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PERIODICO DE MEDICINA, CIRUGIA Y FARMACIA
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Este periddico sale a luz todos los domingos, y consta cada nimero de 16 pags., 6 sean 32 columnas
Isio comprender la cubierta, formando cada afio un tomo de 832 pags., y ademas las portadas é indices

El precio de sascriciOQ & este periddico es 3 pesetas el tri-
Imesire en Madrid; 4 el trimestre, 8 el semestre y 15 el afio
jen lasproviocias, y 20 pesetas el afio en Ultramar y eo el
levlranjero, advirliendo que para su pago sélo se admite me-
ilalico.

Suscricion en las provinolas. — Puede hacerse pre-
Iferenleiiiente por medio de libraozas del Giro mutuo, por le-
Itras de facil cobro, remitiendo sellos de fraoqueo, y en casa
Ide los comisionados y libreros de provincias.

Aquellos que deseen abonarse y hallen dificultad para sa-
tisfacer el importo de la suscricion. sea por la imposibilidad
de bailar al pronto medios de hacer el giro, sea por escasez
de recursos hasta la época en que realizan su cobranza, po-
dran hacer el pedido compromelicodose & librar la caoiidad
que adeuden tan pronto como les sea posible.

Las reclamaciones de los numeros que sufran extravio,
deberan hacerse dentro de los dos meses que siguen & la
falta.

La REDACCION, ADMINISTRACION Y OFICINAS se hallan establecidas en la calle de la Mag-
Idalena, nam. 36, cuarto segundo de la izquierda y estan abiertas de nueve & tres todos los dias no

iferiados.

BIBLIOTECA ESCOGIDA DE <EL SIGLO MEDICO»

Se ha i'epartido & nuestros suscritores el Tratado de enfermedades del higado, del sefior
3uad. Adelanta la impresién de los tomos iir y iv del erichsen, La ciencia y el arte de la Ci-

\'ugia, y tenemos en preparacion el

Tratado de enfermedades del

oido, de POLITZER,

célebre otdlogo y catedratico de la Universidad de Viena; el Manual del diagnostico médico,
&l doctor P. spitimann, CUYO derecho exclusivo de traduccion hemos adquirido; el Trata-
io de enfermedades de los rifiones, del Sr. Barters, y oOtras obras que sucesivamente iremos

tindicando.

Desde hace siete afios publica este periddico una Biblio-
JECA bien traducida y elegantemente impresa de obras ex-
Ir.injcras de notorio mérito. A esta coleccion que cuesta &
|los suscritores la mitad del precio ordinario de los
~ibros, sélo pueden suscribirse los que lo estan & El Siglo
Jédico.

Los tomos quo reparte alafio esta Biblioteca forman un
Itoial de 2.000 paginas en o.° mayor y de letra compacta.
IEstas 2.000 paginas se dividen en lomos mas 6 méoos vo-
liaminosos, segun lo consiente lo abultado de las obras, de-
Ibiendo udvurtir también que no s6lo depende el nimero de
llomos del de péginas que cadi® uno contiene, sino del coste
"'de I(I)Is grabados y de oti'o cualquier género de ilustracion

ioe lleve.

No hay comisionados para recibirlas suscriciones a la
Biblioteca ni en Madrid ni en provincias, debiendo hacerse
necesariamente las suscriciones en las ofieinus de EI Siglo
Meédico, calle de la Magdalena, nam. 36, coarto segundo, por
medio de libranzas del Giro Mutuo, letras de facil cobro 9,
en Gltimo término, sellos de frangneo.

El precio de la snscricion & la Biblioteca es 15 pesetas al
afio en la Peninsula é islas adyacentes. En las provincias ul-
tramarinas, 20 pesetas si la suscricion se hiciere directa-
mente remitiendo su importe, y 40 si mediare comisio-
nado.

Podré hacerse la suscricion abonando la expresada canti-
dad en tres veces, 5 pesetas cada una, en la Peninsula é is-
las adyacentes.

La correspondencia, los pedidos, las libranzas, letras y demas documentos de Giro se dirigirdn &
D. RAMON SERRET. APARTADO DE CORREOS NUMERO 121. MADRID
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JARABE surireo e GROSNIER

TUHBRInrhe UAxdnia le dieat la Raia
Este Jarabe, resultando de la combinacion intima del Alg%ilrM dt
Hor%tga y del MonomlfHro it Sodio inalieraile, tiene la propiedad de
modiOcar las mucosas y se prescribe en consecuencia con muchisimo éxito
en la curacién de las ENFBNMEDADES CRONICAS del PECHO »
Brongnitie, Catarro, Aetna, Laringitis, y déla Tuberculosa, cuando
la expectoracién es muy abundante.

DepOSItO geaeral, Rué Viedle-dU-Temple, 21, en PARTS

Aperitivo", Estomacales, Purgantes, Depurativos

fr \ i totriilFALTAI» APETITO ,IIESTBERNnaiajT
ofe sax/tt IS u JACQUECA, !Im VAHIDOS lijCONGESTIONES. *«,
B . . jf .DOSIS om Jisxin I 1,a i 3 C»I!<OB .-»0TICI1 » Cr»»«;
du docteur /> iifitr e mle-M rofalo”
TU|||DUt|oD tiR 4 COLORES

a lirtiia A. BOUVIERE en entarnado.
ko Rk Puij. r*LI%\/II AL r. Petils-lhuapi, TPricnp*liimra*“ieljpii A
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PremiadoporelinBtitutodeF'ranoi&.PremiodaTerepéatioa

Los estudios hechos por los médicos do los liospilales, han
demostrado que las Verdaderas Grageas e Hierro
Habuteau son superiores & todos lgs demas_ferruginosgs on
los casos do Ciordsi*. Anemia, Colores vAlidOi. Perdidas,
Debilidad. Exlenvacion.Convalercrtda.Dehilidudde losninos,
y enfermedades causadas por )a Pobreza p Afiei-acion de la
sangre, & consecuencia de fatigas, vigiiiosy excesos do toda clase.

Se foman de 474 6 grageas diarias.

Elixir de Hierro Rabuteau recomendado & las personas
que no pueden tragar las grageas. Una copila en las cernidas.

Jarabe de Hierro Rabuteau destinado especialmcnto &
los nifios.

La medicacién marcial por el Hierro Rabuteau osla mas
eooD6mica y racional de la terapculica.

Vi consftpacion, ni diarrea; asimifacion rompida.
liijiso el Verdadero Hierro Rabuteau é CLIN Y C'¢
" P.IRIS n

SOLUCION

De Salicilato de Sosa

Del Doctor Clin

Primiado por la Paeuliad de ifedicina de Paris (promio montyon).
La SolucioD del Doctor Clin, siempre idéntica en su
composicion y de un sabor agradable, permite administrar
facilmente el Salicilato de Sosa puro, y variar la dosis segin
las Indicaciones que se presenten.
« El Salicilato de Sosa que Clin emplo.%, es de una pureza
« perfectay preparado con el mayoresmero; es un medicamenlo
aen que se puede tener la mayor confianza.»
(Sociedad de Afidieina d« Partf, sesinn del 8 de Febrero de 1879.)
La Solucién Clin, muy exactamente graduada en sus dosis,
contiene;
2 gramos de Salicilato de Sosa por cucharada.
0,50 centigramos — —  por cucharadita.
PARIS — GASA CLIN Y C'™ — PARIS

~ y por conduelo de los farmgefuitcoi de Francia y del Extrangero®

CAPSULAS Y GRAGEAS
ANkanfor 'l

bromuro de

Premiado por ia Facultnd de medicina de Parts {premio montyo»!, |

a Estas preparaciones estan indicadas cada voz que se quicj
a obtener una sedacién enérgica sobre ol sistema circulatoviu;|
« principaimonle sobre el sisiema nervioso cerebro-espinal, i

B Consllluyen un anll-ospasmaédlco un hipngtico de lij
a mas elicaoes. » {Gozefie des liopilaux.)

» Las Capsulas y Grageas del Doctor Clin son las
« han servido para lodos los experimentos hechos en iJ
o llospilalos de Paris. » (Union Médicale)

Cada Céapsula Clin contiene 020 cénligr. j Bromarodil
Cada Gragea Clin — 0,10 centigr. 1  Acanfor
PARIS — CASA CLIN Y C>— PARIS

/ rin" enniivela de los Farmacéulicos de Francia y itel Extraagem.

NEVRALGIAS

Fildoras cel D ’Moussette

Las Pildoras Moussette. de aeonilina y guinlo. calman I
curan la Gasiraigia. la Jaqueca, ia Ciatica y las iVetral3i.|
mas rebeldes,

« La accion sedativa que las Pildoras Moussette ejcr«|
o sobre el apafato circulatorio gaiiKumeo, por. medic do
anervjos_vaso-motores, indica su empleo on las Neoralgiasd<.
e trigemino las Veoralytas cowiesfiuas, las A”ecciOii;
0 reumalicas, dolorosas é inflamatorias. »

» La aeonilina produce efectos maravillosos en el iratamipni-
1 de las Necralgias faciales, con tal que no sean sinlomaUc:.|
« de un tumor intra-cranico. o ,

(Soetidad de Biotogsa, s«too del i3 de febrero de 1880.)

Désis : Témense de 3 & 6 pildoras en las veinte y cuatro horas,|

Eiiidise laiVerdaderas Pildoras Moussette de CLIN Y C°,
PARIS
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. tiruular plaiisiljlo. » Seoolonde M adrid: Lna aoeioii eiporiinenUl. L1

1 las a'ido hipoiiitric» oouaiderado como de.infectante, agonto ptoaliolico ycmatl

- Jo del caleramorlm asialico.-La talla Upogiatriea.-La am.Bdalilissimple Y
IléI d bicarbinato sédico.-M As sobro la oipectaeion on

. da Cirugia: ObUtornoion del saco bt-rniano.—tUoulo do las amigdalas.
romnrci di Tmtamiento do loa gmUtee del carpo.-Tralain-ento de los
isfor pin Kostion do origen verlobral— Tratamiento del bubou Acol
orofeBlonal: Dostitucion do los médicos tmlares de Getefe —P rensa

ms médica; TSrirary'iro- 1. Di la anlisepsia intestina!.—I1. La ocfntis dc la
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idolaaamiganla6).-VI. El eximendola sangre on el dl.gnoaiieo do las
ciifennedadesfebrileo.-Presoripoiones 7 iérmola8.= Seooi_on ofi-
cial! Moiiicplo faoullativo.=V ariedades 1 A nnestr. a cci®aneros do
inotoiion.-Instruccién para la» cocuidms de deaiufoctartotcs— tisceta ae
lasalud publioa i Estado sanitario do Madrid. = Oromoa.—Polletin.
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Goutiluian tan concurridas como desde el princi-
‘atamicnlil ij o las sesiones extraordinarias que esta celebrando

omate 1A sociedad Espafiola do Higiene para tratar del
1830.)

1ro horril
[i]OTorg‘| FOLLETIN

UN RECUERDO NECROLOGICO

. Cuando yo dirigia el Anjilealro Anatimico Espafiol, habia
un dia dentro del afio en el que mi modesta pluma mostra-
Ibaso regocijada y buscaba frases de entusiasmo para cele-
Ibrar con el mas levantado estilo posible las grandezas de un
lesfuerzo personal en aras de la Ciencia y de la Patria reali-
Izado; la fecha era el dia 29 de Abril de 1875, y el esfuerzo la
linaaguracion del Museo Antropoldgico del Dr. Velasco.
[Ahora, en cambio, y desde hace dos afios, & los de mi fes-
jtival solicitud han sucedido otra fecha y otro recuerdo
[amargos y melaucéUcos: jel 21 de Octubre de 1882 y la
[muerte del entusiasta fundador de aquella obra 1
I Dos afios, sélo dos afios han trascurrido hoy dia desde
[que el incomparable disector falta de nuestro lado, y, por
jel olvido en que se le tiene, parece que murié en tiempos ya
[muy lejanos. jCémo habia de creer que asi fuera, él, que
[tumos sbcriflcios realizéd y tan grandes empresas acometia,
[sélo impulsado por esa tau sublime euauto adorada pasién
jdfi los grandes genios y de los tremendos caracteres, por
jelhomenage do respeto y la admiracién de las generaciones
| futuras!
Ahi estd, 1éjos do la Corte, aunque de dia en dia va3an
estrechandole y rodeadndole méas las nuevas construcciones
lurbanas, el ediBcio que con tantas privacionesy dolores
levantara; all estd, triste, silencioso, abandonado de todos,
como un reo que ignora ai pende sobre él la libertad 6 la
muerte, y tan ausente de todos nosotros, médicos y profa-
nos, como hoy lo estan, en los desiertos del Asia donde an-
Ites se alzuhan poderosos imperios, los restos de majestuo-
I'sos templos que representaron uua civilizaciéon espléndida
ly una majestad imperante. ;Qué sera de ese Museo ? ¢ be
dignaré el Estado aceptar la riqueza docente con que casi
I le obsequia la entristecida viuda? ¢O el desden prolongado

Madrid 26 de Octubre de 1884
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vasto y complicado tema de la dosiafeccion, en el i
cual se han envuelto, queriendo 6 sin querer la Pre-
sidencia, otros varios con él mas 6 menos intima-
mente relacionados. En las sesiones de loa dias 17
y 20 hicieron uso de la palabra los Sres. Ubeda, Tor-
res Puig, Calatravefio, Puerta y Torres Mufioz de
Luna, ora para pronunciar nuevos discursos, ora
para hacer rectificaciones. En la sesion del ltnes, 20
del coiTiente, presentd el Gltimo de estos sefiores
algunos certificados de médicos extranjeros, entie
los cuales descuella el del Sr. Rougier, quien dice
que en las ambulancias, no recordamos si de Tolon
6 de Marsella, ha curado con el &cido hiponitrico,
tan preconizado por dicho célebre quimico espa-
fiol, 35 coléricos que se hallaban en el segundo pe-
riodo del mal, y que tenian por desesperados los
demas médicos. El acento de con\Ucciou que anima-
ba la palabra del Sr. Torres Mufioz de Luna (quien
ha tenido el valor de acudir al foco epidémico, a

haréa caer sobre sus muros la demoledora piquetay malo-
grarden breve una riqueza tan afanosamente conquistada?
No lo sabemos. Si fuera otro este pais nuestro, por tantos
conceptos desgraciado; si otra fuera también nuestra clase,
tan incapaz de sentirse conmovida con la muerte de sus
mas preclaras figuras como con el destino de sus obras,
tiempo haria ya que hubiera recaido sobre eIMuseo Antro-
polégico la consagraciéon de estima & que por su natural
valer y por su fuudador tiene un derecho, mas que legitimo
sacrosanto.

Hay obras que entr.man penosas ensefianzas y siembran
funestas decepciones en el corazén de los que debieran sen-
tirse llamados & ideas y empresas levantadas, y el Museo
es una de ellas. Aquel hombre, abrumado siempre por el
incesante esfuerzo de su voluntad indomable; arrastrandose
entre necesidades y desengafios para realizar un deseo uli-
lisimo & la ensefianza; comprometido sin cesar en brega
espantosa contra la perfidia, el engafio y el error; que, cercii
ya de la cumbre coa su insoportable carga, antes de que
lo-rara tocar enla cima cae y muere aplastado eu medio de
la®inditereucia de los demas, es un ej. mplo doloroso que
anuncia tristisimas revelaciones acerca de esa sociedad que
lo consiente y que se preparamuy justasy sensibles expia-
eione."f. .

Tuvo el Dr. Velasco siempre grandes amores para las
glorias médicas de su patria, y desde las planchas metali-
cas grabadas, que con profusién vestian las paredes de su
catedra, hasta las hermosas estatuas de Servety Valles coa
que precedi6 el pértico de su templo, dié6 pruebas numero-
sas de que estimaba el homenage tributado & los que fueron,
como uno de los deberes mas princi[iales de todo recto pa-
triota y de todo sabio varoén.

iLast.ma grande que tan heroicos esfuerzos se hayan
realizado en medio de esta atmésfera que todo lo envenena
y sobre este infecundo suelo donde la .semilla de todo lo que
es Util aborta!

Dr. Q. Pulido.
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Marsella, d comprobar la verdad de sus asertos) y
su calurosa frase produjeron grata impresion en el
numeroso publico que llenaba el local de la Acade-
mia Médico-Quirurgica. Una cosa advei-timos en la
sesion ultima, y es que el publico aplaudia con en-
tusiasmo y hasta con frenesi cuantas censuras méas
6 menos descubiertas se hacian & los que han lleva-
do la discusion & la Prensa politica, dislocandola
violentamente de su verdadero y natural terreno.

iUn conflicto de cortesial Héaqui el asunto que
ha preocupado verdaderamente estos ultimos dias
a4 toda la Prensa politica! jAhi es nada lo que ha
ocurrido, lector querido! jhacer estar de piéy fuera
de la plataforma que ocupaban los jueces & todo un
abogado que acudié & un Consejo de guerra & de-
fender & uno de los procesados! EI hecho es incon-
cebible: faltar de esa suerte a los respetos que se
deben & la toga! jY no se hahundido la béveda ce-
leste! jQué monstruosidad!... Donde las dan las to-
man: asi iran aprendiendo los soflores abogados &
saber lo gue mortifica esa falta de cortesia, y, cuan-
do se presenten ante los jueces profesores distin-
guidos que visten con igual derecho que ellos la hon-
rosa toga, sabran guardarles las debidas considera-
ciones y lio les tratardn como & simples patanes.
iPues qué! EI médico que va & informar ante un
tribunal, que va & suministrar & éste datos sin los
cuales las més veces le seria imposible fallar con ca-
bal conocimiento de causa, ¢/no es acreedor, por lo
que representa, por lo que vale, por la honrosa toga
que viste, a estar sentado y cubierto como lo estan
los jueces ? Ya iran api‘endiendo éstos lo que morti-
fican, lo que duelen esas faltas de cortesia.

El Sr. Botella, gobernador de Valencia, es digno
de todo nuestro aplauso por la circular que ha diri-
gido & los alcaldes & fin de exterminar, ¢ de dismi-
nuir al mélos, los estragos que hace en aquella pro-
vincia la difteria. Ese, ése y no oti'o es el camino.
Dejémonos do alharacas y de cordones sanitarios,
que las més veces sélo lo son de nombre, y ocupé-
monos algo mas de la higiene de la familia, y asi
evitaremos muchos casos de contagio de enfermeda-
des que hacen estragos en la niflez. Dése cuenta al
alcalde de toda invasion de difteria, aislese en lo
posible al enfermo, quémense 6 desinféctense con-
venientemente los objetos de que se haya hecho uso
durante su enfermedad, hagase comprender al pue-
blo la utilidad evidente, practica de estas medidas,
haga uso de sus atribuciones la Autoridad cuando
esto no sea posible, y veremos disminuir de asom-
brosa manera las invasiones. La difteria, la escar-

EL SIGLO MEDICO

latina, la viruela, que tantos estragos hacen en mies-'
tro pais, disminuiran considerablemente nada méa
con que el Gobierno y las Autoridades <[ue de 4
dependen pongan en evitarlas el cuidado que en
evitar el colera han puesto. Haganlo asi, y Espu-
fla toda les quedara agradecida; pero ¢lo haran, 6
quedara todo reducido & la publicacién de circula-
res? En nuestro pais suele ser frecuento lo segundo
y muy raro lo primero. Veremos si esta vez oes-
mentimos la costumbre.

Decio Garlan.

MADRID 26 DE OCTUBRE DE 1884

UNA SESION EXPERIMENTAL

Hasta hoy, auuque emitiendo nuestro parecer
acercade la significacion que pudiera darseles, nos ha-1
biamos abstenido de formular nuestro juicio sébrela
exactitud 0 inexactitud de los experimentos cuya pu-
blicacion ha preocupado de un modo tan vivo la
atencién publica respecto & la accion de ciertos rene-
tivos sobre los organismos elementales de la familia
de las bacteriaceas. Hoy, sin dejar de insistir en nues-
tra idea de que, cualguiera que sea el resultado obte-
nido, no debe por él juzgarse como resuelto el pro-
blema de la infeccién, por ser éste de naturaleza ev
tremadainente compleja, y que ofrece desde luggo
multiples puntos de consideracion , vamos & resefar
algunos hechos experimentales que hemos presen-
ciado, y que tan solo referimos por el interes pa-
sajero de actualidad que tienen, pues casi todos ellcs
no son mas que meramente comprobatorios de lo es-
tudiado por micrégrafoseminentes desde hace mucho
tiempo. .

In\eitados personalmente por el Dr. Ulavide para
asistir & su_laboratorio del Hospital de San Juan ¢
Dios, acudimos con nuestro compafiero de redaccion
el Dr. Pulido, en la tarde deléuéves, para presenciar
los experimentos que sobre diferentes variedades ce
bacteriaceas se habian de hacer por medio de disolu-
ciones tenidas por toxicas y mortales para estos ve-
getales inferiores. )

Comenzaron las observaciones por colocar en tres
microscopios, & 800 diametros de aumento, tre.s digi-
tales conteniendo cada uno una gota de caldo de car-
ne, sembrado de intento para producir el desarroIU%
de las bacterias. Desde luégo se veia el campo de
microscopio totalmente cubierto de largos filamento.
animados de movimiento ondulatorio de progresion
rapida en todas direcciones , y algunos de los cuales
alcanzaban lalongitnd aparente de un cuarto de pul-
gada; entre éstos, y en mimero mucho mas crecido,
pululaban otros muchos hilillos muy cortos, que po-
drian tener desde 20 & 2 milésimas de milimetro; de
cuando en cuando atravesaba la preparacion uncer-
comona enorme resP_eqto a los demas.y animmlo
por movimientos vertiginosos; en esta disposicion s
afiadio al borde de cada cubre-objeto una gota ce
una disolucion al 1 por 10.000 de bt-ioduro de mer-
curio; conforme la capilaridad iba dando entrada
al liquido reactivo, se percibia un movimiento vio-
lento de corriente que arrastraba los organismos
todos, con movimientos 6 sin ellos; poco a pocoel®
equilibrio se e-stablecin, y enténces quedaban agru-
pados 6 diseuiiiiados, pero inmoéviles siempre, los vi-
briones fraudes, los bacilosy bacterias medianos
dotados e un movimiento dé oscilacioncontinuo los
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de menor tamafio, ¢ sealos que no excedian & las dos

" “‘Etpitidse”eUxperimento con nna . .
to-cloruro de mercurio, tomadaalacaso (ai2 porlOQj,
coS ot?a de timol en alcohol (al 4 por 100], con ora
de acido fénico (al 5 por 100): coii se Muvie-
ron iguales resultados; siempre las Caferias supe
rinres muertas, 6 cuando meénos inmoviles y rigidas,
miéntras las mas pequefias seguian en sn movimien-
to 0 mejor dicho, en suinquietud oscilatoria.

ne& ediese al empleo del laudano, después al de
ima iufusion vinosa de azafran sin opio, y luégo se
Senzaron & ensayar las materias colorantes,” que
SS?Scipal objetode la sesion. Usaronse tres ma-
terias colorantes de origen vegetal; la azafranma 6
materia colorante del azafran; la brasilina 6 materia
cotoante del palo del Brasil; la hematoxilma ¢ mate-
ria colorante del palo de campeche. La mmox-ilidad de
las bacterias se obtuvo en el mismo grado que con
los reactivos anteriore-s, permitiendo en ®stas prepa
raciones la diferencia del color notar que en 1» zona
donde habla penetrado el reactivo se hallaban inmo-
vilesy rigidos los vibriones y bacterias, miéntras que
mntinuaban los unos con sus movimientos de torn -
I1?sin fin, y las otras con sus oscilaciones progresi
vas! en loa’sitios donde la materia colorante no habia

Ainfraiizose el ensayo con las anilinas, de las cuales
<e emplearon tres; la violeta, la magenta y la metil
anilinfé aiul d¢ metileng; los resultados fueron
vvi_tlintiﬁm,en todos sus dot'dllss.

ATambién se uso el agua saturada de cloro y el pro-
tocloruro de azufre con igual éxito." .

Un punto de duda quedaba. (Mpnan de la misma
marierea Que los vibriones y bacterias de mayor lon-
ffitud la*ermobacterias, 0sea aquellas pequefisimas
? e en todas las preparaciones continuaron con sus
Sscillciones persistentes? ¢Podia explicarse su oscila-
cion por un movimiento browniano propio de todas
las pLticuliUas organicas 6 .
cho™ oro-anizadas 0 no, que tienen su tamafio. Por
Saiogia, podia desde luego sospecharse su muer e,
nnesto Que las de mayor resistencia parecian morir,
pero cabia una demostracion experimental de que se
trataba simplemente de un niovimiento brov. mano,
era ésta la comparacion, aiguales aumentos y en

'uaidS de medto. de otros . . "X ’\Op ?:

0S'y aun organicos, y asi se hizo, en "tcta, po
niendo en uno de los microscopios el liquido resul-
tante de laemulsién de una gota de aceite en agua,
SedianteTa agitacion bruscade la mezcla, y en otro
una gota de agua conteniendo en suspension el pol-
"rsifim o dfl afil. Desde luégo, lasgo as ™ de
dfl aceite como las particulas gruesas del afil, se
ve an ?D reposo, miéntras que las particultlas mini-
mas las de apariencia casi [Iounctlforme, vibraban era
S | T oscilacion que en las termobacterias se com-
i)(robaba La demostracion era perfectamente clara.

ataba sencillamente de un movimiento broxx-

"lilte mismo fenomeno se comprueba cuando se
ompiuS g otooloruro de asufre eu las moléculas

Pernos vSeUo “ repetir eu una sesion posterior Que-
an ahora &un colocando la cuestion en este limita-
do étcompleto campo de la observacion .
fiiftn i-rmr-has dudas Que aclarar por la_observacion
n raia caS drfalta?la fe en la ajena. Tales son: si
fa inmovilidad producida por todos estos reaetnos es
. -SSSeUte si esta inmovilidad significa la.muerte;
si la accion ae las sustancias empleadas sera igual so
bre los micro organismos tenidos por patdgenos q

sobre los inofensivos, como aquellos & que obson/™ ™
hamos De.sde luégo, como discretamente contestaba
a4 ?sta UUima observacion el Sr. . . L
creerse aue todo un grupo de reactivos influira lo
mismo sobre los unos que sobre los otros, y consti
tuvra este grupo las sustancias colorantes, que unas
veSa losi fna especie, otras & los de otra siem-
pre colorean, es decir, empapan la I[Uftotal de su
protoplasma, produciendo, por lo tanto, la incapaci

MEsto"es\o que desapasionadamente hemos podido
comprobar. merced a la galanteria del entusiasta
dire&or del laboratorio de San Juan

do, abusando de la misma, conozcamos los resultados
de las interesantes investigaciones que en amplia-
cion de estas mismas se propone hacer, dy que Por
discrecion no detallamos, procuraremos dar de ellas
cuenta a nue.stros lectores. CMC

EL ACIDO HIPONITRICO
CONSIDERADO COMO DESINFECTANTE. AGENTE PROFIL.ICTICO
"VCURATIVO DEL COLERA MOBDO ASIATICO

principales

tniversidad.Central.

Segun habia ofrecido el profesor de Quimica, doc-
tor Torres Mufioz de Luna, en el seno de la Sociedad
de Higiene, el dia que se inaugurarou los interesantes
debates sobre los desin/ect'mies, T>iesentd_K\B. mismaj
enVsesion del lines dltimo, todo el conjunto de (hi-
tos auténticos é irrecusables para demostrar de_un.i
IS a$S concluyente la verdad de sus afarmaciones
acerca del poder preferente del referido gas sobre to-
S 0 s demas cuerpos en los tres conceptos mencio-

“~Comenz6 el Sr. Luna su discurso, esencialmente
estadistico, recordando el origen de sus primeros es
tfdios quimicos sobre el &cido hipomtrico, y que da-
tan de mas de veinticuatro anos, por los que demos-
tro, ene excepto el protdxido de azoey el &cido ni
Siticnimpuestos de cierta estabilidad™ aunque bien
S Specialmente la del Gltimo, debida & su com-
?eMad quimica, pues sabido es gue es descompom-
Ifhasta por la luz solar, todos los demas p decir,
el 6xido nitrico, el &cido nitroso y el hiponitnco, eran
grupos moleculares en completa disociacion del pum
to de nartida, 0 sea del &cido nitrico concentrado y
Dor su accio” enérgica sobre el cobre, ofreciendo él
oxigeno en los tres compuestos indicados prop eda
des analogas & las del ozono, y yendo, como es iiatu-
ral en escala ascendente su potencia ozonizante des-
rpel NO_al NO,, que representa su grado maximo.
Este Siterio fiié aceptado por su maestro Liebig,
como consta en la carta del sabio alemén dirigida al
autor con fecha 19 de Noviembre de 1857: igual opi-
nto merecid del descubridor del ozono, el célebre
«ifhonbein como puede verse en la excelente obra
de Quimica aplicada a la Fisiologia
Patologia y diagnostico medico, por Schutzenber

MTUsffiada va la prioridad de_esta importante ob-

pesd el sV Luna 4 fijar de igual manera
psto es con datos auténticos, la prioridad que igual
mente le pertenece del primer e.-udio espeiJial y con-
Se?0 del Mder desinfectante del acido hipraitrico
cmnnarado con los demas; y tomando como base de
sSs Krimentos el liquido'de las maceraciones ca-
im a s delaEncintad de Medicina, y operando con
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una cantidad de él constante, que sometio a volime-
nes iguales de los demas agentes qlwmlcos, particu-
larmente con el gas sulfuroso, cloro, hipocloroso,
clorhidrico, etc., demostr6 hasta la evidencia que,
miéntras el algodén impregnado de idéntico volu-
men del liquido infecto, y bajo la influencia de los
cuerpos indicados, dejaba asomar siempre el olor sui
generis cadaverico, coincidiendo con ello la presen-
cia constante de organismos, en el exdmen microsco-
pico, del producto de algunas gotas de locion en to-
dos los algodones, tan solo el sometido a la influencia
del gas hiponitrico no acusaba el méas leve olor pri-
mitivo ni se observaba gérmen alguno en el campo
del microscopio, y si solo las gotas de agua de la lo-
cion correspondiénte con su caracter propio.

Estos ensayos, hechos & presencia de varios profe-
sores de la Facnltad de Jledicina, como los eminen-
tes doctores llartinez Molina, Asuero y Mata, estan
consignados en la pag. 45 de sus EsUIdios quimicos
sobre el aire atmosférico de Madrid, publicados
en 1860; y para corroborar mas la verdad de su aser-
to, cosa que realmente no necesitaba, leyo un parra-
fo de la carta que, dirigida al Sr. L_unafpor un anti-
guo discipnlo suyo, hoy distinguido farmacéutico
militar, el Sr. Angulo y Suero, dice textualmente lo
que sigue:

«Discipulo de Ud. en el curso de 1860 al 61, no he
olvidado ni olvidaré sus palabras respecto del valor
como desinfectante del acido hiponitrico, y aun re-
cuerdo los experimentos hechos por Ud. en San Car-
los, & presencia del Dr. Asuero (q. e. p. d.), que, refe-
ridos por Ud. en la catedra del Anfiteatro grande uno
de los varios dias que dicho sefior concurria como
oyente & su catedra, tuvimos el gusto de oirle confir-
mar _cuanto Ud. nos refirio. )

»Terminada mi carrera, aproveché cuantas oca-
siones he tenido, como farmacéutico militar, de com-

robar la enérgica y segura accion que como desin-
ectante ejerce el gas hiponitrico, y en la Isla de Cu-
ba, en la villa de Uuantanamo, tuve ocasion en 1872
de comparar su accién con la de otros muchos cuer-
pos, recomendados con mas 6 ménos encomio;y en-
tonces me convenci, por una experiencia de seis me-
ses, de Julio & Enero del 73, que durd la epidemia
dell colera, gne ningun otro cuerpo podia comparar-
sele.

»Despues, en las salas destinadas & los enfermos de
la fiebre amarilla, en las de virulentos, en la desin-
feccion de las letrinas, en la de ropas, y cuantas ve-
ces rae he propuesto conseguir un efecto seguro y
rapido, he usado este medio y jamas me arrepentire,
estando convencido de que, bien manejado, no ofrece
efecto alguno nocivo sobre los enfermos existentes
en las dioicas».

Acontinuacion de estos hechos di6 lectura el sefior
Luna a las interesantes comunicaciones, en el mismo
sentido, consignadas en varias cartas dirigidas desde
Manila por su particular amigo, hoy ya difunto, don
José Ramirez de Arellano, director de la Casa de la
Moneda en aquel Archipiélago, con ocasion de la ter-
rible epidemia colérica que tantos estragos causé en
dicha capital y varias provincias.

Hé aqui condensado lo més importante de estos
documentos:

(Se continuara.)

LA TALLA HIPOGASTRICA

Dificil seria estudiar las alternativas de fama 6 des-
credito que han sufrido los diferentes métodos de tra-
tamiento empleados durante este siglo para curar la

afeccion calculosa, pues tan pronto obedeciendo al
capricho, tan pronto & una justa razon, so ha gene-
ralizado un método que muy luégo ha caido en el
olvido mas absoluto.

Antes de que la litotricia alcanzara la ju.sta 'y envi-
diable fama de que hoy goza, eran pocos los Ciruja-
nos que empleaban esta operacion fuera de un corti-
simo nimero de casos en_que eran muy manifiestas
las probabilidades de éxito, dependientes del poco
volumen y poca dureza del calculo y del buen estado
de la vejiga y anchura de la uretra, pues la mayor
parte de los calculos se extraia por medio de las di-
ferentes tallas conocidas, dependiendo la eleccion del
método, ya de la moda, ya de la costumbre del ope-
rador 0 ya del volumen del célculo. Pero desde que
el ilustre cirujano de Boston, el norte-americano Bi-
gelow, propago la operacion que él llama litholopa-
xia, y desde gque los eminentes especialistas, mi maes-
tro Guyon, de Paris, y Thompson, de Londres, han
modificado el método americano descartandole las
exageraciones de que adolecia, la talla ha quedado
reducida solamente & la operacion de necesidad, pue.s-
to que son poquisimos _los casos en los que no es posi-
ble emplear la litotricia en sesionesprolongadas.

Es tal la verdad que encierran nuestras palabras,
gne, de unos 100 casos de calculos que por término
medio se operan en el Hospital Necker de Paris cada
afio, solamente 86 10 caen bajo el dominio de la talla,
siendo el resto, ¢ sea un 90 por 100, operados por me-
dio de la litotricia.

La talla hipogéstrica, llamada durante mucho tiem-
po del alto aparato, fué practicada por vez primera
por Franco en un nifio de dos afios, en quien, siendo
el célculo exaggrada_mente grande para poder pasar
por el arco pubiano, ideo extraerlo por el hipogastrio,
incindiendo los tejidos por encima del pubis(l). El
hermano Cosme perfecciond esta operacion sirvién-
dose de una sonda en forma de dardo, y empleando
ademas un gancho que colocaba en el angulo supe-
rior de la herida.

Poco & poco fué perfeccionandose la operacion,
hasta que Rousset aconsejo inyectar por la vejiga un
liquido emoliente y atar el pene de modo que no pu-
diera salir aquel é); pero, apesar de estos perfec-
cionamientos y de los introducidos por Probie, no se
consiguio hacer entrar esta Operacion en la practica
de la Cirugia hasta que la practicd Douglas, el 23 de
Diciembre de 1719, en el Hospital Westminster de
Londres, en un joven de diez y nueve afios.

La talla hipogéstrica por el método clésico se re-
ducealosiguiente; Acostado el enfermo en decubito
supino, con las piernas un poco separadas, anestesia-
doy afeitados los pelos del puhis, se introduce por la
uretra una sonda de goma por la que se inyecta una
regular cantidad de agua, que no sea excesiva, para
no provocar las contracciones espasmodicas de aquel
organo. Se saca la sonda de goma y se introduce la
Ilamada de dardo, que es una sonda que lleva en su
interior un vastago de acero con la extremidad cor-
tante, y con una |glera ranura por toda la extremi-
dad, gue puede deslizarse por el interior de la sonda.
Introducida ésta, se desliza el dardo hasta llegar & la
superficie anterior de la vejiga, Y se incinde esta pa-
red hasta que la punta aguda del vastago sale al ex-
terior un poco por encima del pubis, lo cual se con.si-
gue_ bajando la sonda entre los muslos, de modo que
el pico venga & colocarse precisamente en el pun-
to que queremos incindir. Se toma entdnces un bis-

(1) Retiquet. — Traite des opcralions des noies urinaires,
paginii 779.
(2) Picard. — frailé des maladies de la vessie, pag. 340.
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tiiri convexo ordinario, con el que se practica una
incision de 6 a 9 centimetros, s%gun lo grueso que
esté el enfermo. Poco & poco se disecan las diferen-
tes capas que constituyen la pared abdominal hasta
Ilegar & la linea alba; se coge entonces el aponeuro-
tonio de Belnias, y se incinde la linea alba, y luégo la
vejiga, que hace irrupcion al exterior.

uy pronto fué abandonada la talla hipogastrica,
k pesar de los buenos re.sultados relativos obtenidos,
como lo demuestran las estadisticas de Belmas y
Souberbielle; la primera consta de 100 observacio-
nes, de las cuales hay:

5 Qperadus de Ires anod.....cceeeee e . . . 1
3 — — cualro & veialo iil............. 2
H — — veinte 4 ciacaentaid. . . 6
36 — — ciacaenla 4 ochenta id. . 10

La segunda estadistica arroja:

35 operados de ciacuenla & 6chenla

10 casos funestos (1).

Como se ve, ha sido exagerada la opinion desfa-
vorable que de la talla hipogastrica ha tenido gran
namero de cirujanos, y la injusticia con que se la
abandon6 completamente en estos Ultimos afos. Se
decia, para justificar este modo de obrar, que las
complicaciones eran frecuentes, especialmente la pe-
ritonitis ; pero, por ventura, los otros métodos de ta-
lla ¢estaban exentos de ellas? No. Desgraciadamen-
te, si |,aP$rlt0nltIS puede ser consecutiva a la talla
hipogastrica, la hemorragia, la infiltracion urinosa,
las fistulas y otras varias complicaciones_pueden so-
brevenir & consecuencia de las tallas perineal y pre-
reotal. Podriamos citar varias autoridades para de-
mostrar que la prevencion gue se ha tenido a la talla
hipogastrica ha sido injustificada; pero nos limitare-
mos a manifestar la opinion de Voillemier, que dice:
«Se ha exagerado mucho la gravedad de este acci-
dente (la peritonitis). Tenemos la conviccion que ha
debido acaecerle @ mas de un cirujano, sin que se
haya apercibido, cuando la lesion ha sido pequefia.

>Eii estos casos, los intestinos, Ilevados por su
propio peso sobre la abertura, la cierran en vez de

asar al traves, y en muy poco tiempo contraen ad-
erencias con sus bordes. Se ha dicho injustamente
que la orina podia pasar por la herida y escaparse
por el vientre. Es dificil comprender como pueda su-
ceder esto. Teniendo la orina salida por la llaga no
penetrard por una estrechisima abertura que man-
tiene cerrada la presion intestinaU (1).

El afio 1880, en los Archivos de Lan”enbeck, apa-
recio un trabajo del Dr. Petersen, intitulado (eber
secciv alta, en el que se hacia un estudio de las mo-
dificaciones por él introducidas en la operacion de la
talla hipogastrica. Muy pronto fueron practicadas en
el Hospital Saint-Antoine, de Paris, dos tallas, en las
condiciones recomendadas er Petersen, por el doc-
tor Perrier, en presencia del Dr. Guyon, quien, en
vista de las ventajas que el proceder que pronto des-
cribiremos_ ofrecia, se decidio a practicarla en la pri-
mera ocasion que se le presentase. La primera ope-
racion se verificd en el Hospital Necker el 19 de No-
viembre de 1881, siguieutio las prescripciones del
Dr. Petersen, cuyo manual operatorio es como sigue;

Acostado el enfermo en decubito supino, comple-
tamente anestesiado, afeitado el pubis y_lavadas las
partes vecinas al hlpO%&StflO con una disolucion de
acido fenico al 5 por 100, se hace funcionar un pul-

(1) Manuel de Médeoine operataire.
(2) Voillemier y Dentu. — rrailii des raaiaiiies des voies
urinaires. — Paris <881, t. ii, pag. 661.

verizador de Championniére que contenga una diso-
lucion fenicada débil (2 y '/* por 100). introduce
unasonda de goma y se lava la vejiga con una diso-
lucion tibia de acido borico al 4 por 100. Se introduce
por el recto un globo de caontchouc de paredes del-
gadas, pero muy resistentes, que tiene un tubo que
se prolonga por uno de sus extremos, de 10 centime-
tros de longitud préximamente, con una llave meté-
lica en su extremidad libre. Debe introducirse este
globo completamente, de modo que no quede al ex-
terior mas que el tubo.

Lavada la vejiga, se extrae la sonda de gomay se
reemplaza por otra de plata con llave, y por ella se
inyectan 200gramos de la misma disolucion de acido
borico, sujetando el pene sobre la sonda, mediante
un tubo delgado de goma que se ata fuertemeute. He-
cho esto, se inyectan del mismo modo, por el tubo
del globo _que se ha introducido en el recto, 500 gra-
mos proximamente de agua, que distienden el globo
de caoutchouc, cerrando luego la llave metalica. En
cuanto la vejiga primero, y el recto después, se va-
yan dilatando, se notara en el hipogastrio una pro-
minencia marcadisima, sobre todo en los individuos

ngan Foco tejido ad|||o,oso. Se hace una incision
9 centimetros en la linea media, que, princi-
0 un centimetro por encima del pubis, com-
\ datodos los tejidos hasta la aponeurosis; una vez
ésta al descubierto, se pincha y se introduce una
sonda acanalada, colocandola horizontalmente con
la ranura hécia arriba, y sobre ésta se corta el tejido
aponeurotico. Se separan los musculos mediante dos
depresores que sostienen dos ayudantes, y después
de separados se ve en el fondo una capa de grasa
amarilla, que se corta como los demas tejidos. Se
quitan los separadores para colocarlos de nuevo,
comprendiendo todos los tejidos, incluso el adiposo,
y en el fondo se descubre un tejido provisto de ha-
cecillos musculares, que sale formando mia hernia,
en la que facilmente se reconoce la pared anterior
de la vejiga. Para incindir ésta se procede disecando
capa por capa, haciendo incisiones muy poco pro-
fundas, hasta llegar a la mucosa vesical, que reco-
noceremos por lo mucho que .«aldré al exterior for-
mando una hernia longitudinal y por su color azu-
lado. Con el bisturi se pincha en la parte superior,
prolongando la incision hasta llegar cerca del pubis,
%/_ en aguel_ momento sale por la herida la gran can-
idad de liquido que por la uretra habiamos inyec-
tado. Introduciendo el dedo indice izquierdo por la
parte superior de la herida puede reconocerse el cal-
culo y ver su forma, volimen y ndmero con mas
certeza que hubiera podido hacerse antes de la ope-
racion.

Hecho esto, se procede & extraer el célculo, para lo
cual se introducen las tenazas ordinarias (que podran
reemplazarse con ventaja por las de Mathieu, que di
a conocer antes que nadie en un articulo publicado
en este mismo periodico el afio pasado). Antes de ex-
traer el cdlculo se coloca verticalmente de modo que
su diametro mayor salga de delante & atras, el media-
no de arriba a abajo, y el menor deslizandose por los
bordes de la herida. Se lava bien la vejiga con la di-
solucion de &cido borico por medio de una esponja, y
terminada esta operacion se mira el interior de la ve-
jiga separando los bordes de la herida que permiten
ver hasta el fondo inferior y el cuello.

Llegamos & uno de los puntos mas importantes de
la operacion, al estudio de los medios para cicatrizar
la herida. Petersen hace la sutura de la vejiga é im-
pide desde luégo el paso de la orina por otra abertura
que no sea la natural. ElI Dr. Guyon deja aquélla
abierta, introd uciendo un tubo que poco a poco na ido
modificando hasta llegar & una perfeccion relativa.
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teniendo en cuenta los resultados que en cada una
de las operaciones lia obtenido. En la primera que
practico, coloco en el aofrulo iuferior de la herida, de
modo que llegara a la vejiga, un grueso tubo de
desague de 10 milimetros de didmetro; en la uretra
coloco una sonda del numero 18, unid los labios de
la parte superior de la herida cou dos puntos de su-
tura, y aplicé luégo la cura de Lister, que renovo to-
dos los dias. » . .

En [a segunda operacion, practicada en el Hospital
~ecke”, se aplico un tubo de desagie, como en la an-
terior, pero doblado en forma de U, con objeto de
ofrecer una _doble via al paso de la orina. En la ter-
cera operacion se empleo un sifon compuesto de un
pec1ueno receptaculo que podia_contener la esponja,
de la forma de los porta-esponjas de los aparatos de
faradizacion, pero de dimensiones mucho menores, y
de un tubo de pequefio calibre que podia aproximar-
se mediante un ingenioso aparato. Este sifon lo ided
el Sr_Guyon, y se construy¢ bajo las inmediatas in-
dicaciones del Sr. Duchastelet, ‘externo entoneos de
su servicio. Visto lo mal que funcion¢ este aparato,
a pesar de las garantias que ofrecia después de ha--
berle hecho funcionar en diferentes cadaveres, el
mismo Sr. Duchastelet ideé otro sifén formado por
dos_tubos de grueso calibre de caoutchouc rojo, con
varios agujeros en su extremo inferior, que fué el que
se puso en contacto de la vejiga, colocandolo en el
fondo inferior; una vez en su sitio, se sostuvo por el
aposito. El extremo libre va a parar al orinal que se
encuentra entre ios muslos, mas bajo, naturalmente,
gue el fondo de la vejiga. AN

Este fue el aparato “que adoptd el Dr. Gu%/on, y
desde aquella época, 8 de Mayo de 1882, basta boy,
ha veniao empleandolo en las muchas operaciones de
esta clase por él practicadas.

Marcada diferencia existe, como podra ver el lector
comparando una con otra, entre la talla hipogastrica
aplicando los principios clasicos, que es, con escasa
diferencia, como la hacia el hermano Cosme, y la talla
tal como Petersen la ha preconizado. Basta para ello
que comparemos la posicion de lavejiga en la unay
eu la otra; miéntras en la del hermano Cosme se ha-
lla ocupando su situacion normal, un poco héacia ar-
riba en ia se(rzjunda, gracias & la inyeccion de agua
en el tubo colocado en el recto, se eleva la vejiga de
tal modo que, auu sin necesidad de inyectar ningan
liquido en su interior, se desviaria ya considerable-
mente; pero sia esto afiadimos los” 200 gramos que
en aquella se introducen, se obtiene una extraordma
ria aproximacion & la pared anterior del abdomen.

La mayor 6 menor frecuencia en presentarse la pe-
ritonitis ha sido uno de los puntos mas discutidos en
este método de operacion de la talla hipogastrica. Ya
vimos mas arriba cual era la opinion de Voillemier,
gue creia exagerada la general idea de su frecuencia.
Prescindiendo en el método antiguo de la discusién
entablada entre Sappey y Tillaux, sobre siel fondo
de saco perineal formado por las dos hojas abdomi-
nales asciende 6 no al distenderse la vejiga, nos con-
cretaremos a trascribir las opiniones de Petersen y
Guyon. Los experimentos hechos por el primero en
el cadaver demuestran que la_lesion del peritoneo
puede evitarse con toda seguridad por medio de la
distensién del recto y la inyeccion de la vejiga. Los
casos clinicos observados por €l dan el mismo favo-
rable resultado. .

€La distension del recto, combinada con la de la
, vejiga—dice M. Guyon (1), —eleva & ésta apbcan-

(1) /tnnu/es des maladies des votesgenito-urinaires.— Con*
infiufion cliniqued I'étude de la taills hi/pogaslrigae, par Sj. Ga-
yon. — Enero, 1883, pags. 104 y TOS.
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>dola contra la pared abdominal y la mantiene inmo-
»U en esta posicion. Se realizan asi condiciones
ifaienipre buscadas por los operadores, sin las cuales
»la incisién de la cara anterior de la vejiga no es po-
»sible. Desde este punto de vista es ya superior este
«medio & los anteriormente propuestos; Bero este pro-
»ceder¢dalas garantias necesarias ? j Permite ope-
»rar, no solamente con facilidad, sino también con se-
iguridad? ;Pone, en una palabra, al abrigo de la le-
ision del peritoneo y de la infiltracion de orina?. . .

«Hemos podido, por nuestra parte, tanto en el cada-
»ver como en el vivo, operar sin herir la serosa. . . .

«Las operaciones que hemos practicado nos han de-
«mostrado que puede evitarse la seccion del perito-
«neo, y que la elevacion del fondo de saco estaba a
«su vez favorecida por la dilatacion del recto y la in-
«yeccion de la vejigay, hasta cierto punto, por la sec-
«cion de la paredabdominal. No podemos, sin embav-
»go, compartir con su autor la seguridad ab.soluta
«que le inspira la dilatacion rectal»,

Otro de los peligros de la operacion que nos ocupa
es la infiltracién urinosa, & proposito de la cual aice
el mismo Dr. Guyon: «Como hemos visto, el cirujano
«incinde capa por capa y va siempre directamente
«siguiendo la linea media. Apénas si tiene necesidad
«de separar los muasculos para descubrir € mcindir la
«vejiga. La separacion se verifica cuando tiene lu-
«gar, es decir, cuando el sujeto es grueso, sobre la
«piel y los paniculos grasosos. No teniendo necosi-
«dad "de buscar mas 0 raenps profundamente para
«encontrar la vejiga, el cirujano no puede, a ménos
«de cometer una falta facil de evitar, despegar el t"i-
«do celular peritooeal y descender detras del pubis
«para descubrir la cara anterior del 6rgano».

Deduce luego el Sr. Guyon que, siendo tan poca la
separacion de los tejidos 'y estando bien aplicado el
sifon que saca de la vejiga la orina, es sumamente
dificil, si no imposible, el que se produzca la intil-
tracion de orina, porque este liquido no esta nunca
(habiendo la limpieza necesaria) en contacto con la

Para terminar diremos que en el Hospital Necker se
habla desechado completamente la talla hipogastrica
antes que Petersen preconizara su método, después
de haber tratado de modificarla, por los fatales re-
sultados obtenidos. En los casos en que era imposible
hacer la litotricia & causa del mucho volumen del
calculo serecurria & la talla pre-rectal, fragmentan-
do el célculo antes de extraerlo. Pero, desde que se
ensayo0 la operacion que acabamos de estudiar, se la
emplea siempre que se trata de calculos yolumino-
aos, con exclusién de toda otra, en vista de las mu-
chas garantias de éxito que ofrece.

Alejandro Sbttibr.

Miidrid, .Tullo de T884.

LA AMIGDALITIS SIMPLE Y EL BICARBONATO SODICO.

Posleriormente & la pabliciicion de nuestro articulo (T) con
el propio titulo que encabeza Us presentes lineas, ha dado a
luz el Di*. Riné y Partagasun folleto inlllulado: Pe ia pro-
phylaxiset le traiiemenl abortif el resolulif de I'amigdalite
simple par le bioarbonale de soude. de cuyo contenido se des-
prendo clara y evidmtemenle que corresponde al doclor
Armiingué y Tusel toda la responsabilidad que encierran las

(11 Véanse: Gacela Medica Catalana de 28 de Febrero
de'T882, Barcelona.— SiGLO Mkdico, Marzo de 1882, Ma-
drid.
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.i-uientes palabras por éste escritas, y que uosotros discu-
timos oa el mencionado articulo: «Aseguréme el Dr. Gine
iiue cuenta & docenas ios ejemplos de curacién rapida de la
«imigdalltis, debida al bicarbonato de sodio, sin que ni en
un solo caso haya visto el medicamento completamente
ineficaz, ya que sie-upre lleva & la curacion ar.Us de las vemli-
cuatro horas, miéntras que. sin él, ésta se hace esperar Je
Jos & tres dias por lo mcnosi> (). Y hemos de creer que el
Sr Armangué asume dicha responsabilidad, por cuanto, en
un articulo que escribiera después de haberse dado a la es-
tampa el susodicho folleto, y que se intitula Nuevos dalos
sobre el bicarbonato s6iioo en el tralamienlo de la amgdali-
lis (2), no se deliende de los cargos que directa 6 indirecta-
mente le hace el Dr. Giné; aaies. al contrario, parece que
acepta cuantas aserciones éste defiende en su opusculo, por
mas que algunas de ellas sean contrarias & las que sustenta-
raen sus primeros trabajos sobre el asunto que estamos
tratando. ) o o

De modo quo el Sr. Giné no cree que el bicarbonato de
sosa cnre siempre la angina loasilar simple ant«s de las vein-
jicuatro horas, ni aseguré al Dr. Armangué lo que esto supo-
De en las palabras que hemos trascrito de un ariiculo publi-
codo oa La Independencia Médica. C

Mas, segiin vemos en el mencionad) escrito de la Bepisto
do Ciencias Médicas, ya el mismo Sr. Armangué y Toset, sm
duda por haber observado los hechos con mas.serenidad de
auiino, ha rebajado una buena parto del grande entusiasmo
que por el bicarbonato sentia, viniendo &,colocarse en ter-
reno monos resbaladizo y mas practico que al principio, por
lo cual le aplaudimos y nos felicitamos.

Cuando escribimos el articulo de que hemos hecho méri-
to, crefamos que correspondia al Dr. Giné la prioridad del
tratamiento de la tonsilitis por dicha sal sédica, y asimismo
locreia el Dr. Armangué cuaudo ;por primera vez rompio
lanzas & favor de tal método lerapoénlico ; pero estabamos en
ua error. Nos han sacado de él las lineas que & continuacién
se leen, y que tomamos del dltimo trabajo que al tema que
deballraos ha consagrado el Sr. Armangué y Tusel: «la de
muchos afios antos, Hainon, en la Gazelle des Hopilaux (&).
se mostraba muy entusiasmado oou el bicarbonato sodico en
el tratamiepto de la amigdalitis y publicaba varios casos en
comprobacion de su eficacia». Suumcmaque, es decir, a Dios
lo que es de Dios, y al César lo que es del Cesar.

Empero, si el Dr. Giné no es el autor del método curativo
en cuestion, en cambio parece serlo de cierto proceder re-
ferente al modo y tiempo de usar el medicdinento, proceder
que varia segun el periodo de la angina en que se empieza
4 echar mano del bicarbonato sédico, cuya sal posee, dice
el Sr. Giné y Parl.igas (M, una accion abortiva casi segura al
principio de la enfermedad ; una accién resolutiva sélo pro-
bable cuando la fiegmasia estd mas adelaniada. y una accion
completamente ineficaz cuando la angina ha liegado al maxi-
mum de su desarrollo. M B

Consiste el proceder abortivo en tomar con el dedo indice,
ligeramente mojado en agua 6 saliva, una capa do polvo de
bicarbonato, tan gruesa como sea posible, para depositarla
sobre la amigdala enferma, repitiendo esta practica cada
cinco minutos, durante media hora. En vez de aplicar el

rraiamienio de la amigdalitis y de la hipe,

lo) por el bicarbonato de sosa-, «'mhculo pub cado en i.a Inde
pendencia Médka de 21 de J_\,ID'O de i88 , ) )

(2) fieoisla de Ciencias |l/idicas, 10 de Oclubie de i88J,
Barcelona.

((3) Gaieiiedes//dpiiaiix, i8B1, Paris, g «4n-

(4) Loe. cil.. pag. 30, conclusion décima, y pag- 16, par
rafo 1.
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remedio con el dedo, puede hacerse iosnnandolo con un

. tubo ad koo.

v ”
Para el proceder resol ulivo se obra como para el abortivo,

debiendo luego cada ho ra hacer una nueva aplicacion de la
sustancia medlcament osa.

Si conforme manifiesta el Dr. Giné en el opusculo precl-
tado, la accion aborliva del bicarbonato de sosa sélo m
cosi Segura, aun usandolo desde las primeras horas de la
angina y con la condicion de que la (legmasia sea superfi-
cial esto es. que no haya traspasado los limites de los foli-
culos muciparos. y la acciéon resolutiva no es mas que
probable al pr incip o de la inilamaciOQ profunda y es negati-
va si ésta ha llegado & su apogeo, ;donde esta la primacia
de dicho medio terapéutico sobre varios otros que se reco-
miendan pira com batir la esquinanoia?

Veéaraoslo. El proc eso inilaniatorio, al sentar sus reales en
las tonsilas, ya ocupa tan s6lo la membrana mucosa, ya re-
side también en el parénquima 6 estroma, afectando dees a
suerte todo el espesor del 6rgano: en el primer caso, la
amigdalitis se llama superficial 6 catarral, y en el segundo
profunda 6 parenquim atosa, enya distincion es muy conve-
niente para nuestro p roposito.

Hay tousiliiis que comienza n siendo superficiales y se re-
suelven sin que el proceso morboso haya ganado el paren-
quima del 6rgano, dun abandonandolas & si mismas; de
modo que son superficiales desde su principio hasta su fin.
Otras hay cuya flogosis comienza por invadir la membrana
mucosa y no se detiene hasta haber ocupado todo el espesor
de la tousila, algunas veces & pesar de la medicacion. Final-
mente. bay otras en las que el estroma se encuentra afecta-
do desde el momento en que aparece el proceso flogistico,
siendo estas anginas, por consiguiente, parenquiniatosas
desde sus comienzos.

Como se ve, pasan las cosas en la amigdala, en lo que al
trabajo inflamatorio se refiere, tai como en otros 6rganos,
cuyas flegmasias ora se fijan en la membrana mucosa sm
extenderse al parénquima, ora ocupan la mucosa y consecu-
livamente invaden el parénquima, y ora afectan el parenqui-
ma de un modo prolopalioo 6 primitivo.

Sefialados los tres agr upamienlos en que colocamos las
amigdalitis para mejor estudiar nuestro lema, y que en bue-
na patologia y buena clinica podemos admitir, pasemos a
determinar la accién que en cad a uno de ellos ejerce el me-
dicamento que motiva el prese nle escrito.

Ajuzgar por lo que dice el Dr. Giné y Partagas sobre las
an»inas tonsilarcs del tercer grupo (parenquimalosas ab tm-
(io) y sobre las del segundo que ya han afeowdo el estroma.
tendra el bicarbonato sddico una accion completamente inefi-
caz 6 una accién molutiua sélo probable, segin que el traba-
jo flogislico haya 6 no llegado al maximum de su desarrollo;
empero, sobre las del primer grupo y sobre las del segundo
que no han traspalado los limites do los foliculos mucipa-

ros ejercera dicha sal sédica una accién abortiva casi segu-

ra si se aplica al principio del padecimiento. Resulta, por
consiguiente, de las ideas sustentadas por el Sr Gine. que

el bicarbonato, en el tratamiento de las amigdalitis paren-
quiraalosas, no sélo no estd por encima, sino que nos aire-
vemos & decir que ni estd & la misma altura de ciertos me-
dios terapéuticos, y on el tratamiento de las esquinancias
superficiales es igual 6 tal vez superior a otros medica-
mentos. De lo cual se desprende que, si alguna ventaja lie-
De dicha sustancia alcalina sobre otros preparadas farmaco-
légicos, es solamente en las tonsilitis que no afectan e es-
iroma, ventaja, real ¢ ilusoria .que dentro de poco discu-

~'Tlemos dicho que el bicarbonato sédico es inferior & deler-
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nifaatlos medios terapéuticos para comljalir las amigdalitis
piofandas, porque si con él la rcsoluciou del proceso os s6lo
probable, con los otros recursos es oasi segura, en el supues-
to de que la supuracion do sc tiaya establecido 6 no este
[.réxiroa & declararse. Una infinidad de clinicos puede ates-
tiguar nuestro aserto; todos ellos saben practicamente que
la mayoria de tonsilitis parenquimaiosas se resuelven & la
perfeccién con el uso de medicamentos generalmente as-
ti'ingentes y poniendo al propio tiempo en practica las re-
glas de una buena higiene. Méas: tenemos registrados algunos
casos, y describiremos mas adelante uno, que es elocuen-
te, en que no se logr6 la resolucion aplicando el bicarbo-
nato segun los procederes antes descritos, y se obtuvo, no
obstante, usando gargarismos astringentes y emolientes ca-
seros, & cayo recurso apelaron los enfermos en vista de la
impotencia del preparado alcalino.

Demostrada ya la superioridad de ciertos medios terapén-
ticos sobre el bicarbonato de sosa en las anginas tonsilares
parengnimalosas, superioridad que hasta apriori podemos
proclamar, conociendo como conocemos el modo de obrar
lie esta sostancia, pasemos & estudiar la accién de la misma
en las amigdalitis que s6lo afectan la mucosa.

Queda dicho en uno de los pasajes precedentes que, mién-
tras ciertas esquinancias son superficiales desde que co-
mienzan basta que acaban, &un abandonandolas & si pro-
pias, otras principian por fijarse en la snperticie y no detie-
nen sn marcha hasta haber ganado el estroma, en ocasio-
nes & pesar de los recursos empleados. Es fuerza decir, sin
embargo, que la mayor parte de las tonsililis superficiales
desaparecen, sin haber traspasado la mocosa, cuando se usan
debidamente y & tiempo los medios aconsejados por la Cieu-
da en tales casos, debiendo” empero, afiadir que, en razén &
su tendencin progresiva, las anginas superficiales del segun-
do grupo ceden con menos facilidad y prontitud que lasdei
primero, cuya curaciou se obtiene, no pocas veces, con la
observancia de medidas dietéticas exclusivamente.

Ningan practico ignora lo que acabamos de consign.ir, y
ninguno dejard de comprender que si. en el tratamiento de
las amigdalitis superficiales 6 caUrrales de tendencia no pro-
gresiva, se asocia <las practicas higiénicas la aplicaciéon de
aignno de tantos fArmacos como recomiendan los autores pa-
ra combatir tales padecimientos, la curacién no se hara es-
perar, se obtendra rapiday prontamente, y tanto mas cnan-
to mejor satisfaga el medicamento empleado la indicacion
patogenélicn. Y como nosotros opimaraos, por las razones que
mas adelante expondremos, qne las sustancias astringentes
lie cierta potencia (alumbre, tanino, sulfato de zinc, etc.',
rumplen esta indicacién de una manera mas perfecta que el
bicarbonato de sosa, de ahi que creamos que la accién de
esta sal sobre las anginas de gne hablamos en este momento
debe ser inferior & la de dichos preparados astringentes.
Mas: ajuzgar por los hechos que algunos comprofesores ami-
gos nos lian comunicado, y por los resultados que nosotros
liemos obtenido, dista mucho de ser casi segura la accién
Sibortiva del bicarbonato en la amigdalitis superficial; ya que
casos de esta enfermedad, en que el medicamento en cuestién
no logré hacer abortar el proceso flogisCico,se h.an registra-
do ya algunos, y se registraran con mayor frecuencia, esta-
mos convencidos de ello, cuanto méas se experimente con el
aludido farmaco. De todo esto deducimos que, para tratar las
tonsilitis de nuestro primer agrupamionto, el bicarbonato de
sosa no debe estar por encima de los precitados astringen-
tes, en particular del alumbre finamente pulverizado, usado
topicamente, ora insnfl.indolo, ora llevandolo con el dedo
indice sobre la amigdala enferma.
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La deduccion que acabamos de sacar puedo hacerse exten-
siva & las amigilalitls superficiales del segundo grupo, aun-
que, en r.azon & su tendencia progresiv.a, sean mas refracta-
rias & los medios curativos que las del primero; pues, tam-
bién en el presente caso, los suprariichos astringentes llena-
ran mejor ia indicacion patogenética que el bicarbon.ito, no
teniendo ésto, como no tiene, sobre las anginas de aquel
agrupamiento un poder Sui generis distinto del que ejerce en
las catarrales de tendencia no progresiva.

(Se concluira.)
Da. ROSALISO IMOVIBAYY OuvEN.

MAS SOBRE LA EXPECTACION EN OBSTETRICIA

En el nim. 1.604 de E1 Siglo Médico he visto cou sor- |
presa un articulo intitulado Za Expectacion en ObsUiricia,
en el que se pretende refutar una de las conclusiones que
me sugirié la observacion clinica que publiqué no hd mu-
cho en este mismo periédico. Digo con sorpresa, por haber
tenido la desgracia de no hacerme comprender por mi caro
colega el Sr. D. Antonio Lo6pez Trevifio, & quien no tengo
el honor de conocer, pero que deseara tener la fortuna de
desorientar de las injustas apreoinciones que ha colegido de
los hechos que he sustentado, sin duda por haber leido con
alguna precipitacién el citado caso, pues no ha previsto, al
hacer sus objeciones, que, cuando me constitui al lado de la
enferma para prodigarle mis cuidados, no existia el teto,
siendo su presentacién de tronco y baildndose completa-
mente encajado; las aguas se habian vertido, por lo que
las paredes uterinas estaban enteramente adaptadas al feto,
impidiéndole retroceder ni una linea, & pesar de mis su-
premos esfuerzos: por lo tanto, ya no teniamos mas que
un sér & quien atender, que era la madre, procurando des-
embarazarla de aquella masa inerte, Gnica causa de su mal
estado. Pues bien; imprimir otra posicion daquel pequefio
cadaver para su mas facil salida era imposible, por lo que
ya hemos manifestado; pensar en otra operacion, en la cual
la madre corriese el mas leve riesgo, era locura, cuando &
ella debian dirigirse Gnica y exclusivamente todos nuestros
cuidados.

Ahora bien, el haber observado algunos casos de evohi-
lucion espontdnea en idénticas circunstancias, y el no ad-
vertir ningln sintoma en la parturiente que revelase per-
turbacion en sus funciones ni otra alteracion tréfico-dina-
mica de sus drganos, ¢no autorizaba mi calmay justifica-
ba mi proceder? ;Qué queriael Sr. Lopez Trevifio que se
iiiciese aparte délo que se hizo? ¢Aconseja apelard la
ilustracion de otros comparfieros? Bien se conoce que el se-
fior Trevifio no ha ejercido en las aldeas de Galicia; pues,
de lo contrario, ya sabria practicamente que nuestros com-
profesores se hallan & mucha distancia, aparte de que com-
prendo que cualquier médico fuera mas habil que yo en el
manejo manual 6 instrumental; pero no admito que nadie
pudiera mejorar la indicacién en este caso, en que laem-
briotomia era la Gnica solucién posible.

Yo quisiera saber lo que se propuso el Sr. Trevifo al
enumerar los variados casos en que suele ser ineficaz la
version 6 el empleo del férceps, cuando, al concluir tan lar-
ga diatriba, termina por aconsejar lo que yo he practicado,
pues dice textualmente: «En todos estos casos se debe con ¢
«sultar con los compafieros, para que coa sus luces é inte-
»ligencia nos ayuden & practicar la tan terrible operacion
»de la embriotomia, ai el feto ha muerto, etc.». jPues vea
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Vea,
voz pal
que dic
ocupar
que, Ssi
aconse
del cui
0 por ¢
tanea
ge la |
cion ¢k
te que
las dei
vencié
proloD;
ta dila
los esf
ciencia
autor|
sin esp
precar
consul’
cometi
marse
Con
seguia
un cas
asistir
cion d
se enci
aguas:
trecho
su sup
dos esl
otra px
sion, &
se hall
por ha
familii
breved
cion, e
¢ QUE
que lie

sus ¢
alain
cosq
een ¢

Mar

OBLITB
amigda
TSaTAl

VE

Disc
podris
unayi
bilid'ai
del pi
I Medie:
I practie
‘lué ac



exteo-
,aua-
ractd-
, tatii-
llenn-
ito, no
aquel
rce en

IA

Qaor-
tricia.
es que
a mu-
haler
li caro
tengo
una de
.jdode
do con
sto, al
odela
il feto,
ipletn-
10 que
1 feto,
lis su-
as que
0 des-
3u mal
iquefio
lo que
la cual
indo &
lestroa

evolu-
Qad-
se per-
)-dina-
itiflca-
que se
ar ala
e el se-
; pues,
s com-
ecom-
o en el
I'nadie
lacm-

rifio al
Icaa la
an lar-
deado,
10 con ¢
Binte-
racion
.S vea

EL SIGLO MEDICO 081

usted! Eso mismito fuélo que sehizo; sélo falté el consejo.

Vea, por otra parte, ya que crey6 conveniente alzar la
voz para protestar do toda expectacion en obstetricia, lo
que dicen & este respecto autores como Cazeaux, quien, al
ocuparse de la version en la presentacién de tronco, dice
que, si aquélla no es posible por haber fallado los medios
aconsejados para vencer y dominar la retraccién violenta
del cuerpo, y & veces del orificio interno del cuello uterino,
0 por otros obstaculos, debe esperarse la evolucion espon-
tanea si el feto esta vivo y si el estado de Ja mujer no exi-
ge la pronta terminacion del parto;y al hacer la aprecia-
cién de la versién, manifiesta dicho sefior terminantemen-
te que, exceptuando las presentaciones de hombro, todas
las demas posiciones viciosas del feto no exigen la inter-
vencién del arte hasta que una expectacidn mas 6 menos
prolongada, después de rotas las membranas, y la comple-
ta dilatacion del cuello han demostrado la impotencia do
los esfuerzos de I;i Naturaleza. Y por mas que nuestra con-
ciencia no nos permita estar en un todo conformes con el
autor citado, pues preferimos poner & salvo la vida del feto
sin esperar a dilaciones que pudieran poner en riesgo lan
precaria existencia, sin embargo, cuando en une obra de
consulta se hacen estas aseveraciones, presumimos no haber
cometido una herejia cientifica ni dado motivo para alar-
marse tanto el Sr. Lépez.

Con ingenuidad confieso que deseara ver la conducia que
seguia el Sr. Trevifio si eu la practica civil se le ofreciese
un caso analogo. Supongase el colega que os llamado para
asistir & una mujer en un parto distocico; que la presenta-
cion del feto es de tronco; que & la hora en que le llaman
seencuentra con el feto muerto; que se han derramado las
aguas: que éste se halla completamente encajado en el es-
trecho inferior; que las paredes uterinas se han adaptado a
su superficie, impidiéndole retroceder, & pesar de redobla-
dos esfuerzos ; que le es de todo punto imposible imprimir
otra posicion & aquel cuerpo inerte para facilitar su expul-
sion, & pesar de haberlo intentado repetidas veces; que no
se halla en el caso de conferenciar con otros compafieros,
por hallarse éstos & larga distancia; que la enfermay la
familia le reclaman imperiosamente intervenga & la mayor
brevedad para poner término & aquella angustiosa situa-
cion, etc., etc. Ante este sombrio cuadro, ¢quidfaciendum?
¢Qué otra conducta seguiria el Sr. Ldpez Trevifio sino la
que nosotros seguimos ?

Reflexione mi digno compafero en la improcedencia de
sus observaciones, y orea que siento que su injustificada
alarma le haya obligado & recomendar preceptos tocologi-
cos que, por su nimiedad y por ser conocidos de todos, care-
cen ciertamente de importancia.

Joaquin Villar Cagide.
Morza, Octubre da 1884.

REVISTA DE CIRUGIA

UDUTBRACION DEL SACO HEBNIARIO. — CALCULO DE LAS

AMIGDALAS. — TRATAMIENTO DE LOS QUISTES DEL CARPO.—

tratamiento de los abscesos por CONGESTION DE ORIOEN
VERTEBRAL. — TRATAMIENTO DEL BUBON SUPURADO.

Discurriendo Cérlos B. Ball sobre los medios de que
podria valerse para obliterar el saco de las hernias,
una vez reducido el intestino, con las mayores proba-
bilidades de buen resultado, ha pensado en la torsion
del pediculo, cuya idea participé a la Academia de
Medicina de Irlanda en el mes de Enero anterior, y

racticd mas tarde, en vista de lo benévolamente que
i€ acogida.

_Practico la primera operacion en un joven de vein-
titrés afios, que tenia una hernia escrotal derecha
muy voluminosa, imposible de contener con ningln
vendaée_y gue le impedia trabajar. El 25 de Enero
descubrio Ball el cuello del saco, le aislo del cordon,
aun(1ue con dificultad, y, cogido con los extremos de
un clditip-foTceps, se di6 al Instrumento tres vueltas
completas, 0 sean seis medias vueltas, se aplico una
ligadura de catgut fenicado cerca del cuello y se unie-
ron con una sutura los pilares del anillo, atravesando
el pediculo, resultado de la torsion del saco, para im-
pedir que se destorciera. La herida se reunio, y se
aplico el tubo de desagtie y la curacién antiséptica.
La cicatrizacion se retardo por la formacién de un
absceso del escroto; pero cuatro semanas después la
curacion era perfectay no habia la menor tendencia
a la recidiva. ) o

Esta operacion, de la cual di6 su autor noticias en el
quincuagésimo segundo Congreso del British Medi-
cal Associaiion, presenta las ventajas de que proPor—
ciona una oclusion del cuello del saco mas perfecta
cgjue por ningln otro medio operatorio; quela torsion

etermina el contacto en una gran extension de la
superficie peritoneal, y que disminuye el peligro de
una peritonitis séptica.

Los casos de célculos en las amigdalas son bastan-
te raros para que tenga interes registrar en nuestras
paginas uno observado por el Dr. Buckner enMavo
de 1883. 8e trataba de un anciano de setenta y dos
afios que se quejaba de mole.stias de la garganta des-
de hacia muchos meses. Tenia, al nivel de la amigda-
la derecha, un infarto considerable, y se abri6 alli un
grande absceso. Pero, aunque se alivio, la tumefac-
cion persistia, la Gvula estaba edematosay el pilar
anterior aparecia proyectado hdoia adelante sobre la
lengua. Sobrevino otro derrame de pus, y, examinan-
do Buckner con el dedo la garganta, sintié un cuer-
po duro que parecia profundamente situado en la
amigdala. Dos dias después se desprendio esponta-
neamente, gracias, sin duda, al movimiento que se le
habia impreso, y qued6 una cavidad supurante, la
cual curd conrapidez,y desapareciéronlos accidentes.

El calculopesaba cércade 2 gramos y media5cen-
timetrosen su circunferencia mfﬁfor y 2en la més

equefia. Se parecia a las variedades ménos duras de
os célculos vesicales.

En el Congreso que celebré en Blois recientemente
la Asociacion Francesa para el adelanto de las Cien-
cias médicas, dié cuenta M. Duplouy {de Rochefort)
del procedimiento que sigue para combatir los quis-
tes ordeiformes del carpo, que puede reducirse & lo si-

uiente. Practica una Incision eu cada una de las abo-

aduras extremas del saco, y pone & través de ella
una inyeccion de agua fenicada al 2,5 por 100, que
arrastra y expulsa [os granos. Vaciado por” comple-
to el quiste, practica después la ignipunturay aplica
una curacion de Lister. Con ayuda de este medio,
asegura el autor haber conseguido excelentes resul-
tados en casos, al parecer, dificiles.

El Dr. Lacharriére opina que se pueden tratar los
abscesos sin preocuparse de la alteracion osea, porque
entiende que el tubérculo 6seo constituye a vece.s una
enfermedad enteramente local, que se puede desarro-
Ilar en individuos robustos, bien constituidos v exen-
tos de toda diatesis. Para tratarlos propone la incision
amplia y el drenaje, rodedndose de todas las precau-
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dones antisépticas, dejando la extirpadon y el ras-
cale para los casos facilmente accesibles, como en la
miyoria de los dorso-lumbares; pero en los ileo-f»
morales le considera peligroso y de resultados in

ATe’manifiesia opuesto & la inyeccion de liquidos
antisépticos en la cavidad del absceso, porque pru‘o”
can la supuracion de las partes con las cuales se po

B el %ascetp\iaciones de abscesos ileo-femorales,
tratadas por la incision, dremje y

riana, dice haber obtenido su curaciou al cabo de
cinco meses, término medio; y cuatro casos de la
misma indole tratados por incisiones multiples y ras
caje tardaron, término medio, quince meses.

*4

El siguiente tratamiento del bubon supurado pue-
de ser emple.ido en muchas ocasiones de preferencia
a cual ui%r otr?. . . .

e enjabona la piel con agua caliente, se la afeita

v despues se la lava otra vez coa agua femcada sim-
ule al 1 por 100. Después de estas precauciones pre-
fiminares so hace la puncion del tumor y f
en su cavidad una disolucion de cloruro”de ~cc P
gramos de cloruro por 60 de a"ua destilada). Despues

e haberla mantenido cierto tiempo en contacto con
las paredes del absceso se la deja salir y se la reem-
plaza por otra inyeccion abundante de agua fenn”da.
Se coloca encima una compresa de tarlatana plegada
en ocho ¢ diez dobleces, impregnada de agua teuica-
da Y de gUceruia idem al 4 por 100, y se U conser\a
sobre la'herida'durante cuarenta y ocho horas. Se la
quita después, y. se renueva la curacién toinando _as
mismas precauciones. La curacion (dice el penodico
de donde tomamaos esto) ocurre en el espacio de seis
& doce dias. Ap

SECCION PROFESIONAL

DESTITUCION DE LOS MEDICOS TITULARES DE GETAFE

El dia 1 * de Septiembre fueron avisadas por la tar-
de las Autoridades de esta villa para que se presenta-
ran en la estacion del Mediodia, linea de Valencia, en
donde habia un tren de viajeros procedente de Al -
cante. La casualidad hizo que llegara & mi tal noti-
cia V,habiéndome personado en la referida eotacion,
me Plise alas 6rdenes delSr.Lacasa, delegado del se-
fior gobernador, quien dispuso ciue los viajeros pro-
cedentes de Alicante fuesen trasladados, en numero
de 99 al Cerro de los Angeles, donde se instalaba el
lazareto, y los demas, fumigados, siguieran su viaje.
Aldia siguiente a la una de la tarde recibi un aviso en
que se me deoia que, hallandose el sefior gobernador
ae laprovinciaen la estacidn, reclamaba la presencia
de las Subdelegaciones, y en el Cerro de los Angeles
me mando quedara al frente del lazareto y reconoci-
miento de viajeros y mercancias, dando ‘dos partes
diarios del estado sanitario. En la madrugada del
dia 5 cay0 enfermo un nifio de nueve afios, que dor
mia en ‘una sala, al Norte, debajo de una ventana
grar_lde y abierta por la noche, pues era ima sala re-

ucida donde habia 21 camas juntas, con 21 mujeres
Y 15 nifios, algunos en lactancia: el cuadro clinico
oue presentaba era vomitos biliosos abundantes,
dolores de vientre, diarrea frecuente, biliosa y clara,
dolores en las piernas, frio, marasmo en todo su
cuerpo, descomposicion de las facciones, ojeras,
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pulso imperceptible, anuida: filé trasladado a la sa-
cristia piso alto, donde se habla establecido la enfer-
meria de*hombres; la enfermedad continud su ciirso,
presentandose por la noche sudor general, la*
cuaciones se hicieron glerosa.s, y, a pesar de las medi
caciones usadas, fallecié el dia 8: de este sujeto se
dio conocimiento al gobernador, como sospecbosg. A
la unade la tarde de este dia fué acometid™ "i” °
de cuatro afios, con vomitosy diarrea, pero el pulso
se .sentia, .au %ue débiO!: tem era}ura, 370, i
curso anémalo, remedando Una fiebre tifoidea atax -
y saliéciirado el 17. También se presentd por la
tarde otro nifio de veintidés meses, escrofuloso, con
sintomas de la misma indole especifica en
Be_ro presentando sintomas de cdlico con accesos fe
riles: se marchd con su madre, que em de la pro-
vincia de Zamora, el 14, y, segun relacion ;e los dm
rios, han fallecido el nifio y la madre con sintomas

NNTAmbien pidio asistencia un anciano de setentay
un afios, cirujano, con inapetencia , i
dante, CiJYOSJujeto, después de al?w)a/do, se traslado
d Aiailrid ¢l dia 14 Vfallecio el 18. |

‘otro nifio de nueve afos cayd también enfermo en
este dia, y en él se desarroll6"un cuadro tifoideo ano-
malo- éste nifio salié el Gltimo dia del lazareto.

En la noche de este dia se me presentd el pro-
fesor de la Beneficencia Provincial, Sr. Perez\al-
dés con lina comunicacion del decano de la misma,
nombraudolejefe del referido lazyeto, . ®
dia mi situacion quedo reducida & la expectativa has-
ta el dia 15, que se me permitid bajar_al pueblo.

Se observaron en general, en este diay siguientes,
varias alteraciones en la digestion y diarreas en al
gunos ouarentenarios, que se achacaban al agua._

Entre los diferentes individuos de estavilla que in-

resaroQ en el lazareto, se rae present6 en la manana
el dia 5, pidiendo su entrada como practicante y bar-
bero, un sujeto de treinta y siete anos, con una'sift is
terciaria, que el Sr. Gastelo trataba; la primera noche
dormimos en la escalera que subia a

donde estaba el muchacho™ que ca*d enfermo por la
mafiana: él dormia en el primer descanso, yo en el
de abajo, y el Sr. Valdés y sus dos ayudantes en la
sacristia: paso bien la nochey el dia, pero sus comi
das eran desarregladas; la noche siguiente se

a dormir & la torre, cerca de las campanas Shay gue
tener en cuenta qlue la tem[oeratura en aquellos dias
er*riay humela, y la altura que tiene la erm. a
del Cerro); puso el jergdn tapando la entrada de la
puerta delas escaleras, y se acosto en el colchon. La
noche siguiente nos acostamos en un trecho que
habia en una capilla cont'igua ala . f
conserva una carroza, las dos de la insana se
Ipvantd Vme dijo que le habia dado un apreton de
vientre:*sali6 4 medio vestir fuera de la ermita, don-
de se habian instalado los excusados, cuya operacion
repitié ala media hora: en los dias siguientes que
estuvo en el lazareto se encontraba inapetente, y
salié en la noche del 13, viniendo andando hasta el
Seblo en la madrugaba del dia 16 fué avisado el
Q/rpfesor de Medicina D. Jose Balifio para que le

istiera, ¥ presentaba los sintomas que este distin-

guido profesor aprecié para diagnosticar un cd ico
Ispastnodico, con nauseas, vomitos biliosos, ansie-
dad epigastrica, dolor al vientre, evacuaciones alvi-
nas frecuentes, primero, biliosas, .

calambres, descomposicion de las facciones, tempe
ratura 35%,1, pulso imperceptibleafonia y anuria,
ciivo estado, segiin relacion del mismo, fue produ
cido por haber tomado a«a disolucion, que tenia pre-
parada hacia unos d as, de loduro de Voi*sio (Sjv”_
mosen 150 de agua) y después leche; siguio agra
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vandose y falleci6 & las cinco de la tarde del dia 20.
Alas ocho de lamarfiana fui avisado para ver asu es-
posa, que habla empezado a sentirse indispuesta a las
dos, y presentaba desasosiego, frio marmoreo en to-
do elcuerpo, 34*,2, hundimiento de los ojos, nauseas
y conato al vdmito, ansiedad epigastrica, dolores de
vientre y evacuaciones ventrales abundantes é invo-
luntarias, calambres_fuertes, afonia, anuria, pulso
|m£ercept|bl_g: falleci6 a la uua del mismo dia.
| Sr. Balifio, al visitar al primer enfermo, me ma-

nifesto su opinion de que se trataba de un caso sos-
pechoso, y en el parte diario al alcalde le manifest6
el estado ;e este enfermo; al presentarse el segun-
do, lo puso en conocimiento del mismo alcalde, para
que, reunida la Junta de Sanidad, viera de adoptar las
convenientes medidas, pues, si el primero era sospe-
choso, el segundo lo era més. Después de grandes y
continuadas discusiones se dispuso ponerlo en cono-
cimiento del jefe de la provincia, y también, pues los
casos ya eran del dominio pablico, hacer un pregon
para llamar a todo el pueblo y manifestarle los temo-
res de que sobreviniera el acordonamiento; avisar a
(trosdos profesores, de los cuales sélo pudo venir el
director-médico del Manicomio de Leganés, que reco-
nocio6 el segundo cadaver y firmo la certificacion pe-
dida por la Junta, de colico nervioso 6 colera nostras.
Al diasiguiente el sefior gobernador, con motivo de
una comision que se present0 a darle parte verbal-
mente de lo ocurrido, mand6 un delegado y & los
profesores de Higiene Sres. Sanz Bombin y Lacasa,
quienes oyeron las declaraciones de todos’los testi
gos y asistentes de la enferma, que manifestaron ha-

la muerto de pulmonia. Terminada la sesion, se pre-
sentaron algunos sujetos capitaneando & varios veci-
nos que habian llamado ex-profeso y a mucbachos,
empezando a voces; «jQue echen a los medicos!
cuya manifestacion ha servido al Ayuntamiento y
Asamblea de este pueblo para hacer rescindir el con-
trato 4 D. José Balifio, que llevaba ocho afios sirvien-
do la titular, y para destituir al que suscribe, que
llevaba veinticinco.

Oabino Rofilanchas.

fSe continuara.)

PRENSA MEDICA

EXTRANIERA: |. Déla antisepsia intestinab —I1. La ne-
Iritis rie Ja varicela, —I11. El asmacQ los nifigs. ”” MxLa
ulceracion difteroide de la coqueluche. —V. Faringo-mi-

cosis leptothrix (afeccion parasitaria de 'a faringe 3/ de

las amigdalas). —VI. El examen de la sangre enel diag-

nostico de las enfermedades febriles.

Desde hace nueve afios aplica el Sr. Bouchard. de Pa-
ris, la antisepsia al tratamiento de las complicaciones que
sobrevienen en el curso de la fiebre tifoidea por las putrefac-
ciones inteatinalcs, y desde hace dos ha hecho también ex-
tensiva la antisepsia del tubo digestivo & otras enferme-

El Sr. Bouchard se ha preocupado, no s6lo do impedir la
absorcion de los productos putridos, sino también de opo-
nerse & las putrefacciones que se verifican en el tubo diges-
tivo. Paca ello ora necesario introducir en éste una sustan-
cia antiséptica, insoluble 6 poco soluble, & fin ile que, no

; siendo absorbida, pudiese llegar al final de los intestinos, y
" i fintambién de que, no siendo absorbible, no pudiese pro-
ducir, & pesar de la elevacion de las dosis, una Intoxicacion

" general.
Dicho sefior ha dado la preferencia al iodotormo sobre el
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salicilato de bismuto. Asociado al carbdn, presenta el iodo-
formo una gran superficie de accidn, y, gracias & su extre-
mada divisibilidad, puedo extenderse & todas partes, &la
superficie de la mucosa y al espesor de las materias intes-
tinales: 60 centigramos de iodoformo Jisuelto en 100 cen-
timetros clbicos de éter sulfirico se mezclan con 100 gra-
mos de polvo de carbon vegetal. Evaporado el éter, se
mezcla el iodoformo carbonado con 180 gramos de glicerina
y se administra cada dos horas una cucharada de esta mez-
cladiluida en medio vaso de agua.

Administrado en la fiebre tifoidea & la désis de 100 gra-
mos diarios en diez tomas, el carbon no obra sobre el agen-
te tifico, no se opone & las putrefacciones intestinales, sino
que impide la absorcion de los productos de estas putre-
facciones, fijandolos, por una parte al menos, sobre este car-
bdn, cuya désis diaria representa una superficie que no es
inferior & se.seota metros cuadrados. Las materias fecales,
no solo pierden su fetidez, sino que son enteramente inodo-
ras y dan por filtracion un producto incoloro. El carb6n, no
sélo fija las materias olorosas, sino también las ptomainas,
cuya existencia no es dudosa en €l intestino, y cuyaaccion
I6xica se agrega 4 la de los demas productos putridos.

Los efectos de esta medicacion son, al propio tiempo que
la desinfeccidn absoluta de las deposicione*, la disminucion
de las materias colorantes y de las ptomainas de las orinas,
reemplazando el color claro de la piel al tinte terroso del
enfermo.

Es preciso vigilar la regularidad de las evacuaciones para
impedir el acumulo del carbon y purgar al enfermo cuando
se abandona la medicacion.

Desde que emplea el carbén simple, ha visto el Sr. Bou-
chard disminuir la mortalidad hospitalaria ocasionada por
la fiebre tifoidea desde el 20 al 15 por JOQ y por el carbon
iodoformado al 10 por 100.

Igual procedimiento de antisepsia intestinal puede apli-
carse a otras enfermedades que van acompafiadas de fer-
mentaciones exageradas del tubo digestivo, 4 la dilatacion
del estémago, por ejemplo.

En la primavera de 1833 ri6 el Sr. Henoch, en consulta,
un nifio de diez afios de edad que tenia una nefritis ligera,
sobrevenida sin causa apreciable. No habia tenido el nifio
osciirlatina, pero si cat'rce dias antes una varicela, cuyos
vestigios eran aun visibles. El nifio curd en quincedias, por
el reposo enla camay cortas dosis de acetato de poiasa.
El Sr. Henoch no dudo, & pesar de las reservas de su cole-
ga, de la relacién patogénicaentre la varicelay la nefritis,
puee este caso aclaraba para él otros tres sobre cuya inter-
pretacion habia titubeado mucho tiempo. Una nifia de dos
afos, sifilitica, adquirié la varicela en el hospital, y tres
dias después presentd el edema de los pérpados y de los
piés; la orina contenia albdmina, akunos cilindros y restos
epiteliales. Muri6 quince dias después, con cianosis, vomi-
tos, etc. (colapso). Al hacer la autopsia se advirtié la dila-
tacion é hipertrofia del ventriculo izquierdo con valvulas
normales, edema pulmonar, nefritis parenquimatosa re-
ciente ¢ higado ligeramente grasoso. — Otra nifiade cinco
HES en el tercer septenario de una fiebre tifoidea, cuando
estaba apirética, contrae la varicela; ocho dias después pre-
séntase el edema de la caray de loa piés, la albuminuria y
la vulvitis catarral. Merced al tratamiento por los befidos de
vapor, estaba curada al mes. —Otra nifia do cuatro anos,
a quien se estaba curando un eczema de la caray un pro-
lapso rectal, contrae la varicela; once dias después pre-
séntase el edema de la cara y la paUdez de loa tegumentos,
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cefalea, dolores lumLares y fiebre ligera. Albuminuria
abundante, y en las orinas gran copia de cilindros, reatos
epiteliales y hematies. Curo & los quince dias.

Envista de los anteriores casos, conviene agregar la va-
ricela & la lista de las enfermedades infecciosas susceptibles
de complicarse con nefiitis. A la observacion ulterior cor-
responde, sin embargo, el determinar la frecuencia con que
se presenta esta complicacion.

El Sr. Chaumier cree que el asma es en los nifios méas
frecuente de lo que se piensa. Casi todos los paidopatas
lian tenido ocasion de observar algunos de estos casos, seis
de los cuales (dos menores de tres afios) ha podido sxami-
nar dicho sefior.

Sin embargo, el Sr. Chaumier no ha observado nuncael
acceso de asma clasico, es decir, el que sobreviene brusca-
mente por la nochey desapareced la mafiana siguiente.
Esta forma clésica de la enfermedad es mas rara de lo que
se cree, 4un en el adulto. Asi que, en los casos observados
por dicho profesor, la dispnea persistié lomismo por el dia
que por la noche; habia & veces una calma relativa, y de
cuando en cuando paroxismos, gue sobrevenian quizas con
més frecuencia por la noche.

En todos estos casos revistio el asma la forma catarral, y
podia confundirse facilmente conuna bronquitis sofocante.
El examen atento de los 6rganos reveld que la dispnea no
era debida ni 4 la tuberculosis de loa ganglios peribron-
quiales, ni & una lesion cardiaca, ni al enfisema consecuti-
Vo auna bronquitis cronica.

El tratamiento que se empled fué el ioduro de potasio,
las inhalaciones de oxigeno y el ioduro de etilo, siendo este
Gltimo agente el que calmaba, al parecer, mas pronto la
dispnea, sin producir, no obstante, una calma completa. Su
administracion debe continuarse mucho tiempo hasta la
curacién del asma, que puede desaparecer completamente
por si mismo, dejando, sin embargo, aveces como secuela
una deformidad del térax y una molestia respiratoria de
origen enfisematoso. "

Segun el Sr. Delthil, la ulceracion del frenillo de la len-
gua, que se observa en lacoqueluche, se considerageneral-
mente como un simple accidente debido al rozamiento de
la mucosa sobre los dientes. Esta ulceracion puede residir
en el frenillo de la lengua, en el suelo de la boca, en los la-
hios, etc., y durar de tres & ocho dias; no aparece hasta el
duodécimo 6 décimogquinto dia del contagio, y coincide con
la fiebre y los vOmitos. La fiebre desaparece con ella. Por
lo general es Unica, y se observa lo mismo en los adultos
que en los nifios. Su forma es variable, y su aspecto re-
cuerda el de las chapas diftéricas, por lo cual el Sr. Delthil
le da el nombre de ulceracion diiteroide. Esta ulceracion
puede & veces ser profunday dejar una cicatriz.

La chapa difteroide es una lesion especifica de la cogue-
luche, como la Ulcera infectante lo es de la sifilis. En ella
Se encuentran micrococos.

El Dr. Hering, de Varsovia, ha publicado en un periédi-
co extranjero un articulo (fundado en el estudio de 14 ca-
sos de faringo-micosis leptothrix) digno de ser conocido de
nuestros lectores.

La micosis de la faringe constituye unii enfermedad de
las amigdalas y de la base de la lengua, caracterizada por
la aparicion de gramlaciones amarillentas, grisaceas, las
mas veces blandas. en ocasiones cornificadas y peduncula-

EL SIGLO MEDICO

das, 6 conexcrescencias puntiagudas. Radica en las crip-
tas de las amigdalas, & veces en la mucosa de éstas, del
arco palatino 6 de la pared posterior de la faringe, cuyas
partes laterales cubre de arriba abajo. De la base de la
lenguaemergen, casi sin excepcion, papilas 6glandulas fo-
liculares que constituyen hacecillos ¢ borlas, de 2 & 8 mili-
metros de largo y 2 de ancho-

Las exeresceucias se distinguen por lo facilmente que re-
cidivan después de la operacion, no causando de ordinario
sino muy poca irritacién local y ninguna fiebre. La enfer-
medad afecta, sobretodo, las amigdalas y la base de la len-
gua, Y, al parecer, ataca mas & menudo alas mujeres que &
los hombres. Aunque la enfermedad esté muy caracteriza-
da aun & primera vista, se laha confundido, sin embargo,
con la difteria, la amigdalitis folicular y la formacién ce
concreciones. Pero la micosis difiere de la difteria por la
falta absoluta de accideutes inflamatorios locales, por la
ausencia de fiebre, por la aparicién diseminada en peque-
fios grupos, por su resistenciay por la invasién simulta-
nea de la base de la lengua. La tonsilitis folicular se com-
plica igualmente de fiebre; los productos de esta enferme-
dad son fragiles y se dejan arrancar facilmente siti presen-
tar resistencia. En Ultimo término, el microscopio dilu-
cidarala cuestion.

El verdadero y Unico error posible lo ocasionan las con-
creciones que tapizan las criptas de la amigdala en laamig-
dalitis crénica. Constituyen, en efecto, corplsculos blancos
O grises, resistentes , de consistencia analoga a la cal 6d
cemento, y se expectoran & veces por latos, 6 por su per-
manencia prolongada pueden ocasionar fiebre y hasta abs-
Ceses.

Por otra parte, estas granulaciones se dejan expulsar f&-
cilmente de las criptas de las amigdalas, orapor compresion,
ora con un estilete. El andlisis microscopica revela la pre-
sencia de células grasosas, de epitelio, de concreciones cal-
céreas, de cristales de colesterina y de bactei ias, mezclados
a veces con filamentos de leptotlirix.

En algunos casos, los enfermos de faringo-micésis no
presentan ningdn sintoma local; en otros hay tos, seque-
dad de la garganta, titilaciones y disiagia. Pero la influen-
cia de la ruicdsis sobre el estado general merece meneiuii
especial; en efecto, se advierte debilidad, enflaquecimien-
to, dispepsia, hasta que desaparecen los focos micéticos.

La afeccion, caracterizada esencialmente por la presencia
constante de pelotones del leptothrix, acompafiados de pro-
ductos epiteliales en gran abundancia, puede prolongarse
mucho tiempo y es de dificil tratamiento, el cual consiste
en laextirpacion 6 la destruccion de los productos con pin-
zas especiales 6 con el galvano-cautcrio. Pero siempre hay
que temer la recidiva. EI Sr. Hering indica, sin embargo,
el caso del Dr. Demhicki, que padecia esta enfermedad, y
que, después de haber empleado inGtilmente todos los tra-
tamientos, tuvo la idea de ensayar la nicotina en lormn ce
cigarros, y asi consiguio curar, lo cual,puede atribuirse a
las propiedades antiparasitarins del tabaco.

VI

El Sr. Hayem considera el exdmen de la sangre tan util
Y necesario como la percusion Y la auscultacion. Ladificul-
tad para hacer este examen ha dependido siempre de la
alterabilidad excesiva de los elementos de la sangre, Y para
obviar esta dificultad ha ideado un ciistalito analogo al
porta- objetos del microscopio, pero con una pequefia con-
cavidad circular eu su parte media, que circunscribe un pe-
quefio disco central de 3 milimetros de didmetro, sobre el

cual se deposita una gola de la sangre que se quiere oxa-
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minar; todo lo cual se cubre coa un cristalito cuadrado
muy fino. De este modo podemos darnos cuento del proce-
s0 de coagulacion. y por el aspecto del reticulo fibrinoso
hacer el diagndstico de las enfermedades febriles, seguin ha
hecho varias veces el Sr. Hayem. Hasta ahora no se habia
hechoen este sentido otra cosa que la numeracion de los
glébulos, método que nunca ha dado resultados precisos 6
de exacta significacion.

Dh. Ramén Serret.

PRESCRIPCIONES Y FORMULAS

La creosota solidificada en la céaries dentaria

La creosota es un remedio popular contra los dolores pro-
j (lucidos por la céries de los dientes. Su fiuidez excesiva oca-
Isiona & menudo accidentes graves en la boca de las perso-
Iufis que la emplean, cosa que se remedia solidificandola por
I» adicién de cierta cantidad de colodion (10 gramos por 15
Ice creosota). De este modo se obtiene una especie de jalea
Ique, aparte la ventaja de ser mas manejable que la creosota
hinple, tiene la de formar un barniz que obtura el orificio
IcH diente enfermo é impide que el aire se ponga en contac-
Ito con el nervio dentario.

Contra la artritis blenorragica

H Sr. Vogt ha empleado con éxito en loa casos do reuma-
|thmoblcnorraglGo grave, en la Clinica quirargica de Greifs.
Iwald, las inyecciones intra-articulares de una solucién de

publimmedo cuya férmula es la siguiente:
Bicloruro de mercurio................ 0,10 gramos.
Cloruro de sodio............ccovvunne.. 1,00
Aguadestilada............ccoeuenene 50,00

M 8 a. —De tres & cinco inyecciones repetidas con in-
brvalos de tres dias hasta gastar ladésis total do 10 centi-
1ramos de sublimado.

Hallase(indicado igualmente este tratamimto en los ca-

los de osteitis y de artritis granulosa.

El arsénico en la Glcera simple del estomugio

H Dr. Strahan refiere tres casos de Ulcera redonda del
Istiimago. en loscuales se confirme) el diagnostico por las he-
Vtemésis repelidas, por el dolor localizado enel hueco epi-
iastricoy en el dorso, por los vomitos y los accesos car-
liflgicos. En los tras casos se trataba de mujeres jovenes,
lo quienes se obtuvo en pocas semanas la curacion. El tra-
pmiento consistio en el empleo del régimen lacteo y la ad-
JilDistracion interna del licor de Fowler (una gota cuatro
messal dia). El Sr. Strahan esta convencido de que la ra-
jiilez de la curacién no puede imputarse solo al régimen
li'itético, sino que debe atribuirse en parte & la accion to-
tea de! arsénico sobre la mucosa del estdmago.

Tratamiento de los condilomas

IEIDr. Amicis preconizad empleo del &cido fénico en
luna concentrada para el tratamiento topico de loa con-
lloinas. Se ponen enuna bolellita cristales de &cido fénico,
7 lauden exponiéndolos al calor de una lampara de alco-
plise limpia con cuidado la superficie del condiloma, y se
pica con un pincel 6 nata un poco de la masa fundida. La
Iperficie del condiloma se cubre rapidamente de una es-
|ra blanca, que se desprende al cabo de dos Otres dias;
1 repite la cauterizacion cieno nimero de veces, y so ob-
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tiene la destruccion del condiloma al cabo de un tiempo
bastante corto. El tratamiento no es muy doloroso.

SECCION OFICIAL

MONTEPIO FACULTATIVO

SECRETARIA @®BNERAL
Declaraciéon do bocio
La Junta Direcliva, en uso de sus alribucioues, ha tenido
4 bien dec__larar socio de esto Montepio, en sesion de 2 del
actual, a U. Segando Diaz Tuesta, profesor de Parmaeia
residente en Gurendes (Alava).
Madrid 6 de Octubre de 1884. — EI secretario general,

Marciliano Gomet Pamo. i

VARIEDADES

A NUESTROS COMPANEROS DE PROFESION

Las clases médico farmacéutica y veterinaria de Espafia
deben un testimonio de respetuoso carifio a dos profesores
que han sabido honrarlas, a costa el uno de sn vida y & cos-
ta el otro del ofrecimiento de la suya.

Segundo Manterola. médICO del VapOI‘ Gijon, que e
fué & pique en las costas de Galicia, no quiso salvarse cuan-
do se le impelia & ocupar un puesto en los botes lanzados
al mar, y prefirio gue le reemplazase uu pasajero de loa que
montaban la nave naufraga. Joven, ilustrado y pertene-
ciente 4 familia distinguida, sacrifico su porveniry su vida
por que otro salvara la suya, Yy, al hundirse para siempre
entre las olas, se le vio tranquilo y fija en el Cielo su mira-
da, cual si quisiera imitar eu el supremo instante la actitud
sublime de los martires de los primeros tiempos del Cris-
tianismo.

Eugenki Fernandez Valdés tamblén montaba otro bU'
que ndufrago, el Qravina, y cuando habian perecido aho-
gados los primeros tripulantes que inte ntarou llevar un ca-
ble & tierra, medio Unico de salvacion, €él solicita permiso
del comandante para repetir la accién de los sumergidos;
se le niega, € insistoy suplica; y, al ver su tenacidad y su
porfia, se le otorga la honra de morir, queriendo Dios que
el héroe ganase & nado la tierra para salvar de segura
muerte & 170 hombres que componian la dotarion del
vapor.

Las clases & que pertenecemos cuentan por cientos los
héroes que en epidemias, operaciones farmacéuticas y es-
tudios de Patologia comparada dan gustosos sus vidas por
la de la Humanidad; pero actos como los cometidos por
Manterolay Fernandez Valdés, por lo mismo que no tienen
conexidn con los deberes profesionales, son de lo més gran-
de y sublime que registra la historia de los pueblos.

Pecariamos, asi lo juzgamos, de despreciables los perio-
distas médicos, farmacéuticos y veterinarios si no hiciéra-
mos colectivamente una manifestacion respetuosa hécia la
memoria de Manterola, y si no diéramos & Valdés una mo-
desta prueba de estimacion; y decididos & cumplir ambos
extremos con el apoyo de la clase, invitarnosla & lomar
parte en la suscricion que hoy iniciamos, duradera hasta
el 1.0de Abril de 1885, para costear unas exequias flnebres
en esta capital por el alma de Manterola y para regalar &
Valdés un objeto cualquiera que lo demuestre la admira-
cién de sus comparieros por su acto de magnifico heroismo.

Meadrid 14 de Octubre de 1884.—Por la Caceta Medico-
Veterinaria, Rafael Espejo y del Rosal. —Por La Farmacia
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Einafiola, F. Marin y Sancho. —Por Los Amos, F. GOmez
d/la M ata.-Por El Genio Médico-CluiTfirgico, Fernando
Calatravefio.-P or loa Archivos de Ginecologia y Enferme-

dades de la Infancia. José CaU .-Porla f
ciedadde Higieney La Medicina f
ras Sanchis. - Por la Correspondencia Medica, Favilo

Cuesta. —Por la Retisla Hahnemanmam, Dr. Rodriguez
Pinilla —Por EI Porvenir de la Veterinaria. Eugenio F.
Isasmendi. - Por EI Diario Médico-Farmacruhco, C. Pé-
rez M. Minguez. - Por EI Criterio Médico Zoilo Perez.
Por El Dictamen. Julian Lopez-Ocafia. - Por la Revista de
Baldomero G.

Revista de Medicim y Ciragia Practicas Y los

tetricia, Ginecopatia y Pediatria. Eniool

Archivos de Cimgia y por los Archivos de_

rio G. de Sego”ia.- Porla Madreyel Nifioy EI HMpUal
de Nifios. M. de Tolosa Latour.- Por EI Jurado Medico-
Farmacéutico. Dio Amando Valdivieso y
Siglo Médico. Matias Nieto y Serrano. -
rio Farmacéutico. Vicente M. de Argenta. - Por

ne Eduardo Moreno. - Por laRevista Especial de Oflalmo -
logia. Dermatologia y Boletin de Medicina y Cirugia. Fede-

rico Couce.

Medicina Dosimétrica,

Por ®

INSTRUCCION
PABA LAS ESCUADRAS DE DESINFECTADORES (1)

El Sr. Dujardin-Beaumetz, en una reciente comunicacion
presentada a la Academia de Medicina de Paris - de la que
tienen conocimiento nuestros lectores, - confirmaba la su-
perioridad de los vapores sulfurosos como profilacticos de
las enfermedades epidémicas infecciosas. Creemos, pues,
Gtil reproducir aqui la instruccién eminentemente practica
que el prefecto de Policia de Paris ba publicado para el fun-
cionamiento de lusescuadrasde desinfectadores rioo ha orga

nizado. N

Llamada una escuadra & desinfectar una habitacion ocu-
pada por uu enfermo, dehe partir iumediatamente y llevar
consigo loa objetos siguientes:

1.0 Unachapa de hierro de 60 centimetros cuadrados.

2® Arena ensacos.

3.0 Flor de azufre (paquetes de 500 gramos).

4.0 Alcohol metilico (frasco de 200 gramos).
5.0 Hornillas de barro 6 ladrillos.

6.0 Cerillas.

7.0 Fuelles.

8.0 Un metro.

9.0 Una escalera de dos metros.

10. Un cacharro con colay un pincel.

11. Papel para encolar; por ejemplo, periédicos viejos.
12. Frascos con cloruro de zinc.

1
Llegada la escuadra & la habitacién, lo primero que debe
hacer es cubicarla. Al efecto debe medir la altura, la longi-
tud y la anchura, multiplicar el primer ndmero por el se-
gundo, y el producto por el tercero.

fll La escuadra se compone dedos hombres y un coche
qcie estd constantemente enganchado. Se
medidas convenientes para que, en caso
dan funcionar simultdneamente quince escuadras. Eu la ac
tiialidad sdlo una se halla deservicio, y, a falta de colera (i
cual maldita la falta _(1ue hace), desinfecta los locales ocupa-
SporvarK s tiloideo8"tc. jCuadntos contagios po-
d?farev?tarse, todos los paises, si se repitieran con
constancia estas desinfecciones!

MEDICO

Esta medida tiene por objeto saber qué cantidad de aiu
fre debe quemarse en la habitacion. Cada metro cubico re-
clama 20 gramos; por lo tanto, una pieza de 25 metros cu-
bicos necesita un paquete de 500 gramos.

Extiéndanse por el suelo 6 sobre tablas todos los objetos
que hayan estado en contacto con el enfermo.

Tapese bien la chimenea, las ventanas, las puertas inte-
riores, por medio de papel encolado.

Sobre la chapa de hierro, colocada en el centro del cuarto,
se coloca el hornillo 6 los ladrillos, tomando todas las po-
sibles precauciones para evitar un incendio; apartense,
pues, los papeles y telas, . ,

A falta de hornilla. formese con los ladrillos y la arena
una especie de cubo poco profundo, de 30 centimetros por 30
préximamente, en ol que se coloca la cantidad necesaria
de azufre, vertiendo sobre él alcohol, & fin de humedecer su
superficie, hecho lo cual se encienden algunas cerillas que
se arroian sobre el azufre.

En seguida se cierra la puerta y se la tapa hermeticamcD
te. dandole la llave al conserje, y recomendéandole que no

A Antes de abandonar la casa, cuidaran las escuadras de'
arrojar en los retretes una solucion de 500 gramos de clo-
ruro de zinc mezclada a 10 litros de agua.

Al dia sirruiente se vuelve 4 la misma habitacion, se
abren las puertas y ventanas, se echa de nuevo en
tes la solucion de cloruro de zinc, y se llevan al deposito Ics
objetos de que se han servido los desinfectadores.

GACET.A DE LA SALUD PUBLICA

Estado sanitario de Madrid
Observaciones meteorolégicas de la semana - A-j

tura barométrica maxima, 716,76; mmuna, 703,90, tem-
peratura maxima, 20»,7; minima, 4“,6. Vientos dominan

Ha”seguhio marcandose de un modo preierente el carac-
ter reumatico en los padecimientos que coa frec™"
se han presentado durante esta semana. Las fiebres catnr
rales Y las gasiricas también han sido numerosas, como 1«
intermitentes, las pleurodiaias, las hrouquitm catarrales
las larin™o-iaiingitis de igual indole. Las Gehres gasti |
catarrales en los nifios y las amigdalitis benignas aumen-
tan, y disminuyen la difteria 'y la coqueluche. ]

CRONICA

otra Sociedad.—Con el Vilulo de Ateneo de Ciencias-4n-|

que se disculii'an lemas relacionados con asuntos piojuos |

**Helm uilaMunla Direcliva de esle Ateneo: |

d'l oS c..rl=ro, s.or.l.r.]

r, ¢ sr. D. jcquia Byy;

caf 2.0, Sr. D. Juan Minguez.

rcoSaciin seexpresa, los sefiores siguientes. D- Fel
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liando Lacalle y Fernandez, D. Francisco Marlinez Espion-
ceda é Ibafiez, D. Joaquin Esteban Clavillar, D, Vicente Mi-
ranilri y Uislhuer, D. Andrés Carpi y Tunes, D. Alejandro
Miisdeu y Alsé y D. Francisco Daudi y Aud,

A lodos nuestra cordial enhorabuena.

Obras en publicacién.—Estos Gltimos dias hemos reci-
bido las siguientes obras;

Tratado de Materia medica, por el Dr. .1 B. Fonssagrives,
traducido por el catedratico de Terapéutica de esta Facul-
tad Dr. Castro.—Cuaderno 4.0, en el cual comienza ya el tomo
segundo de esta importante obra.

Elementos de Cirugia, por ei Dr. Hueler; traduccion del
Dr. Pefia y Maya.—Cuaderno 8.°

Instituto PPoUclinico de la Escuela Provincial de Medicina de
Sevilla.— Seccién de enfermedades de la garganta, por el proTe-
sor Dr. D. llamén de ia Sota y Lastra.—Folleto de 23 pagioas.

Necrologia.— Otro lulo en Alemania: illormann Zbissll
De algln tiempo & esta parle habia abandonado su cétedra,
por lo cual su muerte no lia causado en la Escuela do Viena
tanta impresion como debia. Zeissl era un sililiégrafo de los
mas distinguidos, y uno de los més valerosos defensores del
dualismo clinico. Naeié en 1811- en Moravia. de una pobre
familiii israelita, y pobrisimo fué & Viena, donde estudid,
.se doctord y fué uno de los discipulos predilectos de Hebra.
La reliaion 4 tifie pertenecia le cerr6, empero, las puertas de
la ensefianza hasta 1850, en que se le nombré pricat-do-
cenl, en (860 catedratico, y en 1868 primario de una sala
de liospilal. Hace poco se le propuso para reemplazar & Sig-
inund; pero, ya enforeno, decliné tal honor, conlinuaado en
su cargo de primario, que renuncié al concluir el dltimo
curso.

Su gran obra, Tratado de enfermedades venéreas y sifilliicas,
forma parto de la Bilitoleca Escogida de El Siglo Medico.

También lia falieciilu en Valencia el Sr. D. Vicente l'caet,
farmacéutico distinguido que hace afios abandoné la profe-
sion para dedicarse por completo & la polilica. ileciban nues-
tros estimados coloborailores D. Juan y D. Vicente Pesel
nuestro sentido pésame por la desgracia que en estos mo-
mentos les aflige.

Generosidad médica.— El Dr. J. H. Di\ ha legado & la
In.siilucion Perkins para los ciegos 10.000 duro.', y 2.000 &
la Sociedad Médica Libre de Mussachusets. lgualmente ha
dejado una renta jlara que en los veranos puedan hacer ex-
cursiones los nifios pobres 6 enfermos de Boston.

Por su piirte, el Dr. Oulmont, muerto recieolemente, ha
legado & la Academia de Medicina de Paris 1.000 francos
anuales para el interno que baya obtenido la medall.i do
oro. Si. aiidanduel tiempo, se aboliese este concurso, serviria
esa cantidad para fundar un premio anual de 1.000 francos
para el autor de la mejor obra de Terapéutica. Ademas ha
legado 80.000 francos a las Sociedades cientilicas ¢ caritati-
vas, 10.000 & la Asociacion de Médicos de Francia y 6.000 &
la del Sena.

Dignos de eterna recerdacion son, pues,
los Dres. Dix y Oulmont.

los nombres de

Arbitrariedades. — Nuestro apreciable colega La Enci-
clopedia Médico-Farmacéutica, tomandolo & su vez de EI Su-
Zilemeiito de Ilarcelona, dice que lia sido suspendido un sub-
delegailo ile Medicina de dicha capit.il é iii)Jiue>tosele por la
Uloridad gubernativa una iiiullii de 500 péselas por el gra-
visimo delito de no liaber calificado de c6lera la enfermedad
ilue sufrian dos individuos que como tal subdelegado visito.
(A que no adiviuii ahora el lector en qué se funda ia Au-
toridad gubernativa para haber suspendido al subdelegado
y haberle impuesto la mulla de 600 posetas?Pues muy sen-
cillo: en la opinién de otros facultalivos que calificaron de
cblera la enfermedad que |)adeclaii aquellos sujetos.

iAviados estamos con goboruadoies, caciques y demas
familia protectora nueslral Ya son ellos arbitros basta del
diagnoéstico de los enfermos. (Y quién le ha dicho al goberna-
dor de Barcelona que estaban en lo cierto los otros facullati-
vo.s y no el suspenso y multado? jAb ciencia infusa y cuanto
vales!

Esperamos que so repouclra, como es justo, en el cargo de
subdelegado jil médico suspenso y qgiio se le devolveran las
SO0 pesetas; otra cosa revelaria muy poca cultura en nuestras
autoridades..

La salud pablica es la riqueza publica. — Enla Gl-
tima reunion de médicos y naturalistas alemanes, celebrada
en Magdeburgo, el Sr. Schwarz (de Colonia) hizo algunas
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consideraciones generales sobre las relaciones de la Ciencia
higiénicacon las demos partes de laMedicina. Su discurso, no
tanto se dirigi6 & los médicos como a los hombres distingui-
dos que represcnlabau oirds ramas del Iminauo saber. El
orador se mostr6 descoulento de la eficacisima accién que
en la organizaciéon alemana ejerce et médico. ;Qué diria,
pues, de la aula que ejerce en otros paises bien conocidos
del lector? En nombre de tos intereses de la salud publica
pidié que hiciera parle el médico de todas las Comlsioucs
locales y provinciales de hospitales, de escuelas, de estable-
cimientos industriales, etc. Sn conclusién fué la de Frankiin:
Public health is public weallh.

Filtracion del aire con microbios. — El Sr. Hesse pre-
fiere para la construccion de respiradores, que deben combi-
nar una filiiacioo perfecta con ei paso suficienle de aire, el
papel Joseph y la uata combinados. Dos dobleces do este pa-
pel detienen ya los microbios; cinco dobleces detienen con
seguridad todo organismo extrafio. Es claro que estos Qltros
se"hacen cada vez menos permeables, y hay que reempla-
zarlos por otros, & medida que en ellos se depositan p irlicu ¢
las sélidas.

El Congreso Internacional de Constantinopla.—
La querella cuya solucién se esperaba de un momento
4 olro est4d aun pendiente. Recuérdese que el gran visir,
para reforzar la accion de loa médicos otomanos, que no oran
més que siete contra trece delegados de las potencias, nom-
br6 otros sirte, lodos médicos militares, & quienes consinti6
oir el Consejo en una sesidon que celebré para tratar de las
cuarentenas actuales, pero noen las sesiones reglamentarias
semanales. Sin embargo, habiendo asistido & una de estas
sesiones, se celebré ésta en presencia de los catorce delega-
dos otomanos y del Sr. Dickson, delegado inglés, quien pro-
testé por orden de su Gobierno el voto de los nuevamente
elegidos. Los demas delegados se abstuvieron.

lio vista de esto, el vicepresidente del Consejo ha dirigido
otra circular & los delegados diciendo que los miembros ho-
norarios no iniervendrian sino cuando se tratase alguna
cuestion cienlific.i; luas esta nueva tontaliva de conciliacion
no ba dado tampoco resultados, pues los delegados de Ale-
mania, Austria, Fraucia, Rusia é Inglaterra han declarado
que negaban Lodo voto & Los miembros honorarios. ;Cederd
ahora el gran visir?

Estetoscopio-cardiégrafo. — El Sr. Gavoy, médico mi-
litar francés, ha ideado un estetoscopio que ha presentado
4 la Academia de Medicina de Paris el barén Larrey. Este es-
tetoscopio es un teléfono en miniatura; amplia suficientoinen-
le, sin exagerarlos demasiado, los ruidos toracicos, pulmona-
res 6 cardiacos; los hace claros, vibrantes, bien aisiados, sm
que sufran modllicacion alguna en su timbre. Su pequefio
Viulamen, su ligereza, su facil manejo hacen de este estetos-
copio uii instrumento muy practico. Aparte estas ventajas,
llene también la de permilii tomar el trazado do las pulsa-

ciones cardiacas ¢ radiales.

Estadistica de la mortalidad. — EI Sr. Kummer dice
que uno do los mayores defectos de las estadisticas es la falla
de homogeneidad, y afiade que los boletines de mortalidad
deben indicar 6 permitir calcul.ir directamente, po_r medio de
Us cifras publicadas, la mortalidad del primer ano de vida
(0 afiop); Li dcl periodo siguienlo (1 & 4 inclusive), y des-
pués la mortalidad de 5en 5 afios, hasla los 20 6 25, y de II)
ea 10, a partir de esa época.

Dicho sefior, de acuerdo con todos los higienistas, opina
que deben hacerse constar todas las causas de muerte en esos
estados o boletines.

En todas partes cuecen habas. — Nuestr.is sentidas
lameiilnciones acerca de la ingratitud con que so correspou-
de & tos sacrificios de la ciase luéiiica son las mismas que
de vez en cuando se profesan en pueblos més adelantados y
Icon menos... apéstoles. Véase, en prueba de ello, lo que flarw
Medical, La Frunce Médicale y La Trtbune Medicéle dicea &
este proposito;

«Aplaudimos sin vacilar el establecimiento de centros
médicos para casos de c6lera Loa hemos visto funcionar du-
rante la luorlifera epidemia de 1849. que hizo 17.861 victi-
mas, tanto 011 la ciudad como en los hospitales. Pero ;cuén-
do concluird esta explotacién del cuerpo médico, cuyo cafo
1 abnegacién lanio se encomian en el momento del peligro?
No hay ninguna corporacién tan molestada como la nue-stra,
y, apenas el peligro pasa, esa Administracion que ha ensalza-
do tanto nuestro celo y abnegaciéon nos olvida y nos des-
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atiende si la dirigimos alguna reclamacién, por muy lusla
nue sea. El médico no paga su alquiler con esla moneda, y
nos parece que tiene derecho & una remuneracién tan bue-
na como la de los altos funcionarios que tanto alaban el celo
y la abnegacién, viejo cliché que debia haber sido puesto
fuera de uso hace ya tiempo».

Mas bacilos. — Se anuncia que en el Oficio Imperial de
viena han demostrado los doctores Finkler y Prior (de Bono)
la existencia de un bacilo del célera nostras idéntico, por su
forma, al que Koch ha descubierto en el célera aaiético.

Dentro de poco nos preguntaremos si hay alguna enferme-
dad que no tenga su bacilo. Los experimeutadores de nues-
tro pais se descuidan mucho y no van a encontrar luego nin-
guno oculto & quien bautizar con su propio apedido.

El percloruro de hierro contraias dermatésis.—El
Dr. Cesarini ha conseguido éxitos con esta sustancia en la
i)l]rpura hemorragica, el eczema y el impéligo acompafiado
ie cloro-anemia. Empleado exteriormente el percloruro de
hierro parece tener cierta eficacia en la curacion de las ul-
ceras escrofutosas y sifiliticas. Un linimento de percloruro
de hierro ha modificado afecciones escamosas. Las formas
farmacéuticas empleadas por el Dr. Cesarini eran la locion
con una parte de percloruro de hierro para tres de agua, y
la pomada de vaselina conteniendo un décimo 6 un décimo-
quinto de percloruro de hierro. En el Iratamienlo del pso-
lidsis se compone de 10 partes de la sal férrica para 30 de
manteca 6 glicerina.

El virus rabico y el varioloso. —En un nuevo peri6-
dico que ve la luz en Santiago de Chile, el Boieitn de Medtct-
na, ha publicado el Dr. D. Damian Miquel tres casos suma-
mente curiosos, de individuos mordidos por perros rabiosos,
y que, al parecer, no tuvieron la hidrofobia el primero por
haber contraido una viruela confluente, y los otros dos por
habérseles hecho veintitrés y veinte inoculaciones, respec-
tivamente, de linfa vacuna. En vista de estos hechos, pre-
gunta el Sr. Miquel si seran antagénicos los virus varioli-
co 6 vaccioico y elrabico. y si podran aquéllos neutralizar
éste, como parecen demostrar los tres casos citados.

iMilagro, milagro! — Raya en lo inverosimil el espec-
taculo que, con motivo de los milagros de los Apéstoles, esta
dando una parte de! pueblo de Madrid.

Que los apostolicos curanderos hallaran fervorosos creyen-
tes en algun apartado rincén de un pueblo semibéarbaro, a
nadie cansaria la menor sorpresa. Pero que aqui, en la capi-
tal de Espafia, en este gran centro de ilustracion, haya quie-
nes lleven su ceguera lotelectual hasta el punto de aceptar
como buenos los procedimientos de losmilagreros, Yy se exta-
sien ante los prodigios de los Ululados Apéstoles, y losadmi-
ren y los protejan y los mimen y hasta los adulen, eso, fran-
camente. ni se explica ni tiene disculpa alguna.

Alla se las hayan enbaucadores y embaucados, yaque unos
y otros se muestran satisfechos del creciente favor con que
el vulgo necio los acoge. , , ,

No por eso dejaremos de lamentar la excesiva creouliuaa
de clerIns gentes y la benevolencia que en determinadas re-
giones han hallado ios modernos Aposioles.

Bienvenida. — Ha regresado de su excursion cientifica a
Tolon y Marsella la Comision nombrada por el Ayuntamien-
to de Barcelona para estudiar el colera en dichas ciudades.
El Dr. Ferran, con su compafiero de viaje el ilustrado joven
Doctor en Ciencias D. Inocente Sauli, han regresado & su
residencia habitual (Tortosa), hallandose en Barcelona los doc-
tores Monserral y Corominas.

No dudamos que la misidn de los expresados sefiores, cura-
iilda con fe y entusiasmo, lia de ser altamente provechosa
para las ciencias médicas, segin tendremos ocasion de apre-
ciar cuando la referida Comisién publique la Memoria de sus
estudios cientificos respecto del célera morbo asiatico.

Felicitamos & los Sres. Ferran. Monserrat, Corominasy
Sauli por haber salido inc6lumes del contagio bacilar.

Nuevo procedimiento de cultivo.—EI Sr. Baumgar-
ten emplea como medio de cultivo de los bacilos de ja tu-
berculosis la camara anterior del ojo de un conejo vivo, y
cada seis & ocho dias los trasplanta de un conejo & otro. Se-
gun dicho sefior, el procedimiento es sencillo & infalible;
otros quizas le encuentren costoso y extrafio.

Academia de Medicina de Paris.—Ninguna Corpora-
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cion se ha preocupado en los términos vivos y con la persis-
tencia que ésta de la cuestion del colera. El vigjo Guerin,
con su exlraordinario talento, su grande ilustraciony su lor-
midable experiencia se ha propuesto hacer triunfar la doc-
trina de la espontaneidad del célera en Europay la unicidad
6 unidad de la enfermedad en sus diferentes formas. Por el
contrario, otros muchos miembros, y Julio Rochara espe-
cialmente, defienden con argumentos poderosos la importa-
cién de la forma asiatica, es decir, su conta?iosidad y su
dualidad. En una de las sesiones Ultimas hablé llochard, y
parecia dejar muerta definitivameale la doctrina del contra-
rio; los académicos aplaudieron. Se levant6 Guorln, y,

diendo con brillantez su tésis, arrancé aplausos en el publi-
co. Por virtud de esto ha venido & crearse un doble bando
curioso: la Academia, que acepta el juicio de Rochanl, y el
publico, que mira con sirapatias la opinioa de Guerin.

Tratamiento de las anginas por el éter. — bl profe-
sor Contato hace pulverizaciones de éter sobre lLi garganta
con el aparato de Richardson. Estas pulverizaciones se repi-
ten muchas veces en el dia, segln la gravedad de los casos.
Disminuyen la temperatura, mejora rapidamente el estado
local, los vasos se contraen y la faringe se limpia. En dos
casos se han suspendido los exudados fibriuosos y no se uau
repetido. Dos anginas pseudo-membranosas han sido trata-
das con éxito por este raedlo.

Letalidad del bacilo colerigeno.—Para que sirva de
compensacioa'a un suelto anterior, diremos que los doctores
NlcatiyRietsch vienen trabajando en el Hospital Faro, des-
de e! principio de la epidemia, para inocular el microbio co-
lerigeno en los animales. Los han cultivado y los bao inocu-
lado & conejitos de Indias, & perros y a gatos, y han visto
en 3 de los segundos y 4 de los primeros que la muerle ha
sobrevenido siempre, con diarrea y calambres, dos 6 cuatro
di.as después. Para operar con mas seguridad, han inoculado
ligando el conducto excretorio de la bilis é inyectando la ma-
teria virulenta en el mismo duodeno, porque han notado que
la virgula abunda sobre todo cuando falta bilis, y que ésta
parece impedir su desarrollo.

Nuestras aguas minerales en la Academia de Me-
dicina de Paris. —En la sesion del 23 del mes pasado se
dio cuenta déla pretension delSr. Cliavarri(de.Madrid)deob-
tener una autorizacion paro introducir y vender en Francia
el agua niioeral do la Favoi*ita do Carabafia, y la Acade-
raia voto que antes de pronunciar ninguna decisién se haga
completamente el captado de dicho manantial.

Analoga pretension de Gustavo liofill para vender el agua
de Rublnal ha sido denegada por no estar captado el ma-
nantial y no acompafiar & la peticién ninguna resena de lu-
geniero.

iSino tienen corazén!—En contra de e?ta frase, tan re-
pelida por muchas familias tratdndose do los modicos, po-
demos citar las siguientes lineas, lomadas de una obra que
el Dr. Sainl-Vel acaba de publicar con el titulo Del dolor mo-
ral como causa de enfermedades. Dicea asi: <ilLas alteracio-
nes del corazén concluyen con la vida de muchos médicos
de Paris. Su existencia, acibarada por las tristezas que lleva
consigo la experieucia de las miserias fisicas y morales del
hombre, y por las emociones fuertes contenidas y ocultas
bajo la calma del deber, no deja de tener influencia sobre la
produccion de esas lesiones, relacionadas también coirla ace-
leraeion cardiaca que la ascension & los cuartos de los enfer-
mos ocasiona. Muchos médicos mueren de angina de pecho,
consecuencia ordinaria de una alteracion de nutricion del
musculo cardiaco».

Nuevo Laboratorio Histo-quimico.— Debido & la in-
I6Ugenle 1QIci8tiva del geoeral Salunirinca, € Cuerpo de Sa-
nldad Militar contara con un Laboratorio Histo-quimico, para
cuya instalacion se han realizado las obras necesarias en el
Hospital Militar de esta Corte. . A

Para servir este departamento han sido nombrados: jete,
el Exemo. Sr. D. Anton» Ferrer y Jurado, inspector de segin
da clase, y oficiales los ilustrados médicos primeros D. Feli-
pe Ovilo y D. José Alabern.

Uidrid; 18%4. —Imprenta do Eatisne Teodoro, Amparo, IOlI,
7 Kenda de Vaiencla, 8.
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LAS CAPSULAS TENIFUGAS
ps MORE"O. MIQUEL. .
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farmacias,
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PARALDEHIDO
NUEVO HIPNOTICO

BBCONOCIDO GOUO SUCBRIOR A li. UOBFINI T AL GLOBAL

Piscidia erylhrina. — Sedante y anodino, sin losinconve-
nientes de loa opidceos. Tintura al 1 por A.

AV”"oiinina. — Anliheinorragico poderoso. Solucién hipo-
dérmica.

Convallaria majalis. — Cardiaco muy til, esenlo de todo
peligro. Jarabe y demas preparaciones.

Oxigeno. — Agente recomendado en las afecciones de los

6rganos respiratorios, y, como eficaz auxiliar de los ferrugi-
nosos, en la clorosis y la anemia. Ga6ineie;,e inAafactones y
servicio & domicilio.

Parm.acia del Dr. Madariaga, plaza de la Independencia,

IODADO

ALGODON

(hn Rama t en tejido)
preparado por el

DOCTOR MADARIAGA

Esta nuei'o forma para las aplicaciones externas del iodo,
se utiliza con ventaja, sobre todas las deméas preparaciones
iodadas, por su mayor eficacia sin producir efectos causli-
ticos ni irritaciones dolorosas en la piel, y ser de mas co6mo-
doy facil manejo, contra el bocio y los infartos gangliona-
res del cuello, el lumbago Yy la pleurodinia, los dolores ar-
ticulares de la rodilla y la espalda, y, eu general, contra to-
dos los que reconocen un origen reumatico.

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

FARMACIA DEL DOCTOR MADARIAGA
10 - Pia2A DE LA INDEPENDENCIA — 10
Madrid

ORTOPEDIA ESPANOLF”

DIRIGIDA POR BL

DOCTOR MORA
MADRID — Desengario, 10 — LA IMPERIAL

Coriés ortopédicos, corsés-fajas, de embarazada, fajas de
matriz, hipogaslricas, bragueros, suspensorios, piernas arti-
ficiales y todos cuantos aparatos ortopédicos y articulos de
goma son de aplicacién & la Medicina, segun los adelantos
cientificos modernos, se construyen en esta casa, bajo la
direccion médica del duefio de la misma.

POCION RECONSTITUYENTE
ACEITE DE HIGADO DE BACALAO

FBBPARADA POS BL
DOCTOR FONT Y MARTI

Hacer desaparecer los inconvenientes de la administra-
cion del Aceite de jligado de bacalao ba sido el objeto de esta
preparaciéon, habiéndolo conseguido de tal modo gne, sin
perder ninguna de sus propiedades, se hace tolerable basta
por los esttmagos mas delicados, reuniendo la ventaja de
poderlo asociar, no sélo & uno de los mejores compuestos da
hierro, que es, sin duda alguna, el ioduro ferraeo, sino tam -
bién & la quina, al laclo-fosfato de cal, creosota, etc. Precio:
con fierroy juina, 16 reales; con lacto-fosfalo de cal, 20rea-
les; con creosota, SO reales.

Unico depdsito en Madrid: calle del Caballerode Gracia, 23
duplicado, farmacia del Dr, Fouty Marti.

[0 e con

PBBPABADO

POR EL DOCTOR FOKT Y MftflTi

Segun la férmula publicada en la za Farmacia Espafio-
la (1881).y en donde se demuestran sus ventajas sobre las
conocidas hasta el dia. — Precio, S pesetas frasco. — Unico
dep6sito en Madrid; calle del Caballero de Gracia, i3 dupli-
cado. farmacia del Dr. Pont.

Farmacia de Ortega, Ledn, 13, Madrid
PREPARADOS DE PEPTONA

— "triSl’OA\c«npleU liti > ||tﬂ'\ﬂl]0 ot Ias faenas dgﬁiTHSCH jodivickee —

VTINO DE PEPTONA
CLOROQSIS PEPTONA DE CARNE
AN E M | A carne devacadigeridaartificiabnenti)

! PEPTONA DE LECHE
OXIDO {leohe de Vftcadi”oridA aitificlftbDe&t<'*
DE Serecomiendan en las con-
HIERRO valeceocius de largas enfer-
LiQUIDO medades, cuandoel estbmago

ke DO tolera ninguna_ alimenta-
o1™» cion; Ulceras gastricas; capar-

FARMACIA ros intestinales, de los fifios
con especialidad; debilidad
de OR,TEGA general, tisis, consuncion,
Leon,13 clorosis, anemia, y siempre
queianalricioase verificado
D una manera irregular.
Vino de Feptona
10y 16 Rs. Vino de Pepton%y hierro
fraseo Chocolate de Peptona

Feptona de oarne conoentrada

PraparaoloB axolutiva en ata farmaola, — Venta por menor
en todno Ino do Eopafia

SULFATO DE QUININA DULCE

FEBRIFUGO INFANTIL SANTOYO
Tres premios académicos, i/edalla de plata en 1882

Especialidad seria dedicada & los médicos. El que la ensa-
ya la acepta con entusiasmo. El mas fino paladar no descu-
bre el medicamento, pero sus efectos son bien marcados.
Muchos testimonios espontaneos de médicos distinguidos; 6
centigramos de-sulfalo quinico por papel ¢ por pastilla na-
politana. 2 pesetas caja y 35 centimos papel 6 pastilla, en
jas principales farmacias.

Remesas por correo. — Maestras cratis & los mélicos

Para muestras, prospectos detallados y pedidos por mayor,
dirigirse al Dr. R. Santoyo, en Linares (Jaén).

AGUAS ACIDULAS DE MARMOLEIO

PREMIADAS CON DIPLOMA DE HONOR Y MEDALLAS D1 ORO

Sin rival para la curacion de las fiebres intermitentes
cronicas, convalecencia de fiebres graves, clorosis, anemias,
desarreglos menstruales, dispepsias, catarros del eslom?go,
veiicales 6 intestinales, bilis, gastralgia , congestion é infla-
macion del higado, célicos nefriticos y hepaticos, calculos y
arenillas, diabétes sacarina y otras enfermedades del estd-
mago, higado, bazo, rifionesy vias urinarias.

Temporadas odciales: de  de Abril &  de Junio y des»
de 15 de Septiembre & 30 de Noviembre.

Estacion en el ferrocarril de Madrid & Cordoba. Cochos &
la llegada de trenes. Fondas, casas de huéspedes, casinoy
recreos. . ,

Estas aguas pueden beberse en todo tiempo, y se renden
en botellas & 3, 4y 8reales en todas las buenas farmacias,
y por cajos, pidiéndolas al administrador, en Marmolejo, 6 a
la Direccién, donde se facilitan Memorias y prospectos.

Serrano, 36, Madrid.

JARABE DE ESTIGMAS DE MAIZ

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

Contra la gota, calculos Gricos del rifion y vejiga y ca-
tarro de ésta. — Frasco, » pesetas. —Barquillo, I, farmacia,
Madrid,
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"EDIOS ESPECIALES PARA EL SERVICIO DE LOS BASOS A DOMICILIO.

HBLBNINA

GOTAS COSCIiINTRADAS
THATAUIE-NTO CURATIVO DE LA TISIS T LAS TUBERCULOSIS
Se dan prospectos & ejuieoes lo solloilea. Dep6sito central,
Farmacia de A. Coipel, Bart|Qlllo, 4, Madrid.

VACANTES

La de médico-cirujano de Montalbanejo (Cuenca). Dota-
cién 500 pesetas. Hasta el 4 de Noviembre.

__lLade id. id. de Ledafa (Cuenca). Dotacion 850 pesetas.
Hasta el 44 de Noviembre.

—Ladeid.id.de Quintanavides (Burgos). Dotacion 100
pesetas. Hasta el 15 de Noviembre.

—Lade id. id. de Cilleruelo de Abajo (Burgos). Dota-
cion 75 pesetas. Hasta el fin del actual.

— Ladeid. id. de Saceda Trasierra (Cuenca). Dotaciou 425
pesetas. Hasta fin del actual.

—Lade id. id. de Aranzo de Salce (Burgos). Dotacion 100
pesetas. Hasta el 20 de Noviembre.

—VLade id. id. de San Esteban de Nogales ( Leon). Dota-
cion 450 pesetas. Hasta el 49 de Noviembre.

__Lade id. id. de Bocade Huérgamo (Ledn). Dotacion 625
pesetas. Hasta el 30 de N@xiemire.

__Lade id. id. de! Castejon (Cuenca). Dotacion 500 pesetas
por la asistencia & 29 familias pobres. Las solicitudes hasta
el 43 de Noviembre.

—Lade id. id. de Gandasnos y su anejo Penalva (Huesca).
Delacién 2.250 por la asistencia & las familias pobres de am-
bos pueblos. Una Junta de mayores contribuyentes de los
referidos pueblos se obliga & satisfacer 2.000 pesetas por
igualas. Las solicitudes, acreditando cuatro afios de practica,
hasta el 3 de Noviembre.

—Lade id. id. de Otero Herreros (Segovia). Dotacion 500
pesetas por la asistencia a las familias pobres y las igualas
con los vecinos pudientes. Lns solicitudes hasta el 3 ue No-
viembre.

—La de id. id. de Alcala de llenares (Madrid). Dota-
cién 999,50 pesetas por la asistencia a las familias pob™es
que le correspondan. Las solicitudes hasta el 43 do No-
viembre.

— La de id. id. de Castillo de Gardmufloz (Cuenca). Dota-
cion 750 pesetas por la asistencia hasta 60 familias pobres 'y
Ins igualas con los vecinos pudientes. Las solicitudes hasta
ul 40 de Noviembre.

—Ladeid. id. de Fuensalida (Toledo). Dotacién 878 pese-
tas por la asistencia & las familias pobres y las igualas con
los vecinos pudientes. Las solicitudes hasta el 12 de wo-
viembre,

e —Ladeid. id. de Peraazones (Ledn). Delacion 50 pesetas
por la asistencia 4 20 familias pobres y las igualas con los
vecinos pudientes. Las solicitudes hasta el 40 de Noviembre.

— La de id. id. de Coir6s (Coruna). Dotacién 1.000 pesetas
por la asistencia & las familias pobres. Las soliciludes hasta
el 6 do Noviembre.

—La de id. id. de Cafaveral de Ledn (Huelva). Dela-
cién 875 pesetas por ta asistencia 4 todo el vecindario. Las
solicitudes hiista e! 3 de Novieinbie.

— La de tres plazas de id. id. de Hellin (Albacete). Dela-
cion 1.600 pesetas cada naa por la asistencia a las familias
pobres. Las soliciludes hasta el 6 de Noviembre.

— La de médico-cirujano de Gandasnos (Huesca). Dota-
cién 750 pesetas por la asistencia a las familias pobres y las
igualas con los vecinos pudientes. Las solicitudes hasta el 3
de Noviemhre.

__Una de las plazas de médico titular de este Concejo.
con residencia en el pueblo de Campoinanes, la cual tiene
(le dotacion 1.750 pesetas anuales por la asistencia de las
fuinilias pobres, cuya vacante acord6 el Ayuntamiento en
sesion de 27 del pasado mes se anuncie en el Boleiin OficM
de la provincia y Gaceta de .Madrid por término de 30 dias,
los cuales empezar.in & contarse desde la fecha de la publi-
cacion en los mencionados periodicos, con las condiciones
siguientes: . i .

4.a Los aspirantes presentardn en la Secretaria del
Ayuntamiento de esta villa la hoja de estudios firmada por
el rector de la Universidad donde los liaya hecho.

2. * Los documentos que .loredilen haber praclicado_ su

profesion por espacio de seis afios en hospitales, distritos
municiEaIes,é empresas particulares. o .
3. Los titulos de licenciado 6 doctor en Medicina y Ci-
1%’][»
e

seis afios de practica, la Corporacién se atendra para el
nombramiento & la hoja do estudios que reina mejores no-
tas y premios en las diferentes asignaturas y ejercicios de
grado. . o TR %
Lo que se anuncia para conocimiento de los individuos &
quienes interese y en cumplimiento de lo acordado.
Consistoriales da Lona, 46 de Octubre de 4884.

* La solicitud dirigida al alcalde-presidente.

TERIPEIMi  CPERATCRI

HOSPITAL LE LA PRINCESA

Inscripcién para el curso de 1884 & 1885

Queda abiPrlu en la Oficina do la Administracién de dicho
Hospital desde el | ~de Septiembre.

No se iidmilcn mas (Jue 25 inscritos, siendo preferidos los
primeros <iue se presenten. . .

Para obtener la inscripcién se necesito tener el titulo de
licenciado 6 doctor en Medidoa y Cirugia.

Predo de la inscripcién, 250 pesetas. Los inscritos un afio
se consideran miembros perpetuos del lasUtulo y no nece-
sitan, para los cursos sucesivos, abonar nueva Inscripcion.

Est.in de venta las resefias del 1.”, 2®y 3.'v ejercido.
Se halla en prensa el 4.°

* Si entre los aspirantes no hubie.se quien retna los
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BOLETIN BIBLIOGRAFICO

EN ESTA SECCION DEL PERIODICO

ge anunciara toda obra i<j la cual recibamos un ejemplar.
Publicaremos ademas juicio critico do_aquellas cuyos autores
6 editores se sirvan enviamos dos

NRONTUARIO DEL MEDICO DE PARTIDO POR EL LICEN-
r ciado en Medicina 'y Cirugia D. Emilio Mesa y Santa-Oia-
lla sub-delegado del partido de Arenas de San Pedro (pro-
vincia de Avila).— Obra indispensable para todos los
profesores que ejercen en los partidos. I

" Se envia remitiendo fipesetas a D. Luis Robles, Magdale-
na, 36, 8®izquierda, Madrid.

OBRAS PUBLICADAS
POR SL

COSMOS EDITORIAL

MONTERA, NUM. 21, MADRID

Ptaa. Cta.

Laeciones sobre tas enfermedades del sistema Nnenjioso,
por J. M. Charcoi, traduccion de D. Manuel Flo-
res, licenciado en Medicina y Cirugia. — Dos to-
mos en 4.0 de mas de t-000 paginas de lectura,
con multitud de grabados intercalados en el texto
y H laminas cromo-litografiadas............ccccocoueene.

La Uetatoscopia y la Melaloterapia y el Surgatsmo,
por el Dr. Diimolpallier, traduccion de p. Manuel
Flores, licenciado en Medicina y Cirugia. . . . . 3,00

Formulario lerapéutieopara uso de los practicos, por
el Dr. Fonssagrives. iraducciou de D. Hipolito Ca-
rilla, licenciado en Medicina y Cirugia. Un tomo
de 600 paginas con grabados intercalados en el

»0.00

6,00
S1 Onanismo en el hombre, por elDr, Pouillel, traduc-
cién de D.J. Olave, doctoren Medicina y Cirugia. 3,00
El Onanismo en lamujer (placeres ilicitos), por el
Dr. Pouillet, traducida por un licenciado en Me-
QICINA. et . . 2.50
La Espermatorrea, tratado de las perdidas semiua-
lesT por el Dr. Pouillet, traducido por un doctor
en Medicina..........cce....... ) e
Tratado de los jlujos blenorragtcos contagiosos, agudos
ycrénicosdel hombre y de la mujer, por el Dr. Pouil-
iet, version espafiola por elDr. D.Eduardo Blanco. = AOCO
Accion terapéutico del alcohol en laspneumo y cardw-
palias agudas, por el Dr. Verdés. (Obra premia-
da por la Rea! Academia de Medicina de Barce-

2,60

0] 4 E- T De 2,00
Tratado de tas enfermedades del esldmajo, por \ ictor

Audlioai, version espafiola de D. IL Carilla, licen-

ciado en Medicina y Cirugia................ . 8.60

Los sefiores suscrilores podran adquirir las exprpadas
obras con el descuento del 16 por 100 haciendo ios pedidos a

esta Administracion directamente®

DE LA MEDICINA Y LOS MEDICOS

(«OSIIM Di DTS SillIUKIS, fiSUHIHIIB, IRTICIIS, ITC)
POR BL DOCTCR
ANGEL PULIDDO
GD  prolog"o del Dr. Letamendi

Esta obra, de notable amenidad é joleres, consto de 41 plie-
gos con 30 retratos de médicos célebres por el foto-grabado
y mas de 100 semblanzas, y so vende en Madrid al precio
de 7 esetag. i , )

Los pedidos de nuestros suscrilores pueden hacerse en la
Administracion de El Siglo Mkbico, acompafiando el impor-
te con el suplemento de 80 céntimos de peseta para fran-
gneo.

CAZEAUX. — Tratado de obstetricia, traducido al castella-
no de la dltima edicion y aumentada con notas; dos tornos
on 8."; edicion compacta con laminas finas y 167 figuras in-
tercaladas: en Madrid 52 reales, en provincias 60.

Se venden en esta Administracion y principales librerfas.

FILfISOFU DE U MTDRALEU

DON MATIAS NIETO SERRANO

Comprende esta obra los principios fundamentales de la Fisica,
do la Qnimica y de la Biologia.

Esta obra se vende en esta Administracion y principales
librerias, al precio de 6 pesetas. .
Los sefiores snscrltores podran adquirirla por 5.

APUNTES

SME EL CilB IE U ES8 Pl

POR EL
DOCTOR L. CORRAL Y MAESTRO

Este nlilisiroo trabajo—del cual ha hecho sn autor una
secunda edicion elegantemente impresa — forma un tomito
de cerca de 150 péaginas, y so vende & tres pesetas_ejem-
Olar en las principales librerias, y por el autor {Logrofio, Al-
faroj, que sirve los pedidos francos de porto, & vuelta de
correo.

rpPUATADO CLINICO Y PRACTICO DE LAS ENFERMEDA-

| des puerperales consecutivas al parto, por el Dr. E. Her-
vieux.—Dos tomos de 700 paginas.—Se vende al precio de 16
pesetas en esta Administracion.

lementos de cirugia, por el Dr. C. Hueler, catedrati-

co aufl fué de Cirunia en la Universidad de Greifswald.—
Traduccion directa del aleman por el Dr. D. Fernando Pena
Y Maya, con un prélogo del Dr. Encinas.

Esta obra conslara de tres voluminosos tomos en 4® ma-
yor, de los cuales el 1.° abraza la parle general, yel 2» y 3®
la especial. Numerosos grabados ilustran el texto. _

Se publica por cuadernos de 40 paginas, al precio de nna
pésela cuaderno en toda Espafia. Ha visto la luz ya el octavo.

Se admiten suscriciones en la Administracion, M.igdale-
na, 36, segundo izquierda.

OBRAS QUE SE HALLAN DE VENTA
EN ESTA ADMINISTRACION

nv Tratado clinico de las enfermedades de
LIjIUIJIN la médula espinal. - Version espafiol dd
Dr M Carreras Sanchis. — Consta de dos lomos de 700 pa-
glcias. — Precio de toda la obra: diez y siete pesetas cincuenta
céntimos.

Elementos de Patologia quirtrgica.—
jiLiu 11un Version espafiola de Ramén Serret Corain y Ma-
nuel M. Carreras Sanchis. — Seis tomos en 8.° francés, con
méas de 800 paginas cada unoy muy cerca de ochocientos
grabados. — Preclo: sesenta y cinco pesetas en Madrid y seten-
ta eu provincias.

Los grandes procesos morbosos (Lecciones
m de Patologia general]. — Version espafiola deMa-

nuel M. C.nrreras Sanchis. — Dos lomos en 8®francés, con

unas 2.000 péaginas de lectura y ¢oscienios cmcuento gra-
bados intercalados en el texto.— También se admiten sus-
criciones por cuadernos semanales de 64 paginas, a peseta
en toda Espafia. — Precio: treinta y dos pesetas en Madrid y
tremia y cuatro en provincias.

{Iunnon4 Clinica de Obstetricia 'y Ginecologia, por
M1 1 uUll el Dr. Jacobo Slmpson, traducida al francos y
aaola'da por el Dr. Chanlreuil, ex-jefe de La Clinica de Obste-
tricia en la Facultad de Medicina de Paris, — Version espa-
floLa de RaiiiouSerrol Comin. — Un tomo de 8 30 paginas, con
numerosos grabados. — Precio: once pesetasen Madrid y doce
en provincias.

/iir/IHilvV Tratado teiJrico y practico de Obstetri-
IAlUjaUA cia. - Dos tomos eu 4.» — Madrid, 18/0.—

Catorce pesetas.



BIBLIOTECA ESCOGIDA DE EL SIGLO MEDICO

COLECCION DE OBRAS DE MERITO DESTINADAS PRINCIPALMENTE A LOS PRACTICOS

OBRAS PUBLICADAS POR ESTA BIBLIOTECA

mentg estudiado bajo losjivntos de vistafisiologico, pato-
6gicoy clinico, por J. B. FonssagriTes.—Cuestaa los sus-
CItOréS de E1 _Siglo Médjco y 1@ Bibtioteca 12 reales,
siendo su_ precio en Francia 2. (Quedan ejemplares de
la 2*edicion.) )
Tratadp de las enfermedades del corazon, por

A. Friedreich. —Cost0 escasamente & los suscritores
12 reales, y su precio en Francia es 36. (Esta agotada.)

ratado _practico de las enfermedades cronicas,

por el Dr. Durand-Fardel. —Tres abullcSos tomos.—
Cuesta a los si scritores 50 reales, y en Francia 90. (Solo
quedan ejemplares de los tomos 11y 111.)

ratado de Analisis quimica aplicada 6 la Fisiologiay

.alaPatologia, por F. Hoppe-Seyler—Costo a ios'sus-

critores 15 reales proximamente, y su precio en Francia
es 40. (Esta agotada.'

nfermedades del recto (Diagndsticoy Tratamiento),

por el Dr. Allingliam, 0,alossuscritores 6 reales,
y su coste en Francia es 20. (Esta agotada.)

-Flado clinico de las enfermedades del sistema
e

Princi ios de Terapéutica general, ¢ el Medica-
16

eryioso, por M, Eosenthal. —Un gruesg tomo de 84
aginas.
esg,;J 7 BUprecio en Francia es 60. (ESt4 agotada.)

fado de Terapéutica aplicada, por J. B. Fonssa-
riyes.—T res tomos, que suman 1.630 paginas. —Cuesta

10s suscritores 50 reales en Madrid y'56 en provincias.

Quedan ejemplares de la segunda edicion.)

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

CudSta a los suscritores imos 14 realesy * "a los que no
lo son. (Esta agotada.)

do de las enfermedades de la piel, por el doctor
Keumann.—Dos tomos con numerosos grabados, 28 rs.
ara los suscritores (su precio 56). (Esta agotada.)

Sto & los suscritores algo ménos de 26 rea-

rel Sr. Playiair. —Dos tomos con numerosos graba- |
los. Cuesta 26 rs. & los suscritores (su precio es 438). (Esta
gotada.) _ _
as pulmonias crgnicas, por el Sr, Be"imbeau, con
una lamina cromo-litografiada: 4 rs. (Esta agotada.)

P_om endio de las enfermedades de los nifios,
<el Dr. J. Steiner—Dos tomos. 24 reales parales sus-
critores (su precio 46). (Esta agotada.)

'T'erapéutlca ocular Por L. de Wecker, con magnificos
rabados. —Cuesta & [os suscritores unos 24 reales ysu
coste en Franciaes de 52. (Esta agotada.)

ratado de las enfermedades de ios érganos res-
piratorios, por Walsbe, —Un abultado tomo, 20 rs.
para los suscritores (su precio 40). (Esta agotada.)
Delfau ..—Manual conpleto de las enfermedades de las vias
urinariasy delos G enitales.—Un ?rueso tomo on
132 grabados. —Preclo: 26 reales para 1os suscritores.
(Quedan ejemplares.)
ebert. —Tratado clinico y préctico ie la tisis pulmonar.
—PreciQ: 14 reales para” los suscritores. — (Quedan
ejemplares.)
tthill. — Tratado de las enfermedades de lamvger. — Pre-
cio: 8 reales para los suscritores. (Quedan ejemplares.)
nls.—Losparésitos del kumano.—Precio: 12 rs.
Bgara los suscritores. (Quedan ejemplares.)
Erichsen.,—Za Ciictay el arte de la Cirugia—EI tomo
I cuesta a los suscritores 20 rs., %/4_0 alos quenolo
son; yel Il, 24 y 48 respectivamente. iQuedan ejemplares.;
eissl. — Tratado de las enfermedades veréreasy sifiliti-
cas. —Precio para los suscritores: 30 rs., y 60 para los
que no lo son. (Quedan ejemplares.)
udd. —Tratado de las enfermedades del higado. — Pre-
i0: 16 reales paralos suscritores.—Quedarn ejempiare?.

-Eado tegricq y préctico del Arte de los partos'
0

OBRAS QUE TIENE PROPOSITO DE PUBLICAR

ESTA BIBLIOTECA

ERICHSEN. —La Cienciay el Arte cela Cirugia.
BARTELS. —Las enfermedades de los rifiones.

PANZETTA. — Tratado de operaciones quirurgicas.
SPILLMANN. —Manual del diagnéstico médico.

Uaéarid: 1684. —Imprenta de Enrique Teodoro
Amparo, 102, 7 Ronda de Valencia. 6.
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