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Este periód ico  sa le  á  luz todos los dom ingos, y  c o n s ta  cada  n ú m ero  de  16 pág s., ó sean  3 2  co lum nas 
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Aquellos que deseen abonarse y hallen dificultnd para sa­
tisfacer el importe de la suscrioion. sea por i.i imposibilidad 
de hallar ai pronto medios de hacer el giro, sea por escasez 
de recursos hasta la época eo que realizan su cobranza, po­
drán hacer el pedido compromeliéndose á librar la cantidad 
que adeuden tan pronto como les sea posible.

Las reclamaciones de los mimeros qi'c sufran extravío, 
deberán hacerse d e n tro  de  lo s dos mes-is aue sieueu á la 
falta.

. El precio de siiscricion á este periódico es 3  pesetas el tri- 
bfMie en Madrid; 4  el trimestre, 8  el seme.stre y 15 el año 
In las provincias, y 2 0  péselas el año en Ultramar y en el 
iLtunjcro, advirtiendo que para su pago sólo se admite me- 
Vico.
jSuscricion en  la s  p rov incias. — Puede hacerse p re -  
frentemente por medio de libranzas del Giro mutuo, por io­
ta s  de fácil cobro, remitiendo sellos de franqueo, y en casa 
! los comisionados y libreros de provincias.

La REDACCION, A D M IN ISTRA CIO N  Y  O FIC IN A S s e  h a lla n  e s tab lec id as  e n  la  ca lle  de la  M ag- 
Icna, núm . 36, c u a r to  seg u n d o  de  la  iz q u ie rd a , y  e s tá n  a b ie r ta s  de  n u e v e  á  t r e s  to d o s lo s  d ias  no 
Tiados.

BIBLIOTECA ESCOGIDA DE «EL SIGLO MÉDICO»
Se ha repartido á  nuestros suscritores la  conclusión del tom o II  de la obra del señor 

Indisen L a  c ie n c ia  y  e l  a r te  d e  l a  C i r u g ía .  Se hallan  en prensa los tom os restantes de esta 
■ ' t a b l e  obra.

pfíde hace s ie te  a ñ o s  publica este periódico una Diblio- 
bion traducidii y elegantemente impresa de obras es- 

T"jeras de notorio mérito. A esta colección que cuesta á 
í  sasciitores la  m itad  del p rec io  o rd in a rio  de  los 
F03, sólo pueden suscribirse los que lo están á Iíl Siulo ftico.
Mmoidos que reparte al año esta B ib l i o t e c a  forman nn 
r '  d6 1,000 páginas en 8.“ mayor y de letra compacta.
P* *.000 páginas se dividen en’ tomos más ó inénos vo- 

consiente lo abultado de las obras, de- 
f i u t n b i e n  que no sólo depende el número de 
I s rtel de páginas que oadi uno contiene, sino del coste 
j s  grabados y de ctro cnalquier género de ílnstracion

Na hay comisionados para recibir las suscríciones á la 
B ib l i o t e c a  ni en Madrid ni en provincias, debiendo hacerse 
necesariamente las suscríciones en las oñcínas de El Siglo 
Médico, calle de la Magdalena, núm. 36, cuarto segundo, por 
medio de libranzas del Giro Mutuo, letras de fácil cobro ó, 
en último término, sellos de franqueo.

El precio de la suscricion á la Birlioteca es 15 pesetas al 
año en la Península é islas adyacentes. En las provincias ul­
tramarinas, 2 0  pesetas si la suscricion se hiciere directa­
mente remitiendo su importe, y 4 0  si mediare comisio­
nado.

Podrá hacerse la suscricion abonando la expresada canti­
dad en tres veces, 5  pesetas cada nna, en la Península é is­
las adyacentes.

La

CeodoTé
 ̂B,

correspondencia, lo s  ped idos, la s  lib ra n z a s , le t r a s  y  d em ás d o cu m en to s de  G iro  se  d irig irán  áD. RAMON SERRET. APARTADO DE CORREOS NÚMERO 121. MADRID
Ayuntamiento de Madrid



^ ^ p o p t o a a ^ ^ h a p o t e a u t ^ o ^ ^  vaca, W a i a d a s
Lolusivamente con }& P e p s in a  de camero pura so n  las solas 
ISutras, qne no contienen cloruro de sódio m taitrato de 
soda y  se prescriben bajo las formas siguientes .VIN 0 DE P EPTON A DE CH APOTEAUT

V i n  ^ su T in u y  agradable se toma al a m ^  d i
á la dósis de una ó dos copas de Burdeos. -  D ósis.. lu  gramos uo 
carne de vaca por copa de Burdeos. ,- i

C O N S E R V A  DE P E P T O N A  DE C H A PO T E A U T
Este liquido neutro, aromático, se  administra puio, en caldo, 

confituras, jarabe 6 bajo forma de lavativas; c^da cucharada repre 
senta más del doble de su  peso de carne de vaca.

POLVOS LE PEPTONA LE CHAPOTEAUT
Solubles en el agua, el caldo y el vino. Cada cucliaradita de café 

representa cerca de 4 gramos de peptona (de 21 4 22 gramos de carne

noncia á lo) alimentos. Atonía del estomago y de loe iníesímoí,
de los niños, de loe

JARABE 0 £ Q üliA FEEROBliOSO
de G RIM AU LT y  C'“, F a m a c é a t ic o s  en  P a r is .

Preparado con la Q u in a  r e a l  a m a r i l l a  y el P lr o lo s la to  d e  h ie r r o  y  
"  - =io inii agradable que se bebe con placi.r.

d o  h ie r r o  y  s o s a  es el solo inaici.il que. Aa i»» miiiiíi nn r.rtmuU6StO CXCntO Q6•1 iiA Hierro v  BOSa ca ej auiu in<uvu<* r* ——  . .

El J a ra b e  do Q uina fe rrug inoso  de unniAm.i < , , > . _ .

constituye el V in o  d e  Q u in a  f e r ru g in o s o  de G R IM A U L T .ionauuij’c ei • Aov  ̂ ^
Depósito en Paris, 8. Rué Vivienne, y en las principales Farmacias-

PREPARADÁ POR D U S A R T , FARMACÉUTICO EN PARIS 
Esta solución, inalterable y de composición c '"slan le , se ̂ e x e n t a  

de los principios tóxicos é inactivos del ^«uiezuelo de Centeno 
Dosee el grado máximo de actividad; se emplea en 
hioodérmicas á proximidad del lugar de la hemorragia, a la dósis 
de  ̂iO á 20 gotas en la hemorragia paerpueral la « f 'f  *
la hamoptms y en las ftemorrafiuaí mas vioíenlaa,
Dotente^se efectúa al cabo de 4 á 5 m inutos; esta soluo ón se emplea 
r„le“ “ m enf“ °oo,, éxito, e„ los nilsroo. <»“ »i “ f  ‘
nrovocar las contracciones del ulero, en dósis de 20 a 2ü gotas, 
Vertidas en agua azucarada. La solución es á contenida en tubos 
pequeAos que se colocan fácilmente en el estuche del práctico.
_ Depósito en París, 8, Rué Vivienne, y en l a s j r i n c i p a l ^ ^  o.

l 'g r .l . ■qte1»1m«u «  l« bíipitile» <!• P>rii. -  líiíllí M 1* tip«»idoí Oüt«r»ll <t 1*11.
’ . . .  M a w i i i i A a i  « « 1  pcprcscnlandop . P ^ T A M A  P A T I l  I I I M  Ire» vBoeRsu peso dsoarneasiujilabla

i L l  I v h A  u A  I i L L U Í l  pii9detniiilDl.tr.»«p«rílr«cto.wiMieri»t4M.
Levo tiva nutritiva: t  oucnareiae. is i agua. Jgotas láudano. OJO bicarbonato ¡K 

POLVOS.......peptona pura en estado seco. — 1 cucharada de cafe representa
i  riicĥ fcLCitl d6 8Üp8 (Í6 BOiUClOD* _

flARA ftE.......OuFti) agradable preiorido para la boca. — i  cucharada contiena

v iivo  . UUl complemmú) de nutrición. — 1 copa contiene 30 gr. de carne.
CUOc 'Ól Át É ¡con ó sin fosfato dt cal): alimento completo bajo una forma

-  l.'n PabtillÜ8 « S e n d o  8 gr. de camey 0’2S fosfato de cal par» lamerienda.
— l'in Tablillíb conteniendo 2 0  gr.de carne para 1 desayuno m agua ó l̂ oche. 

Snfitmedades del estomago y delinteslino,consunción,anemia,niñosdtMet,
' convalescientes, ele.

T»arl9 m e  r o n te .!» ®  B»laa.'t“'> eorsfee. i -  
tepiiUtrioi i» Sipat»: V" AtCARAZ y SABCU- Barcílon». I -  i .  (iSUOTAIy CeayiVL

JA

Is exp<
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JARABE SULFÚREO de GROSNIER
Tettioonio lavorablt dt U Academia de ledicioa de Paria.

Este Jarabe , resu ltando  de la  com binación in tim a del A lgm íra n  de 
Honugd 7  del Uonosulfuro de Sodio inalterable, tiene la propiedad de 
modificarlas m ucosas 7  se  prescribe en  consecuencia con m uchísim o esito  
en !a curación de las ENFERMEDADES CRONICAS d e l  PECHO 1 
B ron<initia, C a ta r r o ,  A a m a , L a r in g i t i s ,  y  d é la  T u b e rc u lo s a ,  cuando 
la expectoración es m u ;  abundante .

Deposito g en era l ; R ué V ieille-du-Tem ple, 2 i , en P A R Í S

■^•»****

A peritivos, Estom acales, Purgantes, D epurativos
I _ CoilraliFALTASe APETITO. «lESTBEÍllMlENTO 1!  Is JACQUECA, los VAHIDOS. Iss CONGESTIONES, eU. 7  D O SU  oniimAXiA ; I, C i  3 omsoa--soTici* ss cajas.

'  l i i e i r  los r  J  ■ !  f - M  A . | i m 4  c o v u e H a s  o n  r o t n i o  d «  
muiaimia.r LlTiRf:CTif^U»iyi A COLORES 

j  l a  l i r m a  A .  B O U V I E B E  e a  u c c a r a s i l o .
Parii, fLEROT, 91 r .  Felitt-Chinps,jpriicipilesFum ‘" ‘ ieEspiBt.

Instituto de Francia : Premio Montyon

“  i V I N O ° Q U i N A suz
HOITTyoHi

F E R R U G I N O S O  
del Profesor Oesias HENRY

El mejor de los Ferruginosos y el mas eflcai reparador. Guato agradable. 
, Cúrala CAíoroíti.la Anífliia, las Floree ilaneas, la Constituciones débiles, etc.

A  Paria , F O U R N IE R  <St C*, rúa de Londres, 16 
En E s p a ñ a ,  bn  todas  i .as buenas  Ka h u a cias

BRONaUITIS, TOS
C a ta rro s  P u lm o n ares

RESFRIADOS y DebUidad dal MUsio 

TISIS, Asmas
Curación tapida ;  cierta por laa

de TROÜETTE-PERRET
MB C&USOTA tí aiTi, ildDlTtlS HOEPUi 

I  DitSUO d» tOLD
Este producto Infalible para curar 

ra d ic a lm e n te  todas las E n f e r  
tuedadea de. la »  t iaa r e s p ir a  
to r ia a , está recomendado por las 
celebridades medicales como el único 
eQcaz.

Es el único, que ademas de no 
fatigar el estomago, le fortifica, te 
reconstituye, y  despierta el apetito; 
dos golas poriamaftanayporlanuclie 
triunfan de los casos mas rebeldes.

Deposito  p r i n c i p a l ; 
T R O U E T T E - P E R R E T

PARIS, IBS, rué Salnl-zlnlo/ns, PARIS 
T IB lu  irlBClpiltt Fariuelu.

Exljir el Sello  d e l O oblem o 
francés sobre el frasco para evitar 
las lalslllcarlones.

CARNE QUÍMICAMENTE PURA
ó  S E A

D ISO LU C IO N  DE CARNE
Fabricada por el químico S r . R e in h a rd t, de  B e rlín , seguQ fórmula é instruc­

ciones de los catedráticos de Patología en la Universidad de Erlangen, Dres. Uosen- 
Ihal y Leube, la que soportan los estómagos más delicados y proporciona inmejora­
bles resultados para nulrir convalecientes, eníermos del estómago y á todos los que 
padecen de consunción, disenteria, diarreas agudas y crónicas, etc., por su facilisiiiia 
asimiiacioD. Precio del bote: 3  pesetas. Descuento al por mayor. Depositario único 
para España: D. Victoriano Buiz, Serrano, 30, Madrid.

Ayuntamiento de Madrid



G R A G E iS d e H ie rro R a k íe a u
_ ..^^ ._ i_  vn_ n%.  ̂ J ̂  ̂  A nTm >> Jb TSÁ Slíf/*Í9

XXXI
Prem indoporelInatítutodaFranoia.Prem io deTermpéuttoa

Los estudios hechos por Ins médicos do los hospitales, han 
demostrado que las V erd ad eras  G rageas de H ierro  
R ab u te a u  son superiores a lodos los dcaiiis lorrugino^is on 
los casos de Clordsi*. A nem ia, Colores nAhdox. Perdidas,
D ei)ilidad.Ex/enM ncton,C onuaíercncia.O ei»íid¡i(lüelos n inos,
y enfermedades causadas por la Potrera  y Altei'acwn Ue la 
sangre, á consecuencia de fatigas, vigilias y excesos de toda clase. 

Se loman de 4 á 6 gi-ageas dianas.
E lix ir  do H ierro  R ab u teau  recomendado á las personas 

que no pueden tragar tas grageas. Una copila en las comidas-
j a r a b e  de H ierro  R a b u te a u  delirado espccialmcnle á 

los niños.
La medicación marcial por el H ierro R ab u teau  cs la mas 

económica y racional de la terapéulica.
N i constipación, n i diarrea; asimilación completa. 

Exíjiie el V erdadero  H ierro  R a b u te a u  de C l Hí  Y C
PARIS _____________ _

C Á P S U L A S  Y GRAGEAS
'b rom uro  de ^ k a n fo n

D e l  D o c t o r  CU]
Primi'ado por lo Facultad di Medicina de Partí (premio MOxnosI 
< Estas pre paraciones están indiradás cadavciquesetiuj 

« obtener una sedación enérgica sobre el sistema circuWoJ 
« principalmente sobre el sistema nervioso cerehro-espiiulj 

« Constituyen un anti-espasmódico y un hipnótico de* 
« mas elicacea. .  (Guceiíe des iíopUaui.)

<t Las C ápsulas y G rageas del D octor Clin son las. 
< han servido para lodos los experimentos hechos en 
« Iluspitalos de 1‘aris. » (Gnion Medícale)

Cada C áosula Clin contiene 0,20 cénligr. | Bimiiitl 
Cada G ragea Clin — 0,10 centigr. 1 lltatloi

P A R IS  — CASA C L IN  Y  C> — PARIS
Y j,rt- enndvctn de lo» Farmacé-Hicnt de Francia y del Exlianjfnl

SOLUCION
D e  S a l i c i l a t o  de S o s a

D e l  D o c t o r  C l i n
Prtmisda p a r  la Facultad de Medicina de París (p r e m io  m o n ty o s).
La Solución del D octor Clin, siempre idéntica en su 

comTCSicion y de un sabor agradable, permite administrar 
Já^cilraente el Salicilato  de Sosa puro, y variar la dosis según 
las indicaciones que se presenten.

« El S alic ila to  de Sosa que Clin emplea, es de una puror.a 
.  perfecta y preparado con el mayor esmero -, cs un medicamento 
.  en que se puede tenor la mayor confianza.»

(Sociedad de Afedieiita de París, leswn del 8 de Febrero de 1879.) 
La Solución Clin, muy exactamente graduada en sus dosis,

' ° ” 2^eramo3 de S alic ila to  de Sosa por cucharada.
0.50 centl?ramo8 — cucharadita.

P A R IS  — CASA C L IN  Y  C* — P A R IS  
y poreonducto de ¡as Farmeiulicos de Francia y del Exlrangfro. ^

H E V R A L G I & S
F ia d o r a s  del D" M oussetl

Las P ild o ra s  M oussette. de aoonilina y quinin, aliuaj 
curan la üaslralgia, la Jaqueca, la Ciáíica y Us Neura.jj 
mas rebeldes.

.  La acción sedativa que las P ild o ra s  Moussette c- 
«sobre el aparain circulatorio saniíumeo. ñor inoJio de 
< nervios va£)-inolori's, imlica su empleo en las Aeoraíjia»! 
í  f r S n o  las Neuralgias conges/ivas. las Afeen,: 
o reumáticas, dolorosos e inflainalortas. >

. La aconilina produce efectos maravillosos en el jralaraii
> de las Nevralgias /aciales, con tal quo no sean Bintimi.lil 
c do un Biología, sesión del 43 de febrero de 1890.]
Dosis : Tómense de 3 á 6 pildoras en las veinte y cuatro U:\ 
EiiUasí lit V erd ad eras  P ild o ra s  M oussette de CLIN TI*

PARIS

■ d i s p e p s i a
i r c U Á S I N A A D R m l o

I GAR«NTIZ«D0S PURA CARNE OE VACA | U Oaica cuyos efectos regidores se 
hoyan comprobado

ORACEAS con 25 miligt de Culoln amorfa 
ORARUIOS con2 triligi deCuisinacriRaliiaila

D E S P A C H_0

8  \

ESPECÍFICO
min l3s enfermedales w/ws9í«y(wr* |

CAPSULAS BRUEL
¡Eter amil-valeriánico)

f u r i n j
I A N G L £ B £BAÑO SULFUROSO ZO

~  S I N  OLOR

KllIlHI}
Contiene todoa loa principios acdvosde 

los baños sulfurosos ordinarios y puede 
lomarse enloda clase de pilasy á ̂ miciiio.

P O R  M A Y  O  R
tusEBio PAVERAS. Olmo 5, MAOfilD 

Salvador OLLER y OÚLCET 
fontanella 34, BARCELONA r'-

'SOCIEDAD FRANCESA 
de Productos farmacéuticos 

1 1 ,RuedelaPerle,PARIS

Uii de la se » .-At. 
ht̂ nco do Mo' ít.Utioneí COI luitisci 
'¿ r Oinccolo 
rtiSfO do la dii
[ CimbluB do V 

mil-V, TralJiiot 
ri, ío MoJicinf 
t=VsrledB 
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1 .opsion clel sábado en la Real Acadoraia de Me- 
iiia se ocupó en su primera parte con un discur- 

Sr. Calvo acerca de los aneurismas, y con

especialidad los de la carótida, con motivo de los ca­
sos referidos á la Corporación por el Dr, Creus, Elo­
gió las ideas y los procedimientos de este distingui­
do cirujano y llamó la atención liácia algunos por­
menores, fijándose muj' especialmente en la pater­
nidad de los métodos de compresión arterial para 
la curación de los aneurismas y de la teoría que dis­
tingue los coágulos blandos y los fibrinosos, cuya 
doctrina atribuyó á la Medicina inglesa y no á la 
francesa, como muchos equivocadamente suponen.

El Sr. Creus contestó algunas frases al Sr. Calvo, 
y en seguida el Sr. Santero comenzó á resumir el de­
bate sobre los usos de la quina, exponiendo ideas 
tan prudentes como prácticas, sobro las cuales, así 
como sobre el resto de la sesión, no nos extendemos, 
porque nuestros lectores veráu en su lugar oportu­
no el acta correspondiente.

F O L L E T I N

CARTA CUARTA Á DOÍÍA LUSCINDA P. DE S.

Illa

Lyseñora mía y apreciabllisima doctora; Voy á consa- 
«ta carta, si üd. no lo lleva i  mal, á explicar un poco 
¡c manera entendía yo en mi primera misiva, y ention- 

que el embrollo filosólico, tan exagerado, á mi 
por algunos impacientes que han querido formarse 
de un cuadro, demasiado graode en efecto, sin tomarse 

líbijo de buscar los puntos de vista, tiene fácil desenre- 
looio todo lo del mundo, si coraonzaraos por tirar de la 

ilajl desenfrenado corcel de nuestro capricho, y sabe- 
,contentarnos con lo que es razón qiienos conteulemos. 
¡ijeáUd., y sostengo, que el arreglo de la filosofía es 
'oelde una casa, ó más bien, añado ahora, como el de 
’iJa melódica, subordinada á las leyes de la higiene 
la moral. Cada uno arregla su casa, dentro de sus me- 

K̂ empie limitados, cuando quiere y como quiere; pero 
liedosde su casa arregla las ajenas, si los dueños res- 
''¡''osno lo consienten; do donde resulta que hay casi 
csarreglos particulares como casas, y que todos ellos 
'l'lcB uua sola ley, que cada cual realiza á su manera: la 
rCneral del arreglo.
kforluna de esos ángeles del hogar que se llaman amas de 

00 ha habido hasta ahora ningiio ángel á quien le haya 
■*dola comezón de subirse á mayores, y de pretender 
i»bbra , y áun por todas las obras que estuviesen á su 
iMt!, quo el arreglo por él preferido había de ser el arre- 
“nivers.nl, y que esa palabra arreglo, tan conocidamente 
«nria en general, contenía en s u s  eutrañas ciertos ras- 
csraclarlslicos que nadie sino él inlerpretiiba legltima- 
ile. Noseha inventado pava osas funciones domésticas

cosa parecida al realismo y al idealismo en el arte, al pro­
gresismo y al oscurantismo en política, y á los sustancialls- 
raos material y espiritual en melafisica. Así es que todo sale 
bien, sin tropiezo ni choques violentos, y sin que por un 
momento se ponga en tela de juicio la competencia de cada 
señora de su casa para hacer los arreglos á su modo.

¡Bien haya esa espontánea moderación, en cuya virtud 
dejamos al hecho doméstico el pacifico uso de su autonomía, 
sin permitir á nuestra hoz extraviarse en mies ajena, y sin 
que el cariño á nuestra idea propia amengüe el respeto á 
que tienen derecho las ideas, manifiestas ú ocultas, de los 
demas! Si eso mismo hiciéramos en otras esferas, y entre 
ellas en la filosóHon, algo mayores medros hubiéramos alcan­
zado en la libertad y en la armonía de pensar.

La moderación es la gran palabra, el verbo divino de toda 
práctica, de toda vida. Examinada en si misma, ó más bien 
6Q el cuerpo que puede tomar su significado en las altas re­
giones del ponsamiento. esta palabra es la propia vida bajo 
uno de sus aspectos; pero al que no quiero ó no puede co­
nocerla as í, con la profundidad de visión que exige la sutil 
fábrica de los conceptos, bástale sentirla como Dios le dé á 
entender, y la misión do la sana y legítima filosofía es ha­
cérsela senlir mejor, inculcársela de todas las maneras posi­
bles en lugar de hacer senlir, como ha sucedido tan á me­
nudo exclusivismos sistemáticos y errores trascendentales.

Si üd. doña Luscind.!, ve tan difícil y complicado el pro­
blema filosófico, no ha de parecerle menos intrincado y es­
pinoso el de la dirección de la vida humana en busca de la 
felicidad. Y. sin embargo, Ud., que es discreta, sentirá con­
migo. aunque no lo sea, cuánto se gana eu este terreno re­
conociendo el limite necesario de nuestras aspiraciones y 
deseos; en virtud de cuyo reconocimiento los limitamos de 
buen grado, los contenemos donde deben estar, y hallamos 
al fin quo por tal camino, y sólo por él, se realiza, no la fe­
licidad absoluta, imposible y absurda, sino la felicidad posi­ble en el mundo en que vivimos.

Ahora bien, si la moderación en particulares, nosolocon-
1»
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• ‘ En la sección de Medicina de la Academia Médi- 
Cb-Quirúrgica ha recobrado cierta animación el de­
bate, que se arrastraba casi desde sus comienzos lán­
guido y  frío. Anunciado ya el resúmen para sesio­
nes pasadas por falta de oradores que intervinieran 
en la discusión y la dieran calor y vida, presentóse 
de impro\úso buen número de ellos, que con sus 
brillantes discursos han levantado el debate. Tras 
los Sres, Salazar, Mariani, y algunos otros que no 
recordamos, vino de nuevo al palenque el Sr. Tor­
res (D. Alejandi'o), quien, con la frase eorrecta que le 
es propia y los vastos conocimientos que de sifiliogra- 
fía posee, pronunció el sábado 5 del corriente una 
bella oración, combatiendo las proposiciones presen­
tadas por el Sr, Kodriguez Pinilla, en contra todas 
ellas del mercurio y del ioduro de potasio emplea­
dos en el tratamiento de la sífilis. El Sr. Torres hizo 
enérgica defensa de estos agentes, y combatió en 
toda regla los argumentos de su adversario.

En sesiones próximas se defenderá de estos ata­
ques el ilustrado y jóven módico Sr. llodriguez Pi- 
niila, é intervendrán en el debate el Sr. Gástelo (don 
Fernando), y algunos otros señores socios.

venieole, sino necesaria; si el pecado de la inmoderación 
lleva consigo su penitencia, porque quien no se modera á si 
mismo se ve moderado violentamente por los acontecimien­
tos que le envuelven; si es du sentido comnn, de sentido 
universal, que hay un límite para todo, que fuera de todo 
limite nada se contiene ni realiza, paréceme que coa esto 
sólo podríamos darnos por satisfechos. .No tendríamos un 
sistema filosófico en el sentido de haber llegado á clavar 
nuestra función intelectual sobre un punto lijo, obligándole 
á girar eternamente á su alrededor; estaríamos siempre bajo 
la presión de algo vago é indefinido, que se traduciría en 
nosotros por una duda suprema, reproducida conslanlomen- 
te en los lejanos liorizonles del pensamiento; pero esteno 
nos impediría tener cerlid’unbre relaliva de ciertos fenón\e- 
nos, de ciertas leyes y de las correspondientes funciones; 
saber, aunque limitadaiiienle, las cosas que supiéramos: y 
usted, doña Luscind.i, ejercería la Medicina . no con la segu­
ridad consiguiente á un saber universal imposible, sino ape­
lando á menudo á su iospiraciem personal, á su sentimiento, 
p.ora formar sus juicios diaguóstícos, y, sobre todo, para 
asentar sus proaó.slicos y su terapéutica.

Colocándose en tal situación, se figurará Ud., siaduda, 
que habrá perdido algo; pero, en cambio, habrá gan.ido jio- 
silivamente más de lo que se figura. Las ilusiones perdidas 
de una exagerada ciencia sólo eran fantasmas que podían 
conducirla á graves errores prácticos, y desterrando esos 
fantasmas abrumadores, los habrá L'd. reemplazado con 
algo muy importante; In libertad filosófica; valiosa prero- 
gaiivB, que, si bien necesita limitarse, no debe perderse 
jamás.

Salvado este escrápuio, si le hubiere, acuso convenga us­
ted conmigo en lo que iba diciendo, á saber: en la posibili­
dad, y hasta en la conveniencia, de admitir sin más exómon 
esa ley de moderación quo se nos inculca y recomienda por 
el sertimícnto desapasionado. Mas tampoco ignoro (pie es 
posible pedir á semejante ley la cédula de vecindad que le- 
Bitime su domicilio en nuestro espíritu, sometiéndola á un

Olvidábamos decir que, áutes de entrar ea lat 
den del día, expuso el Sr. Espina un intercsaníiJ 
mo caso, cuyo diagnóstico es tan sumamente diííj 
que basta ahora, á pesar de su pericia y vastos i 
uocimieutos, no lo ha sido dado establecerlo.

—En la sesión que el mártes último celebró la mJ 
ma Academia dió el Sr. López García una intíJ 
sante conferencia acerca del parásito de la tubotJ 
lósis, so pretexto de presentar algunas preparaciijrl 
del microbio que produce esa enfermedad. El scíJ 
López García, histólogo tan modesto como iksti 
do, hallábase tan profundamente poseído de cu,u| 
decía, que los concuri’eiites, á pesar de lo árido > 
asunto y do la poquísima afición que hay entro nJ 
otros átalos estudios, no perdieron una frasenit 
concepto délos muchísimos que cou notoria dal 
dad vertió en su discurso dicho señor. Tras unabl 
toria rápida y concisa de los períodos ó fases por qJ 
ha pasado la anatomía patológica déla tuberculíJ 
desde Laennec á nuestros días, es decir, hasta 
gar al descubrimieuto del parásito, ocupóse ehefiJ 
López García eu indicar las condiciones necesaiij 
para creer eu la verdad de tal descubrimiento,

decir, p a  
cubierto 
cuestión, 
mientes ■ 
dedichoí 
el Sr. L(
coacuri'ii 
cedimien 
ea decir 
na, coloi 
Sr. Lope 

I España 
buscado 

I irestube 
, le ha bii 
I de veceS; 

decen eu 
U n ap 

i conLreu

E n  d 
I hemos i

Iribunal que ponga en lela de juicio su propio derechejj 
iiberlad que nos predica y de que usamos sin escrúpulo, f 
más; puede llevarse el rigor hasia el alropello, liasla recliJ 
zar y negar con nuestra fuerza oscura la fuerza clarí([J 
nos presta el beneficio de hacer sensible lu oscuridad, daij 
do con esto fiu anticipado á lodo ulterior recurso.

Tenemos, puos, si no lie contado m al. tres partidos poJ 
bles: ó admitir buenam ente la ley de la moderueion.ásJ
meterla á juicio, ó negarle resueltamente su derecho siooli
la. Un este último caso no hay salida racional: la iü!r;in!l 
genciii dcclnruda sólo es .atacable por otra iulransigencn.pi 
una fuerza exterior: quedan sólo como partidos viablesi 
dos restantes procedimientos.

Si nos cabe la fortuna (cuestión de lemperameuloiolok 
tual) de que broto en nuestra mente la ins[iiraoion del 
templanza en las funciones de conciencia , semejante liloiJj 
fia, aunque escasamente desenvuelta , será , como ya lied| 
clio á üd.. una luz suficiente para dirigir nuestros pasos' 
todas las sendas del humano saber, y por tan fácil luaMiJ 
se desenredarán para nosotros todas las sutilezas y acerM 
que pueda contener la más aitificiosa raelafisica. Con pwj 
deacia y discreción, nos abstendremos de investigar Is 
cia ó la sustancia do las cosas, las causas primeras y 
análogos enigmas que se proponen coniorompe-eabezasJ" 
curiosidad impertinente de los sabios. Diremos seDCÍllawf“|  
te que nuestro conocimiento es limitado, que cuanlo coaj 
cemos es un átomo en parangón con lo que ignoramos,i|5| 
por nuestra parle creemos conocer tal y cual cosa siní*l 
nunca abiolutamcnle seguros do uo haber incurrido en 
gun involuntario error, y que, respetando el derecho de “I 
dos á formarse su sistema de juzgar, nos reservamos e ‘1 
bre uso de nuestra razón para engeu ‘rur en nosotroseb>J 
ganismo que se llama criterio propio.

Demos ahora que no nos cuadre coiiformarnos cou 
bitraje del sentido común, y que, no contentos con 
<|U0 nos parecca bueno, (lueranios saóer qué es lo que 
recemos bien, y veamos-si, áun en esta segunda elapai  ̂ *
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decir, para tener seguridad de que el microbio des­
cubierto es propio y exclusivo de la onformedad en 
cuestión, para hablar, por último, de los procedi­
mientos de Kock y de Erlich en las preparaciones 
de dichos microbios. La preparación presentada por 
el Sr. López García, y que pudieron ver cuantos 
coucunieron il dicha sesión, está hecha por el pro­
cedimiento do Erlich, modificado por ésto mismo, 
es decir, por la fuchsina con el aceite de anili­
na, coloreando el fondo con el azul de metilo. El 
Sr. López García—que ha sido el primero que en 
España ha dado á conocer estas preparaciones—ha 
buscado y encontrado el parásito en los esputos de 
ti'C3 tubereulosos,yno le ha encontrado, por más que 
la ha buscado y repetido el experimento infinidad 
de veces, en los esputos de otros dos sujetos que pa­
decen enfermedades distintas.

Un aplauso al Sr. López García por su bellísima 
conferencia del mártes último.

En dos días sucesivos — domingo y lúues — 
hemos tenido ocasión de asisth, en el Paraninfo

trechoá 
ini|)ülo. 
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amos el ü' 
oíros el

viejo de la Universidad, á dos solemnes sesiones de 
otros tantos Ateneos: el Médico-Matritense y el An- 
tropológico-Eseolar. En ambas sesiones fué cedida 
la presidencia al príncipe bávaro D. Luis Fernando, 
á quien, á este paso, no vamos á dejar un momento 
de reposo.

La sesión del Ateneo Médico-Matritense fué con­
sagrada á honrar la memoria do tres insignes varo­
nes, lumbreras de la Ciencia y antiguos catedráticos 
de la Facultad Central, los Dres. Fourquet, Mata y 
Arguinosa. Hubo en ella artículos biográficos, dis- 
ci'etas poesías y sentidos discursos: con decir que 
en ella tomaron parte Benavento y Gástelo, Martí­
nez Molina y Pulido, Tolosa y Francos, queda hecho 
el elogio de la fiesta. Esto aparte de que, en núme­
ros sucesivos, en cuanto nos desahoguemos uu 
tanto del original que nos abruma, daremos á co­
nocer á nuestros suscritorea algunos trozos de los 
leídos en aquel acto.

El discurso del Sr. San Martin (D. Alejandro), pre­
sidente honorario del Ateneo, oportunísimo y correc­
to como suyo.

—La sesiou á que asistimos el lúnes no tenía

con es'®* 
on hacet 
¡ue ¿í6íf*

:
¡lapa. nos

lodavia bastante fácil llegará una solución del problema Qlo- 
S60CO que satisfaga en lo posible las eiigcncias do la razón.

Tongaoios conciencia de lo que vamos haciendo : lo qne en 
su(Da queremos, en este instante, es pasar de un punto de 
vista á oli'o distinto, y aun diamelralmeale opuesto si se le 
cousiilera en absoluto. Estábamos realizando una ley sin pre- 
(«aparnos de su más ó menos exacto conocimiento, y ahora, 
por el contrario, vamos á abandonar la discusión del acto 
aleroo, para tomar ia dirección del acto interno, ó sea del 
coQociiuieiito de la misma ley; nos colocamos eii el punto do 
vista de la ciencia ó dol saber, para contemplar desde alli lo 
que se sabe, ó sea las realidades que so presentan á nuestra 
iospcccion.

La primero es buscar ei punto de vista, y, después de ele­
gido, posesionarnos de él. Poro ¿de qué nos posesionamos al 
lomar como punto do vista el saber ó la ciencia pura? En 
realidad, de ninguna cosa; el punto (le vista sólo , y sin aque­
llo que desde él se ve , so confunde con la misma oscuridad,
0; si se quiere, es una claridad quenada ilu¿nina. Convenga- 
oros, pees, eu que el punto de vista del saber, ó lo que en 
geoeral y abstractamente llamamos ciencia, nada es ni pue­
de ser, si no le modera la realidad conocida, si no Cronsigs 
coa las cosas á qne necesariamente se refiere.

La condición do existencia de la ciencia es su íransoecton 
coa la realidad; la do lo general, su trausacciou con lo par-

tlicular; la de la ley, su transacción con ol fenómeno; y la de 
líidea, su transacción con la Naturaleza. Y digo transacción, 
ruegoá Ud. doña Lusuinda que lo entienda bien, y no absor­
ción ó anulación de uno délos puntos de vista por el otro.

l’ero la ley, considerada en absoluto, no puede transigir, 
Mde suyo intransigento; su IransaccioQ ha do nacer de un 
Ciimbio de relación con el fenómeno, y sólo puede realizarse 
por medio de un nuevo término ó punto de vista: la función.

, '•> ley y el fenómeno, en su absoluto aislamiento, son rigi- 
I “los, iuiuóviles, inconciliables, intransigentes; se liallaii en 

couiradiccion lógica; la cual, como es sabido, sólo se resuel- 
con la condición del tiempo, fondo inmalcrial donde se

armonizan los contrarios que eu el espacio y  parlicular- 
menle se hostilizan entre si; la función eu general es la ener­
gía productora, ia conciliación ó transacción suprema en que 
Bguran, por una parte, el fenómeno y la ley dados y deter­
minados, y por otra, lo que no es aotuiilmente fenómeno ni 
ley, pero puede serlo en ulteriores desenvolvimlenlos. El fe­
nómeno es simple y accidentalmente tal cual es; la ley es, de 
un modo sustancial y permanente, con relación al fenómeno, 
lo que nícedto sor, lo que no puede menos de ser dado con 
el fenómeno, como la sombra con la luz; la función es la 
misma ley y el mismo fenómeno, pero no ya fijos en la ac­
tualidad con la pertinacia y la iolraQsigeQOia del hecho con­
sumado, sino sufriendo el límite del tiempo, que, al imponer­
se á ellos, seiinpone también á su obstinación ó intransigen­
cia y las convierte en transigencia y ductilidad. La ley, asi 
completada con su limíte propio y neccsiirio, se trastada al 
porvenir, donde significa lo que debesar respecto de todo lo 
que existe en la actualidad, y el fenómeno presente, comple­
tado también por su parte, no aparece ya solo, escualo é in ­
amovible, sino que figura como movible, como innecesario 
ó libre, como caso particular de lo que puede en general ser 
ó 0 0  ser.

El sistema filosófico comprende estos tres puntos de vista, 
y las equivocaciones en que se incurre nacen de colocarse 
solamente en uno de ellos. Por eso se dlco filosofía, que es 
como si dijéramos ciencia práctica, transacción entre la 
ciencia y la ignorancia, y no ciencia pura ó absoluta; porque, 
considerad.I la filosofía como ciencia absoluta, es e a ley abs­
tracta tan vacia como estéril, que significa simplemente ne­
cesidad de sabor, pero no realidad de saber cosa alguna de­
terminada; ley intransigente que rechaza las manifestaciones 
particulares, como si fueran errores absolutos y no partici­
paran de la ciencia y la verdad, lo mismo quo ia ciencia 
participa de la ignorancia y del error. Y, por el contrario, 
desdo el punto de vista de las manifestaciones particulares 
sólo vemos sabios que viven, disputan y no se entienden, 

I y un confuso inonlon de peusamieulos esparcidos en libros.
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otro objeto que conmemorar el cuarto aniversario 
de la fundación del Ateneo Antropológico-Escolar. 
Los discursos de reglamento estuvieron á cargo de 
los Sres. Tortosa y Manglano, quienes desempeña­
ron su cometido á satisfacción de los concurrentes. 
Desbreves discursos—quizá no tan breves, sin em­
bargo, como el caso exigía— de los Sres. Polo y Ca- 
latraveño (presidente este último del Ateneo), unas 
cuantas frases del rector de la Universidad, y varios 
trozos do música, pusieron término á esta solemni­
dad literaria.

A ambos actos concurrió el bello sexo, y en 
ambos también hizo uso de la palabra el doctor y 
príucipe bávaro.

En la Sección de Ciencias Naturales del Ateneo 
de Madrid usó el viérnes último de la palabra el 
Dr. Alonso Rubio (D. Francisco), quien, en un ex­
tenso y erudito discm’so, defendió su actitud en el 
sentido dualista en la dilucidación del tema que se 
debate, que, como nuestros lectores recordarán, está 
en estos términos formulado; «¿Debe la Psicología

tenerse como ciencia natural?» El orador fuéinuy 
aplaudido.

D ecio Caelan .

M A D R ID  13 D E  A B R IL  D E  18 8 4PATOGENIA DE LA SIFILIS
s u s  RELACIONES CON CIERTAS ENFERMEDADES CRÓNICAS (1)

moaumentos y exhibiciones de todo género, que ninguno de 
ellos üi todos juntos tienen el valor ni la representación de 
un cuerpo de doctrina único y completo.

Hé aqui, señora mia, los dos puntos de vista en que se ha 
delenido üd., y desde los cuales ha Juzgado, y con razón, 
dificilislroo, si no imposible, salir con bien de la empresa, 
por lui acometida, de regularizar y arreglar tan discordes 
elemoutos de manera que formen un organismo, un sistema 
ordenado, tan ordenado como sea posible bosquejarle á la 
humana naturaleza.

Mas si, conservando con esmero estos dus puntos de vista 
para no perderse en el vacío, de !o cual habría mucho peli- 
»ro, hace Ud. un esfuerzo eiicominado á pasar al tercer as­
pecto, lo cual exige que sienta Ud. vivir su inteligencia como 
siente vivir su cuerpo; hallará seguramente un cambio de 
decoración que le permitirá completar el sistema, en cuanto 
pueda completarse, sin que por eso deje de ser siempre, no 
un sistema realizado, sino un sislema quo se realiza, y que 
entre sus principales condiciones implica la de no comple­
tarse jamás.

Es, pues, y será el sistema filosófico, no un aspecto solo de 
la función sistemálicn, sino la correlación do sus tres aspec­
tos, á saber; un número mayor ó menor de conceptos p:fti- 
culares, do opiniones individuales, de dalos históricos, regi­
dos por una ley inlkxibla, la necesidad de sislema, y anima­
dos por esta misma necesidad, trasladada al tiempo futuro y 
convertida alli, respecto del tiempo preseule, en necesidad 
indefiuida, eu no necesidad, en libertad de los aconlecimien- 
los posibles, en origen espontáneo, principio y fin de todas 
Uis cosas. Ealos tres elemoutos constituyen un sistema único, 
(]ue puedo estudiarse como un organismo provisto de una 
fuerza interior, como un heclio histórico quo sigue á una 
idea, de la propia manera (¡ue los planetas al Sol en su eter­
na carrera por el inmenso y misterioso espacio. Maroliaado 
por esta vía no nos parecerán los sistemas particulares, las 
ideas, las creencias de los sabios confuso hacinamiento de 
materiales indigestos, ni la ley sistemática del sabor un ab-

V am os ahora á ocuparnos en  e l estu dio  de la sífi­
lis denom inada visceral; es es te  a su n to  el verdadero 
corazón del tem a q u e desarrollam os, y  n o  hemos de 
dar u n  so lo  p aso en  la  d ilucidación de parte tan inte­
resan te sin  que an tes d igam os cuatro palabras acerca 
del con cepto  que se  d ebe ten er de la sífilis como en- 
«'•endradora de otras d iversas enferm edades.

Es in dudable que lo s  sifiliógrafqs, ardiendo siempre 
eu deseos de acrecen tar lo s  estudios especiales_á qne 
se dedican , dan en  m u ch as ocasiones el adjetivo de 
sifilítica s á  enferm edades que eu  nada se relacionan 
con  la  in fección  d ich a . _

M enudean m u y  m ucho lo.s afectos sifilíticos; ex­
tienden e l carácter de ta les á  todo g én ero  de enfer­
m edades; atisban en  todas tas perturbaciones, en to-

(1) Vónae el número anterior.

surdo en la práctica , ni la tarea de la humanidad completa­
mente estéril, ni el mundo filosófico entregado á la imbecili­
dad y á ia locura. Veremos en los datos particulares los miem­
bros de la función qne por ellos se realiza, en lu idea lilosó- 
fica un faro para los navegantes en e 1 mar de la inleUgeDcií, 
y en las ordenadas maniobras alrededor do ese faro el es­
fuerzo del hombre para librarse en lo posible de las tor- i 
mentas y escollos de la vida intelectual.

Hé aqui io que veremos, señora doña Luscinda, facilísi- I 
mámente y, según yo entiendo, con un pequeño esfuerzo, 
colocándonos en el polo de la sabidurin para mirar desde él 
la prudencia humana, con tal que en medio de nuestrii sa­
biduría no olvidemos de lodo en lodo la prudencia, y nos 
convenzamos de que la misma sabiduría ■necesita transigir 
con la negación de todo saber si ha de llegar el caso de sa­
berse alguna cosa. Dada esta primera expansión de vida lu- 
teleclual, habráso convertido, por lo menos, en embrión 
cienlifioo viviente lo que antes era embrión práctico Uni- 
bien viviente. Confieso qne con esto sólo no habrá adi[uiri- 
do, ni con mucho, la función lodo el desarrollo de que es 
susceptible, y que para procurar su crecimleulo se neoesiU
aún mucho trabajo, mucho estudio y profunda meditación;
pero el criterio estará ya dado; el método, cuya iiii|iorL'iH 
tanto encarcela Descartes, se habrá eslabIrcLdo, y, puestos ye 
en el camino de la verdad, no nos será tan difícil y penoso
el resto de la jornada.

Harto larga ha sido, señora doña Luscinda , la que liaIN 
hecho Ud. conmigo si ha tenido la paciencia de enterarse
de esta epístola : poro consuélese pensando iiue, por ahora,
será la última , á niénos que Ud. quiera hacerme alguna o>-
servaclon y manifiesto deseos do nuevas explicanoiies,!
qne se apresurarla á darle su afectísimo comprofesor y seg ' 
ro servidor q. s- p. h.
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dos los desórdenes, al supuesto agente sifilítico que 
los produce; Ten en todos los padecimientos que pos­
tran al organism o de u n  individuo un tiempo a ta ­
cado de sífilis, la influencia de ésta, y  apénas si dejan 
en las clasificaciones de las enfermedades u n a  sola 
que no pueda llegar á  ser producida por la infección 
sifilítica, de la que hacen un Terdadero Proteo pato­
lógico, capaz de m anifestarse en mil formas variadas, 
en mil sitios distintos V de mil m aneras diferentes.

Hay en esto, indudablem ente, exceso de celo y 
afan inmoderado de u n a  especialidad, por aportar á 
su campo m ateriales en abundancia.

Con tal asunto relacionada se encuentra  la cues­
tión de curabilidad ó no curabilidad de la  sífilis. Para 
mucbos autores, la curación completa de la sífilis 
Dunca se puede señalar. Si en a lguna ocasión los sín­
tomas ceden, las manifestaciones van gradualm ente 
desapareciendo y  el organism o, áutes depauperado, 
vuelve de un  modo paulatino á recobrar su  vigor 
perdido, no es que la sífilis se cure, sino que se aper 
cibe para una época de silencio, ro ía la  cual, de n u e­
vo renacerá el infiiijo de la infección, de nuevo to r­
narán los síntomas y  de nuevo las manifestaciones 
se harán ostensibles, volviendo á su antiguo estado 
de decaimiento aquella economía que em pczabaá res­
taurarse.

A este período se le ha designado con el epíteto de 
latente, y  su defensa ha  sido sostenida por m uchos 
Y muy preclaros médicos que, viendo en la célebre 
frase de Vidus Vidius, la s ijilis  concede treg m , pero 
m w i hace la paz, re trato , no exento de poesía, de la 
realidad misma, han  sostenido en sus escritos que 
nadie es capaz de proclam ar la curación de un  enfer­
mo atacado de sífilis sin encontrarse expuesto á  ver, 
pasado cierto tiempo, á  aquel enfermo mismo que 
creyó curado pre-a nuevam ente de los accidentes 
que son peculiares á  la sífilis.

Otros liay, entre los que se cuentan B a0 iv io  y  
Hunter, que, sin negar abiertam ente la posibilidad de 
curación, encuentran la realización de esta en extre­
mo difícil, ya que no imposible.

Dicese, en fin, por algunos prácticos que es vero­
símil y hasta fácil la curación de la sífilis en su p rin­
cipio, pero que, en llegando al período secundario, 
ya se convierte en punto ménos que incurable.

No queremos oponer á  estas ideas argum entación 
de ninguna clase, pero sí diremos que esos periodos 
latentes, que algunos hacen ascender á  diez, doce y  
basta diez y  ocho años, no se explican racionalm en­
te. Es este período, como si dijéramos, una segunda 
incubación durante la cual los gérm enes de la in­
fección dieran reposo á  su actividad para volverluégo 
con nueva y  quizá redoblada energía á  ejercer su 
influjo deletéreo.

La sífilis es una enfermedad infecciosa innegable­
mente. Introducido en el organism o el germ en que 
leseapeculiar, y  trascurrido el periodo de incubación, 
durante el cuaf es posible que los gérm enes introdu­
cidos se dedicarán á multiplicarse con creces ántes 
de comenzar su destructora faena, aparece la prim e­
ra manifestación, y  tras de ella las propias del perío­
do secundario y  las que á ellas siguen, y  cuando ya 
la infección ba  recorrido sus períodos y  su intensi- 
datl no ha sido de tal m anera grande que haya p o ­
dido perturbar o tras funciones, sino que, por el con- 
Irario, la economía, sacudiéndose de la extenuación 
fiue la agobiaba, tra ta  de adquirir nuevos bríos, la 
enfermedad va term inando h asta  desaparecer; que 
son incomprensibles esas latentes enfermedades que 
solo como concepciones casi casi ontológicas pueden 

defendidas.
Más tarde, cuando hablemos con detalles de la  sífl- 

bs visceral, veremos que, en efecto, puede la  infección

sifilítica invadir órganos im portantes y  pertu rbar de 
tal m anera funciones de trascendencia; pero lo que 
no podemos adm itir es que, term inada ya  u n a  enfer­
m edad, á  ella se achaquen cuantas perturbaciones 
y  molestias le sigan.

Se h a  hablado de un temperamento sifilitico  y  se 
ha  querido suponer que la sífilis modificaba de tal 
suerte los organism os, im prim ía en los cuerpos un 
sello tan  indeleble, que no bastaban ni eran posibles 
todos los recursos terapéuticos para  extirpar lo que 
pudiéram os d istinguir con el nom bre de naturaleza  
sifilitica, unida para  siempre á la economia en  que 
se desarrolló para  modificar todas sus funciones, to­
das sus enfermedades y , en una palabra, sus actos 
todos, lo mismo los que dentro  del órden fisiológico 
tuvieran que ofrecerse que los inherentes al órden 
exclusivam ente patológico.

Tampoco es aceptable esta concepción del tem pe­
ram ento sifilítico. La idea de u n a  diátesis sifilítica, 
especie de fuerza poderosa impulsando constante­
m ente las manifestaciones patológicas todas por un 
solo camino, es inadmisible también; que sólo el con­
cepto de discrasia puede aceptarse para  la sífilis, y  no 
n ingún  otro sacado del arsenal en que se g u ard an  
ciertas concepciones de lo pasado, declaradas ya  in­
útiles y  cubiertas del polvo que delata su  poco fre­
cuente uso.

Se h a  vertido tam bién la especie de que la  sífilis 
e ra  capaz de degenerar en otros procesos morbosos 
de índole diferente. Baillou, Sauvages, F ranck , han 
sostenido que la sífilis podía convertirse en otras 
afecciones, señalando en este núm ero á  la gota, reu ­
matismo, tuberculosis y  carcinoma.

Aparte de que esta aseveración sólo u n  carácter 
teórico tiene, y  en nada se afirm a, basta  recordar 
para su  depreciación el carácter infeccioso de la sífi­
lis. Es axiomático en Medicina que las enferm eda­
des infecciosas tienen, como uno de sus m ás distinti­
vos caractéres, el de la  especificidad. La sífilis, en­
fermedad claram ente específica, mal puede trocarse 
en o tras afecciones cuando sus gérm enes y  sus p ro ­
ductos capaces de producir el contagio sólo á  la  sí­
filis pueden dar lu g a r, cumpliendo asi con la ley de 
las enfermedades infecciosas que acabamos de citar y  
que se conoce con el nombre de especificidad.

Estas ligeras ideas apuntadas no significan que 
pensemos qu itar im portancia á  la sífilis visceral. An­
tes, por el contrario, reconocemos que las m anifesta­
ciones verdaderam ente sifilíticas que en los órganos 
se desarrollan tienen razón histológica de ser. Hay 
u n  lazo de unión entre el estudio anátom o-patoiógi- 
00 de las diversas lesiones de la sifilis ya  apuntadas 
y  el de las que nos van á ocupar todavía un  breve 
espacio de tiempo; lo que hemos intentado combatir 
con estas lineas, que A m anera de preám bulo del aná­
lisis de la sífilis visceral hemos puesto, es la exagera­
ción de ciertos especialistas que se han  propuesto 
convertir á  la sifilis en una institución patológica 
que, una vez apoderada de u n  organism o, no puede 
ser destronada y  .sólo desaparece cuando el cuerpo 
en que Antes palpitara la vida ríndese al peso de la 
muerte.

Y dicho esto, y  advertido de antem ano que sólo las 
m ás im portantes manifestaciones viscerales de la sí­
filis nos en tre tendrán , pasemos á  estudiar m uy de li­
gero algunas de las eniennedades de innegables co­
nexiones con la sífilis, y  hagam os por via de epílogo 
de este desaliñado trabajo unas conclusiones que 
abarquen por completo lo que pensamos acerca de la 
patogenia de la sífilis y  sus relaciones con ciertas en­
fermedades.

VII
Uno de los órganos en que con más frecuenciaAyuntamiento de Madrid
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m anífiéstanse alteraciones, de relación indudable con 
la  infección sifilítica es, sin ning'un género de duda,
el hiendo. . ,

Esta creencia fuó presentida y a  por prácticos de 
épocas anteriores á ésta que atravesamos. Hubo un 
tiempo en que se pensó que en el interior del higado 
se fraguaban  los elementos morbosos que, disemina­
dos delpues por el organism o todo, habían de dar 
lu g a r á  los distintos síntomas y  á  las manifestaciones 
diversas que en reunión completa forman el cuadro 
propio y  característico de la  iiifecciou sifilítica.

No hemos de tra ta r  de com batir esta absurda con­
cepción de la enfermedad sífilis. Pero si hemos de 
fijarnos en que ella de por si deja entrever la im por­
tancia que las lesiones sifilíticas del hígado tem an, a 
juicio de aquellos médicos, si aprovechados y  útiles 
para la ciencia, áun  no lo suficientemente provistos 
de materiales, para  dar á  los problemas varios que 
abarca la .Medicina, las soluciones que, em anadas de 
la razón, fueran reflejo fiel del descubrimiento feha­
ciente de una verdad.

No creo yo, y  esta creencia m ía tiene su apoyo en 
aseveraciones de autores de fama, gue sean tan  fre­
cuentes las manifestaciones de la sífilis localizada en 
el higado como piensan algunos. Muy por el coritra- 
rio. Lo que sí pienso es que la infección sifilítica 
puedo dar lu g a r ah ondas perturbaciones en el h íga­
do, perturbaciones que fácilmente se explican, cono­
cida su  m anera histológica de ser, y  que pueden com­
pendiarse en dos grupos que son, ám i juicio, idénti­
cos en el fondo, aunque distintos en la m anera de 
presentarse.

Me refiero al gom a y  á  la hepatitis intersticial. Del 
gom a ya hemos hablado anteriorm ente, sin que ten ­
gam os que añadir nada que no sea repetir una vez 
m ás el concepto que de tal producción tenem os for­
mado, según el cual concepto no es el gom a una 
producción neoplásica de constitución histológica y 
de caractéres particulare.s propios y  exclusivos de la 
infección sifilítica, sino que es únicam ente un  resul­
tado de la  inflamación del tejido conjuntivo.

Bástenos apu n tar como detalle de particular m en­
ción que en tre los gom as, cuando éstos atacan un 
h ígado , el tejido que se halla e.s completamente 
norm al. .

P ara m uchos autore.s es el gom a la  manifestación 
sifilitica m ás genu iua de las que buscan como asiento 
el hígado. Creemos, sin em bargo, que la e.sclerúsis 
hepática es no poco frecuente en ios individuos sifi- 
lizados.

Y no es extraño que esto suceda. Los vasos y  ele­
m entos secretores del higado se encuentran  rodeados 
de una armazón de tejido conjuntivo. Debajo de la 
envoltura peritoneal hay  una capa del mismo tejido 
que rodea toda la g lándula, y , por último, las células 
hepáticas están encerradas en una red , cuyas mallas 
se hallan formadas por tejido conjuntivo tam bién.

La inflamación de este tejido constituye la esclero­
sis. Su desarrollo es lento, y  duran te él los trasto r­
nos que en la g lándula hepática concurren son va­
rios y  se suceden gradualm ente. La lesión m ás fun­
dam ental es la que produce el tejido coujuutivo, que 
adquiere un  desarrollo verdaderam ente anormal. Su 
h ipertrofia, prim eram ente comprobada en las pro­
longaciones de la vaina de Glisson, se extiende por 
todo el órgano, siendo de no tar la .desaparición del 
parénquim a hepático, que es sustituido por tejido 
conjuntivo.

No son iguales en todas las partes, lo.s caractéres de 
este tejido. Alrededor de los lóbulos aparece estriado 
y  fibroso, y , por el contrario, en la sustancia misma 
de los lóbulos es amorfo. En los sitios en que se halla 
el tejido que procede de la cápsula engrosada con­

serva todos los caractéres propios del fibro cartila-
gm oso. „  . ,

En la e.sclerúsis hepática, según t  re n d ís , se des­
cubren los restos persistentes de una inflamación 
sifilitica.

No son ra ra s  tampoco la.s adherencias del higado 
con el diafragm a y  otros órganos, adherencias que se 
establecen por medio de cordones de naturaleza con­
ju n tiv a  que parten de su cápsula.

Obsérvanse tam bién en los sifilíticos inflamacione.í 
locales circun.scritas, que pueden atribuirse á un pro­
ceso inflamatorio de curso agudo desarrollado en el 
tejido conjuntivo. . .

Se h a  aseverado que la degeneración lardaoea del 
hígado es frecuente en lo.s individuos sifilíticos. Vir- 
chow, Meckel y  Rokitansky así lo hacen penspeon 
sus afirmaciones en pro de tal idea. Esta lesión ha 
sido atribuida por algunos prácticos al efeotoespe- 
cial que sobre el tejido hepático pudiera producir el 
m ercurio. Esta idea ha tomado cuerpo; pero, sinem­
bargo, se citan casos, uno de ellos por Frerichs. en 
los que se pre.sentó la degeneración amiloidea sin que 
el enfermo se hubiera encontrado sometido al trata­
miento m ercurial.

Gubler, en una m em oria publicada en 1852, habla 
de haber encontrado la degeneración amiloidea del 
hígado en los recien nacidos sifilizados por herencia.

La verdadera naturaleza de e.sta degeneración del 
tejido hepático no está bien definida aún , y  las ex­
plicaciones que de ella se dan son puram ente hipo­
téticas.

Sabido es que estas degeneraciones aparecen siem­
pre en organism os asaz depauperados por una causa 
debilitante cualquiera. En la sífilis preséntase la de­
generación lardácea principalm ente cuando el estado 
caquéctico se manifiesta con toda su intensidad, y 
claro está que no á la especial acción ilel agente sifi­
lítico debe atribuirse, sino al poderoso esfuerzo debi­
litante de la discrasia, que, según va enseñoreándose 
del cuerpo, le roba toda su energ ía, toda su activi- 
daad, todo su vigor.

Contaremo.s, pues, estas degeneraciones dentro del 
g rupo de las indirectas, como producidas, no por oc 
cioii morbífica especial y  directa, sino como conse­
cuencia obligada de una profunda debilidad.

Como se ve, en las afecciones sifilíticas propias del 
hígado se sigue cumpliendo la reg la  que hicimos no­
ta r  cuando en el e.studio de los accidentes secundarias , 
y  áun  terciarios nos ocupamos. , , t - I

La m ás saliente de las afecciones sifilíticas del In- I 
gado es la esclerósis. Y en ella, así como en el goma i 
y  áun  en la degeneración lardácea, se cumple la regla | 
de antem ano establecida, y  que consiste simple y sen-1 
cillamente en que la más fundam ental de las IcsioDea 
de la sífilis es la inflam ación, ora rápida y  aguda, ora 
len ta  y  de carácter erúnieo, del tejido conjuntivo.

En cuanto á las lesiones, sifilíticas de los 
tam bién han sido, como la degeneración liirdacoau ‘ 
hígado, acliacadas ú la introducoiou en el organismo, 
y  su absorción posterior de los preparados mercurm- 
les. De ellas podemos decir que tienen graiulisinm' 
analogías con las propias del higado. Sin ,!
las producciones gomosa.s no son m uy freouenteje 
el riñon. Obsérvanse, no obstante, algunas veces j  w 
gom as que en tal órgano se presentan en nada omi 
ren de los que ya en distintos momentos hemos rm*. 
a l a  ligera descrito.

Citan.se casos de album inurias curadas P°r un o 
tam ieiito dirigido á  com batir la infección smu“ j
Prescütt-H ew ottciiró  u n a  a lb u m in u ria  por medio
ioduro de h ierro; Biiumler cita en su Irataáo  ffiU' 
lis. que forma parte de la obra de Ziemssen, un 
de album inuria tratado por medio del ioduro pom
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F1 enfermo, m erced i  tal tratam iento, llegó á  ali- 
¿  -e notablemente. Bradley habla de u n  niño de 
litro meses atacado de u n a  síñlis hereditaria evi- 
Inte La orina del enfermito contenia albúm ina en 
l a n  cantidad. La perturbación renal de este niño 
Lapareció después de empleado u n  tratam iento mer-

loims muchos autores han  encontrado albúm ina en 
I  orinas de los sifilíticos, sobre todo en aquellos que 
Ideclan la infección por herencia, 
tote solo dato revela la frecuencia con que en los 
Ifcados es el riñon  asiento de perturbaciones que 
Ipueden referirse á  o tra  causa que á  u n a  inflam a- 
lídel tejido conjuntivo que en la tram a del riñon 
lencuentra. En efecto, la nefritis intersticial mfilí- 
L  es mucho m ás frecuente que el gom a del r iñ o n . 
Ksta nefritis intersticial se desarrolla casi siempre 
lia  capa cortical.
Isus caractéres anatómicos son los propios de las 
Kamaciones intersticiales. El corte del tejido hace 
larecer á éste lleno de puntos pequeños de un color 
larillo rojizo. La cápsula adquiere g ran  engrosa- 
lento, y se establecen adherencias m uy sem ejantes 
fas apuntadas cuando del hígado tratábam os. Los 
W rulos y  los tubos uriníferos llegan á  desapare- 
t, atrofiados por la continua presión que sobre ellos 
Jejerce.
|.tlgucas veces se h a  observado que sólo u n a  m i- 
pdel riñon era asiento de la manifestación sífilíti- 
iencoDírándose medio riñon atrofiado, en tanto  que 
lotro medio se encontraba com pletam ente norm al. 
TOice Jullien qiíe esta variedad de nefritis acom pa-
ieon mucha frecuencia al gom a.
¡En el riñon suele presentarse tam bién, como conse- 
lencia de la infección .sifilítica, la degeneración ami- 
Iden. Es lo cierto , sin em bargo, que la tal degene- 
|clou no deja de ser ra ra ,  y  sólo cuando las lesio- 
|3 son muy avanzadas y  su gravedad se acentúa 
luy marcadamente es cuando se suele observar.
¡No es discutible que las m ás com unes de todas las 
Insecuenclas de la sífilis son las que en el sistem a 
Vvioso se ofrecen.

(Sd concluir&O

iPLEUROTOMfA Y LA TORACOPLASTIA ANTISÉPTICAS
EN  EL TRATAMIENTO IIEL E.MPIEMA 

por el
D O C T O R  D O N  JU A N  R IS T O L , (D

IV
Lavado de ¡a p le u r a  y  co locación d e l a p ó sito  

|L)|rada la evacuación del pus, que debe ser completa, 
jbe procederse inmediataineiile al exámen del estado de la 
líora y estudio de la calidad del pos. Si el dedo introduci- 
I  ea la cavidad pleural no comprueba exudación, ni mayor 
|*>5or ó espesamiento de las serosas, y si el pus no ofrece 
lícrecioHes ni falsas membranas, y, por otra parle, es llúl- 
Pi de olor normal y coloración amarilla, puedo y áun debe 
escindirse de! lavado y, cual lo aconseja Koning, debe pro- 
Pwse á lo colocación del d re n a je  y sutura de la herida, 
pro si sucede lodo lo contrario, esto es, la pleura engrosa- 
li el pus fétido y verdoso, conteniendo abundantes prcci- 
Itsdos y se separa en dos tapas, de serosidad una y de pus 
Ipeso la otra, enlouces debe procederse siu pérdidr de liem- 
pel lavadoexleoso, cuyo objeto no sólo debe procurar el 
togue y limpieza de la cavidad, si que también debe pro- 
pserse modiíloar el estado de la pleura. Para ello son nece- 
frias irrigaciones antisépticas, practicadas con las diso-

Yéase el número 1.b*9.

lucioaes de acetato de alúmina al 5 por 400, de ácido bórico 
al 6 por 400, de ácido fénico al i  y por 100, de cloruro zín­
cico a! 4 por 400, de ácido salicilico al 2 ó 3 por 400, y, últi­
mamente. de ácido tímico al 1 ó 2 por 400. En casos extre­
mos, cuando el empiema ha tomado imponentes proporcio­
nes de septicidad y la pleura se encuentra profundamente 
alierada, se ha recurrido á una disolución de cloruro de zinc 
al 8 por 400. Konlng, fundado en las propiedades coagulan­
tes delácido fónico, asegura que, cuanto más concentrada esté 
la disolución del ácido carbólico, tanto menos temibles serán 
los efectos de la intoxicación.

Nosotros, áun respetando muy mucho las ideas de Koning 
y de Wagner sobre ei lavado, debemos confesar con franque­
za que difícilmente nos atreveríamos á practicar irrigaciones 
en la pleura con el cloruro de zinc al 8 por 400 y con el 
ácido fénico muy concentrado. Desgraciadamente tenemos 
noticia de dos casos recientes eu que estas disoluciones con­
centradas fueron acompañadas de graves accidentes.

Y por otra parte, habiendo comprobado personalmenle y 
presenciado, en las clínicas de los Dres. Cardenal y Moreno 
de la Tejera, los brillantes resultados de las disoluciones te ­
nues de los ácidos bórico y salicilico, y especialmente del 
acetato de alúmina al 5 por 400, creemos firroemeQle que es. 
las sustancias son hoy día irreemplazables, y de un éxito 
constantemente favorable.

Añadiremos al lavado, á guisa de apéndice, cuatro pala­
bras acerca del drenaje. Este puede practicarse respectiva­
mente con las sondas inglesas, tubos de cristal, de plata, vi­
drio, crin, caoutcliottc, y también con hilos de catgut: de 
ningún modo debemos adoptar las sondas metálicas, si no 
queremos e-xponernos á herir la pleura ó el diafragma. Se­
gún los casos, se colocan dos ó más tubos de caonlchouo, 
áun cuando es más general, como lo practica el Dr. Moreno, 
dejar un solo tubo del grueso (1) del dedo meñique y de

Fig. 4.".

cuatro á seis cenlimetros de longitud. Debe darse alguna 
importancia al me lio elegido para fijar el drenaje, pues que 
no sólo debemos cuidar de su seguridad, si que también 
debemos procurar para su colocación el mejor modo de ob­
tener la perfecta y fácil salida de los líquidos. A este objeto 
acostumbramos atravesar el tubo con un alfiler imperdible 
cuyas extremidades, sujetas por un hilo de seda, descan.san 
encima de una gasa colocada para proteger la herida del 
paciente. Alguna vez hemos empleado también dos peque­
ñas esponjas que. sujetas á cada lado del tubo a beneficio de 
un hilo fijo al drenaje, daban á éste garantía segura y ofre­
cían fácil salid.1 á los líquidos de la cavidad pleuritica (2).

La colocación del apósito, parle segunda de este capitulo, 
constituye un asunto de sumo interes, pues en él viene in­
volucrado el método de curación que el cirujano debe ele­
gir. Como la naturaleza de este trabajo no permite entrar en 
detalladas consideraciones, y, por otra parle, ha sido tan dis­
cutida en estos úlimos años lu bondad del método antisépti­
co y últimamente, como quiera que la opinioa médica, bue­
namente representada por nuestras primeras notabilidades.

(1) Véase la figura 4.*, que representa por milímetros la 
escala gradual del diámetro de los tubos empleados enelope-
rado de toracoplaslía por el Dr. Moreno. ,

(2) La figura 2.* representa en A y B los dos medios des­
critos para fijar el drenaje.
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está contexla, ó cuando menos bastante Inclinada á reconocer 
las sumas ventajas del método ¡inlisóptico, por todas estas ra­
zones creo inoportuno el juicio crítico de los diversos métodos 
de curación, y, ateniéndome tan sólo á las necesidades del mo­
mento, procuraré á grandes rasgos establecer un parangón 
de los diversos métodos de curación con el propiamente an­
tiséptico de Lister. Debemos comprender entre los primeros

el método de Guerin ó írauces, el de Cesarlo ó portugués, el 
del Dr. Cortejavena, el de Vincent, la cura de alcohol, el mé­
todo simple ó de los ungüentos, la cura de iodoformo, y, en 
una palabra, todos cuantos se han preconizado áun funda­
dos en el método antiséptico, pero que no constituyen en su 
pureza el método de Lister.

Para simplificar más, digamos de una vez que, cuando se 
trata de grandes traumatismos ó importantes maniobras 
quirúrgicas, nadie se acuerda para nada del empinco método 
simple, y nadie tampoco concedo tal importancia á las curas 
de alcohol, alcanfor ó iodoformo, cuyo uso sólo es general­
mente empicado eu heridas de pequeña importancia.

Sin embargo, no sucede lo mismo con los diversos méto­
dos de curación cuyas bases descansan en mayor ó menor 
escala en los experimentos de Pasteur ó en la doctrina pa­
rasitaria. Y contando entre éstos los métodos de Gnerin, Lis- 
ter y Vincent, desde luégo se echa de ver que, áun cuando 
á primera vista parecen diamelralmente opuestos, resulta 
cierta en el fondo su completa identidad. Todos parlen del 
mismo punto: los micro-organismos atmosféricos; el método 
siempre es uno, sólo son varios los procedimientos. Miéntras 
Guerin sólo se propone con su apósito algodonado oponer vo­
luminosa barrera á los gérmenes, Lister procura la muerte 
de los microbios do quiera que se encuentren alojados: con 
el pulverizador destruye los albergados en la atmósfera del 
campo operatorio, con las disoluciones antisépticas lleva la 
muerteá los sitios más recónditos, y últimamente, con el apó­
sito impide la entrada de los que rodeau al enfermo. En cam­
bio, Vincent, autor del método al aire libre, cree que la cos­
tra resultante de los productos e.xudados es bastante á im­
pedir el acceso de los gérmenes atmosféricos. Desde luégo se 
comprenden los inconvenientes del método Vincent, pues 
además de no desinfectar la herida, cual sucede igualmente 
con el método de Guerin , tiene aquél el doblo inconve­
niente de no ser practicable en grandes heridas y ofrecer 
libre entrada á tos microbios desde el momento en que se 
practica la solución de coulinuidad hasta la oblendon de la 
costra deseada.

Tenemos, pues, en último resultado que los métodos de 
Guerin y de Vincent sólo impiden , respectivamente por el 
apósito ó por la costra, el Ubre acceso de los gérmenes; naso 
proponen su muerte en la profundidad de las heridas, con­
diciones indispensables para responder á los principios de 
la doctrina parasitaria, y que reúne en un todo el método de

Lister. Y si el método dal cirujano escocés realaienlc rfvJ
de á las nece.sidadcs de la práctica antiséptica, y s¡, po;. 
parte, vemos comprobados en la clínica todos los dijs I, 
maravillosos resultados, ¿qué mucho que la cura de I l 
ter, ya en toda su pureza, ya con las modificaeioaes 
sugiera una buena observación, sea laque elijamos | 
la curación de nuestros operados ? Así, pues, el apósito 
debemos emplear en la pleurotoraia después de eoloc.vl 
drenaje, suturada la herida y retirado el pnlverizadoi-, i,. 
constar en primer término de las piezas todas que en t i  
junto constituyen el apósito genuino y verdadero da I.i, 
Al efecto, debemos colocar encima del proteclivo Ins e«i 
ó cinco compresas de gasa feoicada: á éstas las caliriií 
pedazo de lela Jo filtro  de sombreros (en sustilocloD 
makinstok); sucesivamente se colocará una densa 
yute feaicado ó salicilado, dando fin con un vendajedecu 
po ó con largas vendas de gasa antiséptica, que á su veif 
duzcan los efectos de un vendaje regutavmeate coui
51VO ( I

Este apósito debe ser renovado generalmente á las vei

cuatro horas, y al voríficarlo se cuidará especialmente í] 
tonga efecto al abrigo de la lluvia anlisóplica producida 
el pulverizador Championniére (2). En los días con.dííuiei:!' 
debemos disponer la renovación del apósito, atcniéntl’'!'J 
para ello al estado goneral del enfortno, y e.specinlmen'f • 
carácter do humedad do la gasa, siendo esta condición la»' 
dicadora para un cambio pronto y completo del apósito. L’' 
renovaciones subsiguientes so verifleaii generalmente' 
periodos gradualmente más largos á medida quo se va aií" 
tuando paulatinamente el proceso cicatriciul.

In d ica c io n es de  la  p le u ro to m la  

Cualquiera que sea la agrupación etiológica que dos JC'i

(4) La figura 3.a reprosonta el vendaje compi'csivo olj’'' 
00 colocado á un operado.

¡2) La figura 4.a representa el modelo de Llslcr 
do por Championniére, y adoplaiio en Barcelona en Jr.. 
cas de los hospitales del Sagrado Corazón y Hospila' timoAyuntamiento de Madrid
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da ii operar, siempre debemos obtener en el diagnóstico re­
sultante, al emprender la operación, la completa seguridad 
de la cxistencin do un empiema, comprobable por los signos 
objetivos y subjetivos, y corroborado úllimanienie por la 
punción exploradora; al ser así, no debemos vacilar en em- 
pi'CQiler cnanto antes la operación, penetrados como osla­
mos del sabio precepto de Wpgner: «operando en un periodo 
temprano del empiemu tenemos las mejores p''obabilidades 
de conseguir In pronta dilatación del pulmón y completa 
aproximación de las paredes del absceso.» Así, pues, estable­
cido ya el diagnóstico, procederemos lo más pronto posible á

Fie. i f l

la Operación, teniendo en cuenta para ello el estado general 
do! enfermo, y nprooiando siempre en su jnsto valor las cir- 
cuostancias que acompafiao la enfermedad objeto de nues­
tras investigaciones.

Varias son las afecciones que pueden dar lugar á ¡a iudi- 
cacion de la pleiirotomia. La pulmonía, la pleuresía y la 
pleuro-pneumonía, acompañadas todas ellas de derrame pu­
rulento, constituyen por sí la mayor parle de los ernpiemas. 
Todos los autores y prácticos están conformes generalmente 
acercado la oportunidad del tratamiento del empiema cuan­
do éste es determinado por alguna de aquellas afecciones.

No sucede lo mismo con otra suerte de afecciones, tales 
como el bemotórax, el empiema traumático y todos los pro­
ducidos ya por quistes hidálicos, ya por ernpiemas fragua­
dos durante el curso de enfermedades infecciosas como la 
disenteria, la viruela y el tifus abdominal, que suelen presen­
tarse de voz en cuando, ya en la cliiiica oficial, ya en la prác­
tica particular.

Algunos autores aconsejan que, cuando haya sidointrodu- 
clilo y reconocido un proyectil en la cavidad pleurilica, debe 
pi'ociravBe Inmodiatamenle su extracción practicando una 
conlra-abeilura. Bu cambio, Nélaton opina que es preferible 
aguardar á que la bala ó cuerpo extraño dé lugar ú un abs­
ceso, cspecialmento si las tentativas de extracción por el 
punto de entrada han sido infructuosas.

Otros autores, y entre ellos Follín, en su rroiado de P a lo -  
%la externo, aconsejan que tu indicación se subordine en 
lodoú practicar la pronia abertura, siempre y cuando In 
permanencia de! cuerpo extraño en la pleura no haya dado 
lugar al bemotórax; luógo añaden que, en casos negativos, de- 
l>eiiios iibslenernos de la operación. Fillin cree que, en el úl- 
litDo caso, la pe: maneacia del proyectil sólo tiene un interés

secundario, mientras quo el heraoLórax constituye el peli­
gro capital. Finalmente, cuando no La sido posible reconocer 
el proyectil, aconsejan la mayor parte de los autores abs­
tenerse do operar en los primeros moraenlos, dejando para 
más tarde la abertura de! absceso parietal si en último caso 
llega á dar lugar á ello el cuerpo extraño, ó practicar la pleu- 
rolomia cuando el resultado final es el empiema.

Nosotros creemos que ios preceptos de Follín deben ser 
puestos en práctica, habida razón de estar fundados en una 
buena experimentación, y de responder de igual suerte á las 
indicacloues quo es necesario llenar en casos análogos.

No podemos extendernos en apuntar ios distintos criterios 
reinantes acerca del tratamiento del bemotórax, de los quis­
tes hidáticos y de los ernpiemas producidos por enfermeda­
des iofecciosns. Esto seria un traiiajo superior á nuestras 
fuerzas, y constituye en cierto modo un punto aparte de nues­
tro tema. Procuraremos precisar, en cambio, nuestro modo 
de ver por lo que atañe á los derrames purulentos, ya sean 
resultado de la pleuresía, ya de la pulmonia, ya, en fin, de las 
dos infiamaciones 8 la vez.

Un paralelo establecido entre los principios que tenemos 
en consideración para el tratamiento do los abscesos en ge­
neral con el empiema en particular, nos dará por resultado 
reconocer la suma igualdad de circunstancias que concurren 
asi en !a patogenia como en la etiología de los abscesos y del 
empiema. Sólo podremos observar la distinta naturaleza de 
sus paredes; pues miéntras los abscesos las ofrecen blandas 
generalmente, el empiema tiene dura y resistente su pared 
exterior; de ahí que, al operar el empiema, nos sea forzoso 
obrar sobre su pared resistente, miéntras que, al abrir un 
absceso, sólo nos proponemos atacar su cubierta blanda y 
movible, coa objeto de conseguir la completa adhesión do 
sus paredes, ó conado menos la aproximación que guardan 
en su estado uormal. De manera que, niiéutras elegimos 
la pared blanda en los abscesos que no cousliluyeti empie- 
mas, en éstos escogemos la pared sólida, dura y resisleute, 
no siendo objeto de una intervención directa la pared blan­
da, interna y movible, quo geoeralraente sólo representa en- 
ei tratamiento quirúrgico un lugar muy secundario: forzoso 
es que asi suceda, toda vez que, como ya hemos indicado, la 
mira Goal que debe llevarse ei cirujano es lograr la pronta 
dilatación ó desenvolvimiento del pulmoo; en una palabra, 
la aproximación de las paredes del gran absceso.

Enumerados ya los principios en que descansan principal­
mente la patogenia y tratamiento del empiema, veamos de 
paso algunas circunstancias que, concurriendo al diagnósti­
co, pneden dificultar algún tanto las indicaciones.

Nos referimos á un sinnúmero de casos en que es muy dí- 
íicil por los signos físicos tener certeza cabal del derramo 
purulento; y esto sucedo algunas veces en la pleuresía re ­
ciente, en que la permanencia relativamente corta del der­
rame en la cavidad no ha sido bastante á aumentar ol lado 
correspondiente del tórax. Ademas, la poca acentuación de 
los sintonías generales, calor y pulso, indican también lo 
poco avanzado del derrame purulento, y aun mejor la sim­
ple existencia de una exudación pleurilica.

En estos casos no nos quedará más recurso que la pun­
ción exploradora, único medio demostrable para distinguir 
una simple exudación de un verdadero derrame purulento. 
Y esto tiene tanta mayor Imporlaocia, cuanto que la indica­
ción que más larde debamos llenar ha de partir precisamen­
te de los caracteres del liquido evacuado, teniendo en cuenta 
que sólo la salida de uo pus fétido y trabado nos autoriza 
para emprender la plenrotomia.

Puede ocurrir, ademas, qne lapunciou exploradora no haya 
sido bastante á fijar clara y leiminanlemente la indicaciónAyuntamiento de Madrid
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KoniQg cita algUDOS casos en los cuales la primera punción 
sólo facilitó la salida de un liquido claro y seroso; pero como 
quiera que coexistían con éste ta elevación térmica y rc- 
cuencia de pulso (generalmente indicadores del derrame pu­
rulento), se creyó autorizado p.ira practicar segunda pun­
ción, obteniendo entonces el liquido purulento. Koning aña­
de que, al hacer más tarde la pleurotomia, pudo convencer­
se de la existencia de una pseudo-raembrana que mantenia 
separadas las dos exudaciones.

Ullimaraente, puede ocurrir, y esto ya es más raro, que 
por uua misma punción exploradora obtengamos al primer 
momento liquido claro, empezando paulatinamente á entur­
biarse hasta terminar por la salida de pus espeso, amarillen­
to, fétido y corapletamenle trabado.

En lodos estos casos, do suma ilificullad para indicar ter­
minantemente la pleurotomia, es necesario recurrir á la 
temperatura, que si permanece á 39°, y por otra parte el pul­
so y demás síntomas generales han tomado incremento, po­
demos tener seguridad que una segunda punción practicada 
en sitio más declive ó á mayor profundidad nos demostrará 
indudablemente la existencia del empieina.

Terminaremos este capítulo recordando que, on el estado 
actual de nuestros conocimieutos acerca del empiema, sólo 
estamos autorizados á practicar repetidas punciones cuando 
nos encontremos frente á casos en quesea dificil estable­
cer el diagnóstico.

(Se continuará.)

acCVto».

in tiís  et exlra, pudiendo form arse tan  sólo la siguien­
te combinación:

r^fm -ducha. . . . . .  iníití-ducha.
F ría ..............................., ,
Templada.....................Templada.
Caliente.......................  Caliente.

s En estas condiciones será siempre inconveniente 
em plear las agua.=? minerales, salvo casos m uy excep­
cionales, p o r |u e  la ducha vaginal, que tiene forzosa­
m ente la m ism a tem peratu ra y  sobre todo la misma 
presión enérg ica que la ducha sacro-lum bar, será la 
rnavorla de las veces periudicial á  causa de que L 
m atriz Y los ovarios no soportan sem ejante acometí 
m iento sin protestar. Ademá.s, con estas combinacio­
nes no se puede auxiliar debidamente la acción de 
las propiedades que posean las aguas empleadas de 
esta^manera, ya  sean resolutivas, ya  
geram eate irritantes, ya  tónicas y  m as ó menos ex­
citante.?, ó va  sedativas. .

.. P ara obtener estos efectos sen a  preciso que, con­
servando la d u ch a  sacro-lumbar su enérgica presión, 
á la ducha vagi n;il se ia convirtiese en sirnple irriga­
ción, y  con la tem peratura se pudieran hacer estas 
combinaciones:

EXTRA. 

Ducha fría. .

REVISTA DE OBSTETRICIA Y  GINECOLOGÍA
I Necesidad de  hacer una modificación en el  baño

DE ASIENTO DE LOS ESTABLECIMIENTOS HIDHOTERAPICOS.
— II Maniobra para evitar las desgarraduras del 
PERINÉ. — III- Invecciones intrauterinas contra los
FLUJOS, HEMORRAGIAS Y RETENCIONES PLACENTARIAS.

Ducha calien te ..

Irrigación. ■ 

Irrigación. .

INTUS
iFría írara vez). 

, 'Templada. 
(Caliente.
(Caliente (rara vez). 

. 'Templada.
/f -'"'ría.

En el últim o núm ero de la elegante Revista Los 
Archivos de Ginecología publica una uota in t Tesan­
te  el ilustrado ginecólogo l)r. Caldenn, director de 
aquélla, acerca de la necesidad de hacer a lgunas mo­
dificaciones en  el baño de a.siento de los estableci­
mientos hidroterápicüS. En ella dice asi:

«Me ba sugerido la idea de ocupaniie de este asun­
to la  disertación del L r. Tillot en la Sociedad dA l i i  
drologia Médica de P a r ís  acerca del valor de la lin­
cha rectal y  la útero-vagmal en las enfermedade-s 
especiales de la  m ujer, y  cuyo extracto, hecho por el 
l)r  Ranz, encontrarán nuestros lectores en la sección 
correspondiente á  la P rensa española. _ _

»Tratándose de padecimientos u tero-ovancos, no 
recuerdo haber ordenado jam ás en mi práctica las 
duchas ú tero-vaginales, por creerlas m ás bien p er- 
iudiciales que beneficiosas para  las enfermas; en sus­
titución de ellas he aconsejado siempre las irrigacio­
nes vaginales tem pladas ó calientes, según  los casos, 
liechas con aparato portátil de com en te  continua y  
m ediante una cánula recta. L s la s  irrigaciones, Ai 
cinco á  diez m inutos de duraciou por term ino medio, 
las recomiendo unas veces m iéntras la paciente toma 
el baño general, o tras ántes de en trar ó después de 
salir de 5 ,  y  otras cuando recibe la ducha circular 
en el baño de a.siento, quedando de este modo susti­
tu ida por ellas la ducha vaginal que éste tiene y  que 
considero defectuosísima por las razones que voy a 
exponer, y  sobre las cuales creo que convienefijar.se.

f  Bien conocido es el baño de asiento que se usa en 
los establecimientos hidroterápicos; por consiguien­
te, no  necesito describirle: en v irtud  del modo como 
está construido, el agua medicinal es aplicada local­
m ente á  la m isma tem peratura y  á  la m isma presión

.  Procediendo de este m odo, creo 3 ^ ^  se alcanz;^- 
rá n  siempre re.sultados provechosos, p u  diend(^ ser eu- 
tónces tratadas sin recelo alguno todas 
dades que se hagan  crónicas , por 
la  paciente, la cual podrá asi.tolerar sin peliffro 
ta  las a^-uas fuertem ente m ineralizadas, que, sino 
h an  p ro d u c id  en m uchos casos los efectos tan  exci­
tan tes que dada su composición eran de esperar , es 
debido, según las últim as investigaciones, 'ei
den algo de su m inerahzacion al salir por los tubos 
S l a r e s  d é lo s  aparatos, como se h a  comprobado 
que suce de  con las aguas sulfurosas.
^ » Ahora bien; una instalación ad hoc en gabinete 
aislado con tubos metálicos, etc.. 
que seria carísim a, m áxim e cuando tiene hecha 
lá instalación que todos conocemos. Mas Puede 
arreg larse de u n  modo económico, caso qu e
ran  poner en práctica las combinaciones que acabo 
K p o n e r .  Colóqnese cerca del baño de asiento, y 
S m Z  y medio í?dos m etros de a l ta r ,  sobre e n - 
vel de su fondo , un recipiente de capacidad bastante 
para  contener el agua
rigacion que pueda durar de diez M m u ce  minutos^ 
fíjese en él un  term óm etro, yporm ediode tubos de 
c iou tcho iicenchufados, uno
líente y  otro á  la del ag u a  fría de lii 
condum rá el ag u a  á  dicho recipiente, 
d rá á la tem peratu ra que se desee: tam bién se le P 
de llenar m ediante un  solo tu b o . -i
que enchufarlo en la m anga de la 
6 tro  tubo de caoutchouc, “ V 
llave, pone en com unicación el fondo reci uem^ 
nnn Al tnhn de! baño de asiento dedicado á duchao r e ^ r b r d e i b a ñ o ; ^
g in a l , que queda de este modo convertida en irr
cion sohimeiite y  de tem peraUira
tad , según el efecto que se desee producir anao

^^rsfse^q u ie re  perfeccionar aún  m ás este 
droterápico, convendría
bien otros aos tubos de caoutchouc que ĝ por
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cierto, de enferm as cuyos drg'anos genitales no su­
fren la excitación de un ag u a  medicinal, por débil 
que sea su mineralizacion.
^ »Aplicada así la hidroterapia local en las enferme­
dades lUero-ováricas, se vencerá con ménos dificul­
tad su pertinacia y  rebeldía, que la m ayoría de las 
veces es deb ida, no á  la enfermedad en  sí, sino á  los 
medios de tratam iento y  á  las condiciones de la enfer­
ma, én tre las  cuales ju e g a  un papel im p értan te la  
clase social á  que pertenece, la vida que hace, su e s ­
tado y su edad.»

— Alejandro D uke, comadrón de Steevens -  Hos­
pital de Dubliu, describe el procedimiento que la ex­
periencia le ha demostrado ser el mejor para p rev e ­
nir las rup turas del periné. Cuando la cabeza está 
francamente encajada y  avanza á  cada dolor, se coloca 
junto á la paciente é introduce en la vagina el pu l­
gar izquierdo, ó dos dedos de la mauo derecha con­
venientemente engrasados, y  después, desde el prin­
cipio de cada contracción, tira del periné hácia el 
cóxis y atras dulcem ente y  con cierta energía, y  re­
laja !a tensión gradualm ente y  á  medida que el dolor 
disminuye para  recom enzar al dolor siguiente, has­
ta que se pueda llevar el periné hácia atras con es­
fuerzo muy ligero. De este modo vence la resistencia 
déla toniéiilad m uscular, y  produce una relajación 
suficiente para el paso de la cabeza.

En la m ayor parte de los casos es suficiente esto; 
pero cuando la  vulva es estrecha, tom a además las 
precauciones siguientes. Levanta la nalga izquierda 
de la parida sobre una almohadilla dura (adviértase 
que la parida está eii el deciibito lateral izquierdo, á 
la moda inglesa); los hombros se encuentran  así en 
un plano inferior; hace un tu ras sobre las partes con 
manteca ó vaselina, y  rechaza la cabeza hácia a-le- 
lante con la m ano izquierda aplicada sobre el cóxis,
6 con un dedo introducido en el recto, de m anera 
que no toque el periné.

Verdaderamente es anorm al, como dice Duke, que 
la dilatación del periné liaya de hacerse en u n  tiem ­
po tan corto como el de la extensión, siendo así que 
se requiere tan  largo tiempo para la dilatación del 

I cuello y del orifio o. Dicha retracción preparatoria 
I nocauk dolores, practicada en los momentos de la 
I contracción, y  es de creer, con Duke, que si esta 
I práctica se generaliza dism inuirán coasiderablemen- 
I te las roturas dfl periné.

—En un trabajo  concienzudo, escrito por el Dr. Be- 
jcour, de Fíves-Lille (Fraucia), sobre las inyecciones 
iiitra-uterinas contra los fiujos, hem orragias y  la 
retención placentaria, resum e asi sus conclusiones.

¡ Se pueden inyectar en el útero, vacío ó no grávido, 
medicamentos líquidos, á la dósis de 6 á  10 gram os, 
con un instrum ento de pequeñas dimensiones y  una 

I sonda de fino calibre.
Los experimentos cadavéricos dem uestran que el 

Ipaso del liquido por la via salpíngica no se debe te ­
mer cuando se procede bien.

Xo se debe practicar inyección a lg u n a  si hay  dn - 
Msde un em barazo, si hay un estado agudo de a l- 
pim órgano ut'Tiuo ó de sus dependencias, y  si hay
dislocación.

Se puede inyectar siempre en los casos de flujos 
rebeldes. Es indispensable u n a  inspección previa de 

Nos órganos. El espéculo introducido p erm itirá ju z- 
?ar del reflujo del liquido.

Contra hi hem orragia retro-puerperal se puede iu- 
l.'ectap á gran  chorro con un buen instrum ento, sos- 
I teniendo la sonda en tre los dos dedos encajados en 
el cuello y  vigilando el reflujo.

La inyección in trau terina  no dispensa de otros 
n'edios; es uii estim ulante directo para  so licita rla  
'¡nntraccion en los casos de hem orragia. En todas

las otras eventualidades es una medicación tópica ó 
antiséptica que acomete el mal en su  origen.

En la retención placentaria se introduce la sonda 
de doble corriente, y  se cuidará de que se establezca 
rigurosam ente la contracorriente.

La naturaleza del liquido que se debe inyectar de­
pende del estado con tra  el que se obra.

P.PRENSA MÉDICA
EXTRANJERA; I. Tratamieuto especifico de la difteria. — 

II. Ua aloquiria. - l l l .  üo caso de crotnidróiís. — IV. Gam. 
bios de posición dol cerebro según las difercutes actitudes 
del cuerpo. — V. Trataraieulo del tétanos.

En la Academia de Medicina de París ha leído el Sr. Del- 
lliil, acerca del tratamiento específico de la difteria, una nota 
cuyas conclusiones dicen asi :

i.* La cotnbnsUon de una mezcla de brea y trementina 
en ias proporciones de 200 gramos do la primera y 83 de la 
segunda, renovada cada dos ó tres horas, según la gravedad 
de ios casos, y retardada despees según el alivio obtenido, 
es una medicación especifica de la difteria.

3.* Estas fumigaciones disuelven las falsas membranas, 
y los enfermos soportan perfectamente la absorción de estos 
polvos de carbón.

3. " Estas fumigaciones son parasiticidas ó microbicidas.
4. '̂  Si la enfermedad está en sus comienzos, la detienen.
3.^ Si la invasión del mal sólo data de algunos días, puc.

den aún curarle.
6. * Hacen eminentemente práctica la traqneotoniía cuan­

do ésta es el supremo recurso, y la Irasfonnan, de paliativa, 
especiante y dudosa que era en la ininensa mayoría de los 
casos, en operación de objeto bien determinado, y aseguran 
el éxito.

7. * Estas fumigaciones, aparte de las ventajas que tienen 
para el enfermo, protegen á los que á ellos se aproximan. 
Por sus propiedades parasiticidas evitan el contagio, por lo 
cual pueden servir para desinfectar las escuelas, asilos y es­
tablecimientos públicos.

8. * Estas fumigaciones son enteramente inofensivas y no 
molestan en lo más mínimo á las personas que cuidan á los 
enfermos.

0.* Es fácil regalar el uso de las fumigaciones producien­
do la combustión en un braserülo, que se tapará ó descubri­
rá según se desee ó no que haya desprendimiento de gases.

¡ Quiera Dios que la experiencia demuestre quesirve para 
algo este tratamiento que pomposamente se anuncia como 
especifico de la difteria !

II
Con el nombre poco eufónico de aloquiria. que el Sr. Lon- 

guel propone sustituir por el do alcstesia, ha descrito e! se­
ñor überstoiner, catedrático do la Universidad do Viena , un 
trasloroo de la sensibilidad, observado sin duda antes que 
él por otros auloros, bieu que no hayan lijado en él tanto la 
atención.

Se trata de un fenómeno de sensibilidad cruzada, fácil­
mente .npreciable; si se roza ó pica con una aguja la piel del 
muslo, de la panlorriHa ó de la planta del pié de ciertos en­
fermos, el contacto perfcclameule sentido por el paciente es 
referido por él, no al miembro locado, sino á los puntos 
exactamente correspondientes del miombro .simétrico.

Puede que este síntoma haya pasado inadvertido á los mé­
dicos que han tratado h enfermos de la médula. En efecto, 
para el exámoa de la sensibilidad se cubren generalmenteAyuntamiento de Madrid
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los ojos del enfermo; éste, aloquirico, señala con precisión 
el punto tocado; poro tanto el médico como el enfermo no 
lijim la atención en el lado, ignorando que este dalo puedo 
ser objeto do un error subjetivo, y asi pasa inadvertido el
fenómeno. .

¿Cuáles son las condiciones anatómicas de la aloquiri.vr 
En la única autopsia hecha por el Sr. Obersteioer. las lesio­
nes eran las siguientes: lesiones óseas antiguas de las tres  
primeras vértebras lumbares que estrechaban el conducto 
raednlar; meningitis correspondiente. E n el examen bocho 
después del endurecimiento por el bicromato de polasa.se 
observó en la médula lumbar la degeneración grasosa de 
las paredes vasculares, granulo-grasosa de las células gan- 
glionares; al propio tiempo degeneración ascendente de todo 
el cordon posterior, salvo un poco por arriba, donde la le­
sión se limitaba al cordon de Goll; hiperplasia neurológica; 
en ambos lados, pero irregularraente y no en todas las su­
perficies de sección, la sustancia gris de los cuernos poste­
riores estaba al nivel del cuello Interrumpida por una sus­
tancia particular, amorfa, trasparente, muy colorada por el 
carmín, parecida á la masa que so encuentra alrededor de 
los grandes vasos en los procesos indamatoriosdela médula.

Para el Sr. Hammond, la lesión de la aloquiria consiste en 
la degeneración del cuello de los cuernos posteriores, muy 
propia, en sentir suyo, para interrumpir inraediulamente el 
ontrecruzamiento de las fibras nerviosas é imponer la via 
directa á la corriente sensitiva. E l Sr. Obersteioer invoca do 
preferencia la lesión de los cordones de Goll.

III

El Sr. Le Roy de lléricourl ha visto un nino que tenia 
una trasudación de materia colorante roja al nivel del múscu­
lo extcruo-clcido-mastoideo y en otras diversas regiones del 
cuello. Con la lente se veía en ciertos punios donde era ma­
yor la cantidad de la materia colorante, pequeños granos 
rojizos encajados en el epidermis. Las laminillas epidérmi­
cas estaban cubiertas de granulaciones color de rosa.

La cromidrósis no sólo se ha observado en los ojos y eu 
mujeres, sino en hombres y en las manos.

El caso actual, presentado á !a Academia de Medicina, es 
digno de estudio y merece examinarse microscópica y quí­
micamente la materia colorante. Para cogerla, lo mejor es 
recurrir á un pincel empapado en un cuerpo graso, que lue­
go se exprime sobre un cristal de reloj.

IV

lié aquí el resúmeo de un importante tr.ibajo del S r. Luys 
acerca de los cambios de posición del cerebro según las di- 
fereules actitudes dcl cuerpo.

I. — La masa cerebral encerrada en la cavidad craneana 
está rodeada de un espacio vacio que lo permite dislocarse 
según las difereulos actitudes del cuerpo, y obedecer á las 
leyes de la gravedad.

No está inmóvil, y puede además sufrir variados movi­
mientos que le imprimen el sístole cardiaco y la expansión 
torácica; verdaderos movimientos de locomoción y de hun­
dimiento sobre sí misma, enteraraeote inconscientes, que 
varían según las diferentes actitudes del cuerpo.

Eu e! decúbito dorsal el cerebro es rechazado hácia atras 
y el espacio vacio peri-cerebral se raaniflesta por delante do 
las circunvoluciones frontales. Eu esta posición, las circun­
voluciones frontales son las que ocupan la región culminnu- 
le cefálica.

En la posición inversa, la frente colocada sobre un plano 
horizontal, el cerebro se desliza de delante á aíras, las regio­
nes occipitales son las culminantes, y el espacio vacío se

manifiesta al nivel de las eminencias occipitales correspon. 
dien les.

En la actitud vertical, el cerebro obedece siempre alas 
leyes de la gravedad. Abandona su contacto con la pare:! 
ósea de la bóveda, se hunde sobro si mismo, y bajo la oalois 
craneana se dibuja un espacio vacio que puede valuarse pró­
ximamente 0 1 1  S a 7 milimetros. según ias regiones.

Por último, en el decúbito lateral, el lóbulo del cerebro 
situado más bajo se hundo; el superior gravita sobre so 
congénere, dislocando ligeramente la hoz del cerebro. Es 
este caso, las circunvoluciones temporales son las culmi­
nantes. y á su nivel se advierte el espacio vacío.

E stos cambios do posición del cerebro se verifican aulo.l 
málicaracnte, por la acción de la gravedad facilitadaporlal 
lubrefaocLon de la araenóides, cuyo oficio de serosa se expli­
ca de este modo. Estos cambios de posición no son bruscK 
y rápidos, sino progrc,sivo s, tardándo en el cadáver de cinco 
á seis m inutos en volver á su situación primitiva las paiÍBj 
dislocadas.

II — Esta locomovilidad de la masa cerebral, bajo e! pnu- 
to de vista fisiológico, debe ejercer gran innuencia sóbrelos 
fenómenos de la vida cerebral.

En la estación vertical, el cerebro está en cierlo modoJil 
»id y huudiéüdose sobre si mismo resulta cierto grado d< 
ple^amiento de los vasitos de las regiones comprimidas. De 
aquí proceden los variados trastornos isquémicos queseob-l 
servan en los sujetos debilitados, en los coiivalecieuíesH 
se levantan después de muchos días de enfeimedad; deop 
también ese estado sincopal que se desarrolla en la eslacitsj 
vertical demasiado prolongada, y á consecuencia de iwr- 
chas forzadas: de aquí ese conjunto de trastornos lipolimi- 
eos variados: desvanecimiento, vértigos, pérdida del cono- 
ciinieulo, dopeadienlcs lodo.s de la suspensión sobrevenida
en la red circulatoria de la base del encéfalo. Tan cierloe
esto, que para que desaparezcan estos fenó menos basta em­
plear el remedio empírico por excelencia, acostar á los ea-
fermos, á fin de que la irrigación sanguínea se veriCqueanvj

pliamonle.
Esta necesidad para el cerebro de obedecer la acción 

la gravedad y de dislocarso automáticamente debe tcw 
gran inllueacia en la patogenia del mal de mor. Las sacutli- 
das rápidas y sucesivas que experimenta el cerebro deliesj 
contribuir á desarrollar ese estado nauseoso especial, siemi
pre secundario. B asta, en efecto, a c o s ta r  á los naveganl^
para que se atenúen muchísimo lodos estos desórdenes sim 
páticos.

UI. — En los dominios de la Patología ha de tener tam 
gran imporlaucia la locomovilidad dcl cerebro. HasW (l-<
p or cualquier causa se a p o d e re  d e  l a s  meninges una itri
cion inilamaloria y oponga obstáculos al deslizamiento i 
lógico, para que aparezca un cortejo de ü
intensidad. Este es verosímilmente el secreto de losas
dolores de los individuos afectos de meningitis, quen 
temen el menor movimiento ; conocida es la actitud o 
nos que aprietan la cabeza con las manos para inmovili«' 
continente y el contenido.

En los que padecen alguna afección cardiaca ó frecoe" 
congestiones dcl encéfalo, los cambios de “ctilud.cu 
pasan de la estación horizontal á la vertical, 
ordinario alunlimlQtilo, vértigos, y hasta apoplejías; 
las circunstancias se observan lambicn sincopes co | 
te súbita.

Los trastornos encefálicos se manifiestan principa 
levantarse por la mañana: son mas raros por la noc 
do se acuestan los sujetos en cuestión; sin embargo, 6
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Sabido es también qne ciertos ataques de epilepsia se des­
arrollan durante la noche, y que se puede moiiiricar su apa- 
I rlcioa manteniendo á los enfermos en actitud vertical.

Ea el dominio de la patología mental es de observación 
Icoastaate que los enfermos agitados á quienes so hace pa- 
|sear, y que se sostienen verticalineate sentados en una bu- 
llaca, se excitan menos que los que están en la cama, y que 
hlganos alucinados, dementes tranquilos durante el periodo 
Idiurao, se tornan turbulentos una voz acostados y alteran 
|íl reposo de sus vecinos con sus vociferaciones y agitación.

V

ElDr. Muraglíano, á propósito de un caso de tétanos cu- 
Irado en su Clínica do Genova por el aislamiento y el doral 
|g altas dosis, formula las siguientes conclusiones, que publi-

I ea un poriódico italiano:
l.‘ Colocar al enfenno en una biibítacion oscura , quese 

Jebrirá lentamente cada cuarto de liora, á fin de dar á aquél 
(iosalimentos y bebidas necesarias.

i* Tapar el conducto auditivo externo y recomendar al 
ûfermo el reposo absoluto.
3.* Cada tres ó cuatro horas hacerle tomar caldo, un 

liaevo y vino blaaco.
Calmar los dolores admioistr.ándolo los polvos de be­

lladona ó cicuta; el clonil os preferible.
6.* Cubrir et suelo cou esteras ó alfombras.

Dr. Ramón Sehbet.SOCIEDADES CIENTÍFICAS
REAL ACADEMIA DE MEDICINA
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Leída y  aprobada el ac ta  de la sesión anterior, y  
Ippiics de darse cuenta de las comunicaciones y  
Ibras recibidas, el Sr. Colmeiro dió cuenta de los 
lumero.sos pedidos de diversas semillas que lian be- 
llio al Jardín Botánico de Madrid los establecim ien- 
|)á públicos extranjeros de índole análoga. La re la - 
|on que leyó contenia 61 poblaciones de las más 
uiportantes de E uropa y  6.650 especies pedidas. 
Ofreció para otro día u n a  noticia de los pedidos, 

pmbien num erosos, de plantas medicinales q u ese  
lacea al Jard ín  por las clases populares.
1 La nota leida decía asi:

^  los Jardines Botánicos extranjeros que han pedido se- 
I wiiísí al Jardin Botinic.o de Madrid, y número de las que 
I«Sitio remitidas en 1884.
Uageres, 133: Siena, 143; Stockolmo, 54; A inster- 

'̂ 6; Heidelberg, 180; Burdeos, 51; W urzburgo, 
V; Bamberg, 56; G-isa, 31; Munich, 141; Rúan, 41; 
l'ort, loü; Cristiania, 393; M arburgo; 82; Copeuha- 
Pe[Real Coleg-io de A gricultura), 87; Mompeller, 51;

40; F riburgo, 50; Brunswick, 50; Varsovia, 
Praga, 246; Graz, 123. Konisberg, 83; Lovaina, 

"^íbrlanga, 86; San Petersburgo, 249; Leiden, 10; 
pncfort, 26; G inebra, 35; Budapesth, 109; Hyeres, 
li bruselas, 119; Lyon, 1.153; Amberes,82; Aténas, 

'73; Trieste, 72, Copenhague, 103; Cliel- 
s ’ '"i Lipja, 81; Kew, 143; Moscow, 73; Upsala, 94;

H am burgo, 56; üzernow itz, 107; Lem - 
|c¡. 82; .lena, 93; Bcrliii, 28; Caen, 79; Coitnbra, 
I  bonna, o4; Carlsrulie, 53; Breslan, 9(1; Gante, 55;

Cracovia, 75; Lei¡izig, 108; Dnblin, 
«.Dresde, 38; Dijon, 7 3 . - T o ta l :  6T650.

El Sr. Creus refirió el siguiente caso observado en 
su práctica:

D. S ., d-: cincuenta y  dos años, natu ra l de Caste- 
Uote (T eruel), zapatero ha.sta hace doce años, y  des­
de esta fecha alguacil de uu Juzgado , no es bebedor, 
pero sí lo fué su padre.

Hace trein ta  años tuvo úlceras en el glande y  dos 
bubones, uno supurado, después dolores articulares, 
y  fué tratado  en un hospital m ilitar con medicamen­
tos que le pusieron m ala la  boca. Se curó del todo, y 
no ha  tenido ántes n i después manifestación a lguna 
cutánea ni en  las mucosas.

Después de m uchas preguntas, recuerda que hace 
años acercaba piedras para  fabricar una pared y  pudo 
entónces hacer algún  esfuerzo violento.

Hace diez y  ocho meses comenzó á  sentir dolores 
en la corva Serecha, que eran  m ayores al ponerse 
en pié después de haber estado sentado largo rato, 
y  hace un año y a  advirtió un pequeño bulto, que ha  
ido poco á  poco en aum ento, empleando por todo 
tratam iento  la aplicación de un  pañuelo rodeándola 
región afecta y  produciendo a lguna compresión.

El 27 de Noviembre último entró en mi Clínica, y  
encontram os los siguientes síntom as:

Levanta la región poplítea derecha un tum or del 
tam año y  forma de un huevo de pava, que rellena y  
en.saucba el hueco norm al, sobresaliendo de .sus bor 
des; es liso, uniform e, sin cambio de color en la piel, 
por la que serpean a lgunas venillas visibles; su diá­
m etro vertical mide diez centím etros y  siete el verti­
cal. A la vista se observan bien los movimientos de 
pulsación y  expansión isócronos con los latidos a r­
teriales, y  cesando cuando se comprime la crural. La 
palpación confirma los mismos movimientos, y  por 
la auscultación se percibe ligero soplo; no hay vi­
bración [¿krilt).  Comprimiendo la arteria c ru ra l, 
pierde el tum or su re.sistencia y  se disminuye no ta- 
bleincute su tam año. Hay edema, no m uy grande, en 
toda la pierna y  en el pife, y  claudicación, cou dolor, 
como queda dicho.

No se notó alteración a lg u n a  en el aparato cardio­
vascular, n i en las demás funciones generales.

En el día 30 de N oviem bre, á  las nueve de la m a­
ñana, se colocó una pesa sobre la arteria  c ru ra l, en 
la em inencia íleo-pectlnca, y  con su presión se dis­
m inuyó considerablem ente, siu obliterarse del todo 
el calibre del vaso. Esta compresión duró tres horas, 
y  en la visita de la tarde ya  nos pareció que no ha­
bía latidos ni expansión. El día l .°  de Diciembre 
compresión to tal, de nueve de la m añana á u n a  de 
la tarde, de tres  á  siete de la tarde y  de ocho á  once 
de la noche. En la visita del día 2 era evidente la to­
tal solidificación del tum or, su g ran  disminución de 
volúmen y  la falta completa de movimientos. Los 
dolores deí tum or erau m enores y  había algunos en 
la pierna, que estaba algo ménos biuchada. Se pres­
cribió y  aplicó todavía la pesa con la misma presión 
que en el día 3i), es decir, nieuor que la del día 1.°, 
en períodos de dos horas con intervalos de descanso 
de tres. Se exploró la tem peratura local, aplicando 
un  term óm etro en la prim era com isura digital de los 
piés, sujetándolo allí con uu  vendolete por tiempo 
suficiente, y  pudimos apreciar una diferencia de dos 
grados, que fué di.sminuyendo g radualm ente , sin 
acabarse del todo, hasta  el día en que recibió el alta, 
en que era todavía de ocho décimas.

Perm aneció en cama seis días, sin m ás tratam iento 
que un  vendaje espiral con venda de lana en toda la 
extrem idad; en  este tiempo siguió m enguando el 
tu m o r; desapareció el edema y también ios dolores, 
quedando una sensación poco molesta de adormeci­
m iento en el p ié; se levantó y  anduvo después cada 
dia m ás tiem po; se le dió el alta el 23 d(í Diciembre,
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V  la  curación se ha  confirmado cada vez m ás, pues 
tenem os noticias suyas recientes en as que se dice 
que todavía no ha  desaparecido del todo la sensación 
de adormecimiento, dnico síntoma 
resto del mal cuando dejó la Clínica. - 8  Marzo 1884.

Sobre este hecho hizo el Sr. Creus algunas consi 
deraciones, m anifestando que el método mejor para 
la curación de los aneurism as poplíteos ^3. en com 
cepto, el de las pesas; que la usada por el ¿e o400 
gram os, redondeada por abajo, y  que entre el a y  la 
piel coloca una lente biconvexa ¿e algodón en tre dos

^^®Este modo,, dijo, de comprimir, sólo puede conipa- 
ra rseco n  los diversos compresores, pero ninguno de 
los conocidos es de tan  fácil y  segura  ap icaciou. La 
compresión digital tam bién se realiza mal, Porqne no 
es posible que el mismo cirujano sea el que com pri­
m a v , adem ás, no se la puede dosificar con exacti­
tud , y  á  veces hasta  produce accidentes graves en el

^'l°eT™la'pesa^^^ vástago en el cual se van aña­
diendo rodajas hasta obtener el efecto que se desea.

la quina. Este agente excita el tono del g ra n  simpá-' 
tico , y  por lo mismo dism inuye el de la vida sen-

**^Habló tam bién el Sr. Ca.stro de la quina como at- 
monizadora de los estados atáxicos y  como anli-1

^'^Terminado el discurso del Sr. C astro, y  siendu I  
avanzada la  hora, se levantó la  sesión. — El secreta-1 
tario, M atías N ieto Serrano. ____ __

Acto continuo, el Sr. Iglesias term inó la lectura de 
la Memoria del Sr. Caballero sobre los usos de la

‘̂ ’ o 'Spues de esta lectura dirigió á  la Academia el 
Sr. Iglesias algunas palabras, felicitando al br. Caba 
ñero por el mérito del trabajo que acababa de leer .

El Sr Caballero dió las gracias a la Corporación 
por la deferencia con que había recibido su larga  
Memoria, y  tam bién al Sr. Iglesias por el trabajo que

^^^l^Sr^ Castro comenzó la rectificación que se pro- 
nonía hacer, con frases de agradecim iento a  la Acá 
demia por la im portancia que había dado al tem a por

Añadió q'ué todos los que habían tomado parte en 
la  discusión estaban conformes en la doctrina, salvas 
pequeñas diferencias, de las cuales iba á ocuparse.

Recordó la necesidad de que sea idiopatica la pe­
riodicidad que se combate con la quina, porque, sien- 
do sintom ática de una lesión m aterial, uo se obtiene

^ T ñ S  q¡fe M ^kcababa de com prender por qué se 
a tr ib íy e  e5a acción s dante de la quina, que es m uy 
? o S : á una intoxicación, puesto que no se ven 
los efectos que de sem ejante acción debían espeiaise 
en los m uchos casos en que se la provoca.

Tampoco es una intoxicación por asfixia el sueno 
anestésico, n i puede com pararse un  estado con otro. 
El sueño anestésico resu lta  del contacto de los vapo­
res clorofórinicos cun la célula nerviosa.

La interpretación de la acción sedante de la quina 
como una intoxicación dejará de parecer ex ac t^  s 
se com para lo que se llam a quimsmo agudo con el

*̂ '̂ Lâ s d ó s ira lta^ d e  quina producen una excitación 
m uscular, un  delirio agudo, y  luégo u n a  depresión, 
u n a  postración profunda de las fuerzas radicales. 
E sta acción es distinta de la de las dósia cortas con 
tinuadas por varios días, con las cuales se consigue 
u n a  sedación, nada parecida á  la postración que sigue

S i  reum atism o agudo, con esa acción de la quina 
se consigue que descienda la tem peratu ra y  disnunu- 
va la fiebre. Se dice que es incompatible esta acción 
sedante con la  reconocida acción tónica de la quina. 
Pero tam bién el sueño es reparador, y  no se necesi­
ta  , para que un  agente sea tónico, que aum ente la 
fiebre v  la tem peratura.

Gubler h a  establecido la  doctrina de que la acción 
tónica vaso-m otriz explica la influencia sedante de

SECCION OFICIAL
PRESlDENGI.i DEL CONSEJO D.t MINISTROS

n iíA t .  DEGBBTO

En elexpuJiento y auto, do corapetenr.la . __U-- I. ....... -..i, ,1,. n.ircrr,® V !i Audiencia den ei expouiBiiio y auiu ■ uu i..,»..-i-..—..... ' . j- j.
el Hoberiiador de la provincia do Burgos y la Audiencia de 
lo Criiiiinal de Leniia, de loa cuales resulta:

Que 1). Ismael Santos y D. Francisco serrano l
aoie el Juzgado de instrucción de Lennn el lioclio 0®^“® '1 
alcalde de Santa Mario del Campo había ordenado al • 
céulico de dicho pueblo que no desiiachara las lecelas firmad 
dos por los denunciares, que ejercían su profesión comí 
médicos en aquel punto, uiieutras los mismos uo pieseata-l 
sea sus títulos académicos: .Que juslruidas las oorrespondienle-s turnarías é v rlucd
las dos denuncias referidas, el gobernador de :
iuslancia del alcalde D- Blas Marcos, requirió de
al Juzgado, el cual se declaro competente después de raini-l
tildo el coalliclo; y remilidos los autos y I
bernolivo á la Presidencia del Consejo de Ministros, sedj
claró por real orden de 26 de Agosto del ano
que no podía tenerse por plante.adii legalmenle la coalieniP,l
ni üoiií.1 por tanto resolverse, mientras que la jansd.cciOD or-l
diiiaria no fuese sostenida por el Tribunal
fallar sobre las causas incoadas, el cual no era el JuZoadoMI

' “ girdovuellos los autos y el expediente jl
gobernador de Burgos manifestó a la Audiencia L f í J  
contestando á una comunicación que la misma le I
gido al efecto, que la requería en el conocimiento del aw 
lo de que so trata, reproducieudo la cazón®* consonad, I 
el olicio dirigido al Juzgado, o sean: que ® o}®® ¿o 
María del Caiupo habla obrado al reahzai los “ol®* 
ron lugar á las denuncias con el carácter de ®“0 ®cb®do Jdl 
üobieruo político del distrito municipal, oorresponW  
por tamo á la Autoridad require.ite exigirle la.cespooMb 
dad en que por ello hubiese incurrido: ly® ‘¡¿ I
minlslracion uo declare que el cof®"*'® .Ln,l
lado actoí que dieran lugar á la formación de caus., l®>Jn̂  
banales no podían entender en as ceP®':'f'as J
que existía por lanío una cuestión P c ® v c ' R f  ‘ « o ' I  
Jübomador citaba los artículos 199 Y d e ja  ley ^  
pal, y el 54 (caso 1.") del reglamento de 2o de betiainmi

^“üue U-amiUdo el incidente, la Audiencia de lo CriminalJ'l 
Lerma sostuvo su jurisdicrion, fundándose en que a os ini
buaales ordinarios corresponde el coauaroionlo ti® I  
sas y juicios criminales, con excepción do los 
la ley al Senado, á los Tribunales de Guerra y M®cma y ^1 
Autoridades administrativas de policía; en que I®* 
Qunciados pueden consliluir uii delito definido Y c®® =, * 
en el Código Penal; en que respeto de D. 
bla ordenado ya el gobcniiidor al alcalde en 8̂80 que M  
le pusiera impodiiueiUo para ejercer su 
qul habla presentado su titulo en el Gobierno de U pr®̂ I 
L ;  en <iae el castigo de loa actos que han d®' ®.>®S® 
meto no esf. reservliJo ú las Autoridades 
nue tampoco tienen ést.is que *'®,*® ¡L^^ornSe IVia do la que depcuduel fallo do ' .[Ljd
hechos llevados á cabo por el alcalde de Sanu « ^Campo no emanan de nini;®»,®xpedienio .ulmimsh 
sino quo fueron medidas tomadas poi aque A ja.
orden público ni á las funciones que comu J l  a cald 
empeñara; y por último, ea que no oran ® P ^ ^  ,J 
senle caso las disposiciones conleuid.j ®‘‘ ®> ° ,¿¡9^
rimiento; la Sala duba, adornas de '0̂ '̂:®’̂ ®̂®,,*®'=' . 
dos por el gobernador, el arl. 369 del ‘ \¡ i í

Qie el gobernador, de acuerdo con el îinií^
I yoda do la Comisión provincial, insistió en su roqu
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lo, resultando el presente coaniclo, que ha seguido sus tid- 
mitos:

Visto el art. 2.° de la ley de 28 de Noviembre do i855 or­
denando el servicio general <ie Sanidad, según el cual cor­
respondo ii los gobernadores civiles la dirección de! servicio 
de Sanidad en sus respectivas provincias, bajo ia dependencia 
del Ministerio de la Gobernación:

Vistas la i-eal cédula de <0 de Diciembre de 1823 y !a real 
orden de 4 de Marzo de 184C, que autoriza á los gobernadores 
de provincia para corregir gubevnalivaruente las infraccio­
nes que cometan los intrusos en la ciencia y arte de curar, 
hasta imponerles la mulla de 1.000 reales, debiendo pasar 
el lanto de culpa á los Tribunales ordinarios en los casos do 
mayor gravedad:

Visto el árt. 71 de la ley municipal, que declara ser de la 
exclusiva competencia de los Ayuntamientos el gobierno y 
dirección de los intereses peculiares de los pueblos, y par­
ticularmente los referentes al arreglo y ornato de la vía pú­
blica, comodidad é liigiene del vecindario:

Visto el arl. tOO de la misma ley, según el cual aol alcalde 
(!3 el representante del Gobierno, y en tal concepto desempe­
ñará todas las atribuciones que las leyes le eucoinicn^len, 
obrando bajo la dirección del gobernador de la provincia, 
confonne aquéllas determinen, asi en lo que se roliero á 
la publicación y ejecución de las leyes y disposiciones gene­
rales del Gobierno ó del gobernador y Diputación Provincial 
como en lo loeanto ul orden público y demás funciones que 
en tal concepto se le confieran:»

Visto el arl. 203 de la misma ley, según el cual, «por 
las faltas que en el desempeño do sus funciones guber­
nativas en lo político comeiiereu los alcaldes y tenientes 
podrán ser amonestados, apercibidos y multados Los alcaldes 
por el gobernador de la provincia, los tenientes por el pri- 
inaro y el gobernador igualmente, en los términos que pre- 
vieueQ los artículos 183 y siguientes de la referida ley:»

Vi-ilo el art. ¡54 del reglamento de 25 de Setiembre de 1863, 
que probibo á los gobernadores suscitar contiendas de com­
petencia en los juicios criminales, á no ser que el castigo del 
delito ó falla haya sido reservado por la ley á los funciona­
rios de la AdmiQistraciou, ó cuando en virtud de la misma 
ley deba decidirse por la Autoridad administrativa alguna 
cuestión previa de ia cual dependa el fallo que los Tribuna­
les ordinarios ó e.speciales hayan do pronunciar: 

Considerando:
l-° Que las leyes y reglamentos deSanidad, asi como las 

disposiciones encaminadas á prohibir el ejercicio do la Me­
dicina D las personas que no tengan el titulo corres|jondien- 
te. son de carácter general, y por tanto pertenece á losalcal- 
des, como represeotanles del Gobierno, bajo la dirección del 
¡ioLerniidordela provincia, hacerlas observar y cumplir, sin 
perjuicio do las facultades que les corresponden como ejecu- 
lores natos do los acuerdos de ios Ayuntainiealos en materia 
de higiene, dentro de los límites de la policía municipal:

2." Que el alcalde de Santa Maria del Campo, al prohibir 
el ejercicio de la Medicina á Ü. Ismael Santos y D. Pniacisco 
Serrano, por no coosiarie que tuviesen el titulo profesional 

I necesario para ello, obró bajo la dirección del gobernador 
I de la provincia, á quien compete corregirle si se hubiese ex- 
I cedido en el uso de sus atribuciones:

Que á los gobernadores de provincia está reservada 
j u tar.uliad de corregir gubernativamente á los intrusos en 
I el ejercicio de la Medicina miénlras no imlleu méritos para 

pasar al Tribunal ordinario el lanto de culpa que resulte v 
inniiacioQ del proceso;

, Coüformáudome coa lo consultado por el Consejo de Esta- 
I “e eu pleno,

,'engo en decidir esta competencia en favor de la Adrni- 1 "istracion.
I *“ **“•‘“=>0 ó d'PZ y seis do Marzo de rail ochocientos 

Ceuta y cuatro. — Alfonso. — El presidente del Consejo do 
lunibUos, Antonio Cánovas del Castillo.VARIEDADES¿DEBE DECIRSE T A TU A JE Ó ACUPINTURA?

Sr. Director do El S iolo Médico.
En la sección de Chónica del último número, y con el 

al citar el inventado jior el se­

ñor Parísotti para practicar el tatuaje de la córnea, dice el 
autor en una not.i: «Desearíamos que ciertos traductores 
que siu gran fundamento se las echan de puristas nos en­
señasen otra palabra que reemplazase á ésta.»

Lo primero que, eu mi concepto, debió hacer el autor de 
la expresada Crónica era dar la definición de talmje, para 
que no se quedasen en ayunas los lectores que conocen poco 
ó no conocen el idioma francés.

Yo voy á suplir esta  falta, y áun me voy á atrever á pro­
poner la palab ra que puede reemplazarla.

Tatuaje es la picadura que se hacen los salvajes por me­
dio de agujas ó alfileres para pintarse alguna parte del 
cuerpo.

Pues bien; de la propia manera que se dice: acupuntura, 
electro-puntura, debe decirse en castellano acupintura, para 
expresar el significado de tatouage en francés, palabra que so 
deriva del verbo tatouer, picarse, pintarse el cuerpo los sal- 
T;ijes con alfileres ó agujas impregnadas euuna materia 
colorante.

Aquí tiene el cronista de El S iglo Médico un traductor 
que no se las echa de purista, pero que en vez de decir ta­
tuaje de la córnea diría acupintura de la córnea, y sería más 
comprendido de los lectores el instrumento de Taylor mo­
dificado por Parisotti-

R. B. y N.
Sr. O. Román Baena y Nevet ¡digo, Sr. D. R. B. y N.).
Muy señor mió y de mi más distinguida consideración; 

Aunque la anterior carta no va dirigida á mí, como quiera 
que, por mal de mis pecados, soy yo el autor de la Crónica 
que con gran contentamiento mió ha puesto la pluma en su 
mano, voy á atreverme á contestarla e.i tan breves frases, 
á serme posible, como emplea CJd. en la suva.

Sin que me esfuerce yo en probarlo, comprenderá que no 
á Ud., que nunca ha necesita lo convertir en oficio la tra­
ducción del gabacho, sino á otros que yo me sé, iba enca­
minada la Qotita que en mal hora se me ocurrió poner á la 
crónica-Va^Bíí Quien por necesidad ¡as más
veces, y por gusto las ménos, se ve precisado á traducir 
diariamente infinidad de cuartillas, comprende las grandes 
dificultades con qne hay que luchar para que la traducción 
resulte hecha en regid ir castellano, y por ende mírase mu­
cho antes de atacar á los malos traductores. Esto no obsta 
para quealgunos, ensoberbecidos sin saber por qué, puesto 
que eu sus traducciones no sería obra de romanos el encon­
trar la palabra elongación en vez de la de eetiramiento, la de 
aciisir por reo lar, y otras garrafales por el estilo, se atrevan 
á criticar á quienes emiJean algunas de diticil, ya que no de 
imposible traducción; la de tatuaje, pongo por caso. Y en­
trando en el asunto después de esta larguísima, y  para Ud. 
de seguro engorrosa digresión, debo manifestarle con toda 
franqueza, y .-in andar con circuuloquios ni rodeos, que, 
en efecto, la palabra acupintura puede reemplazar — no diré 
yo que con ventaja — á la por mí castellanizada de tatuaje, 
que, según saben todos los médicos [á quienes ofende Ud. 
seguramente sin quererlo), dignifica el acto de imprimir en 
el cu rpo dibujos indelebles. Mus no dude Ud. nunca que de 
aceptarse — y a ello no me opongo lo más mínimo — la pa­
labra que propone, ha de necesitar para ser entendida por 
todos en su verdadero significado una definición mucho 
más extensa que la de tatuaje, que para los médicos espa­
ñoles no necesita definición alguna. Díganlo, si no, los de­
dicados á Ja Oítalmolo.eía. Esto aparte de que, para ser ló­
gicos, no acupintura, acu, ablativo doacw, latin, g pintura, 
castellano), sino acupictura debiéramos decir.

Siutiendo haberle molestado tanto tiempo con esta epís­
tola, que ha resultado más larga de lo que yo deseaba, tie-
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ne verdadero placer en ofrecerse de Ud. con toda considera­
ción afectisimo s. s. q. b. m, b.GACETA DE LA SALUD PÚBLICAE s t a d o  s a n it a r io  do M a d r id .

riBíItRVACIONES METEOROLÓGICAS DE LA SEMANA. Al- 
tu?a b ^ o S c a  méxiinn, q06,02; mínima üOi 88; tempe­
ratura máxima. 19»,9; minima, 3^4. Vientos dominantes:
^ L¿8°es?ad L S ile3 catarrales, gástricos, gástrmo-biliq- 
Ros V los intermitentes de tipo ternanano y cuotidiano si­
tien  en esta semana siendo frecuentes. Las estomatitis, 
mnuivitis y  faringitis también se bau presentado en cre- 
hdo^ñúmeJo así comp tas enteritis y entero-colitis en la 
infancia. Las recrudescencias de las erupciones escrofulo­
sas 7  herpéticas se lian dejado sentir con frecuencia nota- 
We habiéndose acentuado los estados crónicos consecu­
tivos á enfermedades del corazón y grandes vasos.

de Badaioz. una marca de fábrica, estableciendo además 
sfiuel alto Cuerpo íiue «el dueño de una obra de ciencias,
X  o lUemlu?a l3 es. no solamente del coapnto, sino de
lodas y coda una de las partes que la constituyen.»

U na  o roeza . — El dignísimo rector de la Universidad de 
Vale^cif D Enrique Fei rer y Viñerta. á quien han respeliuio 
Jn su nuéslo los Sres. Albareda. Gamazo y marques de Sar- 
doal ha sido declarado cesante por el actual Ministro de Fo­
mento iHazañas y proezas propias de este lienipo, es decir, 
S u s  deTuien necesita s U r  senadores á su gusto, no a 
DQsto de las Universidades que los eligen! Nuestro distingui­
do am Uorcolaborador Sr. Ferrer y Viñerta. catedrático ds 
aouella Facultad de Medicina , ha tenido la satisfacción de 
s T S ic ía d o  con este motivo -
imr la mavoria de los doctores de aquel Claustro. El pr. ter 
rnresiá pues. de enhorabuena; quien no lo estara tanto, 
sin duda', es la Universidad y la enseñanza a ella encomen­
dada.

CRÓNICA
B eneficencia  M unic ipal.—Mañana lunes U  del actual, 

á l?s S o  y media de iu ¿oche, tendrá lugar en el salón de 
Biih isias d i  la Tercera Casa Consistorial una de las reunió-- 
S  S e l  Cuerpo facullalivo de la neneliceneia Mauicipal 
celebra mensualmente: en ella ampliara el Sr. D. llamón L 
querrá el tema P ro n ó s tic o  de los I ra u m a .ism o s .

M il e ra d a s .- E n  nombre del Instituto de Vacunación 
del K o  y de la Sociedad Jenneriana Matritense damos 

mfts expresivas craciffi al iluáLrado vacunóiogo Dr. D. Uo- 
L S  M o S .  por l-al'or^e dignado donar antes de partir 

ru Filit.ioas'  ̂ á û no y á otra, distintos objetos propios i>ara 
f v a S S S ’y conse^rvacionde la linfa. Tanto el Instituto 

como^la Sociedad Jenneriana agradecen en el alma tan esli-
ind i'e  obsequio, y no olvidarán nunca esta atención de su 
£ o  socio honorario, á quien desean toda suerte d e  felici- 
f K  en los lejanos países para los que le han visto partir 
con sentimiento.

iC o n e re so s , C o n g reso s! -  En E l P ra c tic a n te  de  F a r ­
m a c ia ,  ilv ista quinceniil que ve la '.“z en Crnaagena, lia pu- 
KMrnflo UH señor que tirma coa las iniciales J. S. M. un ar 
f S o  en el cual dice que. « para salir de ^  
si-uiente á los que tienen que eslar detras dcl mostrador de 
nSa farmacia »^no hoy o iro  m e d io  m e jo r  que celobiar un 
CunVremdrPracHcumel ¡Magnilica idea, á laque de seguro 
lio  ía  de faltar el aplauso de algunos periódicos médicos.

O n e  lástima que no se haya ocurrido esto á cierto aprecia- 
bU^si-no y espiritual colega I A bien que «jo 
en espetadnos algún otro proyectazo por el estilo de los do 
marras.c*l  ̂ ^

C en ten a rio . — Con ocasión de su tercer Centenario, que 
s e S m á  ¿H 7 del corriente, la Universidad de Edimbur- 
ao ha decidido conceder títulos hononlicos a algunos de los 
fab os niás lustres de todos los países. Respecto a Fraacia, 
Ru elección ha recaido en los SicL Cliarcot y Chevreuil. que 
}nn sido invitados al festival que en aquel día ha de cele- 
brarse^para recibir el titulo honorífico de D octor en  Leyes.

O bras rec ib id as , —liemos recibido, y por ello damos las 
m i s  cuQiplidas gracias á sus autores o editores, bssiguien-

^^Vr'olado ie  Zos ftsijos b lenorrá fficos con tag iosos, a g u d o s y  e ró -

rida Dor el Dr. D.^Eduardo Blanco y sacada a luz por a inf.i- 
íiS b le  casa conocida con el nombre de E l Cosm os E d ito r ia l,  

°¿a Vtrurfa y  s« t ra ta m ie n to  c u ra tiv o , ^
m in a t iv o , por al Dr. D. G. Senlinon: opusculodo 110 páginas, 
ffiip hemoB de examioar minuciosamcoiei _

 ̂ fc-studio sobre ios ¡lu jo s de los o idos en  los n m o s  y  su  g ra v e d a d . 
pof nuestro dislinguido colaborador Sr G°o?olez A.Warez, 

Sonra un nm'O em o cro m o m etro . por el Sr, f glieiii, 
ü le v e s  consideraciones d ia g n ó s tic a s  sobre a lg u n a s  

cá n cer de la  tvb e rc u íó s is  y  de ¡a si/i'ÍU de la  la r in g e , por eldoc-

médico de Sanidad del puerto de '
l a  C aceta de  i le d ic in a  y  F a rm a c ia  que ve ®“ ®®̂'*
ta l, y de cuyo periódico hemos recibidoonoe numeios cor 
respondientes al pasado año 1883.

U na  lam en tac ió n  p e rd id a .— Se queja un periódico 
m é S  d e ^ o  haber sido invitado á la sesión que celebro el 
Ateneo M édico-M atritense en honor de Mala, Fouiquel y Ar 
« ¿ m ía  V eoim culpa de ello á los lectores en aquel acto,
ledodislas de antaño ú hogaño casi lodos, quienes faltaron q

e I u  Um^oUoTon‘í ¿ a  s i ¿ U a  de! delirio de persecucio- 
nes que va irasioroaudo el buen sentido de dicho periódico. 
pfesT ué V nrsab ia  acaso, cuando menos uno de sus redac-
ores’q u é lo s  tales periodistas fueron unos inocentes pai-

iS n V e s  que accedieron sencilla y generosamenio a ayu ar 
en su noble propósito á aquellos entusiastas jóveneo, aban 
donados en absoluto de sus catedráticos, > 4“® ® 
gaoizai on la sesión, m siquiera repai lieron Us papeletas.

D is D o s ic lo n e s  de F o m en to .— Por real orden de fecha 
redóme se ha sacado á traslación la cátedra de Ejercíaos 
l ^ I c t i c o s  de  d e te rm in a c ió n  de  p la n ta s
m ie n to  de  d rogas, vacante en esta [• acuitad de Farmacia. ta=o 
de que no hubiese ningún aspírame, se sacaría u concurso,

■ > "S n  S l L r u n T S c . " . ‘i» -» . '»
lio catedrático de P ato log ía  Q u irú r g ic a  de la J®
Barcelona D Enrique Diego Mudrazo, iguoramos en virtud de 
qué oposiciones ó de qué derecho.

R e s o lu c ió n .-  Por haberse opuesto el Sr. 
farmacéutico de Madrid, lia dispuesto el Consejo de litado  
que no procede conceder á D. Ramiro Estevez, farmacéutico

U ÍAj U • V m ,
N u ev o s  p e r ió d ic o s .- A  los periódicos médicos cuyi 

apai-ic?on hemos anunciado ya ú nuestros suf®/!!®''®!'‘®f®; 
inos aue añadir los siguientes: L as C iencias M é d ic a s , y^vis.
adnc^aul Sue se publica en Valencia bajo la dirección dri 
r “ 'ious. Lledpálico de aquella Facultad;_U 
ca Dublicadon. lambieu quincenal, dirigida por el me 
d S d S a  Dr. dozaryCalv^o: ve la luz en esta corte; J  
Crónica Medica, que mensualínente aparece ^
la dirección de D. Leónidas Avendano. A todos devolvemo 
fraternal saludo y  correspondemos gustosos con el camb , 
y en partí ular á l a  E sp a h a  M éd ica , i  ®ey® P®'-'®̂ -®® ¿  ™ 
L  g ra tas  más expresivas por que en su pnm«
número dedica á nuestro inolvidable director Me®o 
Alvaro. Esta muestra de agradecimiento la 
slva á los periódicos portugueses, iialianos y f” nc®s®B 
del Calleciiiiiemo de nuestro director se >'«® ®®®P®̂  ' le, 
como á los Sres, Janiz, Caballero. Luque, Hurí. do. Ar .^
Lalorre y Pueyo, Badía (D. Salvador), GuUogo 
cd  Sanmiguel (D. José), V otros muchos, que en seulidisi 
mas cartas^anieman la peraida de varón tan ilustre.

L a  e s ta tu a  de  B roca . -  El Municipio de P-',®^ ®.® 
do sus últimas sesiones, ha concedido “®''®” ®̂®!°® „rocj 
ciedad de Antropología para levantar una íje ¿e
en el án-’ulo del boulevard bainl-Germain y de l.i ®‘ J®.jg. 
V Eci-de-M cdécine, delante de lu nueva Escuela de Me
diciua. _____________________ '
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TENIA Ó SOLITARIA
Se expulsa en 2 O 8 boras, temandoLAS CAPSULAS TENIFUGAS

SB SIOKKNO MIQLIEL. 
Arenal, 2, Madrid, y  principales 

farmaciaB.
60 rs, frasco, y  por 05, se  rem ite 

I cerUfleado & provincias.

POCION RECONSTITUYENTEaceite de Hígado de bacalao
PREPARADA POR EL

D O C T O R  F O N T  Y  M A R T Í  
Racer desaparecer los inconvenientes de la administra- 

I d o D  dol Aceíle de h íg a d o  de  bacalao ha sido el objeto de esta 
|pre|iaracion, habicodolo conseguido de tal modo que, siu 
Iperder ninguua de sus propiedades, se hace tolerable basta 
Iporlos estómagos más delicados, reunieudo la ventaja d j 
'poderlo asociar, no sólo á uno de los mejores coinpueslos de 
nierro, que es, sin duda alguna, el induro /erroío, sino tam- 

|birn á la q u in a , al la c lo - fo s fa to  de ca l. creoso ta , ele. l‘rccio: 
|con Aterro y q u in a , 16 reales; con la c lo - fo s fa to  de  c a l, 20 rea- 
lies: con creosolo, 20 reales.

Dnico depósito en Madrid: calle del Caballero de Gracia, S3 
|di|iiicado, farmacia del Dr. Pont y Marti.

Herpes y  escrófulas
|bi»ores de/odas c/a.scs, miseria risiológicn, debilitación por 
|(Ii,iiesis, enfermedades y excesos: restos de sililis y venéreo; 
|herpes, afecciones de la piel; escrofiilismo, raquitismo, en- 
|lerniedades de los liuuso,<, extenuación, encaiiijamienlo, se 
Icurninfuliblemeate con el j A n . t o E  d f .  e x t r a c t o  d e  nos.vs f i i f s -  
|cií, DR x’OGAL loD.too: fi'asco, 4 pesetas, y de nogal lodado f e r -  
|rupinoso, 5 pesetas. P o m a d a  de  n o g a l lodado  para infartos, 
l«rupciones, cicatrices, corrosiones, úlceras rebeldes, elccte- 
Ira: frasco, í 0 reales. O a rg a rism o  de  nogal todado para Insafec- 
Icíanes do garganta y boca por irritación, corrosión, ulcera- 
Iciaii, etc.; frasco, 3 pesetas. No pueden ir por correo estos 
Iproductos, que se expenden por su autor, P. F . Izquierdo, en 
|su botica, PoQlejos, 6, Madrid.írO Ü IM   ̂ÍEi

PRKPARAPO

poa EL DOCTOR FONT Y MARTÍ

Segnn la fórmula publicada en la L a  F a rm a c ia  E spaño-  
|lo(|g31],y en donde se demuestran sus ventajas sóbrelas 
fconocidas basta ol día. — Precio, S pesetas frasco. — Unico 
^epósiioen Madrid; calle del Caballero de Gracia, 23 dupli- 
P'lo, farmacia del Dr. Pont.

HELBNINA
COTAS CONCENTRADAS

t r a t .m h r x t o  c u r a t i v o  u k  l a  t i s i s  t  l a s  t u b r r ü ü l ó s i s  
Se lian prospeclo.s á quienes lo soliciten. Depósito central. 

Pi'macia de A. Goipel, B.irqiiillo. I, Madrid.

OB

Las calenturas
Rorianas, tercianas y cuotidianas; toda clase do fiebres pa- 
l “óicas ó intermitentes, se curan infaliblomealc con las píí- 
f«j«s feb r ífu g o  in fa lib le s  do Fernandez. Caja de 40 píldo- 
[as pura las benignas, t2 reales, y de 8 1 |iara las rebeldes, 
T* ro,des, y por dos reales más se remiten por ol corroo. So 
J|''0«a por fanegas, so venden millones de cajas, y las imi- 
I  '■'ones no han podido iiierinar la inmensa clientela. Expon- 

Wor y elaborador por mayor, Pablo Fernandez, Madrid, 
[Hejos, G, botica, y so venden cu todas las boticas princi­

pies de España.

Denticina infalible
Preguntad á los millares de madres que salvan á sus hijos 

de la muerte, y os dirán que la d e n tic in a  es el p a n  b en d ito  
del liogiir. No muere ni un solo niño de la deulicioa, pues 
los salva áun en la agonía; los hace brotar la baba suprimida, 
corla la diarrea que los Bniquiia, extingue las erupciones de 
la boca que les molestan: les arregla el estómago, les hace 
arrojar la ilema, impide la alferecía y brotan fuerlcs denta­
duras y desencanija á los niños, Irnsformándolus en robus­
tos. Es preciso sea la Deiiíicimí de Izq u ie rd o , que cuesta i 2 rea­
les caja, y se remite por i4 desde Madrid, Ponlejos, tí, boti­
ca, y en todas las buenas de provincias, y el Jarabe de la 
¿«níicion de Izquierdo, para el sistema de flotación de las 
encías, 8 reales frasco, y se remite por 12 reales.

DR. GO N I
Especialista en las vías urinarias y matriz. Montera, & 

segundo.

RECONSTITÜYENTE FISIOLOGICO ACTIVO
ES EL TRATAMIEN'IO

l\ lüEBlí, R.IOIUTISI, OSTE0JÜUCIA Y TlfUERCüLOSlS

de

FOSFATO MONO-OÁLOIOO
QUiaiCAMEXTE PURO

El Jarabe O steógeno G enové. por su composición, es un ver­
dadero tá n ico , d ig e s liv o  y esto n iá q u ico , y produce sus efectos 
natorales sin molestar en lo más mínimo á ios enfermos; es­
tá perf“ctamenle indicado ea todas las épocas do la vida y 
especialmente en la decrepitud, aunque se esté en buenas 
condiciones de vida, porque restituye uno de los principales 
elementos inorgánicos á la constitución dcl cuerpo humano, 
sin el cual la salud, y por consecuencia la longevidad, se en­
cuentran más ó menos comprometidas.

De este  Jarabe p u e d e  lo m a rse , d a te s  ó después de ca d a  c o m id a ,  
una cucAarada re¡/(i/,ir, pudtendo aumenfarsu d o s is  h a s ta  el 
doble, y  p a r a  los n iñ o s  la  m ita d .

A los señores médicos que quieran experimentar los efec­
tos de osle medicamento, se les entregará un frasco para 
ensayo.

Pídase este producto en la.s principales farmacias do 
España.

VENTA Al. POR MAYOR
Botica Illspano-Americana de Genové, Rambla del Centro 

núin. 13, fi'enle al Liceo. Precio, 3 pesetas frasco.
BH UAOnl D

Farmacia de la señora viuda de Soraolinos, Infantas, 26. 
Farmacia del Sr. Moreno .Miquel, Arenal, 2,
Farmacia do Medina, Serrano, 36.

EN VALENCIA
Farmacia delSr. Aliño, Calatrava, 22.

HABANA
Farmacia del Dr. León, Morenders, 18.JARABE DE ESTIGMAS DE MAIZ

Y BORO-CITRA.TO DE LITINA
DE RAMON A. GOIPEL

Coutra lo gota, cálculos úricos dcl riñon y vejig.i y ca­
tarro de ésta. — Frasco, 3 pesetas. — Barquillo, 1, farmacia, 
Madrid.
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sAGUA DE CAR ABAÑA?
P U R G A M E . -  R E F R E S C A M E . -  D EPU RATIV A

RECOMENDADA POR TODOS LOS PROFESORES DE MEDICINA QUE LA HAN USADO 

H a obtenido cuatro  g randes prem ios. — TRES MEDALLAS DE ORO

i

Ni irrila ni produce dolor ni molestia alguna. se obtienen rápidas curaciones en las enfermedades del «íó. D 
r ^ a g Z n t e s t i n o s .  l ig a d o ,  b azo . m esen U rio , y en todas las afecciones lierpéticas y escrofulosas del .nlenor y exte- J  
rior. — Pídase la Memoria científica. — Venta en todas las farmacias.

M adrid —— P o r m ayor, A tocha, 87.

p a r a l d e h i d o

NUEVO HIPNÓTICO
RECOKOCIUO COMO SÜI’EI\IOR k  LA MORFINA Y AL GLOBAL

P isc id ia  e r y th T im .  -  Sedante y anodino. sin los inconve­
nientes de los opiáceos. T in ta r a  a l i p o r  i .  ,

E ry o tin in a .- - Aotihemorrágico poderoso. So lu ció n  hxpo-

‘̂ ^Conuaíiaria m a ja l is .  -  Cardiaco muy útil, exento de lodo
n e l i - r o . / a r a b a  y ciernas p re p ara c io n es .

O xiaeno  _Agente reconiendado en las afecciones de los
órnaar.espirarorlos. y. como eficaz auxiliar de os ferrugi­
nosos en la clorosis y la anemia. G abinete  d e  in ka la c to n e s  y

“ ' S ~ Í 3 a ’£ - M .d . ,1 .s . ,  p l « .  d .  1. I .d e p ..d e n d ., 
niimero 10, Madrid.

pesetas pagadas de fondos municipales por irimeslrus veo-
cidjs. , , .  . .  Jl os aspirantes á ella presentaran sus soliciluuos acouiiia- 
nadas de la copia del titulo profesional y cédula personal J 
presidente do este Ayuntimienlo dentro de los veiute días 
siguientes al de la |iublicacioa do este anuncio en el Soletw  
Oíciaí de la provincia. , , u .. j  o=,

Pedroja del Principe (Burgos) 3 de Abril de 1884.

ALGODON lODADO
(EN RAMA T EN TEJIDO) 

p r e p a r a d o  p o r  e l

DOCTOR MADARIAGA

— Se llalla vacante la plaza de médico titular de este dis­
trito. con la retribución do 25 pesetas anuales, pagadas de 
fondos muiiieipaU‘S por trimestres vencidos, por la asislea-1 
cía de seis t'aiuilias pobres. ,

Los aspirantes.i elía presentarán sus solicitudes acompaña- 
das de la copia del titulo de su profesión en e! improrog.'iWe 1 
plazo de quince dias, contados desde el siguiente al de |i 
publicación de este anuncio en el U oletin  O ficia l do la peo- 
vincla. , .. ,

Los Ausines (Bárgosj 8 de Abril de 1884.

Esta nuera fo r m a  para las aplicaciones externas del iodo , 
se utiliza con ventaja, sobre todas las ciernas preparaciones 
iodadas iior su mavor eficacia sin producir electos causli- 
licos ni irritaciones dolorosos en la piel, y ser de mas coino- 
do y fácil manejo, contra el bocio y lo.s mfarloB g.ingliona- 
res del cuello, el lumbago y la pleuroilima, los doloies ai- 
lieulares de la rodilla y la espalda, y, en general, coníia to­
dos los que reconocen un origen reumaiico.

Precio del bote con 30 gramos: 2 ,5 0  pesetas.

— La plaza de médico-cirujano titular de esta villa, 
haber anual de 1 .1 2 b pesetas por la asistencia á los- pobres 
del vecindario, y 375 por la de preso.s pobrejs, so hallnvi. 
cante, y anuncia al pilblico con el fin de que, los que se crean 
con aptitud para solicitarla, presenten sus Inslaiiiiias delmi- 
menle documeatad.is en la Secretaria de este Municipio, den­
tro del improrogable lénnino de treinlii dios a contar üesoe
la inserción en el periódico oficial de lu provincia. I

Dolores (Alicante) 31 de Marzo de 1884.
— La de médico-cirujano de Cualrclonda (Viiloiicia). Déla- 

cion 750 pesetas por asistencia Alas familias pobres y Ins 
igualas con los vecinos pudientes. Las solicitudes basta el '• 
de Mavo.

—La de médico cirujano de Torno (Cáceres). Dotación 99í 
pesetas por la adslenci.i á 30 familias pobres y las igu.ilas ctin 
los vecinos pudientes. Las solicitudes basta el 18  do Abril, i

FA R M A C IA  D EL DOCTOR M ADARIAGA
10 -  PLAZA DE LA INDEPENDENCIA — 10 

M adridVACANTES
Vacante el partido de médico-cirujano de Daños de Valde- 

nrados, en el partido de Aranda de Duero: su dotación consis­
te en 50 pesetas anuales pagadas i>or trimestres de fondos 
municipales y casa para vivir por la asistencia de las fami­
lias pobres y transeúntes, con más las igualas de los acomo­
dados, que ascenderán á unos D.OOO reales.

Los aspirantes presentarán sus solicitudes, anotando en 
ellas los años de servicio que llevan, en término de quince

Baños de Valdearados (León) 6 de Abril de 1884.
— Por dimisión del que la desempeñaba, se halla vacante 

la plaza de médico-cirujano con la dotación anual de 1,500

— la  de médico-cirujano déla Hiniesta (Zamora). DoH- 
cion 730 pesetas por la asistmeia á 18 familias p o l 'r f  V/’! 
igualas con los vecinos pudientes. Las solicitudes basta ei is 
de Abril.
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— Por renuncia deD.Miguel Marcos, se hall.i vacai'lelM 
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médico del llospilal tic la Piedad, Seguidas del E stu d io  e x p e -  I rimental sobre la  m eta loscop ia  y  la  m e la lo le ra p ia  del doclor 
Hura, ó sea informes preseulados A la Sociedad de Biología 

nombre de un.a Comion compuesU de los doclores Char­
cal Luys y Duiiioutpallier, informantes.— VersioQ al caste- 
llono de P-Manuel Flores y l’lá.

De venta al precio de 3 pesólas en Madrid.
1 T ECCIONE5 SOBRE I.A.S ENFERMEDADES DEL SISTEMA 

[■nervioso, dadas en la Salpétriérc por ,1. M. Clwrcot, colee- 
dooadüs y publicadas por Bourneville, traducidas de la ill- 
liina edición francesa por D. Manuel Flores y Plá, licenciado
e n  Medicina y Cirugía. „ □ - o

la obra consta de dos abullados lomos en 8. , con 68 gra- 
1 bados intercalados en el texto, 21 láminas en crorno-lito-

' ^^s^^ende ai precio de 26 pesetas en Madrid y 28 en pro- 
I vincias.

E' STI DIO MÉDICO-FILOSÓFICO sobre las formas, la causas, 
los síntomas, las consecuencias y el iralamieiito del ona- 

I niíino en la imijiT (placeres ilícitos), por el Dr. Pouillet, Ira- 
Iducido de la última edición francesa por un licenciado en 
I Medicina y Cirugía.1 Se veniie al precio de 2.30 pesetas. Los pedidos « Cosmos 
lediloriaU, Monl-’Va, 21, librería. Madrid.I los .señores siiscrilores podrán adquirir las tres oliras con 

6l descuento dd  18 por 100 bacieado los pedidos á esta Ad- 
I niitiislracion.

IrpRATsMIENTO DEL CRUP Y ANGINA DlFfÉlUCA. — Estu- 
I  Idios sobre tas afecciones diftéricas en general, y el crup y 
lan'-ina en particular, parálisis difiérion, etc., con un extenso 
I formulario de las sustancias más recomendadas, por D. Fe- 
1 derica Gómez de la Mata. . . .

Esta obra formará un abultado volumen de mas de 600 p:i- 
I ñoás en 4.', ilustrada con numerosos giab.idos. Se publica- 
l°j por cuadernos de 112 páginas ,al precio de 2 pesetas en I Madrid y 2.28  en provincias. Los suscriloies que remitan 
Ipor adelantado 10 pesetas en Madrid y II los de provincias, 
I recibirán toda la obra, sea cualquiera el número de cuader- 
Isos de que conste.

Se reparte un cuaderno mensual.
I I.0S pedidos y suscrioiones al autor, Corredera Baja de ban 
I Pablo, 27, 3.» Jerecha, Madrid. _______  ______

L sTCDIO sobre los FLOJOS DE LOS OIDOS EN LOS 
tumos y su gravedad, por el Dr. D. Daldomero González 

Isivarez, especialista en enfermedades de la garganta y de 
I los oidos.
I Precio una peseta. — Los pe.lldos en casa del autor , Cos­
tanilla de la Veterinaria , 18, principal, Madrid, y en esta 
.tilminislracion.

I PICOT. —Los g ra n d e s  procesos m orbosos. (Lecciones de Pa- 
I lologia general.) — Versión española de .Manuel M. Carreras 
I Sanchis. — Dos tomos en 8." francés, con unas 2.000 páginas 
lile lectura y 250 grabados inlcrcalados en el texto.— Precio: 
13í pesetas en Madrid, y 34 en provincias.
'  Administración i Magdalena, 36, segundo

yüs iinloi’*l

J EL ^^}-\

OBR/̂ S Y FOLLETOS
l I > o c t o i *  -Á -P íG í-E T -i I - * U X j I 1 3 0

î uo se vendeu
EN ESTA ADMINISTRACION, MAGDALENA, 3 6 , 2 ." , MADRID

I LEYDEN.— T ra ta d o  c lín ico  d i  las e n fe rm ed a d es  de  la  nir¿uío 
Ifipinai.—Versión española de Manuel M. Carreras Sanchis. 
I Forma dos lomos de 700 páginas cada uno, en elegante ta- 
I muño, tipos nuevos y papel satinado.—Su precio es de 18 pe- 
I setas en Madrid, y 20 en provincias.

AdmlQislraciou: Magdalena, 36, segundo izquierda.

NÉLATON. — E lem en to s  de  P a to lo g ía  q u ir ú r g ic a .—  Versión 
española de Ramón Serret Coinln y M. M. Carreras San- 

Icliis. —Seis tomos en 8.“ francés, con más de 800 pagmas 
I cada uno y muy cerca de 800 grabados. —Precio: 68 pesetas
I en Madrid, v 70 en provincias.I p---- 1 > •' *. _______
I  de I I t3U I llc l,,ltiu  J  I -  ...._
Iy6.',que valen 1 2  y 13 pesetas respeolivamente.
'  Administración: Magdalena, 36, segundo izquierda.

I iDduilû  y W ril piüvuj^iad.
Snscricion permanente por lomos mensualos, al precio 
H1 pesetas en Madrid y 12 en provincias, excepto el 2."

\tf:.\ioiua refi;reste  á las enfermedades propias
•Udu Id mujer en general, por el Dr, Simeón Marcos García. 
Precio una peseta.
Los señores suscritores podrán obtenerla por 0'75 haden- 

[do los pedidos á osla Administración.

D e  l a  ESTnASGOLACiON iNTEnsA fo c lu s io n  y  obstru cc ió n  i n -  
te s i in a l j .  — Esta obra, de más de 800 páginas en 8.°, es de 
muy grande utilidad para los prácticos, pues se ocupa de to­
das las formas patológicas comprendidas en e.se horrible y 
mortal padecimiento llamado cólico  miserere, que tantas victi­
mas ocasiona diariamente. — Su precio, 24 r.s.

El p a k ís  médico fv ia je  m é d ic o - in s tru c iiv o j. — Obra de 482 
páginas en 8 .'', y  de adquisición indispensable á los módicos 
que so propongan visitar ia capital de la nación vecina ó qnio 
rao  conocer la organización de su vida médica y de sus es­
tablecimientos do beneficencia.— Su precio, 2 0  rs.

Bo s q u e jo s  m é d ic o - s o c i a l e s . —Esta obrita, de 374 págin.as 
en 8.°, eleganlomenle impresa, la forman una colección de 
iirliculos literarios sobre asuntos médico-sociales. —Precio, 
12 re.iles.

L a c t a n c ia  PATeasA. — Folleto curioso y de extraordinaria 
originalidad, que ha sido objeto de grandes alabanzas, tan to 
por la preosa médica como por la noticiera y la politica. Es­
tudiase en él de una manera detenida, y fundándo.se en un 
crecido número de hechos, eL fenómeno de la secreción y 
desarrollo de la glándula mamaria en el hombre.

Consta de 80 páginas en 4.® español. —Precio, 6  rs.
E l  p a l u d is m o  e s  m .id r id  . —Este folleto es de un valor clí­

nico incalculable para lodos los profesores que ejercen en la 
capital de España. En él se expone con detenimiento ia in- 
lluenoia que ejerce en ia p.itolo"ía de Madrid el elemento pa­
lúdico. Forma un folleto de mas de 90 páginas en 8.® — Su 
precio, 6  rs.

U.V BUEN TRATAMIENTO DEL HIDROCBLE. —  B rC V e O pU S C U litO .
donde el autor da á conocer el p ro ced im ien to  p a r l i c u h ’- que 
en la práctica del Dr. Velasco y en la soya ha producido 
siempre la curación radical del hidrocele con ayuda de las 
inyecciones del vino aromático. Su conocimiento interesa á 
los cirujanos. — Precio, 2  rs.

De la o v a b io t o -m ía  e n  espaSa. — Folleto-discurso de inau­
guración leído eo la Sociedad Ginecológica Española, de 30 
páginas en 4.° español prolongado, que contiene la historia de 
liis 2  2 primeras operaciones de ovariotomia practicadas en 
España, con lasconsideracionea á quose presta su estudio. 
Impresión elegante. — Precio, 6  rs.

C o n f l ic t o s  e n t r e  la  f b e n o p a t í  a v  e l  c ó d ig o  (curia a l  d o c lo r  
E squerdoJ. —  Esta célebre carta, que reprodujeron en lodo ó 
en parte algunos de los periódicos de más circulación, y pu­
sieron al frente de la notable obra do Gulslain ios editores 
de la Bióiioíeca E co n ó m ica  de  M ed ic in a  y  C iru g ía , forma uii 
elegante folleto de 38 páginas. Las bellezas de su contenido 
valToron al autor un banquete conque te obsequiaron, al 
par que á su maestro, el Dr. Esquerdo, cerca de 100 profe­
sores. -  Su precio, 4 rs,

SoRRR EL CAiiBONCO.— Opúsculo escrílo acerco de dicha en­
fermedad con motivo de una interesante observación clínica. 
Consta de 34 páginas en 8.® — Su precio, 3  rs.

L a s  CUEVAS de  a r t A— Reseña de cstasafamadas grutas de 
la isla do Mallorca. Opúsculo de 64 páginas en 8.® — Su pre­
cio, 3  r,5.

E l  c o n g r e so  d o s im é t r ic o  e n  1881, r  la  d o s im b t b ia .—Zur­
ribanda, en music.i variada, contra la birria científica y pro­
fesional de unos cuantos señores. Opúsculo de 64 paginas en 
8.“, que seda por un real p a ra  q u e  e i p ú b lico  se  en tere  (s i es 
que todavía hay quien necesite enterarse). La aceptación de 
esta cantata ha sido Un grande que quedan pocos ejemplares.

Dr. CAaAB.iNXHEL AL PAUAiso fr e c u e rJ o s  de  un m a n ic o m io j.—  
En colaboración con el Sr. Tolosa Lntour. — Impresiones de 
un viaje á Villajoyosa, descritas en forma amena. Folleto de
80 pág inas en 4.® m enor.—Su precio, 4 rs.

Hojas c l í n ic a s , hechas para guía de los médicos de hos­
pital, aluiniios, titulares y cuantos profesores quieran regis­
trar con puntualidad todos los detalles de una observación 
clínica inleresanle. La docena, 8  rs,
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BIBLIOTECA ESCOGIDA DE EL SIGLO MÉDICO

COLECCION DE OBRAS DE MERITO DESTINADAS PRINCIPALMENTE A LOS PRACTICOS

OBRAS PUBLICADAS POR ESTA BIBLIOTECA
p r in c ip io s  de T erap éu tica  g en era l, ó e l Medlca- 
I  m entó  esivdiado ba¿o lospMiCos de vista^siolóffKo, palo~ 
lógico y clínico, por J. B. Fonsaagrives.—Cuesta á los sua- 
critores de E l  S iglo Médico ,t  la  B ibliotbca 12  reales, 
siendo su precio en Francia 2 8 . (Quedan ejemplares de 
la 2.‘ edición.)

Tratado de la s  enferm edades del co razón , por 
A. Friedreícb. — Costó escasamente á los suscritores 

12 reales, y su precio en Francia es 36. (Está agotada.)
'7 ’'ra tad o  práctico  de la s  en ferm edades crónicas, I por el Dr. Durand-Fardel. — Tres abultedos tomos.— 
Cuesta á los S'. scritores 5 0  reales, y en Francia 90. (Sólo 
quedan ejemplares de los tomos II y III.)

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

eritores 15 reales próximamente, y su precio en Francia 
es 40. (Está agotada.'

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

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

Tratado clínico de las enferm edades del sistem a 
nervioso, por M. Rosenthal.— Un grueso tomo de 854 

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

Tra tado  de T erapéu tica  aplicada, por J. B. Fonssa- 
grives.—Tres tomos, que suman 1.630 páginas.—Cuesta 

á los suscritores 50  reales en Madrid y 56 en provincias. 
(Quedan ejemplares de la segunda edición.)

Ciru g ía  ocu lar, por L. de Wecker. Con grabados.— 
Cuesta á los suscritores unos 14 reales y 26 á los que no 

lo son. ( Está agotada.)

Tratado de la s  enferm edades de la  piel, por el doctor 
Neumnnn.—Dos tomos con numerosos grabados, 28 rs. 

para los suscritores (su precio 56). (Está agotada.)

Tra tado  teórico y  práctico  del A rte  de los partos, 
por el Sr. Plajfair. — Dos tomos con numerosos graba-1 

dos. Cuesta 26 rs. á los suscritores (su precio es 48). (Está | 
agotada.)Las  pu lm onías c ró n ic a s , por el Sr. Eegimbeau, con 

■una lámina cromo-litografiada: 4 rs. (Está agotada.) '
p o m p en d io  de las enferm edades de los niños, poi I 
L/cl Dr. J . Steiner.—Dos tomos. 24 reales para loa sus-1 
critores (su precio 46). (Está agotada.)
'T 'e rap éu tica  ocular, por L. de Wecker, con magníficos I 
1 grabados.—Cuesta á Tos suscritores unos 24 realea J8\i I 

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

Tra tado  de la s  enferm edades de los órganos res­
p ira to rio s , porW alshe.— Un abultado tomo, 20 n. 

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

Delfau . — Manual completo de las enfermedades de las tlíi \ 
urinarias y de los órganos genitales.—Un grueso tomo con 1 

132 grabados. — Precio: 26 reales para los suscritores. 
(Quedan ejemplares.)

Leb e rt. — Tratado clínico y práctico de la tisis pulmoeer. i 
— Precio: 14 reales para los suscritores. — (Queáse | 

ejemplares.)

Atth ill. — Tratado de las enfermedades de la mujer. — Pre-1 
ció: 8  reales para los suscritores. (Quedan ejemplares.)

OBRAS QUE TIENE PROPÓSITO DE PUBLICAR
E S T A  B I B L I O T E C A

ERICHSEN. — La Ciencia y el arte de la Cirugía. 
BARTELS. — Las enfermedades de los riñones.

PANZETTA. — Tratado de operaciones quirúrgicas. 
BUDD. — Tratado de enfermedades del hígado.

U a ir i i t ;  1884. — Im pronta de E nrlin ie Teodor» 
Amparo, 102, y  Ronda de Valonoia. B.

AÑO

¡s e ñ o :

Bonis. —Los parásitos del cuerpo íiwnflKo.—Precio; 12 ii. 
para los suscritores. (Quedan ejemplares.)Erichsen .—Zfl Ciencia y el arte de la Círajía.—El tomo 
I cuesta á los suscritores 2 0  rs ., y 40 á los que no lo I 

son; y el II, 24 y 48 respectivamente, i,Quedan ejemplares.)

Zeissl. — Tratado de las enfermedades venéreas y sifiUti- ' 
cas. — Precio para los suscritores: 30  rs., y 60  paralo! 

que no lo son. (Quedan ejemplares.)
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