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Este periódico sale á luz todos los domingos, y  
sin comprender la cubierta, formando cada año un

El precio de suscricion á este periódico es 3  pesetas el 
trimestre en Madrid; 4 el trimestre, 8 el semestre y 15 el 
año en las provincias, y 20  pesetas el año en Ultramar y en 
el extranjero, advirtiendo que para su pago sólo se admite 
metálico.

Suscricion en las provincias:-^ Puede hacerse p r e fe -  
rentem ente por medio de libranzas dm Giro Mutuo, por le­
tras de fácil cobro, remitiendo sellos de franqueo, y en casa 
de los comisionados y libreros de provincias.

consta cada número de 16 págs., ó sean 3 2  columnas 
tomo de 8 3 2  págs., y  ademas las portadas é índices.

Aquellos que deseen abonarse y hallen dificultad para sa­
tisfacer el importe de la suscricion, sea por la imposibilidad 
de hallar al pronto medios de hacer el giro, sea por escasez 
de recursos hasta la época en que realizan su cobranza, po­
drán hacer el pedido, comprometiéndose á librar la cantidad 
que adeuden tan pronto como les sea posible.

Las  ̂ reclamaciones de los números que sufran extravío 
deberán hacerse d en tro  de  l o s  d o s  m eses  que siguen á la 
falta.

La R E D A C CIO N , A D M IN ISTR AC IO N  Y  O FICIN AS se hallan establecidas en la calle de la M a g -
segundo de la izquierda, y están abiertas de nueve á tres todos los días no

BIBLIOTECA ESCOGIDA DE <EL SIGLO MÉDICO^

En esta semana comenzará á repartirse á los suscritores el tomo I del notable

lía BSD de las
jíel Dr. Strüm pell, que constituirá —  con el cuaderno 2.® del tomo IV  del E rich sen  y el M anual del 
Diagnóstico médico del Sr. Spillm ann  —  el tercer volúmeu repartido en este año. Adelanta la impresión 
fiel tomo II del Strüm pell, que repartiremos á la mayor brevedad posible. Tenemos ademas en prepara­
ción las obras siguientes.’

Politzer.— T r a t a d o  d e  e n f e r m e d a d e s  d e l  oído  

Segar y Kalteiibaoli. ~  T r a t a d o  d e  G in e c o l o g ía  o p e r a t o r ia  

Bryom-Bramwell.— E n f e r m e d a d e s  d e  l a  m é d u l a  e s p in a l  

Bartels. —  T r a t a d o  d e  e n f e r m e d a d e s  d e  l o s  r i ñ o n e s

¡OTECA

IES.
rERATOBi*'
ESPlMAl''

Desde hace ocho años publica este periódico una B ib l io - 
eca bien traducida y elegantemente impresa de obras ex- 
ftnjeras de notorio mérito. A esta colección, que cuesta á 

lib i® mitad del precio ordinario de los
sólo pueden suscribirse los que lo están á E l  S ig lo

BICO.
que reparte al año esta B ib l io t e c a  forman un 

tas 9 páginas en 8.o mayor y de letra compacta. Es-
noRft páginas se dividen en tomos más ó ménos volumi- 
ajjyp ’ lo consiente lo abultado de las obras, debiendo 
del que no sólo depende el número de tomos
grajT® I^áginas que cada uno contiene, sino del coste de los 

adoe y de otro cualquier género de ilustración que lleve.

No hay comisionados para recibir las suscríciones á la 
B ib lio te c a  ni en Madrid ni en provincias, debiendo hacerse 
n ecesa ria m en te  las suscríciones en las oficinas de E l  Sig l o  
M édico , calle de la Magdalena, núm. 36, cuarto segundo por 
medio de libranzas del Giro Mutuo, letras de fácil cobro ó 
en líltimo término, sellos de franqueo. ’

El precio de la suscricion á la B ib lio te c a  es 15 pesetas al 
año en la Península é islas adyacentes. En las provincias ul­
tramarinas, 20  pesetas si la suscricion se hiciere directa­
mente remitiendo su importe, y 40  si mediare comisionado.

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

La coiTespoiidencia, los pedidos, las libranzas, letras y demas documentos de giro se dirigirán á 
DON RAMON SERRET, APARTADO DE CORREOS NÚMERO 121, MADRII)
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BRONaUITlS, TOS*
C a t a r r o s  P u l m o D a r e s

RESFRIADOS y Debilidad del BUimo i 

TISIS, Asmas
Curación tapida y cierta p o r  las

VW DADEROS GRANOS ; 
DE SALUD DEEPX FRANCK

;a-o-u .t-bes I j i v o n i e n n e s i
de TROUETTE-PERRET

con CEI830TA do HAYA, AIQDITRAH do SOROKA 
y Balsamo de m e

Este producto infalible para curar 
radicalmento todas las i¿nfcv- 
n iedadea d e  laa Vina r e s p ir a ­
to r ia s ,  está recomendado por las 
celebridades medicales como el xmico 
eficaz.

Es el único, que aücmas de no 
fatigar el estomago, le fortifica, le 
reconstituye, y despierta el apetito; 
dos gotas porlamañanay por la nuche 
triunfan de los casos mas rebeldes.

D e p o s ito  p r in c ip a l : 

T R O U E T T E - P E F 3 R E T
P A ÍH 8 ,165, rué  Sa ln t-A n to lne , PARIS 

J  ID U i  yrlDclpalen Fa

____
é /  V ^ / i T i v u ^  \ *  A p e r i t i v o s ,  E s t o m a c a le s ,  P u r g a n t e s ,  D e p u r a t i v o s  

* /  Contra la F A L T A d e  A P E T IT O ,  e l E S T R E Ñ m i E N T O
S  Cíe d a m e  *  la j a c q u e c a , ios v a h í d o s , las c o n g e s t i o n e s , otó.
»V  .1.. i J  UOSIa OlimSAN-IA ; I. 2 A 3 GKATfOS.—SOTIOIA KK CAJAS.

V a u  flO Cteur / #  g ijl¡r  ¡og F a i  B  t  t - ' B  fc-J i  i  É -T -J  en''ueha8 cd rotulo do 
- . - v ' F n A ' i n r  / /  m iu n ^R iiü -n  4  C O L O R E S

y la  lirma A .  R O U V I É R E  en encMoado. 
* * * Z i ^ *  París, 1 “ lEROY, 91 r .  Petits-Champs, y principales F a rm ''"  de España. 

Adoptada oñcialmeute en los Hospitales de Patis.—Medalla Exposición uaivetsal i8 7 8

P F P T n N A  n ñ T i i  II  b F  I  U I b H  V H  i  I b b U l R  por el recto como por la boca. 
Layativa nu tritiya ; 2 cucharadas, 125 de agua, 3 gotas de láudano, 0.3(1 de bicarhonato de sosa.

P O J b V O S ...........  P e p lo n a  p u r a  e n  e s ta d o  s e c o . —  1 cucharada de café representa 50 gr. careo,
Volúmenpequeño. Al abriiiode. fermentación. Grandes ventajaspara la exportación.

7 A R A B B ......... s a b o r  a g ra d a b le , p r e fe r id o  p a ra  la  b o c a . —  l'na cucharada contiene 30 gr. carao.
C lZ O C O X iA .T S  En TABLILLAS, 20 gr. da carne. —  En CROQUETAS, B gr. de carne y 0.26 fosfató de cal.
B I t i X E R ...........  M u y  a g ra d a b le .  — 1 copita después de las comidas, en iguales casos que el Tino.
V I N O ....................C o m p le m e n to  ú t i l  d e  la  n u t r ic ió n .— 1 copilaeontieneSOgr. caruey fosfatos orgánicos.

Alimento de loe Enfermos que no pueden digerir- — Poderoso Reparador de tas fuerzas. 
Enfermedades del Estómago, dei Pecho, Diarrrea crónica. Anemia, Debilidad de los Niños, Convalecientes, etc. 

Los experimentos del S ' CA TILLON, p rim a r  preparador de Is P e p t o n a ,  han s ido  oonsignacfos 
en el Bullotin ds rAcadémio de Hedeeine y  en e l Bullctin de TWrapeutique. (Febrero  1880/

PARIS, 23, RUE Saint-Vincent-re-Pai l, y en las principales Farmacias.

I Las Grajeas de YODURO de HiERHO y de MANIA I
% de L .  F O U C H E B , de O r lé a n s  5
^  Se disuelven inmediatamente en el estómago, y  no son restringentes. 1
% D e p o s i t o : F a r m a c ia  B O R E L L  y  iV I lQ U E L ,  C a b a l le ro  de p r a c i a , _ 3 .  t

Bzijlr el B e l l o  d e l  G o b i e r n o
* fx -a n c é s  sobre el frasco para evitar 

J  las falRlflcaclones. '

En Madrid: Borrell y Miquel, Far- 
raacéutico, Caballero de Gracia, 3.—* 
Utzurrun, Droguista, Barrio Nuevo, 
11.—Moreno J. Moreno. Farmacéu­
tico, calle Mayor, 93.—Melchor Gar­
cía, Tetuan, 15.—Ruperto de Cha- 
varri,Atocha, 87.

PAPEL MATA-MOSCAS DAUWN
Autorizado. — Sin peligro para las ¡/ersonas ni los animales domésticos

G A R A N T I D O  S IN  V E N E N O  
El Papel Daubin destruye instantáneamente: M oscas, M osquitos, 

A vispas, M ariposas y  otros insectos nocivos.
Venta al por mayor; Boiirgeois, 20, rué de Seinc a IVRY, prés París (France) 

En España, en todas las Droguerías y Farmacias.

PREPARADA POR D U SA R T, FARMACÉUTICO EN PARIS 
Eslasolución, inalterable y de composición c  i listante, se halla exenta 

de los principios tóxicos é inactivos del Cornezuelo de Centeno y 
posee el grado máximo de actividad; se emplea en inyecciones 
hipodérmicas á proximidad del lugar de la hemorragia, á lu dosis 
de 10 á 20 gotas en la h e m o r r a g ia  p u e r p u e r a l  la e p is ta x is  in co erc ib le  
la. h em op tis is  y en las h em o rra g ia s  m á s  v io le n ta s ; su acción positiva y 
potente, se efectúa al cabo de 4á 5 minutos ; esta solución se emplea 
interiormente, con éxito, en los mismos casos, especialmente para 
provocar las contracciones del útero, en dósis de 20 á 25 gotas, 
vertidas en agua azucarada. La solución está contenida en tubos 
pequeños que se colocan fácilmente en el estuche del práctico. 

Depósito en París, 8, Rué Vivienne, y en las principales Farmacias.

(preparaciones de (pepsina
de GRIMAÜLT y  Farmacéutieos en París.

Nos conformamos exclusivamente á la formula dcl Codex francés para extraer 
la pepsina de los estómagos de ciertos animales herbiboros, y preparamos con 
todo el esmero posible este poderoso agente digestivo tan precioso en terapéutica} 
las importantes conti'alas hechas con varios mataderos nos permiten atender a 
todos los pedidos por considerables quesean.

Las preparaciones más apreciadas por el cuerpo medical son: 
i® E lixir d igestivo de pepsina de Grim ault preparado con los 

mejores vinos de Lunel y de Fronliñan.
Cada cucharada contiene 20 centigramos de pepsina pura.

2» La P e p s in a  G rim a u lt , en polvos que se prescriiie á la dósis de un 
gramo, áutes de cada comida, y se toma en la primera cucharada de sopa.
Depósito en París, 8, Rué Vivienne, y en las prhicipaies Farmácias

Ayuntamiento de Madrid
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CAPSULAS THEVENOT
SsTrementinayde Esencia íeTrementina
contra las Jaquecas, \az A fecc io n es  del 

hígad o y de los H ihones.
De Eter puro ......................................... .

contra tos N e r v i o s ,  D o l o r e e  y 
em b a ra zos d el E stóm ago.

De Aceite de P a lm a -C h ris tí..............
L a x a t iv a s  y P u rg a tiv a s .-

De Sulfáto de Quinina.........................
contra las CaieiiCuras in term iten tes

PRECIO!
delvldro
eoFraocia I

50

Exposition UnlversellB 
1878

MEDAI.LA DR PLATA
Vino Baudon

iotifflonio Fosfatado
TONICO RECONSTITUYENTE
Superior al aceite de hígado de 

bacalao. La unión dol antiinónio 
y  dol bifosfato de cal da á este 
producto un poder escepcional 
para combatir : Afecciones pul-

Ane- vomuQS
Exposición Internacional en suma esas enfermedades que 

V U laoten cir”  elEmbarazo tanío atormentan y destruyeny  la laoiancia. aoio mejores temperamentos.
Deposito : Casa BAUDON. 12, rué Charles-V, PARIS

Wadr/d; A L C R fíA l y G4BCfJ, T é tu a n , 1 5, P r in c ip a l ,  y  en las buenas Farmacias.

Elixir EupepticoTisy
Mención Honorífica con base de Pancreatina.Diastasisj Pepsina

DIGESTIVO COMPLETO
de cuerpos grasicntos, feculen­
tos carnes musculares; ordenado 
por los médicos tzavn Digestiones 
diffldles.Maies de Estómago,Per­
dida del apetito y de las fuerzas. 
Convalecencias lentas. Vómitos,

de GRIMAÜLT y  Farmacéuticos en París.
Preparado con la Q u in a  r e a l  a m a r illa  y el P iro ío s la to  d e  h ie r r o  y

sosa , es de un gusto tnn agradable que se bebe con placer.
K1 P iro iosf.a to  d e  h ie r r o  y  sosa  es el solo marcial que presenta la ven­

taja de l'rmar, con los principios tónicos de la quina, un compuesto exento de 
reproches, y afi esta preparación se distingue de todas las de composición aná- 
loga, tanto por sus propiedades terapéuticas, cuanto por su delicado sabor.

El J a ra b e  d e  Q u in a  fe r r u g in o s o  de Gulmault y C'", cuyos felices 
resultados han sido certificados por la mayor parte de los médicos de París 
desde hace más de 25 años, se toma media hora antes de cada comida, á la 
dósis de una copa de Burdeos para los adultos y de una cucliara de postres 
para los niños. Esta preparación unida á un vino generoso de Málaga,
constituye el V in o  d e  Q u in a  fe r r u g in o s o  de G R IM A Ü L T .Depósito en París, 8, Rué Vivienne, y en las principales Farmácias.

Vino y Jarabe de Dnsart
CON LACTO -FQSFATO  DE CAL

Las investigaciones del B u s a r t , sobre el fosfato de cal 
banvenido á demostrar que lejos de ser inactiva esta sal, 
com o se suponia, está por el contrario, dotada de propiedades 
fisiológicas y terapéuticas muy notables. Fisiológicamente, 
se coiwbina con las materias azoadas de los alimentos y los 
fijatransformándolos en tejidos; de aqui resultan el desarro 
lio del apetito y el aumento del peso del cuerpo. —  Terapéu­
ticamente, dichas propiedades hacen de él un reconstituyente 
de primera clase.

El J a r a b e  en la medicación de los niños, el V in o  en 
la de los adultos, en las efecciones del estómago y como 
analépticos, son generalmente admitidos.

I n d i c a c i o n e s : Crecimiento, raquitismo, dentición, 
afecciones de los huesos, llagas y fracturas, debilitamiento 
general, tisis, dispepsia, convalecencias. —  D o s i s : 2 á 6 
cucharadas por día."^Depósito en París, 8, Rué Vivienne, y en las princip. Farmácias.
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:  S O L U C I O N  C O I R R E
AL

CLORHIDRO - FOSFATO DE CAL
Tisis. — A^nemias- — Caquexia.—E sci'ófalas 

Itaquitism o. — Inapetencia. — I>isi>epsia. — Estado nervioso 
.Asimilación insuficiente.—Eniermed.ad.es de los huesos

El clorhidro-fosfato de cal es la preparación de fosfato de cal la más racional, la sola fisiológi- 9  
ca, puesto que en el estado natural esta sal no se disuelve sino á favor del ácido clorhídrico de la
sustancia g-ástrica. a

^  Es la sola que reúne los efectos eupépticos dol ácido clorhídrico y los reconstituyentes del fosfato ▼
♦  de cal, y concurre directamente al mismo objeto. ▼

Es la que bajo el mismo volúmen contiene mayor cantidad de medicamentos (5 gramos de fosfato ^  
de cal gelatinoso por cucharada pequeña de solución) el ácido clorhídrico, teniendo sobre el fosfato de w  
cal un gran poder disolvente más considerable que todos los demás ácidos. ▼

Es igualmente la ménos ácida. ®
Es, en fin, la más económica, condición importantísima para un tratamiento muchas veces largo ^

y duradero. ®
Mezclada con agua azucarada, agua y vino, no tiene absolutamente gusto alguno, de suerte que

los enfermos no se cansan de ella.
Tomada al momento de las comidas, como así debe hacerse, favorece la digestión muy sensible­

mente.
Para evitar las falsificaciones, exíjase en cada frasco el sello del GOBIERNO FRANCES.

— Se vende en las principales farmacias —

Elaboración y venta al por mayor; 79, rué du Cherche - Midi, París.

GRAIEAS DEPURATIVAS T fT  GIBERT
(■(Jrnjeas d e  D e u t o - l o d u r o  io d u r a i lo  d e  B O U T I G N Y - D U í f A M E L )

E.stas Grajeas corresponden á media cucha­
rada grande de Jar.ibo y contienen vein te y  
c in co  c en tly ra m o f d e  T o d u fo  d e  P o ta s io  paro y  
c in co  m ilig ra m os  d e  D e u to -I o d u r o .

C on  m otivo  d e  s u  r ed u c id o  vo lu m en , s o n  d e  an 
em p leo  cómooo y  agradable y no o ca s io n a n  nánseoa 
n i  a s c o . D e  u n a  s o lú i ü id a d  e x tr a o r d in a r ia , t u  
a b so rc ió n  es tan r& p id a  co m o  la  d e l  J ú r a le .

Precio dei Frasco (q u e  r ep r e s e n ta  u n  P r o s e o  d e  J a r a b e ) ,  5  francos

GRAJEAS DE lODURO de POTASIO de DESLAURIERS
Conteniendo «etnfe y  c in c o  c en tig ra m o s  do l o d u r o  d e  P o ta s io  q u ím icam en te  p u r o  

Esta dosis facilita el empleo de la sal para las sefioras y las criaturas. Además, la experiencia 
ha demostrado que bajo la forma de G r a je a s  ó P i ld o r a s  el Induro de Potasio se tolera mas 
fácilmente en dosis fraccionadas que en dosis compactas. (L a s  G r a je a s  d e l  D r .  G íb er t  c u a l  la s  d e  
D c s la u r ie r s  h a n  d e  admmísfrarsfl de p r ^ e r e n c i a  e n  m ed io  ó  a l  f i n a l  d e  la s  c o m id a s .)

P A R IS , Farm acia E outigny-D uham el, D E SLA U R IE R S Sucesor3 1 ,  R U E  D E  C L É R Y  Y  R U E  1 -O IS S O N M É R B , 2
D e s co n fíe s e  d e  la s  n u m ero sa s  falsificaciones e imitaciones y  e x íja n se  en  e l  so b r e  la s firm a s  (im p r e s a s  

c o n  tin ta  encamada), de GIBEflT y  d e  BOUTIGNY d de DESLAURIERS, y  e l  s e l lo  d e l GoSi'eiTio f r a n c a .

¡napettncia. Convalecencia, Anemia, Coníuncton, Dolores ie Estómago y de los Intestinosmm d e f r e s n e a l a  p e p t o n a
No solo contiene los principios solubles, de la carne, sino la propia Abra mus­

cular que se encuentra fluidiücada, cocida y  lieclie asimilable. — Dósis : Media 
copa después de comer.

L a  p r im era  adm itida, después de análisis hecha en los H osp ita les de P a ria  
P R E M I A D A  E N  1- A  E X P O S I C I O N  U N I V E R S A L .  D E  - 1 8 7 8

2 5  0 / 0  Peptona, sea 4  0 , 0  A z o e ;  0 ,6 9  A cido Fosfórico  
H ierro y  B ases A le . terr. 0 .7 1

Análisis relatadas en el Boletín áe Terapéutica, 15 de Marzo, y Tribune médicale, 20 de Marzo del881 
DÓSIS : de dos á cuatro cucharadas diarias cu agua tibia y  salada.

Para sosleuer la curación 8 cucharadas. 3
P O I i V O S i S i r V O I t T U R A S ,  B l i I X I X t ,  C B O C O I i A T E  c o n  P E P T O S T A ,  e tc .

D EFR ESN E, AUTOR de la PANCREATINA, P A R IS , y en todas las Farmacias.

Be

ll .
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EL SI&LO MÉDICO
R E S U M  EN

Boletín de la  sem ana: El cólera. ~  Información general. — Econo­
mías municipales y encarecimientos urbanos, =  S ección  de Ma­
drid: La cuestión del cólera ante la Academia de París-—Los Con­
gresos do ogaño, -  Apuntes de vacunología,—El Piclii.=Bibliogra- 
fía: Opúsculos sobre el cólera.=:Seccion práctica: Aneurisma de 
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Afortunadamente el cólera decrece en todas par­
tes, y, al parecer, se dispone á retirarse á sus cuar­
teles de invierno. Las invasiones son raras, y el nú- 
Qiero total de atacados y fallecidos en Es2mfia se ha 
feducido á proporciones tranquilizadoras, en térmi­
cos de que los partes hacen especial mención de los 
pueblos donde el número de atacados pasa de diez. 
Es de esperar, por consiguiente, que muy pronto 
suspenda la Gaceta sus partes y pueda nuestro país 
considerarse libre de la epidemia.

Libre hemos dicho, y esto ya es demasiado de- 
porque la experiencia y el conocimiento de lo 

ûe son las eptidemias nos obliga á reproducir aque­
llas desconfianzas y advertencias con que despedía­
nlos en el año pasado la retirada del cólera en las 
provincias de Levante, y que por la incuria de 
ccestros Gobiernos, sólo [ireociipados de la vida al 
cía, y por lo débil de nuestra voz, no fueron atendi­
das. Ahora vendrá el invierno con sus fríos, y los 
§ornienes del cólera permanecerán inofensivos; 
pero si ©1 Golúerno los olvida podrá suceder muy 
‘en que se vigoricen al llegar la Primavera, y en­
luces continuarán sus correrías por España, á la 
ĵ“ al podrán dañar castigando esas provincias que 
‘aii tenido la suerte de librarse en este año y esa-s 
Poblaciones, como Madrid, que han sufrido leve- 
“leiite sus efectos.

Loi-que Madrid, en nuestro concepto, no ha siifri- 
 ̂loa daños que eran de esperar porque faltasen 

1 ^ndicioiies de receptividad en sus habitantes, sino 
porque há querido defenderse y ha tenido la suerte 
^̂0 poder hacerlo, siendo una de sus más eficaces 

aposiciones esa vigilancia escrupulosa que se ha 
jorcido sobro las aguas potables, las de Lozoya 

ocipalmente, disposición acertadísima por la cual 
rece el Gobierno nuestros sinceros aifiausos. 
^ouios oido que ya esta vigilancia se empieza á

descuidar un poco por la confianza que engendran 
el decrecimiento del mal y lo avanzado del otoño, y 
nos parece que tal confianza es prematura, jiues 
conviene no olvidar que la epidemia del b5 hizo sus 
mayores estragos en Octubre, mes que ahora em­
pieza, y  que, no habiéndose generalizado la epidemia 
en Madrid todo lo que sus habitantes permitían, no 
se debe considerar á la capital inmune por sus na­
turales resistencias ni por la habituación consegui­
da. Esperamos, por consiguiente, que el Sr. Lacasa, 
á quien se deben servicios que hay motivos para 
estimarlos buenos, no descuidará estos particulares 
y seguirá fijando en las aguas potables la atención 
que requieren.

** *

Ya en decadencia la epidemia, surgen por do 
quiera testimonios de la experiencia adquirida por 
nuestros compañeros, que se manifiesta por escritos 
donde se comentan la causa, naturaleza y resulta­
dos terapéuticos observados. Hay opiniones extre­
mas y algunas chocantes; desde aquélla de peste sin 
bubones, que lanzó valientemente un médico en V a­
lencia en el comienzo de la epidemia, liasta la de 
hehnintiásis que escribe á un colega otro compañe­
ro, se presenta una serie de diagnósticos que prueba 
cómo para muchos no aparece muy claro todavía 
de que haya sido el habitante del delta del Gan­
ges quien nos ha visitado.

Si nuestro tuviera condiciones de investiga­
ción, que faltan, y supiera —  ya que no discurrir 
medios originales •— copiar los que acertadamente 
discurren otros pueblos, debería imitar lo que ha 
hecho Francia con motivo del cólera sufrido en el 
año pasado; abrir una información amplísima por 
medio de un interrogatorio, al cual respondieran 
sencillamente los médicos de las comarcas epide­
miadas.

Nada más sencillo que publicar unas cuantas 
preguntas á las cuales habrían de responder los 
profesores, y reunidas todas estas contestaciones en 
la Real Academia de Medicina de Madrid, por ejem­
plo, la Comisión de epidemias y efemérides que allí 
hay, obtener unas conclusiones que podrían dar re­
sultado quizás muy instructivo para el porvenir: 
una información sobre este asunto y otra parecida 
sobro el resultado que presenten los pueblos todos 
donde hay inoculados contra el cólera, sería tarea 
que acometerían con interés otras naciones; pero 
aquí, ya, ya, ¡como sino!
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Al fin se echan encima con su abrumador peso 
las economías y recargos municipales. El tan bené­
fico y glorioso Cuerpo de Beneficencia Municipal, 
merecedor de altos respetos y mayores desarrollos, 
había sido apuntado desdo el principio para sufrir 
mermas y amputaciones, y aquí podrá dudarse de 
que se verifiquen las mejoras prometidas, pero no 
cabe dudar de que al fin se cumplan las calamida­
des anunciadas. Rebajar el pei’sonal eliminando mu­
chos profesores, y rebajar el sueldo de los que co­
bren más de 6.000 reales. ¡Esto es lo que se dispo­
ne en recompensa de los señaladísimos sorvicios 
prestados por ese Cuei‘po!

En cambio los consumos se recargan, y con ello 
Madrid, que ya era una de las poblaciones de más 
costosa vida, y donde las clases jornaleras comían 
peor, se dispone á ser no sabemos qué, porque el 
porvenir se presenta más sombrío y amenazador 
que conciencia de culpable. Por de pronto, el vino, 
uno de los artículos de primera necesidad, que sir­
ve para algo más que para embriagar ociosos y 
dipsómanos, ha sufrido desde el dial.o de este mes 
una subida de precio como hacía muchos años que 
no tenía en Madrid; con esto, la subida de otros ar­
tículos, la diminución comercial, la paralización de 
la industria, la ociosidad de los braceros por falta 
de obras... ¡Dios nos asista!

Decio Garlan.

M A D R ID  4 DE OCTLTRRE DE 1885

LA C U E S T I O N  D E L  C O L E R A

ANTE LA ACADEMIA DE PARÍS (1)

Chisholm no es menos explícito que el autor última­
mente citado;

«Por correcta que sea esta opinión, de que el cólera 
morbo es una enfermedad debida á una secreción exa­
gerada de la bilis, ó á una acritud de este líquido, en los 
climas fríos y templados, estoy bien persuadido de que 
esto no es aplicable á las enfermedades de igual nom­
bre en los países tropicales. Este cólera parece más bien 
proceder, en los climas cálidos, de un estado espasmo- 
dico del estómago y de los intestinos, cuyo efecto inme­
diato es la detención de la secreción biliar. En los tró­
picos, y particularmente en las Indias Orientales, esta 
enfermedad es comunmente epidémica, afectando en 
tal caso una forma terrible y fatal, hasta dar dos defun­
ciones por cada tres enfermos (2).»

Corbyn confirma en el fondo estas aserciones, no­
tando que la falta de la secreción biliar es uno de los 
síntomas más peligrosos en las fiebres remitentes y en

(1) Véase el número anterior.
(2) Manual de Climatologia y Patología de los i¡aises tro- 

picales, por Colín Chisholm. — Londres, 1882.

el cólera epidémico. Junto á estos testimonios clínicos 
debe citarse la opinión de Glirisüe, escritor sistemáti­
co, que distingue dos clases de cólera: el bilioso, con­
sistente en una inflamación de la mucosa gastro-intes- 
tinal, y el indiano, consistente en un violento catarro de 
la misma mucosa (1).

Whitelaw Ainslie practicó en la costa de Coroman- 
del y tuvo frecuente ocasión de tratar el cólera morbo 
esporádico, algunos de cuyos casos presentaban los sin- 
tomas de la enfermedad que reinó en la India en 182-5, 
«Según los mejores autores, estas dos afecciones no son 
sino grados diferentes de la misma enfermedad.» Cita 
á este propósito á Orton (t. I, pág. 31), quien afirma lo 
mismo. El cólera esporádico simple observado por él 
en su larga práctica en la India, presentaba los sínto­
mas siguientes: inapetencia, cefalalgia ligera, sensa­
ción de frío, astricción por lo general, pulso pequeño y 
muy frecuente. Este estado no dura mucho: le suceden 
los vómitos de todas las bebidas, con aspecto blancuzco 
y sabor ácido. Estos vómito,? debilitan al enfermo por 
su repetición; suda la frente, se percibe apénas el pulso, 
y son difíciles la respiración y la palabra. A conse­
cuencia de la pertinacia del vómito llega la bilis al es­
tómago, y se evacúa por arriba y abajo en cantidad á 
veces considerable. Hecha esta evacuación, el enfermo, 
que parecía próximo á la muerte, se duerme para des­
pertar reaccionado y curado. En los casos graves exis­
ten en un principio vértigos y sensación'de embria­
guez, son más prematuros los vómitos, es la sed insa­
ciable, hay calor y dolor en el epigastrio, evacuaciones 
alvinas (2) de un líquido turbio y verduzco, con frecuen­
cia falta de bilis, postración extremada, con pulso insen­
sible y nulo. Sobrevienen calambres violentos, á ménoí 
que la bilis no se vierta en el duodeno. Respiración ¡i*-'- 
nosa, ojos turbios, escleróticas inyectadas, piel de los 
miembros pálida y rugosa, muerte. Este autor advierta 
que -estos casos graves eran raros en la India en 181̂ ' 
aunque él había asistido algunos (3).

Llegamos á Annesiey, prosigue Tliolozán; para ól 
«la bilis rara vez se encuentra, si es que se encuentni 
alguna, en los casos graves del cólera ordinario de h 
India, á no ser cuando la enfermedad cede y comien­
zan á obrar los medicamentos (pág. 486).

» I>a falta de bilis no demuestra la identidad de los 
dos cóleras, como tampoco la presencia de los espa»' 
mos. En el cólera epidémico la causa es más intensa,} 
hay ademas algo sobreañadido que explica la extensión' 
de la enfermedad. Considero los casos más ligero.?, yl'j’- 
más agudos de diarrea, hasta los más violentos del oo­
lera bilioso, simplemente como grados de los mismo-' 
estados patológicos.»

No admira ver á muchos prácticos de la India ath-

A-

buir á la bilis un papel importante en la génesis 
cólera en los tiempos pasados. Originales ó secun

(Id
d&-

(1) Observaciones sobre la naturaleza y tratamiento
cólera, 1828. |.

(2) Subrayamos la palabra alvina por haber visto en
gana parte que se confundía con albina y se interpreta 
como blanca.  ̂ . «qj,

(3) Observaciones sobre el cólera morbo de la India, It*- ’
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rias, constituyen las enfermedades biliares en aquej 
país una clase muy importante y numerosa. Desde 1833 
á 1854, en un efectivo medio de 330.000 habitantes en 
la presidencia de Bengala, ha habido 18.700 casos y 
más de 1.300 defunciones por enfermedades del híga­
do. Xo se sabe por qué son más frecuentes en las In­
dias Orientales que en las Occidentales.

Terminare estas citas, sigue Thoiozan, por las de do.s 
médicos franceses residentes en la India en 1817. De- 
uaus, cirujano de un navio que se hallaba en Calcuta 
en 1818, refiere tres observaciones de cólera de los me­
ses de Febrero y Marzo; habla también de dos análo­
gas recogidas en las islas de Nicobar en 1817. Mencio­
na los vómitos biliosos (1).

Deviile es más explícito. Van sus observaciones pre­
cedidas de un informe de Dumeril, Portal y Pinel, que 
dicen que el autor ha observado en el cólera morbo de 
Bengala vómitos repetidos do un líquido verde ó de 
una materia más oscura, verduzca, parda, á veces ne­
gra y deposicio]ies alvinas semejantes. Deviile cita diez 
y siete observaciones tomadas en Bengala en el verano 
de 1818. En trece casos no habla de la naturaleza de 
los materiales devueltos; en una, hubo vómitos amar­
gos, amarillentos; en otra, vómitos frecuentes de una 
materia, primero verduzca y negra despues; otra vez 
fueron los vómitos y deposiciones de materiales ne­
gros, coposos, y en la última observación también fue­
ron negros y fétidos. Casi todos murieron, durante su 
enfermedad, de dos á tres horas. Junto á estos casos 
graves veía Deviile «casi todos los días hengaleses ata­
cados de cólera, siendo grande el número de loá que 
curó con el éter y el láudano; en éstos eran los sínto­
mas ménos pronunciados, los vómitos y deposiciones 
lio eran numerosos.»

Hé aquí una vez más indicada por un observador 
desprovisto de preocupaciones teóricas, en Bengala 
mismo y un año despues de la gran explosión de 1817, 
L gradación del cólera bien acentuada-y determina­
da, desde los casos más graves á Jos más benignos.

¿Podrá ahora decirse, con Littré, Kiehl y Daremherg, 
filie los casos ligeros y todas las epidemias antiguas son 
de otra enfermedad? ¿Que la explosión de 1817, tal y 
coiuoTylterla describe, forma un caintulo aparte en la 
historia del cólera? No cabe hoy duda sobre este pun-

dados los trabajos que en estos últimos años se han 
publicado. Haré notar á este propósito que el caso de 
iylter no es único en la ciencia; muchos y grandes 
niédicos, imbuido.s en ideas teóricas, han desconocido 
’̂ icrtas epidemias.

ireinta y cinco años antes de la explosión de Je- 
sora encontramos otra epidemia de cólera que pasó 
desconocida en la India. Girdlestone, en su Ensayo sohre

afecciones espasmódicas de la India, describe de un 
l̂odo bien característico la gran epidemia regional de 

^Lidrás en 1782; habla de vómitos incesantes, de sed 
insaciable, de sudores fríos, de calambresvfiiertes, de 
inertes rápidas, y no llega á dar el nombre de la en-

(1) Tesis de París, 1828, mím. 204.

fermedad, á la que califica de espasmo. Por último, nos 
parece evidente, como remate de estos detalles, la cita 
de^Wise que refiere el mismo Mr. Bríquet; «En las 
epidemias locales de la India, las que comienzan cerca 
de las corrientes de agua, en un millar de habitantes 
dan un centenar de coléricos, y si la epidemia no es in­
tensa habrá entre ellos muchos casos de cólera bilioso, 
menor número do casos de evacuaciones blancas y urí 
pequeño número de cóleras álgidos, y viceversa si la 
epidemia es intensa.

»La cuestión presente no es sino parte de otra más 
vasta; la de la identidad de todos los cóleras, obsérven­
se en lâ  India ó fuera de ella, en estado epidémico ó 
esporádico. Esta demostración hace tiempo que es ob­
jeto preferente de los trabajos del Dr. Guérin, que ha 
visto clara la verdad en tan oscuro problema. Difieren 
sus ideas, como las mías, de las de casi todos los nota­
bles higienistas contemporáneos. Yo creo en el conta­
gio del cólera, y espero que mis ideas en el punto con­
creto que he tratado serán, si no aceptadas, oidas; espero 
que se reflexionará ántes de juzgarlas, y pido que lo 
sean con sangre fría. 8i no merecen aprobación, me 
quedará ol consuelo de haber proporcionado algunos 
datos científicos poco conocidos.

»Si ahora se me preguntara cómo concilio la doctrina 
del contagio del cólera con la de identidad de todos los 
cóleras, respondería que esta cuestión no puede aún re­
solverse sino mediante el exámeii atento y detenido de 
los hechos; no es de las que se resuelven con discusio­
nes apasionadas; necesita las indagaciones tranquilas 
de investigadores aislados. Por ahora podría resolverse 
en gran parte considerándolo desde el punto de vista 
de la ijatología y la epidemiología puras. ¡Cuidémonos 
de no introducir en ella las preocupaciones que dictan 
á eminentes higienistas los intereses de la salud pública 
y á la administración de un país los del comercio in 
temacional; examínesela en el aspecto de la ciencia pura 
y se vislumbrará la solución. ¡Compárense las epidemias 
exóticas, como se ha dado en llamarlas, con las ordina­
rias en Francia; búsquese si tienen también una raíz, 
como ha dicho Littré! ¿De dónde proviene la escarlati­
na grave, de dónde la difteria epidémica, de dónde la 
viruela epidémica de 1870? Son, sin duda, las mismas 
escarlatina, difteria y viruela ordinarias; pero ¿no ha­
brán tenido algo sobrepuesto, como decía Annesley? ¿Se 
esparcen alrededor de un centro sólo ó de varios cen­
tros de explosión?

»Eii este sentido verdaderamente científico deberían 
dirigir.se las inteligencias. Sucede con la epidemiología 
y la ciencia sanitaria lo que con la Patología y la Tera­
péutica; liay una coordinación entre estas diferentes 
ciencias, y todos se hallan de acuerdo en que los datos 
capitales de la Patología no deben cambiar 25or las ne­
cesidades de la 'leiaqjéutica, urgentes que sean.

»¿Xo estriba el mal en la premura de llamar dema­
siado vivamente la atención pública sobre lo exótico 
de la plaga, presentándola como una afección á la que 
pudiera cerrársele la puerta, cuando aún no se hablan 
estudiado sus medios i>üderosos do projíagacion, sus 
largas y misteriosas incubaciones durante varios nic-
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seB, años quizá, ora en el hombre, ora en su habitado 
y  las causas desconocidas de su germinación?»

C.
------------------------

LOS CONGRESOS DE OGAÑO

C O N G R E S O  DE M E D I C I N A  l’ Ú B L I C A  D E  A M B E R E S

Terminada la relación del Congreso de Grénoble, va­
mos á dar ahora una idea muy sumaria de las diferen­
tes fases del Congreso de Medicina pública que se abrió 
en Amberes, según en tiempo oportuno anunciamos á 
nuestros lectores, el 26 de Agosto último, y terminó 
el 30 del mismo mes, para tratar únicamente, como ya 
dijimos también, la siguiente cuestión: En el estado ac- 
fual de la ciencia eiMemiológica, ¿cuálesson las medidas de 
profiláxis internacional más prácticas que deben tomarse, 
especialmente en Bélgica, contra las enfermedades pestilen­
ciales ?

La recepción de los miembros del Congreso se celebró 
en el Hotel - de-Ville de Amberes, pronunciando el se­
ñor Kuborn, presidente de la Sociedad Real de Medici­
na pública de Bélgica, bajo cuyos auspicios se ha cele­
brado el Congreso, un discurso dando la bienvenida á 
todos, cuyas palabras confirmó luégo el burgomaestre 
Sr. Wael. A las dos do la tarde se verificó en la sala 
académica del Ateneo la solemne apertura del Congre­
so, bajo la presidencia del Sr. Thonissen, ministro del 
Interior, y con asistencia, aparte de otras notabilidades, 
de los Sres. Pacchiotti, en representación de Italia; 
Brouardel, Proust y Perrin, en representación de Fran­
cia; Cabello. Vilanova y Fiera, y Cervera (D. Rafael), 
en representación de España; Guttstads, por Alemania; 
Van 'rienhoven, por Holanda; Hack-Tuke y Mérille de 
Colville, por Inglaterra. El Dr. Van Ermengera asistía 
también á la sesión. Como era de ordenanza, el Sr. Tiio- 
nissen pronunció un discurso en el cual, entre otras co­
sas dijolo siguiente; «La enfermedad que reina ahora en 
España, y recuerda por su violencia las grandes pestes 
de la Edad Media, es muy temiblepara Europa, ¿Cómo 
combatir el mal? 8e titubea sobre los remedios-qiie de­
ben emplearse; los unos ([uiereii cuarentenas, los otros 
las com))ateu. Yo esporo que este Congreso contri)>uirá 
mucho á aclarar la cuestión, y prometo, en nombre del 
Gobierno, hacer todo lo que sea posible para llevar á la 
práctica los acuerdos que éste tome.»

Después hizo uso de la palabra el Sr. Kuborn para 
precisar el objeto del Congreso, que no era otro que 
el determinar los procedimientos de profiláxis más 
prácticos y eficaces para poner á Bélgica á cubierto de 
las enfermedades pestilenciales exóticas, ó limitar al 
menos sus estragos. Se presentará — añadió — al Go­
bierno una fórmula todo lo completa posible, aceptable 
para el comercio y la industria. En el curso de los deba­
tes— dijo — conviene apartarse délas cuestiones doc­
trinales y no salirse del dominio de los hechos admiti­
dos en la Ciencia. Basándose únicamente en la observa­
ción de las epidemias que han diezmado á Bélgica, uti­
licemos, sobre todo, los datos suministrados por éstas.

poniéndolos en relación con las premisas adoptadas por 
la Comisión.

Discutióse después, con gran copia de datos, el infor­
me redactado por los Sres. Du Moulin.y Van de Velde, 
cuyas conclusiones, adoptadas por el Congreso con li­
geras variantes, daremos á conocer muy luégo.

En estos debates, de los que no nos es posible dar 
cuenta detallada, intervino el Sr. Proust, indicando la 
marcha seguida por las epidemias antiguas de cólera. 
En 1832 y 18413 el cólera vino á Europa por tierra, en­
trando por Rusia. Esta ruta puede seguirla aún el có­
lera, sobre todo cuan do haya grandes movimientos de 
tropas en el Afghanistan. Es preciso, pues — dijo — 
que el Gobierno ruso se oponga á la marcha invasora 
del cólera tomando las necesarias 'precauciones en el 
mar Caspio. No se trata aquí de medidas internaciona­
les, que no deben reclamarse sino para cerrar el camino 
del mar al cólera. En sus últimas invasiones ha seguido' 
el tifus azul este camino. A fin de detenerle es preciso 
combatirle en el mar Rojo, impedirle ganar el canal de 
Suez, y desde allí la Europa por el Mediterráneo. En el 
golfo de Aden podrán vigilarse los buques que condu­
cen á los peregrinos, a.sí como los de comercio del canal 
de Suez. Como consecuencia de esto el Sr. Proust pro­
puso, y el Congreso aceptó, la conclusión de que se 
ejerciera una seria vigilancia médica en Suez, que se 
reorganizase el Consejo internacional de Alejandría, y 
que el Gobiefno belga procurara una inteligencia entre 
Egipto y los demas Gobiernos.

En otra sesión el Sr. Langlois, delegado del comercio 
de Amberes, trató de demostrar la ineficacia de Las cua­
rentenas marítimas, que, en su concepto, no son más 
prácticas que las terre,stres y fluviales, puesto que siem­
pre encuentran las mercancías y viajeros punto por 
donde llegar á tierra.

El senador italiano y catedrático de la Universidad 
de Turin, Sr. Pacchiotti, sucedió en el uso de la palabra 
al Sr. Langlois, declarándose partidario de las conclu­
siones del informe, preconizando, ante todo, el aisla­
miento y declarando la guerra á los cordones sanitarios, 
que el año último no dieron ningún resultado en Ita­
lia á pesar de que se aplicaron con todo rigor. Protestó
igualmente de las fumigaciones de las cartas y de las
personas, y terminó proponiendo la supresión de los 
cordones sanitarios y de las medidas de desinfección, 
que considera inútiles y peligrosas.

Los Sres. Brouardel, Cabello, Cervera y Proust de­
fendieron las cuarentenas marítimas. Nuestros compa­
triotas, en especial el primero, hizo á grandes rasgos 
la historia de la presentación del cólera en España, 
abundando en sus idea s el Sr. Cervera, quien hizo no­
tar ademas la predilccci on que la epidemia había mos­
trado por los sitios húmedos y pantanosos.

Así fueron ocupándose poco á poco varios oradores 
de los diversos puntos tratados en el informe de los se­
ñores Du Moulin y Van de Velde, adoptándose al final 
las siguientes conclusiones, de las cuales ya dió alguna 
idea, en uno de los anteriores números, nuestro amigo 
el Dr. Blanch:

1 .a Las embocaduras de los ríos y los puertos deben
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considerarse como apéndices de la mar, por lo que les 
son aplicables las cuarentenas marítimas.

2. a La.s cuai-enteiias marítimas son aplicables en 
Bélgica.

3. a La historia de las epidemias anteriores las hace 
considerar al mismo tiempo como eficaces.

Siendo impracticables los cordones sanitario.s y  las 
cuarentenas fluviales y  terrestres, el Congreso recomien­
da, con la Conferencia de Roma, reemplazarlas por la 
Observación y  desinfección metódicamente organizadas 
en las estaciones fronterizas, por las cuales penetran los 
viajeros de las grandes líneas internacionales do un país 
infestado á otro que no lo está.

lié  aquí, respecto á este punto, las recomendaciones 
más Utiles;

A. Se mantendrán las estaciones tan asépticas como 
sea posible por la desinfección frecuentemente repetida 
de las letrinas, de los depósitos de equipajes y  de todo 
lo que pueda parecer sospechoso.

B. E l material de los trenes al salir de un país con­
taminado se cambiará por otro nuevo.

C. Médicos nombrados por el ÍTobierno examinarán 
á los viajeros. Estos médicos, ántes de proceder á la 
inspección, recibirán los informes de los guardias del 
convoy miéntras se examinan rigurosamente los equi­
pajes en la aduana.
_ D. Se aislará los enfermos sospecho,sos, ó los colé­

ricos, y  en caso de necesidad se los colocará en sitios 
especiales, donde los médicos les prestarán sus cuida­
dos, al propio tiempo que se desenganchará del tren y 
se desinfectará el vagón en que hayan ido.

L. Se retendrán y  desinfectarán cuidadosamente, 
ciuemándolos en caso de necesidad, los efectos de los 
enfermos y  todos los objetos que se encuentren sucios 
entre los equipajes de los viajeros.

En el intervalo de las sesiones hicieron los congresis- •
una deliciosa excursión para ver las instalaciones 

^larentenarias de Doel á bordo del paquebot P r in c e s a  
E s te fa n ía . Estas instalaciones cuarentenarias pueden 
recibir á lo sumo 50 enfermos, unos alojados en tierra, 
f>tros en vapores dispuestos al objeto. Los congresistas* 
eii número de loO, hicieron escala en Zelandia, donde 
«amiraron la limpieza de las calles y  viviendas de la al­

ca do Hausweer, y  desembarcaron á las seis de la tar- 
® en el pneido de Amberes después de una travesía 
e más de nueve ^r-as. Algunos de los miembros del 
ingreso visitaron también el hospital nuevo de esta 
 ̂iidad, que es uno de los tres ó cuatro establecimien- 
09 de pabellones circulares con que cuenta Europa.

crinmaremos este artículo dando á conocer á núes-
lectores las conclusiones adoptadas por el Congreso

de F a rm a c ia  celebrado én Bruselas del 31
\  ^ Setiembre. Son las siguientes:
 ̂ o proeurá reducir, donde existan, todos los diplomas
»no sólo que autorice para el ejercicio de la Far-

macia.

o exigirá á los aspirantes á farmacéuticos los mis­

mos estudios preparatorios que á los médicos, doctores 
en ciencias, etc.

Se redactará un programa que contenga el mínimum 
de los conocimientos que se puede exigir á los farma­
céuticos.

Se reemplazará en todos los países los títulos que en 
la actualidad existen de maestro, químico, etc., por el 
de doctor en Farmacia.

Se invita á los Gobiernos á nombrar una comisión 
encargada especialmente de analizar las aguas que en 
sus países respectivos se consuman.

Se han dejado para el próximo Congreso —  que se 
reunirá en Malinas en 1888 —  las cuestiones referentes 
á la publicación de una Farmacopea internacional y  á la 
limitación del número de boticas.

T

APUNTES DE VACUNOLOGÍA d)

2. La septicemia, infección general tan variable bajo el 
punto de vista de sus causas, síntomas y marcha, se de­
fine por Babes y  Cornil como u n  c o n ju n to  de fe n ó m e n o s  
fe b r i le s  y  n e rv io so s  p ro d u c id o s  p o r  la  in to x ic a c ió n  de sus­
ta n c ia s  sép ticas  con p re s e n c ia  ó  n o  de b a c te r ia s  en la  sa n g re .

La variabilidad de los síntomas de la se p tice m ia , rela­
cionada con la diversidad de las acciones patógenas de 
los numerosos microbios que la determinan, permite, 
sin embargo, su agrupación bajo un noml.)re genérico 
por su unidad de origen, siendo, como es siempre, con­
secuencia de una fermentación pútrida, de una putre­
facción, y asimismo su división en dos grandes grupos, 
se p tice m ia  a g u d a  s im p le  y s e p tice m ia  (?i-ónica, perfecta­
mente independientes, no obstante sus puntos de con­
tacto de la pihemia, sapremia y  pio-septicemia.

iS'o me ocupo sin razón de estos detalles; pues ha 
biéndose dicho por un clínico eminente que los sín­
tomas consecutivos á la llamada inoculación anti­
colérica se deben á una intoxicación séptica, y  no á una 
septicemia; no comprendiendo yo pudiera referirse á 
otra intoxicación que á la causal de cualquiera de las 
dos variedades de septicemia dichas, importa en gran 
manera á m i propósito deslindar los campos, á fin de 
presentar la cuestión con toda la claridad que el asunto 
y  mi poco entendimiento consientan.

En la se p tice m ia  a g u d a  s im p le  caben todos los grados, 
desde una sintomatología de limitadísima intensidad 
hasta la que termina con la muerte; en una septice­
mia no grave la fiebre sigue á la traumática, ó, en su 
defecto, á los trastornos que el traumatismo determine, 
es continua las más veces y  comienza con escalofrío, 
que es raro se repita; la mayor temperatura suele ser 
de 38o, podiendo llegar en casos graves á 40 y  41°; 
pero entónces se acompaña de un verdadero estado ti­
foideo, sequedad de la lengua, cefalalgia, delirio, agita­
ción nocturna y  anuria más ó ménos graduada, pero 
reconociéndose siempre la albúmina. «E lexám en déla

(1) Véase el número anterior.
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sangre en la septicemia simple consecutiva á las heri­
das—  dicen Cornil y  Babes — no revela ordinariamen­
te la presencia de bacterias, porque los síntomas de in­
toxicación consecutivos á la putrefacción que tiene lu­
gar en la herida son tan rápidos algunas veces que fal­
ta tiempo para que las bacterias puedan llegar á la 
sangre,..» «Los fenómenos que se desarrollan en la he­
rida obedecen á la presencia de loa micro-organismos, 
lo mismo que se trate de metritis puerperal, ñemon, 
erisipela, osteomielitis, etc.; pero los síntomas genera­
les son debidos únicamente al paso á la sangre de los 
productos químicos, sepsina, alcaloides y  ptomainas, 
que son absorbidos en la misma herida y  producen una 
verdadera intoxicación.»

La se p tice m ia  c ró n ic a , según Jeannel, se caracteriza 
por una fiebre lenta poco graduada, consecutiva á la 
reabsorción de líquidos pútridos encerrados en las ca­
vidades naturales ó patológicas.

Sentados estos precedentes, veamos qué ocurre en la 
vacunación, buscando una base para deducir lógica­
mente, en la distinción de los fenómenos propios y  ex­
clusivos de la pústula vacuna y  variólica, aquellos 
que por incidencia pueden acompañarlas, siendo así 
que la se p tice m ia  a g u d a  s im p le  nace exclusivamente de 
la fermentación pútrida que en las lesiones quirúrgicas 
puede desarrollarse.

En la viruela natural como inoculada en que las 
pústulas se presentan en diversos sitios que el que pu­
diera considerarse puerta de entrada de lo.s gérmenes 
patógenos y sus vehículos, y  donde, por lo tanto, no ha 
existido previo traumatismo, las pústulas ofrecen los 
mismos, exactamente los mismos caractéres que han 
desarrollado en los puntos de inoculación, el mismo 
color, las mismas formas, igual areola circundante é 
induración, los mismos períodos é igual el órdeu en 
que se suceden; ha.sta el momento en que las pústulas 
llegadas á su completa madurez se rompen espontánea­
mente ó no, no se observa en la localidad, en la lesión 
quirúrgica, signo alguno que autorice á suponer sean 
unas ni otras pústulas lugar de nacimiento de la .sep­
ticemia; comparando asimismo los síntomas generales 
de la viruela inoculada y de la naturalmente adquiri­
da, se ve que hasta el momento dicho de la rotura de 
las pústulas se asemejan en un todo, con la única }■ na­
tural diferencia de que en la viruela inoculada hay las 
más veces dos períodos eruptivos, el correspondiente á 
las pústulas que en las inoculaciones se desarrollan 
(incubación), y  el que pertenece á las pústulas de la 
infección general (erupción), y  en la viruela natural no 
hay más que uno (erupción), si bien precedido de un 
movimiento febril (incubación), representante de la 
erupción inicial en la viruela inoculada. Tenemos, por 
tanto, que hasta el momento de la rotura de las pústu­
las no hay ni puede haber septicemia, en los casos 
normales so entiende, lo mismo en la viruela natural 
que-en la inoculada; después que las pústulas se rom­
pen, de lesiones quirúrgicas específicas pasan á ser"he- 
ridas,y como tales la septicemia, pihemia, pio-septice- 
m ia ó sapremia que puedan desarrollarse no es á la vi­
ruela como causa específica á quien deben atribuirse,

si que á las condiciones individuales, medio ambiente, 
tratamiento, etc., etc.

En la vacuna se pueden comparar de igual manera 
que para la viruela lo he h ech o ; la que se desarrolla á 
beneficio de inyección directa en la sangre y  la inocu­
lada por la piel. En ambos casos las pústulas son las 
mismas y  los fenómenos generales idénticos hasta el 
momento también en que las pústulas se rompen; des­
pués... lo dicho para la viruela es igualmente aplicable 
á la vacuna; puede no ocurrir nada respecto de septi­
cemia, y  puede ocurrir mucho sin que sea la vacuna­
ción su causa inmediata.

Lo dicho se refiere á la imposibilidad de que en la 
localidad, en las lesiones quirúrgicas propias de la va­
cuna, se desarrollen las causas de la septicemia, inocu­
lando, sólo y  libre de todo otro elemento, el gérmen 
vacunógeno; pero como a éste sirve de vehículo un h 
quido apto para conducir otros organismos patógenos, 
y  entre ellos los de la septicemia, debo ocuparme ̂ de 
esta circunstancia, á la que pienso se refieren también 
las palabras del l)r. D. Amafio Gimeno, las gratuitas 
afirmaciones de los antivacunistas y la mía respecto á 
la inoculación anticolérica.

Si en un terreno cualesquiera se siembran en re­
vuelta confusión semillas diversas, es seguro que, si 
para todas reúne con diciones de vida y encierra canti­
dad suficiente de elementos nutritivos, todas germina­
rán con más ó niénos lozanía, y terminado el desarro­
llo darán su fruto sin que sus raíces y  tallos se con­
fundan; y aunque tan incomprensible anomalía acon­
teciera, nunca podrá de los frutos todos resultar uno 
sólo. Este hecho, innegable en el órden de los grandes 
vegetales, es igualmente cierto en el de los eschizofitos, 
que no otra cosa demuestra ese procedimiento de Koch, 
digno del renombre de su autor y  universalmcnte acep­
tado, para aislar los m icrobios en las placas de ge­
latina.

Así, pues, si con el líquido vehículo del gérmen vaca- 
nógeno se llevan otros organismos, es evidente ^que, o 
mueren ó germinan independientemente; manifestán­
dose entonces, cuando ocurre esto último, por sus ac­
ciones vitales propias, por su sintomatologia caracterís­
tica; tal cosa sucede, por ejemplo, cuando con la 
cuna se inocula aisladamente el gérmen patógeno de 
la sífilis, pues se de.sarrollan uno y otro, y  cuando mas 
confundidos encima, superficialmente la pústula, deba­
jo  más profundo el chancro. Pero como he demostrado 
anteriormente que en la vacuna normal, ni general m 
localmente, so presentan otros síntomas que los de ella 
característicos, resulta que la  v a c u n a c ió n  n o  de te rm ina  
se p tice m ia  como o r d in a r io  y  c a ra c te r ís t ic o  c o rte jo  de 
t ic a . Y  como en los límites de la pústula vacuna, colo­
nia micróbica perfecta, ningún organismo extraño 
puede tener vida, cuando la vacunación determina sep­
ticemia, sífilis, etc., búsquese la causa en el vacimífcro, 
en el vacunado ó en el vacnnador, pero no en la inocn- 
lacion misma, que, como dice 'Warlomont, «...no pro­
duce daño alguno real cuando se practica con las pr '̂ 
canciones, esmero y cuidados que reclama».

Por último, creo haber demostrado lo que me pi'Op '
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nía, á saber: que es más hacedero á mi orador elocuentí- 
siino como el Dr. D. Amalio Giraeno afirmar y  negar á 
capricho, buscando efectos que por el momento acaso 
consiga, que fácil demostrar la verdad de lo afirmado ó 
negado mediante reposada y  tranquila discusión.

A xtOísUO SlKRRA T CaRBÓ,

Ex-<lirector del In stitu to  de v a cu n a  de P u erto -R ico .

EL PICHI (1)

No há mucho que se ha encomiado el p ic M  ó f a h ia n a  
m h rica fa  de Ruiz y  Pavón (planta chilena) para el tra­
tamiento de la s  enfermedades del aparato urinario; y 
iumque probablemente so habrá exagerado su eficacia 
para la destrucción de ios cálculos vesicales y  renales, 
estíi fuera de duda, por casos que he presenciado, que sii 
empleo aprovecha en varios casos y  enfermos que la 
han usado.

Al examinar por primera vez esta planta, se diría que
el '̂c/i-i pertenece á la familia de las coniferas. E l olor 
lesmoño algo alcanforado, las pequeñas hojas empizar­
radas, es decir, atejadas á modo de escamas, son carac­
teres aparentes qne inducen á error fácilmente; pero 
examinando con mayor cuidado alguna de las raras flo- 
recillaa que persisten en la extremidad de las pequeñas 
tamas, se advierte que el píb/ri pertenece á la familia de 
ías solanáceas, sección do las curviembrieas, y  que res-
Ijonde á los caracteres cspeciíicos de la  f a h ia n a  in ib r ic a ia  
tle Ruiz y  Pavón.

KlihcAinoes un vegetal raro en Chile y  la Repñ- 
mea Argentina. Es un bonito arbusto de adorno, cul- 
jt'ado en los jardines, muy ramoso, de dos metros, más 
Ornenos, de alto, con ramitas erguidas, hojas pequeñas 
'̂1 íorma de escamas, empizarradas, y  ñores blancas en 
31'gos racimos terminales. Crece espontáneo desde Con- 
ospeion hasta Coquimbo en Chile.

Eu virtud de los resultados prácticos de esta célebre 
hanta y de lo ponderado de sus virtudes por estos 
países, y  deseosos de conocer á cuál de sus com])Oiien- 

podríamos atribuir su acción medicinal, sometimos 
Deuiarchi y  yo la pequeña porción de que po- 

^mmos disponer al análisis inmediato, y  separamos: 
eo¡' ra  eseyicial muy aromático, verdoso, que se 

inca á manera de una estearoptena á los pocos 
as de exponérsele al aire libre; 2.o, ««a  res in a  que nos 
aieeió ofrecer un interés especial. Tiene color verdoso, 

una porción de clorofila que arrastra consigo, y  es 
matica por el aceite esencial que retiene, carnctéres 

purificaciones repetidas. Es saponifica- 
nes  ̂ alcohólicas, siendo sus reaccio-

hien pronunciadas; corresponde á las resinas 
ivas. El ácido sulfúrico Ja colora en rojo, carboni

1) este artículo á nuestro estimado amigo el
Rodríguez, establecido hoy en Buenos Aire.s 

Ls i’^̂ ^mlidado su título -  previ<a aprobación
los rip oxáinencR exigiclos por el reglamento y pago

h'i de correspondientes — en dicha Facultad y en
Janeiro. — (L. R.)

zándola á más alta temperatura y  trasformándola en 
tanino artificial de Cheureul. El ácido nítrico la ataca 
vivamente, colorándola en rojo y  después en amarillo; 
y 3.0, u n a  su sta n cia  f lu o rescen te , dicróica, muy semejante 
á la esculina y  á sus congéneres la paviina y  la fraxian, 
que cristaliza en grupos aciculares, soluble en el éter 
hidratado, en el alcohol á 80° y  poco en el agua fría, 
pero lo suficiente para que el líquido sea policróico, in­
coloro observado por trasmisión, pero de un magnifico 
azul con reflejos amarillos mirado por reflexión. Una 
sustancia análoga, tal vez idéntica, la hemos hallado en

p o g o n o p u s  f e h r i fu g u s ,  Ha Orán, conocido con el nom ­
bre vulgar de ca sca r illa  6  q u in a  m ora d a . Esta sustancia 
es amarga, y  es probable que su presencia en el jjíc/d 
no sea extraña á sus propiedades medicinales, pues la 
esculina es un antifebril y  eficaz en el reumatismo con 
diátesis úrica.

APLICACIONES

'E X pich i es especialmente eficaz en las enfermedades 
del aparato urinario y  del hígado. Cuando existe un 
catarro vesical agudo ó crónico consecutivo á una causa 
mecánica, como lo son las arenillas ó cálculos, ó una 
diátesis úrica, este medicamento modifica rápidamente 
la secreción urinaria, calma la irritabilidad y  favorece 
la expulsión de las arenillas y  cálculos susceptibles de 
pasar por la uretra. Modifica y  cura también las seci-e- 
ciones purulentas y  mucosas crónicas. Su eficacia en 
las dolencias del hígado la atribuyo principalmente á 
su acción diurética. Así es que conviene en la ictericia, 
hidropesía y  dispepsia debida á la deficieucia de la se­
creción biliar, como observé en varios casos en Rio .Ja­
neiro. En este caso el aceite aromático, absorbido y  lle­
vado á la circulación, obra como estimulante sobre Jos 
aparatos secretorios en general; pero la acción especi­
fica delj;ib/¿í se ejerce, indudablemente, sobre los órga­
nos del aparato urinario.

Aquí usamos el extracto flüido del p i c U ,  que tiene 
cada cucharada 20 gramos, y  se toman cuatro ó sois 
cucharadas al día disueltas en agua fría ó caliento, se­
gún la gravedad del sujeto calculoso.

Mucho desearía fuera usado este medicamento por 
prácticos tan observadores como los Sres. Rubio (don 
Federico), Gástelo y  Serra (D. Eusebio) y Snender, ¡lai’a 
completar el estudio de esta planta, que sobrepuja á to­
das las demas usadas.

D r. A mbrosio R odriouiíz y R odrkjuez. 
B u en os A ires . JC do A g o s to  de 18S5.

BIBLIOGRAFÍA

O P Ú S C U L O S  S O B R E  EL CÓLERA

Oenpariones mil impiden á nuestro buen amigo Román 
Tcrre.s el ocuparse, cOmo fuera su deseo, de una multitud de 
folletos y obras que há tiempo tiene depositadas sobre su 
mesa, y de las que, para no retrasar más el cumplimiento de 
lo que él considera un deber sacratísimo, vamos nosotros á
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decir breves palabras, á guisa no más de presentación al pii- 
blico. Queden reservados los verdaderos juicios críticos para 
aquéllos que, dotados de clarísima inteligencia, y de profun­
dos y vastos conocimientos, pueden ademas disponer del 
tiempo que á nosotros nos falta, y de mayor espacio del que 
graciosamente se nos concede á nosotros en las columnas de 
este antiguo semanario.

Pocos, muy pocos días ántes de abandonar para siempre 
este que hemos convenido en llamar mísero valle de lágri- 
mas,"daba á la estampa el Dr. D . Juan Vicente un nuevo 
opúsculo sobre E l  c ó l e r a ,  en el cual consigna la estadística 
de 1.000 coléricos tratados á beneficio de su tan querido ses- 
quicloruro de hierro. Es un folleto de 126 páginas, en el que, 
después de sincerarse (á reserva de insistir después sobre 
éste y otros particulares) de loa cargos que en el verano ante­
rior se le hicieran por haber declarado que el cólera de No- 
velda era el más grave que se conocía, es decir, cólera com­
plicado de paludismo, hace una breve reseña d.e cuanto el 
sesquicloruro de hierro le ha ocupado desde el año 1849, ex­
pone sus dudas sobre si el bacilo vírgula de Koclr es la cau­
sa ó el efecto del cólera, y pubUca la estadística de Álmu- 
nia { 400 coléricos), la de Villavieja (215) y otras varias para 
probar la bondad y eficacia de su medicamento predilecto en 
el cólera. Tres apéndices ponen término á esta obrita del ; 
malogrado y entusiasta Dr. Vicente. En el primero se ocupa 
de las fumigaciones y cuarentenas, y del procedimiento profi­
láctico del Dr. Eerran; en el segundo se incluye el artículo 
del Sr. Moret, S i s t o r i a  d e  t r e s  e p id o n ia s  en  M a d r id , que vió 
la luz en E l  I m p a r d a l ,  y se hacen algunas observaciones res­
pecto á la epidemia á cuyas postrimerías asistimos; y el ter­
cero y último trata del origen de esta epidemia, y da á cono­
cer una vez más sus fórmulas preservativa y curativa del 
cólera.

Quizás no exageraríamos mucho si dijéramos que no hay 
en España quien no conozca en la actualidad, ya que no los 
opiisculos de Tunisi, al ménos su nombre. ¡ Otra cosa sería 
decir cuántos han hecho caso de sus racionales, Utilísimos y 
sencillos consejos! ¡Ah, si el célebre médico italiano, en vez 
de proponer una cosa tan sencilla para hacer abortar las 
epidemias de cólera, — tan sencilla que no les cabe á muchos 
en la cabeza— hubiese propuesto algo muy complicado, asi 
como una inyección cada medio minuto de un medicamento 
distinto, hasta que no quedase en toda la epidérrais punto 
sin agujero, ni en el arsenal terapéutico agente que no se hu­
biese usado, muy otra seria su fama entre las gentes enco­
petadas, que aqirí y en todas partes son siempre las más sa­
biendas I Pero noto que me aparto sin quererlo del asunto, 
y esto no ha de gustar mucho, de seguro, á mi amigo señor 
Terres.

Decía, pues, ó mejor quería decir, que el Sr. Tunisi ha pu­
blicado e l  otro opúsculo que al final del primero prometía, 
cuyo opúsculo, intitulado E l  lá u d a n o  en  e l  c ó le r a  a n te  la  
C ie n c ia , tiene por objeto probar que no sólo los hechos, sino 
también la Ciencia, confirman que el láudano es el verdade­
ro específico del cólera. Dicen por ahí, porque lo dijo no se 
quién,— que yo hasta las cosas más corrientes y vulgares 
ignoro—que nunca segundas partes fueron buenas, y yo creo, 
tratándose de Tunisi, que acertó de medio á medio (contra 
la opinión de un crítico muy respetable sin duda alguna, y á 
quien yo por lo novato debo respetar más que nadie), y por 
acertar el adagio acertó hasta en lo referente á la traducción; 
pues si la primera no está muy bien hecha que digamos, la 
segunda está un poquito peor, y eso que el estilo de Tunisi 
es'agradable,pintorescoy fácil de,trasladar al castellano (sa­
biendo por supuesto, no sólo italiano, sino castellano también).

Pero, en fin, ello es que el Sr. Tunisi, en este segundo opüscu- » 
lo, defiende la identidad de los cóleras llamados indígena é 
índico (sobre cuyo punto nos extenderíamos de buen grado), 
dice que, antiguamente como ahora, se respetaba la diarrea 
premonitoria, porque la naturaleza expulsaba por ese medio 
el agente morboso; estudia luégo la acción de cada uno de 
los componentes del láudano de Sydenham, y concluye ci­
tando dos casos de curación de cólera seco — que él propone 
llamar asmático — á beneficio del láudano, haciendo un re­
súmen de todo lo expuesto, é insistiendo una vez más sobre 
la importancia inmensa que tiene ese precioso agente en 
el tratamiento del cólera. Aunque estamos conformes con 
muchos de los puntos tratados en este opúsculo, no creemOB, 
sin embargo, qxre en su desarrollo ha estado tan feliz el señor 
Tunisi como en su primer opúsculo.

Al fin no tenemos ya que recurrir á la Prensa política para 
dar á conocer al lector el tratamiento ensayado por el doc­
tor Godoy en Granada; al fin tenemos á la vista uu opúsculo 
de 29 páginas del laborioso é ilustrado médico de Sanidad 
militar Sr. D. Francisco Granizo. Su título es el siguiente:
E l  é te r  y  la  e te r iz a c ió n  in te s t in a l  e n  e l  tr a ta m ie n to  d e l  cólera 
m orh o  a s iá tic o , y sus capítulos ó artículos son cuatro. El 

, primero trata de los anestésicos contra los micro-organis­
mos, el cloroformo y el éter en el paludismo, el éter contra 
el cólera, e tc .; en el segundo da á conocer el Sr. Granizóla 
técnica de la operación, los fenómenos inmediatos que pro* 
duce y las precauciones que conviene tomar; en el tercero 
procura explicar la manera de obrar el éter en el cólera,? 
en el cuarto fija el período en que debe usarse la eterización 
(segundo período), da á conocer los resultados con ella ob­
tenidos y establece las conclusiones qne copiamos; l.' .̂  ̂
eterización intestinal es sumamente racional en el cólera 
como microbicida ó como anestésico de las vírgulas; 2.a, de* 
ben iniciarse experimentos encaminados á emplear en lo5 
animales los anestésicos contra otras infecciones .aguda®- 
para hacer aplicación á la Clínica de las enseñanzas que 
obtengan; 3.a, la eterización es inútil y está contraiiuUeaJ' 
en el tercer período del cólera, á ménos que ensayos 
numerosos no demuestren lo contrario; 4.a, las sesiones df 
eterización deben ser solamente de cinco á doce minutos d® 
duración, y repetirse cada dos ó tres horas, según la march* 
de los síntomas y la rapidez de la evolución del proceso.
6. a, cuando esta evolución sea muy precipitada debe in}’^  
tarse bajo la piel de 10 á 1-6 miligramos de cloruro
para asegurar los efectos; 6.a, siempre será conveniente S'' 
ministrar la morfina en inyecciones cuando se emplee b 
eterización, con anterioridad de media hora, por lo ménos fO 
las dos ó tres primeras sesiones, y esto siempre según lai ’̂ 
sistencia del sujeto ó la gravedad y violencia del ataqu®:.
7. a, para comprobar todos estos extremos son necesario® 
muchos ensayos cuidadosa y ordenadamente ejecutados.

Merece aplausos el Sr. Granizo, no sólo por la publicado® 
de este folleto, sino también, y muy especialmente, po*" 
estricta imparcialidad en que lo ha inspirado.

Ante» de abandonar el tema qne desde el comienzo de es'̂  
artículo viene ocupándonos, debemos dedicar breves líoô  ̂
(aunque merece muchas cuartillas) á una obra inglesa í  
su autor, el Sr. Chapman, médico de T h e  M e tr o p o lita n  r' 
H o s p ita l , se ha servido regalarnos. Intitúlase C h olera  
b le . y se halla dividida en 16 secciones, en las cuales 
tratan los siguientes puntos: Teorías concernientes al c 
ra; el sistema nervioso cerebro-espinal y simpático; la ea 
próxima ó naturaleza esencial del cólera; las causas reme  ̂
y predisponentes; la no contagiosidad del cólera — e*
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crobio de Koch es posiblemente im agente beneficioso (en 
este capítulo ó sección procura demostrar el Dr. Chapman 
que el bacilo coma no es la causa del cólera, refuta la teoría 
de Koch y examina lo que llama las pretensiones del doctor 
Ferran); la prevención del cólera; la desinfección y las cua­
rentenas; el tratamiento médico dcl cólera; el tratamiento 
neuro-dinámico (el autor dice que, siendo el cólera no más 
que uu trastorno dinámico, debe curarse con un remedio di­
námico— aplicaciones de hielo al exterior); dirección del 
tratamiento de la diarrea y del cólera; puntos respecto al 
tratamiento aún indeterminados; éxito del tratamiento iieuro- 
dinámico; analogía entre el cólera y el mareo. En los dos úl­
timos artículos se da á conocer la opinión de algunos médi - 
eos, entre ellos Peter, favorable á la de que el cólera es una 
enfermedad del sistema nervioso y á que el mejor trata­
miento es el neuro-dinámico.

Por la anterior relación habrán comprendido nuestros lec­
tores la importancia de esta obra, digna de leerse, siquiera 
no sea más que por apartarse por completo sus ideas de 
las que en grandísimo número de opúsculos y de libros se 
han vertido en estos últimos tiempos en nuestra patria.

D r. B i.axch y  R ico.

ANEURISMA DE LA ARTERIA POPLÍTEA

LIQ,\DUR.l DE r.A FEMORAL.---- CURACION

El día 25 de Mayo último entró á ocupar la cama núm. 8 
de la clínica de operaciones de la Facultad de Medicina de 
Zaragoza Martin Muñó, natural de Zaragoza, de cuarenta 
años de edad, casado, de temperamento sanguíneo, consti­
tución fuerte, idiosincrasia desconocida y aficionado con ex- 
ee.so á las bebidas alcohólicas y placeres venéreos. No se re­
fieren antecedentes patológicos propios ni de familia que se 
relacionen con el proceso actual. Dedicado el paciente á las 
faenas agrícolas, está obligado continuamente á ejecutar 
grandes esfuerzos. y refiere que al descender saltando de 
«n.carro el día 12 de Marzo último, sintió fuerte dolor loca­
lizado en las corvas del la<lo dereclio, y por la noche, al 
acostarse, notó en dicho punto un pequeño abultamiento que 
Pn los días sucesivos aumentó de volúrnen, sintiendo cada 
‘lía más intensos los dolores, hasta el punto de quedar impo­
sibilitado desde el IG de Abril para dedicarse á sus trabajos 
habituales.

El tumor presentado en la región poplítea derecha debió 
ser al principio de difícil diagnóstico, porque, observado por 
fies módicos-cirujanos, le prescribieron embrocaciones con 
la tintura de iodo, y el ioduro dé potasio al interior. No con­
siguiendo resultado alguno, entró en nuestra clínica el día 
indicado.

Al hacer la primera observación estaba el paciente en de­
cúbito lateral derecho, pues, según manifestó, le era muy di- 
leu y penoso el adoptar otra posición Estaba algo demacra- 
n •- con ligero movimiento febril, pero con perfecta integri- 

I ad en las facultades intelectuales y regularidad en las ros­
antes funciones. El proceso patológico era local. Ea región 

poplítea del lado derecho presentaba un voluminoso tumor 
îtuado en el trayecto de la arteria, que llenaba por completo 

a la región y sobre.salía lateralmente, presentando prefe­
rentemente gran prominencia en el centro, tanto qne la piel, 
. ‘‘'"femente distendida, amenazaba romperse. Como síntoma 
'^portante, y á simple vista apreciado, presentaba pulsación

isócrona con el sístole cardíaco, y por la auscultación se apre­
ciaba un frotamiento en todo el tumor y como un ruido es­
tridente en la parte superior de la región. En las regiones 
inmediatas había edema de la pierna y pié por compresión 
venosa, y distensión de los nervios ciáticos, y, por lo tanto, 
irradiaciones dolorosas en toda la extremidad, y por la pre­
sencia de tan voluminoso tumor, imposibilidad completa para 
los movimientos de la rodilla.

Fácil nos fné formular el diagnóstico con los sintoma.s in­
dicados: la pulsación, el síntoma más importante, no era por 
elevación, sino por reflexión, puesto qneá la vez se aprecia- 
ba'el gran aumento del tumor, signo seguro de cavidad, la 
que estaba en comunicación con la arteria, porque, compri­
mida la femoral, hacía disminuir notablemente el volumen de 
la tumefacción y cesar el mido de frote. Ademas que, com - 
parada la pulsación de la pedia del lado sano con el en­
fermo, se observaba notable diminución de las ondas sanguí­
neas en el lado afecto. Por consiguiente, manifestamos á 
nuestros discípulos que se trat iba de una * dilatación de la 
arteria pojfiítea llena de sangre en circulación», ó sea el lla­
mado aneurisma. Para clasificar dicho tumor recordamos sn 
gran volúmen, los excesos alcohólicos del paciente, la vio­
lencia inicial, la forma globular de la superficie, la prominen - 
cia lateral con- relación á la arteria, la fuerte distensión de la 
piel, y terminamos denominándolo aneurisma sacciforme de 
los llamados ántes falsos, constituido el saco por el tejido 
conjuntivo paravascular.

El pronóstico dcl proceso nos permitió hacer algunas con­
sideraciones; y atentos al diagnóstico por ser aneurisma en 
crecimiento continuo con distensión notable de la piel, que, 
adelgazada, amenazaba su perforación, y, por lo tanto, la 
abertura del aneurisma, que originaría hemorragias morta­
les, conceptuamos que no era posible la curación llamada 
espontánea y que la retracción del saco era bastante difícil. 
Por lo tanto el proceso era gravísimo, y sin demora había 
que plantear el medio rápido de curación, puesto que la in­
dicación era urgentísima y vital.

Acerca del tratamiento, recordamos que la curación es­
pontánea se realiza depositándose capas de coágulos de 
fibrina rígidos sobre las paredes del saco que obstruyen la 
luz de éste, y finalmente, se verifica una retracción fibrosa 
que conduce á su desaparición, al propio tiempo que se es­
tablece la circulación colateral que permítela vida en el dis­
trito orgánico rogado pnr el tronco vascular enfermo. Con 
este recuerdo, al pretender con el arte simular la curación 
espontánea, atentos á las especiales circunstancias del aneu­
risma de nuestro enfermo, prescindimos el poner en prác­
tica la multitud de medios do acción lema y dudosa en re­
sultados, y acordamos ligar la arteria femoral en el tercio 
medio, procedimiento más complicado que en la parte supe­
rior é inferior, pero que conceptuamos más favorable por la 
facilidad con que puede establecerse la circulación colateral, 
y sin el riesgo de encontrar, inmediata á la ligadura, una 
colateral de gran volúmen.

Dicha Operación se practicó el día 27 de Mayo ante los 
alumnos, previa explicación de la maniobra y curación. Clo­
roformizado el enfermo y en decúbito supino, se hizo una 
incisión de 7 centímetros de longitud, y se llevaron & cabo 
los tiempos correspondientes al procedimiento ordinario tan 
conocido en el espacio de cinco minutos. Inmediatamente 
cesaron los latidos del tumor, prueba evidente de haber 
sido ligada la arteria femoral.

Aproximados los bordos de la herida y practicada la su­
tura entrecortada, se hizo la curación rigurosamente liste- 
riana. Una. vez trasportado el paciente á la cama de la en­
fermería, se procuró inmovilizar la extremidad, se puso en
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flexión el muslo, se rodeó la pierna y pié de algodou, se colo­
caron saquitos llenos de cascarilla de trigo caliente y calorí­
feros de agua, y se estableció la guardia perma nente.

A la media hora de practicada la ligadura, se observó un 
descenso notable de la temperatura en la paite inferior de 
la extremidad ligada y bastante insensibilidad. Trascurridas 
cuatro horas volvió el calor, llegando á las dieciocho horas A 
la cifra normal. A las nueve de la noche las pulsaciones 
eran 98, la temperatura 39° y las inspiraciones 28. En este 
primer día el régimen fué, como bebida, las aguas carbó­
nicas, y de hora en hora se le administró una cucharada de
la fórmula siguiente: Alcoholaturo de acónico, 2 gramos;
acetato de sosa, 2, y jarabe de cidra, 150.

Día 28 (2.0). — Pulsaciones, 112. — Temperatura, 39o,5.— 
Inspiraciones, 32. — La noche la pasó en completo insomnio 
é intranquilo. Por la mañana se le prescribió limonada 
cítrica purgante y cocimiento de zarzaparrilla para bebida 
usual.

Día 29 (á las once de la mañana). — Pulsaciones, 100, — 
Temperatura, 39o. — Inspiraciones, 28. — A las tres do la 
tarde: Pulsaciones, 90.— Temperatura, 37°,6.—A las seis de 
la tarde: Pulsaciones, 102. — Temperatura, 38".

En los días sucesivos se normalizó el estado general. A 
los seisdías se levantó la cura y apareció cicatrizada la he­

rida por primera intención, á excepción de un pequeñísimo 
trayecto que daba paso al cordonete. A los dieciocho días se 
desprendió la ligadura.

Eu la parte el tumor disminuyó en volumen, cesaron de 
un modo permanente los latidos, y desapareció el edema in­
ferior durante los quince días primeros. El día 20 de Mayo 
se presentó una ligera escara en la piel do la parte más pro­
minente del aneurisma, que fué en aumento; y como ú la 
voz so apreciaba bastante fluctuación, una vez que cicatrizó 
la herida de la ligadura, comprendiroos la necesidad de va­
ciar el saco aneurismático, puesto que los coágulos no se 
retraían, y, sobre todo, porque la caída de la escara podía 
dar lugar á la abertura espontánea con peligro del paciente. 
Por lo tanto, el día l.° de Julio, ó sea á los treinta y tres Oe 
la ligadura, abrimos ampliamente el tumor y exti'ajimos nu­
merosos coágulos flotantes, que llenaron por completo el 
plato de curación; pero por insistir en limpiar por completo 
la cavidad con el objeto de conseguir la retracción de sus 
paredes, se produjo una violenta hemorragia, procedente de 
la parte inferior de la región, y, por lo tanto, de la circula­
ción de retorno, que conseguimos dominar por la compre­
sión in  8Ítn y  lejana. Eu los seis días siguientes se pre­
sentaron los síntomas de la anemia aguda, lo que nos obligó 
á prepararnos para hacer la tra.sfusion; pero bastó el régimen 
alimenticio para dominarla complicación. Se presentó la su­
puración del saco, pero disminuyó rápidamente, y retraído, 
á partir del día 10 de Julio el proceso quedó limitado á una 
una herida que, siguiendo las fases conocidas, caminaba á la 
cicatrización por segunda intención.

Durante el mes de Agosto se presentaron escaras en la 
piel del maléolo externo y en la que cubre la parte posterior 
del calcáneo, y desprendidas, desde el primer momento se 
presentaron los fenómenos de organización para la cica­
trización de las lesiones.

Hoy, día 10 de Setiembre, después de trascurridos setenta 
y cuatro después de la.s ligaduras, damos por terminada la 
asistencia facultativa, y nuestro eitfermo queda curado del 
aneurisma y cicatrizadas las heridas indicadas; pero la ex­
tremidad correspondiente está algo atrofiada y en ligera 
flexión la rodilla por retracción <lel tejido modular, que 
ha venido á llenar la cavidad del saco aneurismático, lo cual 
es motivo de claudicación,

El éxito conseguido casi es completo, y podemos sumar­
lo con los que reflere Rizzoll en su C lín ic a  q u irú rg ica .

F rancisco A rpal,
C atedrático  de la  F a cu lta d  de Zaragoza . 

Z aragoza . S etiem bre de 1885.

EXTRANJERA: I. Nota del Sr. Chantemesse sobre la profi­
laxia del cólera. — II. La queratina para envolver las píl- 
doi-as, — III. El neumonococo de Friedlander.

Continuando en nuestra tarea de dar á conocer al lector 
cuanto en pro y en contra del procedimiento del Dr. Ferran 
se escribe, tócanos hoy dar cuenta de una nota que el señor 
Chantemesse ha dirigido á la Academia de Medicina de Pa­
rís, en la cual expone los experimentos que ha hecho en com­
pañía del Sr. Riimmo, catedrático agregado de la Universi- 
sidad de Nápoles y delegado por el Gobierno italiano para 
comprobar el i-esultado de las vacunaciones del Sr. Ferran.

Dichos señores han examinado dos maestras (écJiantillonsJ  
de líquido vacuno: el primero traído de España por el señor 
Rummo, y el segundo enviado directamente por el Sr. Ferran.

A. El primer líquido estaba contenido en tubos de cris­
tal cerrados á la lámpara. Cada tubo contiene próximamen­
te 5 centímetros cúbicos de líquido claro, un poco opales­
cente y con algunos copos. Al contacto del aire esparce un 
olor muy desagi-adable. Reacción alcalina El ácido nítrico 
no permite reconocer en él la presencia de pigmento biliar.

1.0 Inyectado debajo de la piel á conejillos de Indias, á la 
dosis de 1 c. c., por medio de una jeringuilla perfectamente 
esterilizada, después de haber lavado la piel con sublimado, 
no hace aparecer, al cabo de veinticuatro horas, nada aprecia­
ble. Ninguna lesión local ni trastorno del estado general.

2." Inyectado á la dosis de 4 y de 8 centimetros cúbicos 
debajo de la piel en las mismas regiones, ha producido una 
escara consecutiva á la bola formada por la distensión dei 
tejido celular. La escara curó al cabo de ocho días. El ani­
mal se restableció perfectamente. Mientras duró el experi­
mento no.,prcsentó diarrea, ni descenso térmico, ni ningún 
fenómeno análogo á los del cólera,

Al cabo de cinco á seis días se sometió á estos animales 
á la inyección en el estómago de cultivos puros de bacilo-s 
vírgulas, después de habei'les preparado con la sosa y 
tintura de opio, según el método de Koch. Al mismo tiempo 
se sometió á igual experimento á otros conejillos vírgenes 
de toda inoculación.

Todos los animales sin excepción, vacunados y no vac.u- 
nadoH, murieron en el espacio de cinco á veinticinco horas 
con diarrea, descamación epitelial del intestino, qtie daba al 
contenido líquido, muy abundante, de los intestinos, un color 
amarillento.

En el líquido diarréico y en el de los intestinos se encon­
traron grandes cantidades de bacilos vírgulas.

, Ahora bien; la inoculación previa en el tejido celular dil 
líquido vacuno suministrado por Ferran, y que le sirvió pani 
las inoculaciones en V'alcncia (26 de Julio) y en Cambrils (2T, 
28 y 29 de Agosto) no ponía á los conejillos á cubierto de los 
efectos de una inyección estomacal de bacilos vírgulas.

3.0 Exámen del líquido de Ferran eu láminas, tubos y 
chapas de gelatina.

a ) En las láminas con coloración por el violeta C B se 
aprecia la presencia dudosa do algunos bacilos vírgulas en

P
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b )  En los tubos de gelatina-peptona ligeramente alcalina 
BC desarrolla, después de ia siembra, una serie de colonias 
de aspecto diferente, al propio tiempo que aparece un color 
verde cada vez más apreciable. Ninguna de estas colonias li­
cúa la gelatina. El olor fétido se desarrolla á medida que 
crece el cultivo.

c )  En las chapas, al cabo de cuatro días de permanecer 
en la estufa, se ve muy claramente desarrolladas las diferen­
tes colonias. Son las mismas que I s de los tubos. Ninguna 
licúa la gelatina ni recuerda, ni áun de léjos, la forma carac­
terística do las colonias de los bacilos vírgula. A simple vista 
se distinguen muy fácilmente tres clases de colonias. Las 
primeras, en forma do manchas irregularmente redondeadas, 
grisáceas, están compuestas de micrococos redondeados de 
2 .á 3 milímetros, dispuestos sin orden. Las segundas tienen 
la apariencia de arborizaciones, y están constituidas por bas­
toncillos muy cortos, casi tan anchos como largos, de 1 á 5 
milímetros. En las preparaciones se los, ve dispuestos en pe­
lotones de diferentes volúmenes. Las terceras, desarrolla­
das en forma de pnntitos, están compuestas de bastoncillos 
cortos y gruesos, reunidos las más veces dos á dos ó en 
forma de cadenillas de 4 á 5 milímetros. Su desarrollo da 
lugará la aparición del color verde, que les pertenece en 
propiedad.

Estos tres elementos diferentes, aislados por el cultivo é 
inyectados separadamente debajo de la piel de los conejillos 
con las necesarias precauciones, han dado los siguientes re- 
imltadoa;

En conejillo que había recibido un centímetro cúbico de 
cultivo puro del micrococo, murió á las veinte lloras. Los 
músculos en el sitio de la inoculación estaban aumentados 
lie volúmen, infiltrados de serosidad y con equimósis. El ií- 
qui'lo que de ellos fluía á la sección contenía numerosos mi- 
crococo.s, Jos cuales se encontraban también en la sangre de 
*09 ventrículos dcl corazón.

Un centímetro cúbico de cultivo puro del bastoncillo que 
'la el color verde, inyectado debajo la piel de un conejillo, 
produjo una tumefacción dolorosa que duró cinco días, al 
cabo de los cuales murió el animal.

El tercer micro organismo, inyectado del mismo modo, no 
produjo lesión alguna al cabo de veinticuatro horas.

E- El segundo líquido nos fué remitido directamente por 
el Sr, Ferran como tipo de su vacuna. Está encerrado en un 
’natraz de cabida de medio litro, y tiene un color amarillo 
'̂ *«'iro. Reacción alcalina. El ácido nítrico no descubre en él 
n presencia do bilis. Ningún olor. Inyectado con todas las 

precauciones necesarias en el tejido celular de los conejillos, 
dosis do 4 á 8 y 9 centímetros cúbicos, en diferentes 

puntos, no produjo, al cabo de veinticuatro horas, ningún 
®nóiueno local ni general.
Todos estos animales se-dicientes vacunados, sucumbieron 
a inyección de los bacilos vírgulas hecha por el método de 

hablamos más arriba. Se condujeron, en suma, como los 
'̂ unejillog á los que no se había sometido previamente á la 
'’ î’unacion.
y el normal, preparado con el carbonato de sosa

opio, recibió en el estómago 10 centímetros ciibicos del 
reT*̂ °̂ tucano del Sr. Ferran. El animal enfermó, tuvo diar- 

durante veinticuatro horas y se restableció después. El 
Tildo diarréico contenía algunos bacilos vírgulas.

bien; si el último líquido de í ’erran no produce síii- 
cii cuando áe le inyecta debajo de la piel, procura,

o se ingiere á la dosis de 10 centímetros cúbicos, £enó- 
uos análogos á los del cólera experimental ligero.

Hemos examinado este líquido-vacuna en láminas, tubos 
y chapas de gelatina-peptona y .agar-agar.

En láminas coloreadas con una solución acuosa débil de 
violeta 6 B, se reconocía un cultivo de bacilos vírgulas im­
puro. Los bacilos están poco desarrollados, y no presentan 
formas de crecimiento rápido como los espirilos. V’ éiise, ade­
mas, algunos micrococos y bastoncillos pequeños y grandes 
rectos, muy distintos del bacilo vírgula.

En los tubos el cultivo se desarrolla de distinta manera, 
según que se trata de gelatina-peptona ó de agar-agar.

a) A g a r -a g a r . —  Desarrollo rápido. Se encuentran mu­
chos bacilos vírgulas siempre delgados, y una corta cantidad 
de bastoncillos rectos y de micrococos.

b) G e la t in a -2:icp tona . — Nos hemos asegurado previa­
mente, por cultivos puros, de que esta gelatina es muy favo­
rable al desarrollo del bacilo vírgula ordinario. En este me­
dio nutricio, el líquido vacuno de Ferran no hace aparecer 
sino lentamente las colonias. La gelatina-peptona se licúa 
muy poco en la superficie.

Al exáinen, los bacilos vírgulas son delgados y en corto 
número; en cambio los micrococos, apénas desarrollados en 
el agar-agar, han adquirido aquí excesivo crecimiento. Se 
advierte también la presencia de algunos bastoncillos 
rectos.

Al terminar, establece el Sr. Chantemesse las siguieute.s 
conclii.siones:

1. a La vacuna de Ferran no es un líquido de cultivo in­
variablemente compuesto. Ora es un cultivo de bacilos vír­
gulas impuro, ora es un líquido que contiene masas de 
micro-organismos, iniéntras que está casi ausente el bacilo 
coma.

2. ® En ambos casos la absorción subcutánea de esta 
llamada vacuna no proteje contra la inyección estomacal de 
un cultivo puro de bacilos vírgulas hecha por los métodos 
conocidos. Su poder vacuno ha sido nulo en nuestros expe­
rimentos.

3. a Inyectado debajo de la piel de los conejillos, áun á la 
dosis de varios centímetros cúbicos, no ha hecho aparecer 
e.sta vacuna ningún fenómeno coleriforme. Según su compo­
sición y la dosis inyectada, produce, ora flemones seguidos 
de e.scara, ora permanece inofensivo.

Cultivados aisladamente los diverso.s micro-organismos 
que cu olla se descubren, poseen propiedades patógenas di­
ferentes. A dosis bastante considerable ocasioii.an algunos 
la muerte.

II

El Sr. ünna recomienda la g-aerafina para envolver ciertos 
raedioamoiitos que no deben obrar más que en el intestino 
delgado; es decir, que esta materia, inatacable por el jugo 
gástrico y los ácidos, á excepción del acético y del cítrico, se 
disuelve muy bien en el jugo intestinal. Inútil es añadir que, 
siendo infusible la qiicratina á la temperatura del cuerpo 
humano, no es de temer que se disgreguen las píldoras en 
el estómago, inconveniente que presentan á menudo cuando 
se las reviste de parafma, de sebo ó de cualquier otro cuerpo 
graso.

La queratina no es otra cosa que la materia córnea des­
embarazada de los elementos atacables por la pepsina áci- 
da. Para obtenerla se tratan las recortaduras de cuerno de 
buey por un jugo gástrico artificial (pepsina y ácido clorhí­
drico ) y se recoge el residuo insoluble. Hecho esto, se pone, 
éste 011 maccracion en el amoniaco durante largo tiempo; es 
decir, hasta que se baya obtenido un líquido semejante á 
una solución de goma, y que, por evaporación, deja escarai- 
tas vitreas amarillas ú oscuras.
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Para preparar píldoras con qiieratina es preciso que la 
masa de aquéllas esté perfectamente seca, pues bajo la in­
fluencia de la humedad podría rompei'se la envoltura. Este 
resultado se obtiene mezclando el medicamento con un polvo 
inerte (regaliz, etc.) y algunas gotas de aceite de almendras 
dulces, y añadiendo después á la masa una mistura de sebo 
y de manteca de cacao, de modo que se obtenga el grado de 
consistencia necesario. Entónees se dividen las píldoras, se 
las cubre con la solución de queratina y se las seca. Si se te­
miese la acción del amoniaco sobre el medicamento, se po- 
diía hacer uso de una solución de queratina en el ácido acé 
tico.

111
El Dr. Sternberg llama la atención sobre un coco llamado 

neumonía-C0CCU8 de Friedlancler, que cree idéntico, desde el 
punto de vista específico, á un micrococo que él ya ha des­
crito y que se encuentra en la saliva humana normal, y al 
encontrado porPasteur en la sangre de los rábicos. Dicho 
señor propone llamarlo m icro co cu s  P a s te u r i . La cápsula ó 
envoltura de moco que rodea á veces al micrococo descrito 
por Friedlánder en 1883, y fotografiado dos años ántes por 
Sternberg, no puede considerarse como un carácter distinti­
vo de la especie, pues su presencia no es constante y no se 
han determinado aiín bien las circunstancias necesarias para 
su desarrollo. Se ha establecido que es un organismo pató­
geno y que su potencia nociva varía en diferentes circuns­
tancias. Parece sumamente probable que este micrococo ten­
ga lina parte en la etiología de la neumonía crupal, y que la 
naturaleza de la enfermedad sea debida á sii presencia en 
los exudados fibrinosos de los alvéolos pulmonares; pero 
esto no puede considerarse como definitivamente estableci­
do por los experimentos hechos en los animales inferiores. 
La presencia constante de este micrococo en las secreciones 
bucales de las personas sanas indica que se necesita algún 
otro factor para provocar un ataque de neumonía, y es pro­
bable que este otro factor obre disminuyendo la resistencia 
vital del tejido pulmonar y haciéndole vulnerable á los ata­
ques del microbio. Esta hipótesis permite explicar el desar­
rollo de numerosos casos de neumonía. Hallándose siempre 
presente el gérmen infeccioso habrá probabilidades de que 
se produzca la auto-infeccion siempre que el sujeto sea al­
cohólico, esté sometido á la influencia de gases mefíticos ó 
de algún otro agente que deprima la vitalidad de los tejido.s. 
Se puede suponer también qne una parálisis vaso motora 
refleja, afectando un lóbulo del pulmón, por ejemplo, á con­
secuencia de la exposición al frío, es capaz de disminuir la 
resistencia del tejido pulmonar y de permitir al micrococo 
desarrollar sus funestos efectos. Por el contrario, es permiti­
do creer que una persona cuya potencia vital está debilitada 
por alguna de las causas más arriba mencionadas puede 
afectarse de neumonía por infección exterior por medio de 
materiales que contienen una de las variedades de este mi­
crococo patógeno, que tiene una potencia permanente ó ad­
quirida mayor que la que poseen las secreciones bucales 
normales del mismo organismo.

la leche provoca agrios. Si produce diarrea se prescribe el 
subnitrato de bismuto por sellos de 50 centigramos, asociado 
á un centigramo de extracto de nuez vómica y á uno ó dos 
centigramos de opio bien pulverizado.

Pocion antiasmátíca.

Extracto de euforbia pilulífera.. . 1,00 gramo.
Agua común....................................  30,00 —
Jarabe de menta.............................  130,00 —

Una cucharada de sopa, por la noche, en el asma. Una 
cucharada de café, 2 á 4 veces por día, en la bronquitis.

Se puede tomar también la tintura á la dosis de 10 á 30 
gotas por día en un vehículo apropiado.

Fórm ula para la.blenorragia (Rebatel y Jullien).
Agua.................................................  250,00 gramos.
Acido cítrico....................................  1,60 —
Idem salicílico.................................  0,05 —

Dos inyecciones por día en el período final de la eiifer 
medad.

Contra la ciática (Jaures-M erces).
Acido ósmico.................................... 1,00 gramos.
Escipiente líquido..........................  100,00 —

Inyéctense de 18 á 30 centigramos en el trayecto del nei'' 
vio ciático, en un punto intermedio entre el tubérculo 
isquion y el gran trocánter. El autor citado dice haberle em­
pleado con éxito en un gran número de casos que habisn 
resistido á todos loa otros tratamientos. En doce casos obtuvo 
una remisión completa durante tres semanas; en seis la re­
misión, aunque momentánea, filé más prolongada qne coB 
las inyecciones de morfina.

Euforbia pilulífera.

Es tóxica á dosis pequeñas para los animales; obra sobre 
los centros cardíacos y respiratorios. Ha dado excelentes re­
sultados en los ataques de asma y en los de diarrea causa­
dos por el enfisema y la bronquitis.

La dosis máxima es un gramo de planta ó 10 centigramos 
de extracto. El vehículo debe ser abundante á causa de 
irritación fuerte que determina este medicamento sobre la 
mucosa gástrica; por consiguiente, se debe proscribir en 
absoluto la forma pilular. La mejor ocasión de administrarle 
es inmediatamente ántes de la comida.

Apócem a de euforbio (Tirón).
Planta seca....................................... 7,50 gramos.
Agua hirviendo................................ 1,00 litro.

Hágase hervir durante algunos minutos, y añádase despuv* 
de fría y filtrada;

Alcohol á 60°...................................  60,00 gramos.
Dosis, de 3 á 4 cortadillos por día.

P.

or
cu
da
es
el
pt
m
Cf
Fi

do
Ps

pe
gr;

za.
po

ni(
Pli
30
ceí

cic
no
cu
pn
de
la

cic
qu

rei
ta;

no

au;

mi

lat
la

dic

lue
ine
8it

Ayuntamiento de Madrid



EL SIGLO MEDICO 647

scribe el 
asociado 
tío ó dos

no.

cna. Una 
.ítis.
? 10 á 30

llien).
nos.

la enfen

ner-
(Icl
eW'

re-
con

íolire

le la 
reía 
r en 
rarle

raoB. 
o.
5 clespui'S

mos.

Mayo 
jy de I 
)veaii I

oposición varias plazas de empleados facultativos en las Fa­
cultades de Ciencias, Medicina y Farmacia de las Universi­
dades, y con el fin de determinar las condiciones que deben 
exigirse á los aspirantes i  dichas plazas, así como también 
el mímero y clase de ejercicios que deberán practicar para 
probar su aptitud científica, S. M. el Rey (q. D. g.), confor­
mándose con lo propuesto por el rector de la Universidad 
Central, de acuerdo con los decanos de las tres mencionadas 
Facultades, se ha servido disponer lo siguiente;

Artículo l.o Para hacer oposición á las plazas de emplea­
dos facultativos en las Facultades de Ciencias, Medicina y 
Farmacia se exigirá:

Ser español.
Haber cumplido veinte años de edad.
No liallarse incapacitado para ejercer cargos piíblicos.
Tener el título de doctor ó licenciado en la Facultad á que 

pertenezca la vacante ó aprobados los ejercicios de dichos 
grados.

Los opositores que se hallen en este caso y obtengan pla­
za, deberán adquirir el título de licenciado ántes de tomar 
posesión de su cargo.

Art. 2.° Los opositores presentarán sus solicitudes docu­
mentadas al rector de la Universidad á que corresponda la 
plaza que se trate de proveer en el improrogable término de 
’lOdíae, á contar desde la publicación del anuncio en la G a -  
'■fta de M a d r id .

Art. 3.“ Los tribunales encargados de juzgar los ejerci­
cios de los opositores se com])ondrán de cinco individuos, 
nombrados por el rector, á propuesta del decano de la Fa­
cultad respectiva, debiendo entrar en su constitución, siem­
pre que sea posible, el catedrático ó catedráticos numerarios 
ue las asignaturas á que estuviera adscrita la plaza objeto de 
m Oposición.

Art. 4.0 Los opositores deberán practicar un primer ejer­
cicio teórico, consistente en la contestación, en un término 
í'je no podrá exceder de una hora, á diez preguntas sacadas

iHsuerte de entre un mimero de veinte por cada opositor, 
j^ereutes á la asignatura ó asignaturas á que se bailen afec- 
^  las ifiazas de cuya oposición se trata.
/ f t -  6.0 Las preguntas á que se refiere el artículo ante- 

“ or versarán:
Páralos opositores á plazas de director de Museos 

uatóinicos y de ayudante preparador de los mismos, la mi- 
^obre Anatomía descriptiva general y Patología, y la otra

' ud sobre el arte de hacer preparaciones de gabinete.
• Para las de ayudantes de Micrografía práctica, la mi-j tvj cUiUi piauUrCa», IJl lili*
sobre Histología y Microbiología, y la otra mitad sobre 
éenica de estas ciencias.
' Para las de profesor clínico, cinco sobre Clínica mé- 

y las otras cinco sobre CUnica quirúrgica, 
me 1 las Me ayudante con destino al Museo instru-
iriBt ’ operaciones quirúrgicas, descripción y usos de 

riiineutos quirúrgicos, aparatos del mismo género y apó- 
“‘ 0̂8 y vendajes.

• Para las de escultor anatómico y ayudante de escul- 
^sobre Anatomía descriptiva

opositores á las plazas á que esta disposi- 
‘̂ oberán practicar, ademas del ejercicio deter-

6n el art. 4.o, otros consistentes;
Mu

^ A.-, v/uAvo LciiiCyfi:
Para las de ayudante de la Facultad de Ciencias y del

did,
8̂®o de Ciencias naturales;

Un la determinación de tres objetos de los compren-
lea se asignaturas á que se refiera la vacante, los cna- 
Pren  ̂  ̂^^signados por la suerte de entre los previamente 

^parados por el ti-ibuual.
s ejercicio se sustituirá, para los aspirantes á plazas de

ayudantes afectos á las cátedras de Física y Química, por la 
preparación de una lección de la asignatura, elegida entre 
tres sacadas á la suerte de las dispuestas por el tribunal, ar­
reglando los aparatos ó instrumentos necesarios, y practi­
cando con los mismos los experimentos y demostraciones 
correspondientes.

Para la preparación se concederá á los opositores el tiem • 
po y medios necesarios. En la explicación y demostración 
ante el tribunal de lo preparado no podrán invertir los opo­
sitores más de una hora.

2.0 En hacer una preparación anatómica, histológica ó 
micrográfica relativa á la asignatura ó asignaturas sobre que 
verse la vacante, y que determinará la suerte.

Los opositores á las ayudantías de las cátedras de Física 
practicarán, en sustitución, un ejercicio de descripción y ma­
nejo del espectroscopio y de sus aplicaciones en la asignatu- 
ra, y los aspirantes á las de Química harán una preparación 
microscópica como las que se necesitan en las demostracio­
nes de las cátedras, preparación que designará la suerte.

B .  Para las de director de Museos anatómicos y ayudan­
te preparador de los mismos;

1. ° En preparar, durante veinticuatro horas, una lección 
anatómica, elegida de tres sacadas á la suerte de entre un 
número diez veces mayor que el de opositores. En sesión 
pública, y en ménos de una hora, explicará el ejercitante 
así las partea preparadas como los métodos de preparación.

2.0 En ejecutar una pieza anatómica de gabinete, elegida 
del mismo modo que la anterior. Al efecto señalará el tribu­
nal el tiempo necesario para estas operaciones, debiendo el 
opositor trabajar la suya con absoluto aislamiento, y expli- 
car en acto público las partes preparadas y el método segui­
do en su prepai’acion.

Para estos dos ejercicios se facilitará á los opositores uno 
ó dos ayudantes de primer año ó que no hayan pasado del 
primer tercio del segundo, y se les permitirá consultar las 
obras que tengan por conveniente, dando cuenta al tribunal 
de las que hayan examinado.

3.0 En una preparación de Histología, sacada á la suerte, 
preparada y explicada en las mismas condiciones que el 
ejercicio anterior. Este ejercicio sólo se exigirá á los oposito­
res á plazas de director de Museos anatómicos.

C . Para la de ayudantes de Micrografía práctica:
1.0 En el mismo que consiste el señalado con el número 

3.0 para las plazas de director de Museos anatómicos.
2, “ En ejecutar una preparación de Microbiología en 

igual tiempo, medios y formas expresadas para el ejercicio 
antecedente.

D .  Para la de ayudante con destino al Museo instru­
mental :

1.0 En la determinación del nombre, historia y usos de 
nueve objetos sorteados y presentados al opositor por el tri­
bunal, y serán: tres instrumentos, tres aparatos y tres apósi­
tos ó vendajes, manifestando sus ventajas é inconvenientes, 
y comparándolos con los de sus análogos si los hubiera. El 
opositor demostrará ademas prácticamente el manejo y apli­
cación de dichos efectos.

E .  Para las de pi-ofesor clínico;
1.0 En un caso práctico. Para este ejercicio el tribunal 

escogerá seis enfermos de las clínicas, tres de medicina y 
otros tantos de cirugía. El opositor sacará á la suerte el nú­
mero de uno de ellos; lo examinará ante el tribunal en el 
término máximo de media hora, incomunicado y sin auxilio 
de libros ni manuscritos: podrá ordenar sus ideas por espa­
cio de un cuarto de hora, y hará seguidamente, y sin pasar 
de una hora, la exposición del caso.

2,° En ejecutar una operación en un cadáver. Al efecto
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se sorteará en público entre un número de diez operaciones 
determinadas por el tribunal. El opositor; facilitándole los 
libros, instrumentos y demas objetos que pida y sea posible 
proporcionarle, estudiará el asunto en completa incomuni­
cación y en el término de una hora, y acto continuo proce­
derá á ejecutar en público la operación, explicando previa­
mente la región, y dando cuenta de las indicaciones y de los 
métodos y procedimientos que pueden emplearse, con las 
ventajas é inconvenientes de cada uno.

F . Para las de ayudante de la asignatura de Anatomía:
1. ® En preparar, con el debido aislamiento, una lección 

de la asignatura elegida por el opositor de tres sacadas á la 
suerte entre diez por cada ejercitante. Las lecciones estarán 
previamente señaladas por el tribunal, que cuidará haya 
entre ellas la mayor analogía posible.

Se concederá á los opositores los medios y tiempo que 
necesiten para demostrar y explicar en sesión pública su 
preparación. La explicación ante el tribunal no excederá de 
una hora.

2. '̂  En la descripción y manejo del microscopio y de sus 
aplicaciones á la asignatura.

G-. Para las de ayudante de la asignatura de Fisiología;
1. " El ejecutar una vivisección de tres, sacadas á la suer­

te de entre diez, por cada opositor, señaladas por el tribunal 
con la anticipación debida.

2. ° En la descripción y manejo del microscopio y de sus 
aplicaciones á la asignatura.

if . Para las de ayudantes de la asignatm-a de Terapéutica 
y Materia médica, y de la de Medicina legal y Toxicología;

1.0 En hacer una demostración experimental propia de 
la asignatura, elegida, en la misma forma que para el primer 
ejercicio de los ayudantes de la asignatura de Fisiología.

2.0 En la descripción y manejo del microscoiño y de sus 
aplicaciones á la asignatura.

3. “ En reconocer tres objetos de Materia médica, sor­
teados con las mismas formalidades que la demostración á 
que se refiere el núm. l.° Este ejercicio no se exigirá sino á 
los opositores á las plazas de ayudante de la asignatura de 
Terapéutica y Materia médica.

I .  Para las plazas de escultor anatómico.
1.0 En dibujar al natural una figura de expresión, ó 

piutar una preparación anatómica normal ó patológica, ya 
sea ante el modelo natural, ó bien ante una pieza artificial 
modelada.

2.0 En ejecutar en cera, cartón-piedra ú otra sustancia á 
propósito lina pieza anatómica á vista del modelo natural ó 
del artificial. Las piezas serán las mismas para todos los 
opositores, á cuyo efecto el de menor edad elegirá una^de 
las tres, sacadas á la-suerte de entre diez, señaladas previa­
mente por el tribunal.

Para las de ayudante escultor:
1 .0  En preparar, durante 2á horas, una lección anató­

mica ]iara las explicaciones de cátedra. Esta lección será 
determinada por la suerte en la forma establecida para el 
segundo ejercicio de los opositores á las plazas de escultor. 
El ejerciiante explicará en sesión pública asi las partes prepa­
radas como el método para prepararlas.

2.0 En ejecutar una pieza anatómica de gabinete, de­
signada también á la suerte en la forma ántes dicha. El tribu­
nal señalará el tiempo necesario para estas operaciones, 
debiendo cada opositor trabajar la suya con absoluto aisla­
miento, y exphcar en acto público así la.s partes disecadas 
como el método de que se ha valido.

Para estos ejercicios se permitirá á los opositores consul­
tar las obras que consideren convenientes, dando cuenta al 
tribunal de las que hayan examinado.

Al opositor se le facilitará uno ó dos ayudantes de primer 
año, ó que no hayan pasado del primer tercio del segundo.

Las obras que los opositores han de hacer en estos ejerci­
cios serán más fácEes y habrán de exigir ménos tiempo que 
las que hayan de ejecutar los aspirantes á las plazas de 
escultor.

K .  Para las de ayudantes de cátedras de la Facultad de 
Farmacia:

1.0 En preparar una lección del programa de la asigna­
tura respectiva, elegida por el opositor entre tres sacadas á 
la suerte. Para la preparación se concederá al opositor'el 
tiempo que se juzgue necesario por el tribunal, ejerciéndose 
sobre él la debida vigilancia, y facilitándole los medios de 
laboratorio y libros que pida y sea posible jjroporcionarle. 
Pasado este tiempo expondrá ante el tribunal lo que crea 
oportuno acerca del objeto de las preparaciones que haya 
dispuesto, y ademas manipulará en lo que sea posible.

2 °  En el manejo y aplicación práctica de dos aparatos ó 
instrumentos. Este ejercicio estará sujeto á las mismas re­
glas que el anterior. La manipulación y explicación ante d 
tribunal no excederá de una hora.

Art. 7.0 Para pasar de un ejercicio á otro será indispen­
sable haber sido aprobado en el anterior.

Art. 8.0 Los opositores que obtengan plaza no adquirí' 
rán con ella más derechos que los propios y exclusivos det 
cargo.

De Real orden lo digo á V. I. para su conocimiento y d 
de los rectores de las Universidades, los- cuales deberán su­
jetarse á las anteriores reglas para la provisión de las jilanns 
de personal facultativo á que las mismas se refieren, y 
se hallen vacantes ó vaquen en lo sucesivo. Dios guarde * 
V. I. muchos años. Madrid 8 de Setiembre de 1885.=F¡<̂ ®̂  
= : Seffbr director general de Instrucción pública.

E s ta d o  sa n ita r io  de  M a d rid

OB3ERV.VU10NKS METÜOIIOLÓGICAS DE L.\ SEMANA.—Altura 
métrica máxima, 713,05; mínima, 694,66; temperatura má-̂  
ma, 230,7; mínima, 2°,3, Vientos dominantes, NE., E. y SO- 

La epidemia puede darse por terminada en nuestra capi’ 
tal, al ménos por ahora. Las afecciones catarrales han 
qnirido gran preponderancia, especialmente en sus locali** 
cioiics del aparato respiratorio. Las pleuresías y neuiní̂  
nías agudas hau comenzado á presentarse con la frecuencH 
propia de la estación, así como la bronquitis y larii# 
bronquitis benignas. En los niños han sido particularmen  ̂
frecuentes las bronquitis de los gruesos bronquios y la<̂  
queluche.

GACETA DE EPIDEMIAS

La epidemia colérica en Madrid sigue decreciendo 
mente, habiéndose reducido las invasiones y defunciones, 
en la semana anterior fueron 21 y 10 respectivamente. »  ̂
y 9 en ésta. En los días 30 de Setiembre y l .°  del 
no ha habido invasión ni defunción alguna. Puede, pues,  ̂  ̂
se por ahora por terminada la epidemia, sin que impiî  ̂
que en algún día se presente uno ó más casos.

Ayuntamiento de Madrid
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De toda la provincia, Alcalá de Henares ha tenido esta se­
mana 42 invasiones y 23 defunciones, y en Colmenar Viejo 
y ilorata de Tajufla se ha dado también buen número de 
casos,

—En el resto de España continúa cebándose el cólera en 
Jaén (donde oficialmente se acusan en la última semana 166 
invasiones y 47 defunciones) y en Cádiz (141 y 41). En Bar­
celona ha habidol22 atacados, de los cuales han fallecido 53.

En Palenno quizás hayan pasado de 400 las defunciones 
en la semana última. Desde el 7 al 27 de Setiembre ha oca­
sionado el cólera en dicha ciudad 1.127 defunciones. En el 
centro de Italia se registran también muchos casos.

Como prueba de las preocupaciones é ignorancia de las 
gentes en todos los países, debemos decir que en Sicilia, don- 
de hay gran agitación y motines continuos, las masas más 
ignorantes creen como artículo de fe que los italianos de la 
rcnínsula están fomentando la epidemia en aquella isla, y 
afirman, sin que nadie se lo pueda quitar de la cabeza, que 
el Parlamento italiano ha resuelto que continúe el cólera 
hasta que llegue á 1.000 cada día la cifra de los muertos.

La excitación producida por estos rumoree es tanta, <iue 
basta que algunas comadres ó alguuos mnchachuelos digan 
de un transeúnte que es envenenador y que lo han visto 
cerca de una fuente, para que el pueblo se amotine y lo per­
siga. Ya han sucumbido así cuatro ó cinco personas, y no 
más, porque la policía ha procedido cou gran energía, ha­
ciendo á veces uso de las armas.

La higiene en los pueblos.—La abundancia de origi- 
nales—que nos obliga á publicar algunos cou más retraso 
m  que deseáramos—nos ha impedido hasta iioy dar cuenta 
«eun escrito que nos im remitido un estimable suscritor ha­
ciéndonos la historia de lo ocurrido entre él y cierto delega- 
jo  médico en el saneaiíiienío del pueblo en que aquél ejerce, 
e trata principalmente de si en tiempo de epidemia coléri­

ca es ó no conveniente sacar los estiércoles de ios sitios ha 
wtados, ó si se llena el objeto cubriéndolos de una capa más
0 luénos espesa de cal. Es de advertir que el pueblo consta 
Qe /OO u 800 casas, y que en él no bajarán de 4U0 los ester­
coleros que existen, montones de materias orgánicas satu- 
rauos de toda clase de humedades para que el calor del ve- 
jano los descomponga, los pudra y dé como resaltado de es- 
las elaboraciones químicas natnrales uu excelente estiércol.

Los médicos del pueblo, fundándose en qn'e si la caini su­
perficial de estas materias putrefactas se seca el interior 
permanece siempre húmedo y su humedad se filtra por el 
uelo arenoso y va sin remedio á los centenares de pozos que 

J iiexi.stcn, propii.sieron á la Junta de yauidad que los Id- 
era desaparecer, y el delegado se opuso á ello diciendo que,
1 renovólos, los miasmas deletéreos que des])remlerian en- 
eueiiarían la atmósfera, y la pondrían en actitud de fomeii- 
1 y extender la epidemia. Nosotros creemos que mezclando

1 .̂®Jiércol con abundantes cantidades de cal no hubiera 
ij^cioihiigun inconveniente, y antes, sí, no pocas ventajas 
I haber sacado del inieblo tantos focos de infección.

h om eopático . — Desde el día ].« al 31 de Üc- 
halla abierta la matrícula para el curso de 1885 á 

Ulero*3) homeopático (paseo de la Habana, nú-

licenciados ó alumnos de la Facultad de Me- 
filie deseen inscribirse, podrán hacerlo en la secrcta- 

‘ del mismo de tres á cinco de la tarde, 
der ̂  gratuita, y al finalizar el curso se concc-
Qi premios de 250 pesetas á los cuatro alumnos
 ̂ Diás se hayan distinguido.

del có lera  — Hé aquí la estadística coiu- 
cai>!f T , ^tallada de loe estragos causados por el cólera en la 

de Aragón:
primer fallecimiento de cólera fué, según certificación

facultativa, el de D. José Soler y Bugeute, acaecido el día 23 
de Junio en la calle del Pilar, y la última defunción se regis­
tró el IC de Setiembre.

Eu ese peiíodo de tiempo se han inhumado en el cemen­
terio de Torrero 2.324 cadáveres, de ellos 1.250 fallecidos, 
según declaración facultativa, á consecuencia de cólera mor­
bo, 444 de enfermedades sospechosas y 630 de diferentes 
enfermedades.

Los fallecidos hasta la edad de siete años han sido 860, 
52 de siete á catorce, 79 de catorce á veinte, 274 de veinte á 
treinta, 229 de treinta á cuarenta, 236 de cuarenta á cincuen­
ta, 245 de cincuenta á sesenta, 244 de sesenta á setenta, 161 
de más de setenta, y 4 cuya edad no está consignada.

Del cólera han fallecido 208 de la primera edad, 34 de la 
segunda, 55 de la tercera, 194 de la cuarta, 174 de la quinta, 
159 de la sexta. 170 de la séptima, 164 de la octava, 88 de la 
novena y los 4 cuya edad no se consignó, que forman el to­
tal de 1.250 fallecidos del cólera morbo, según declaración 
facultativa.

De los 2.324 fallecimientos 800 eran párvulos, 595 hom­
bres y 923 mujeres.

Pin igual tiempo de 1884 se registraron 614 defunciones.
Según los datos por distritos, resulta que han tenido más 

de 5 defunciones por 100 habitantes los barrios del Arrabal 
y Misericordia, más de 4 por 100 los del Sepulcro, Heroísmo 
y Portillo, y más de 3 por 100 los de San Lorenzo. San Agus­
tín, Armas, San Pablo, Boggiero, Hospital, Azoque y Te­
nerías.

El de la Manifestación no ha tenido más que el 1,03 
por 100.

No ha habido más que una calle y una plazuela que se 
lian visto libres del cólera; la de Santa Cruz y la de San 
Antón.

Buenas recompensas. — En Lodosa (Navarra) ha ocur­
rido un hecho incalificable.

Parece que al llegar el Dr. Pinos, médico de Sesma, con 
oljjcto de prestar los auxilios de su facultad á su colega el 
Sr. Latasa, que tan buenos servicios ha prestado durante la 
epidemia colérica en Lodosa, se amotinaron unas doscientas 
])ersonas grilaiido ¡fuera el Sr. Pinos!, continuando en acti­
tud hostil miéutras éste estaba ejerciendo los deberes de 
la amistad y de su profesión. Al salir el causante inocente 
de aquel escándalo en comi)añía del alcalde, primer teniente 
alcalde y una pareja de la Guardia civil y algunos propieta­
rios, los grupos comeuzarou á dirigir denuestos y hasta pie­
dras, alcanzando una de ellas al dicho Sr. Pinos, que fué h e ­
rido eu la cabeza, y algunas á sus acompañantes, entre otros 
alalcalde.

Cou esta noticia hace parangón la siguiente que comuni­
can al E c o  d e C a s tilla :

«El dignísimo médico de Velilla lia sido bárbaramente 
atropellado y herido cuando, en cumplimiento de su misión, 
estaba haciendo la visita á los invadidos por la enfermedad 
colérica, y el juzgado de instrucciou de Tordesillas, que ha 
tenido conocimiento dtd hecho, instruye las oportunas dili­
gencias. >

N e cro lo g ía .— Han fallecido; en Valladolid, eljóven mé­
dico y catedrático de la Facultad de Medicina de Zaragoza,
D. Francisco Delgado, y eu Valencia el subdelegado decano 
de Medicina, D. Bartolomé Serrador.

O púscu los. — En esta semana hemos recibido uu ejem- 
I)lar de la M e m o r ia  r e la t iv a  á  la  a c tu a l  ep id em ia  d e lap>rovin - 
d a  d e V a le n c ia  y  a l  m étod o  d e l D r .  F e r r a n  s o b r e  la  in o c u la ­
c ió n  } ) r c v e n t iv a  c o n tr a  e l  c ó l e r a , presentada á la Diputación 
Provincial de Logroño por los Sres. González del Castillo, 
Lorza y Hernández üñate, delegados de la misma, que fue­
ron á Valencia á hacer esos estudios, y L o s  m icro b io s  ( R e s ú  - 
m en  d e d os  c o n fe r e n c ia s  d a d a s  e n  la  U n iv e r s id a d  d e G in e b r a )  
por el Dr. Herinaim Fol, cuya versión española (de la que 
sn hall hecho dos ediciones, una de ellas de bastante lujo) 
es debida á los Sres. C. S. y P. Z. Damos las gracias á ios 
autores por su obsequio.

E stadística  universitaria. — Con un atento B. L, M. 
del Sr. D. Leopoldo Solier, secretario general de esta Uni­
versidad, hemos recibido uu ejemplar tie la M e m o r ia  e s ta d ís ­
tica  d e l co n cu rso  d e  1 8 8 3  a l  1 8 8 4  y  A n u a r io  d e  1 8 8 4 -8 5 ', en la 
cual se contienen muy útiles y cariosos datos. En el curso 
de 1883-84 hubo en la Facultad de Filosofía y Letras 349
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alumnos, en la de Derecho 1.916, en la de Ciencias 376, en la 
de Medicina 2 .227 , y en la de Farmacia 1.435.

U niversidad lib re . — Según dicen los periódicos políti­
cos, decididamente se abrirá para el curso próximo la Uni­
versidad libre que se acaba de crear en Córdoba.

Están nombrados: rector, D. Angel de Torres; vice-rector, 
D. Eafael Anchelorga, y decanos de las Facultades de Dere­
cho, Medicina y Farmacia respectivamente, D. Rafael Pine­
da, D. León Torrellas y D. Francisco Pavón.

A pertura  del cu rso . — La G a c e ta  del lúnes ha publi­
cado una Real órden disponiendo que la apertura del curso 
académico de 1855 á 1866 se verifique el día I.» de Noviem­
bre próximo.

La matrícula ordinaria para el referido curso dará princi­
pio, en todos los establecimientos de enseñanza dependien­
tes del ministerio de Fomento, el día 1.® de Octubre, y la ex­
traordinaria tendrá efecto en todo el raes de Noviembre.

Los exámenes extraordinarios correspondientes al curso 
de 1884 á 1885 comenzarán el 9 del expresado mes de Octu­
bre y terminarán el 31.

Las solicitudes para exámenes libres deberán ser presen­
tadas en las respectivas Universidades durante los diez pri­
meros días de Octubre, y los exámenes á que nos referimos 
se celebrarán durante la segunda quincena del propio mes.

Si la epidemia hiciera estragos en alguna provincia, los 
jefes de los centros oficiales consultarán á la Superiori­
dad sobre la suspensión de los exámenes y apertura de 
curso.

R ecom pen sas. — Se ha concedido la cruz de Epidemias 
por servicios prestados en las islas Filipinas, durante la epi­
demia colérica de 1882, á los licenciados en Medicina y Ci­
rugía D. Rafael Monserrat y D. José Mamely.

Pérdida sensib le . — El día 29 del pasado falleció en 
Puente-Viesgo (Santander) el ilustrado médico Dr. D. Benigno 
Villafrauca, director que era en la actualidad de los baños 
de Caldas de Besaya. Su nombre era bastante conocido y 
apreciado en el mundo médico para que sea necesario ha­
cer la histoi’ia de profesor tan distinguido. En la Socie­
dad Española de Hidrología Médica figuraba entre los pri­
meros: las monografías de los establecimientos de BelWs, 
Santa Agueda y Caldas de Besaya son mr modelo en su gé­
nero, y en todas ellas se revelan los profundos conocimien­
tos y la claridad de juicio de que estaba dotado el Dr. Villa- 
franca. Ha muerto joven (á los cuarenta y siete años), cuando 
la Ciencia y la humanidad podían prometerse aún mucho de 
profesor tan ilustrado.

L o s  cé lib es  en Francia. —Según el Sr'. Lagueau, la pro­
porción de célibes adultos en Francia desde 1870 se ha ele­
vado de 190 á 224 por cada 1.000 habitantes. La edad media 
del matrimonio es la de veintiocho y medio años jjara los va­
rones, y la de veinticinco para las liembras. Los célibes abun­
dan más en las grandes ciuda<lea de la Bretaña, Pirineos y 
Alpes. Los varones abundan más en las provincias fronteri­
zas, y las hembras en las de la Bretaña, Alpes y centro de 
Francia.

Los célibes, comparados con los casados, dan mayor nú­
mero de defunciones, de suicidios y de criminales.

Según el Sr. Lagneau, importa abreviar la duración del ser­
vicio militar; restringir los trabajos públicos urbanos que 
motivan la inmigración hacia las grandes ciudades, donde los 
matrimonios son poco numerosos; restringir loa exámenes 
demasiado enciclopédicos y numerosos, que retardan la ob­
tención de una posición social que permite á los hombres el 
casarse; simplificar las formalidades exigidas para el matri­
monio; proteger basta los veintiún años á las jóvenes á quie­
nes en la actualidad no protege la ley más que basta los diez 
y seis años contra la seducción; socorrer más á los niños ile­
gítimos, cuya mortalidad es enorme, ora obligando al padre 
á darle una pensión, ora imponiendo un ti'ibuto á los céli­
bes de más de treinta años, como se hacía antiguamente en 
Roma.

E stu fas de d esin fección . — El Sr. Heraclier ha pre­
sentado al Congreso de Grenoble una estufa para desinfec­
ción, calentada por el v a p o r  d ir e c to , de sencillo manejo y de 
construcción también sencilla, y cuyas ventajas se resú­
men en la destrucción de los gérmenes y de los micro­

bios con conservación de los objetos sometidos á la desin­
fección.

Diez minutos-de exposición á este vapor húmedo á 105o 
ó á un cuarto de atmósfera, bastan para una desinfección 
completa y sin inconvenientes para los objetos. Si se pasara 
de esta temperatura, de 115 á 120®, la exposición durante 
este tiempo deterioraría los vestidos. Estas estufas de va­
por directo han sido experimentadas ya en Inglaterra y Ale­
mania, y según el Sr. Herscher son superiores á las estufas 
de aire caliente y húmedo, de gas y de vapor, empleadas 
hasta el día.

Barrio obrero. — Según leemos en un apreciable colega, 
casi está terminado el proyecto de la población obrerc 
qne se propone construir el Ayuntamiento de Valencia.

Dicha población se compondrá de cuatro barrios, capaces 
de contener cada uno 500 vecinos.

En el centro de cada barrio figuran la iglesia, escuelas, al­
caldía del distrito, gimnasios y demas edificios ó estableci­
mientos públicos. Propónese que las calles tengan seis me­
tros de arroyo y cuatro de aceras, con las correspondientes 
plantaciones de arbolado.

Los edificios estarán dispuestos de modo que no sólo lle­
nen cumplidamente todas las necesidades del obrero, sino 
que resulte su construcción económica, gracias,á la comuni­
dad de ciertos servicios que podrá obtenerse por la forma 
higiénica y adecuada que podrá imprimirse al grupo ó man­
zanas que se construyan.

¿Será verdad que este proyecto no quedará, como el 99 y 
medio por 100 de los de esta bendita tierra, en la categoría de 
tal? Mucho puede servir de acicate al Ayuntamiento las 5.000 
y pico de víctimas que ha ocasionado el cólera en aquella 
hermosa ciudad; pero, desconfiados como somos, bueno será 
guardar los aplausos para ocasión oportuna...

Número de medicamentos contenidos en las di­
versas Farm acopeas. — Hé aquí, según el Sr. Kobert, el 
número de medicamentos contenidos en las diversas Farma­
copeas:

Farmacopea francesa..................................... 2.000
— española y belga.....................  1.600
—  rusa...........................................  1.080
—  griega y suiza........................... 1.040
— de los Estados-Unidos............ 1.010
— británica.................................... 815
—  sueca.......................................... 740
— danesa.......................................  720
— holandesa.................................. 665
— alemana...................................   600
— austríaca...................................  660
— húngara y rumana................... 645
— noruega.....................................  530

M uerte por los anestésicos. — El Sr. Jacob, médico 
del Hospital General de Leeds, ha reunido los casos de 
muerte á  consecuencia de la administración de los anestési­
cos ocurridos en el pasado año de 1884 en el Reino Unido de 
la Gran Bretaña.

C on  e l  c lo r o fo r m o  hubo 9 defunciones durante las si­
guientes operaciones; 1.», ablación de un papiloma lingixal; 
2.a, excisión de un cancroide de la lengua; 3.a, artritis fungosa 
de la articulación coxo-femoral; 4.» y 5.a, adhereucias articu­
lares; 6.a y 7.a, extracción de dientes; 8.a, fractura déla pier­
na; 9.a, herida de la mano.

C on la  m e z c la  d e  c lo r o fo r m a  y  é t e r : 1 .a, una hernia irreduc­
tible; 2.a, exploración del riñon.

C on  e l  m e tile n o : 1.a, operación en el cuello uterino; 2.a, su­
tura nerviosa; 3.a, extracción de un diente.

C on e l  é t e r : 1.a, cáncer del labio; 2.a, tumor fibroso  ̂del 
útero; 3.“ , operación del broncocele; 4.a, 5.a y 6.a, ovarioto- 
mía. Total, 20 defunciones.

Y u gu la ción  del tifu s  a bd om in a l.— Kalb dice quelas 
fricciones mercuriales practicadas en el tifus abdominal an­
tes del noveno día de la enfermedad producen la defervef 
cencía completa en pocos días. Las fricciones deben practi­
carse en la cara interna del muslo y durar una media hora- 
Kalb da al mismo tiempo el alcohol á fuertes dosis para com­
batir la desnutrición,

MADRID: 1885. -  ENRIQUE TEODORO, IMPRESOR 
Amparo, 102, y Roada de Valencia, 8.

Ayuntamiento de Madrid



esm-

, 1060 
ccion 
asara 
rante 
le va- 
' Ale- 
itufas 
saetas

3lega,
breri3
i.
paces
as, al- 
bleci- 
is me- 
ientes

3 Ile- 
, sino 
Ldimi- 
forma 
man-

1 99 y 
iría de 
1 6.000 
ijuelia 
o será

as di-
lei't, el 
'añíla­

lo 
)0 
>0 
10 
10 
15 
10 
20 
35 
30 
30 
15 
30

uédico 
JOS de 
testési- 
lido de

las 8i- 
iiigual; 
jngosft 
articu­
la pier-

freduc- 

2.a , SU-

ISO del
'ariotO'

quelas 
nal án-
ifervee- 
practi- 
a hora, 
ra coio-

R

D IG ESTIVO  PODEROSO,

ELIXIR DE PÁPAINÁ
{carica papaya)

DE

Ultimo remedio de la Medicina mo­
derna para facilitar las diffcstwnes 
difíciles, y de excelentes y seguros 
resultados en los dolores de estómon 
go, dispepsias, gastralgias, convale­
cencias lentas, vómitos, pérdida del 
opetito, etc., según atestiguan los 
Doctores Moncorvo, W urtz, Bouchnt 
y oti-os.

Farmacia dé Medina, Serrano, .36, 
Madrid, y en las principales Farma­
cias de España y América.—Precio, 4 
pesetas frasco. — fc>e remiten prospec­
tos grátis.

LAS AGUAS DE CAEABAÑA
E N  L A  E X P O S IC IO N  D E  A M P E R E S

Al tener noticia de que las aguas más conocidas en España y el ex­
tranjero habían concurrido á aquel certánieii, y que formaban parte del 
jurado personas tan competentes como el sabio Dr. E . Hardy, acadéraico 
y jefe del laboratorio de la sección de aguas minerales en la Academia de 
París, se presentaron á última hora 20 botellas de los dos modelos de las 
aguas de Carabaña. A pesar de su modesta instalación y tardía llegada, 
infundió, sin embargo, pánico á algunas que quieren aparecer como si­
milares ó congéneres, desapareciendo, puesto que en el jurado no han 
sido halladas, habiendo clasificado á las de Carabaña como las primeras, 
y concediéndolas las de M edalla  d e o ro , la más alta recompensa entre las 
aguas minerales de Europa en este concurso.

Estas son: s u lfu ra d a s  su lfa ta d o -só d ica s , purgantes, depurativas, anti­
biliosas, anti-herpélicas y anli-escrofulosas. Aprobadas por los Gobiernos 
de España y Francia y sus Academias de Medicina. Cinco medallas de oro 
y diploma de honor de lodos los países, y certificados de los más eminen­
tes profesores de Medicina, en los que se las clasifica como gloria nacio­
nal, joya española, etc., etc.

Se halla en todas las farmacias y droguerías, y en todos los países do 
Europa y América.

CANDELILLAS MEDICAMENTOSAS
DEL DOCTOR ClICHÍ

Recomendables para la curación de 
■as afecciones de la uretra.

d ip lom a  de h o n o r  en competencia con to­
das las aguas purgantes nacionales y ex­
tranjeras, en la Exposición Internacional 
de Niza, distinción hasta ahora no cono­
cida. Su uso es universal. Sus resultados 
inmejorables durante tr e in ta  y  tres  añ os  
que se conoce el agua de La M a rg a r ita .  
La clínica es la gran piedra de loque.

INHALADOR DE AZOE VALENZÜELA
Pequeño y sencillo aparato, eficacísi­

mo en el tratamiento de las enfermedades 
respiratorias.

Para su adquisición hay que entender 
se con el Dr. Valenzuela, Atocha, i 27, 
entresuelo.ORTOPEDIA ESPAÑOLA JARABE DE e s t ig m a s  d e  MAIZ

d ir ig id a  p o a  ELDOCTOR MORA 
Ma d r i d  — D esengaño, 10  — L A  IM P E R IA L

Corsés ortopédicos, corsés-fajas, de embarazada, fajas de 
firi I bragueros, suspensorios, piernas artí-

y lodos cuantos aparatos ortopédicos y artículos de 
de aplicación á la Medicina, según los adelantos 

nlineos rnodernos, se con.slruyen en esta casa, bajo la 
‘reccion médica del dueño de la misma.

Y  BORO-CITRATO DE LITINA
DE RAMON A . COIPEL

Contra la gota, cálculos úricos del riñon y vejiga y ca­
tarro de ésta. — Frasco, 5 pesetas. — Barquillo, t, farmacia, 
Madrid.

HELBNINA
GOTAS CONCENTRAD.AS

fBATAUIKNTO CURATIVO DE LA TISIS T LAS TUBERCULOSIS

f prospectos á quienes lo soliciten. Depósito central,
__l^ ĉia de A. Colpel, H.arqaillo. 1, Madrid.

^ o o o o o c K j a a a o ^ o c x s Q O o c x m o o o

CHOCOLATES MEDICIIALES
de la  farm acia  de ortega, LEON, 13, MADRID

Administrar los medicamentos de una manera có- 
n̂iodn y agradable sin que sufran alteración alguna 
6n su composición ni se debilite su acción, es lo que 
is hemos propuesto, y seguramente la Pastilla de 

*-nocolate es una de las más adecuadas al objeto, 
P|>rque enmascara perfectamente el sabor clesagrada- 

c del medicamento, y áun siendo de pequeño vold- 
puede contener una dosis considerable del mis­

to. lüi tamaño y forma de las pastillas es el de las 
Onocidas con el nombre de N a p o lita n a s , contenien­

do 18 cada caja.
■'̂ “colate do carbonato dof..“‘®"o............

taicolate de hierro y m.anf?a-
......................................  . . . . .

hipofosfito do cal. 
hier de hipofosfito do

*1® hipofosfito do sosa 
^“ acólate de Uctofo=fato de cal

10

^ ^ O o o c x a n Q Q o p o o o c x x x x x

Chocolate de laetofosfato de
hierro....................................... lO

Chocolate do pepsina................ „
Chocolate de poptona................. iG
Chocolate porgante................... lo
Chocolate de santonina............ ....
Chocohxtüdo sttbiiitrato dehis-

mutf)...................................... ....
Chocolate da sulfato do quinina i(5

ALGODON lO D AD O
( e n  r a m a  y  e n  t e j id o ) 

preparado por el

DOCTOR MADARIAGA

Esta n u e v a  fo r m a  para las aplicaciones externas del io d o  
se utiliza con ventaja, sobre todas las demás preparaciones 
iodadas, por su mayor eficacia sin producir efectos cáusti­
cos ni irritaciones dolorosas en la piel, y ser de más cómo­
do y fácil manejo, contra el bocio y los infartos gangliona- 
res del cuello, el lumbago y la pleurodinia, los dolores ar­
ticulares de la rodilla y la espald.a, y, en general, contra to­
dos los que reconocen un origen reumático.

Precio del bote con 30 gramos: 2 ,5 0  pesetas.
F A R M A C IA  DEL DOCTOR M A D A R IA G A

10 -  PI.AZA DE LA INDEPENDENCIA —  10 

Madrid

10 DE QDll EERROGliOSO
PREPARADO

POR EL DOCTOR PONT Y MARTÍ

Según la fórmula publicada en la L a  F a r m a c ia  E sp a ñ o ­
la  (i884), y en donde se demuestran sus ventajas sobre las 
conocidas hasta el día. —  Precio, 5 pesetas frasco. — Unico 
depósito en Madrid: calle del Caballero de Gracia, 23 dupli- 
Cído, farmacia del Dr. Font. ':íh

Ayuntamiento de Madrid
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TENIA O SOLITARIA
Se expulsa en 2 ó 3 boras, temniidoLAS CAPSULAS TENIFUGAS

DB MOllENÜ MIQUKL. 
Arenal. 2. Madrki, y principales 

farmacias.
60 rs. frasco, y  por 63. sa remite 

certificado á provincias.

POCION RECONSTITUYENTE
DB

ACEITE DE HIGADO D E B A C A L A O
PREPARADA POR EL

DOCTOR PONT Y MARTI
Hacer desaparecer los inconvenientes de la administra­

ción del A c e it e  d e  k ig a d o  d e  baca lao  ba sido el objeto de esta 
preparación, habiéndolo conseguido de tal modo que, sin 
perder ninguna de sus propiedades, se hace tolerable hasta 
por los estómagos más delicados, reuniendo la ventaja de 
poderlo asociar, no sólo á uno de los mejores compuestos de 
hierro, que es, sin duda alguna, el io d u r o  f e r r o s o , sino tam­
bién á la q u in a , al la c ío - f o s fa t o  d e  c a l ,  c r eo so ta , h ip o fo s fito s  
d e c a l  y  sosa , etc. Precio: con h ie r r o  y  q u in a , 4 pesetas: con 
la c t o - fo s fa to  d e  ca l ó  h ip o fo s fito s , 5 pesetas; con c r eo so ta , 8 pe­
setas.

Único depósito en Madrid: calle del Caballero de Gracia, 23 
duplicado, farmacia del Dr. Pont y Martí.

LOS G R A N D E S M EDICAM EN TOS M ODERNOS
Asueno tra ta m ie n to  con  los tu b os  d e  ioduro d e e tilo  

d el D r. A liñ o , empleados y conocidos ya por todas [as
notabilidades médicas de Europa. ¡Única especialidad espano 
la conocida en el Extranjero!
DliTIlA C ápsu las d e eu ca lip to l. Son el mejor balsámico 
r L t l I l !  que se conoce para las enfermedades del pecho, 
porque es el único que por completo se elimina por el apa­
rato respiratorio.

mi o in  P ild o ra s  d e  a r e n a r ia  r u b r a  d el D r. A l iñ o . Ad* 
iI ijIij rairable medicamento para curar los catarros de 
a vejiga, disuria, cistitis, cólicos nefríticos, ele.

FEBR IFU G O  IN F A N T IL  SA N T O Y O
En una napolitana, que solo sabe á chocolate, 1, 2 ó 4 

granos de s u lfa to  d e  (j-uinina. Hay también polvo. Va por
i  correo. De venta en muchas boticas. 2, 3 ó 8 pesetas caja %  
5  de 6 pastillas ó papeles. Grandes descuento.^ á los far- {
♦  macéulicos. Muestras gratis a los médicos. Dirigirse a 
J  Dr. Simloya. en Linares (Jaén).

V A C A N T E S
En esta villa de Morata de Tnjuna, del partido de Chin­

chón, provincia de Madrid, su población 8t0 vecino.s, se ha 
declarado suprimida la plaza do cirujano titular por inutili­
dad física del que la desempeñaba, y en Jsii liiijar se ha 
acordado proceder, con sujeción al reglamento de 24 do Oelu- 
Í)re de 1873, á la provisión de una plaza de médico-cirujano 
titular, ademas déla que existe creada, con la dotación 
de 780 pesetas anuales, pagadas de fondos municipales por 
trimestres vencidos, con la obligación de asistir á las fami­
lias pobres que ciasilique de tales el Ayuntamiento, sin exce­
der del número de 200 , cuya asistencia prestara el l'aculla- 
livo que se nombre en unión de su conqirofesor en la forma 
conveniente, quedando en libertad de celebrar contratos 
particulares con tas familias no pobres para prestarlas la 
asistencia correspondiente á su profesión.

Las aspirantes dirigirán sus solicitudes debidamente docu­
mentadas al Sr. Alcalde Presidente del Ayuntamiento dentro 
del término de 30 dias, á contar desde (¡ue este anuncio apa­
rezca inseilo en el B o le lin  o ficia l de la ¡irovincia, pasado el 
cual se procedeiá al nombi aniienlo.

Morata de Tajuña 24 de Setiembre de 1885.
—Se hallan vacantes en esta villa las plazas do médico-ci­

rujano, Ulular de Benelicencia y Sociedad de vecinos acomo­
dados ,con el sueldo anual de 3.000 pesetas, pagadas por tri­
mestres vencidos.

La de farmacéutico en igual forma, con el sueldo de 1.780 
pesetas.

La de Cirugia menor, con 500 pesetas en la propia forma,
La de veterinario, con el sueldo anual de 2 pesetas por 

cada caballería que los socios posean en el mes de Agosto, 
calculándose en unas 400 el número de aquéllas.

Los profesores dodiclias Facultades que quieran aspirará 
las |)lazas anunciadas, dirigirán sus solicitudes, con sus cor­
respondientes hojas de servicio, al Presidente de este Ayun­
tamiento hasta ei dia i5 de Octubre próximo, en que se pro­
veerá.

Maranchon 29 de Setiembre de 1888.
—  La de médico y farmacéutico de Robledillo de Trujillo 

(Cáceres). Dotación 378 pesetas á cada uno por la asistencia 
á 12 familias pobres, y las igualas con los vecinos pudientes. 
Las solicitudes hasta el 13 de Octubre.

—  I.a de médico-cirujano de Pedroso (Cáceres). Dotación 999 
pesetas por la asistencia á las familias pobres, y las igualas 
con los vecinos pudientes. Las solicitudes hasta el 13 de Oc­
tubre.

—  La de id. id. de Aguas (Alicante). Dotación 780 pesetas 
por la asistencia á 30 familias pobre-:, y las igualas con los ve­
cinos pudientes. Las solicitudes hasta el 24 de Octubre.

—  La de id. id. de Povedilla (Albacete). Dotación 325 pese­
tas por la asistencia á 40 familias pobres, y las igualas con los 
vecinos pudientes. Las solicitudes liasta el 13 de Octubre.

—  La de id. id. de Esguevillas (Valladolid). Dotación 750 pe­
setas por la asistencia á 40 familias pobres, y las igualas con 
los vecinos pudientes. Las solicitudes hasta el 13 de Octubre.

— Una nueva plaza de id. id. de Torredonjiraeno (Jaén'. 
Dotación 999 pesetas 73 céntimos por la asistencia á las fa­
milias pobres que le correspondan, l.as solicitudes hasta el 11 
de Octubre.

—  La de id. id. de Cnlzadllla (Cáceres). Dotación 730 pese­
tas por asistencia á 30 familias pobres, y unas 2.000 por igua­
las con los vecinos pudientes. Las solicitudes hasta el lO de 
Octubre.

—  La de id. id. de Pinilla de los Barruecos (Burgos). Dota­
ción 100 pesetas anuales por la asistencia de pobres f 
transeúntes enfermos, pagadas de los fondos municipales, 
más 160 fanegas de trigo pagadas por los vecinos acomoda­
dos, casa, huerto, una carga de leña de cada vecino, y lib(® 
de contribución excepto la de subsidio. Los aspirantes á dij 
clia plaza presentarán sus solicitudes en esta Alcaldía en« 
término de un mes, á contar desde la publicación de este 
anuncio.

—  La de id. id. de Letur. Dotación 1.800 pesetas y el igui'' 
latorio, y con obligación de asistir lOO familias pobres, pag*' 
do el sueldo por trimestres vencidos. Se anuncia al público 
por el término de treinta dias, para que en este tiempo os 
aspirantes puedan solicitarla á esta autoridad previos lo 
documentos necesarios de sus servicios y circuuslancias qu« 
tengan.

— La de ¡d. id. de Alcabon. Dotación 2.800 pesetas, pag* 
das por trimestres vencidos, 500 por el Municipio por . 
asistencia á .30 familias pobres, y 2.000 por una sociedao 
particular por la asistencia al vecindario. La población con̂  
la de 280 vecinos y está surtida de artículos de primera n 
uesidad, y é.stos son de e.-caso precio, distando de Torrijos- 
cabeza de partido, cinco kilómetros y 30 de la capital 
provincia, teniendo á la distancia de cuatro y cinco kilom*' 
tros dos c&tiiciones del ferrocarril dei Tajo. .

Los cjue la deseen, remitirán al señor alcalde sus respeci 
vas instancias documentadas.

Alcabon 29 de Setiembre de 1885.
— La de id. id. de Socuéllamos. Dotación 750 pesetas, P*' 

gadas' por trimestres de los fondos municipales, y el igua'’' 
lorio que baga con estos vecinos no pobres. Se anunciapublico para su provisión por lérmino de quince díaSjCoD:
lados desde la inserción de este anuncio en el Bolelin
de esta provincia y G a ceta  d e ü a d r id .

Los as[)iranles presentarán sus solicitudes en la secrewi 
de este Ayuntamiento en el plazo fijado.

Socuéllamos 22 de Setiembre de 1885.
— L a d e id .id .d e  Barrax. Dotación 998 pesetas 

pagadas por trimestres vencidos por la asistencia de Uy | 
inUias pobres y casos de oficio que ocurran, quedanflo 
facultativo en libertad de contratar con los vecinos P
dientes. . . . .  . ...odasLos aspirantes presentaran sus solicitudes documeoin 
en la secretaría del Ayuntamiento por término de vei

le
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BOLETIN BIBLIOGRÁFICOEN ESTA SECCION DEL PERIÓDICOse anunciará toda obra de la  cual recibamos nn ejemplar, PnMicaremos ademas juicio critico de aquellas cuyos autores 6 editores se sirvan enviarnos dos
PRONTOIRIO DEL MEDICO RE PARTIDO

por ol líooíiciailo on üedicina ] Cirugía 
D. EMILIO MESA Y SÁNTA-OLALLA

S E G U N D A  E D IC IO N

Hállase de venta esta obra, al precio de se is  pesetas en 
rasa de D, Luis Robles, Magdalena. 36, segundo.—Se remite 
certificada enviando su importe en libranza del Giro Mutuo.

flEOSOFlA DE LA NATDRAEEZA
roE

DON MATIAS NIETO SERRANOComprende esta obra los principios fundamentales de la Física, de la Química y  de la Biología.
Tiene por objeto este libro discutir los problemas funda­

mentales de todas las Ciencias de la Naturaleza. Mecánica, 
Astronomía, Optica, Analítica y demas ramos de la Física 
jsi como de la Química y la Biología. Su estudio puede con­
ducir a la más recta interpretación de los hechos de todas 
estas calegorias.

Se vende, al precio de 6  pesetas, en las principales librerías 
Rtídaccion de El Siglo Médico, Magdalena, 36, se-

THATADO de patología interna  y  TERAPÉUTICA, 
para estudiantes y prácticos, por el Dr. Ilermaun 

ichliorsl, profesor de Patología interna en la Universidad 
ueboiiüga. traducido directamente del alemaii por D. Sil- 
m Lscolano y Cortés, licenciado en Medicina v Ciru»ía 
fie ha repartido el cuaderno 28. °

er?R venta en Barcelona, establecimiento tipo-lito-
Sijm^Q-editorial de Espasa y C.*, y en esta Administración.

e s t u d io  ACERCA DEL COLERA MORBO ASIATICO ~
seguido de algunas instrucciones FA.M1LIAURS UELATIVAS 

A su PHESEUVACIOS 
por

C A R L O S  M A R ÍA  C O R TE ZO

^ reales.—Los pedidos á D. Luis Robles, Magda- ' “ A, dg, segundo.

POR EL

Dr, J.-B. FONSSAGRIVES
PtofeBoi de Higiene en la Facultad de Medicina de Montpollier,

VERSION ESPAÑOLA
POR

D. PABLO GARCÍA FERNANDEZ
municipal do Córdoba, ex-médico di- 

oaniisy agoae inineraloa, Socio fundador de número y correeponealde 
vanas Sociedades científicas, nacionales y oxtraiijeras.

CON UN PRÓLOGO DELD O C T O R  D.  A N G E L  P U L I D O  
PB-ECIO : 5  PESETAS M a d r id  y  6  p r o v in c ia s  

pedidos á D. Luis Robles, Magdalena, 36, 2.»

T OS MICROBIOS. — Resúmen de dos'conferenclas dadas ei 
^ .íno actual en la Universidad de Ginebra, por el doctor 
Hermann Fol, profesor de la misma, versión española de 
C. S, y P, Zs

Un elegante tomito de 64 páginas en 8.“ — Su precio, 5 0  
cén tim os de peseta  en Madrid, y sesen ta  en provin­
cias. Los pedidus al Dr. M. Carreras Sanchis, Cervantes, 22. 
bajo izquierda, ó á D. Luis Robles, Magdalena, 36, 2.» izquier­
da, Madrid. *

En los mismos puntos se halla de venta la ed ic ió n  d e lu jo  
de L os  m icrob ios, elegantemente impresa en tipos elzevi- 
rianos, tamaño cuarto mayor. -  Su precio una peseta  en 
toda España.

DE L A  M E D IC IN A  Y  LOS MÉDICOS
(HOSilCO DI SElBLMZiS, PENSAHIIKIOS, ifiTÍCBlOS, STC., 

POR EL DOCTOR

A N G E I _  P U L I D O
con un prólogo del Dr. Letamendi

Esta obra, de notable amenidad é ínteres, consta de 41 plie­
gos con 30 retratos de médicos célebres por el foto-grabado 
y mas de 100 semblanzas, y se vende en Madrid al precio 
de 7 pesetas.

Los pedidos de nuestros suscrilores pueden hacerse en la 
Administración de E l  S i g l o  M é d i c o ,  acompañando el impor­
te con el suplemento de 50 céntimos de peseta para fran­
queo.

BREVES APUNTES
PARA LAHISTORIA DEL PERIODISMOMÉDICO Y FARMACÉUTICO EN ESPAÑA

POB EL DOCTOR

DON FRANCISCO MENDEZ ALVARO
Director del periddic» titulido <EI Siglo Mddicoi

_ E s ta  obra form a u n  ele ga n te  tom o bien correcto é 
im preso.

S e  h a lla  de v e n ta  en las principales librerías y  en la  
A d m in istración , M ag’dalena, 36, segu n d o  izquierda, 
al precio de 3  P E S E T A S .  ^

OBRAS QUE SE HALLAN DE VENTA
EN ESTA ADMINISTRACION

Y E lem en tos  de P atolog ía  q u irú rg ica .__
. IU1\ Versión española de Ramón Serret Comín y Ma­
nuel M. Carreras Sanchis. — Seis lomos en 8.® francés, con 
mas (l̂ e 8 0 0  páginas cada uno y muy cerca de o ch o c ien to s  
g ra b a d o s . — Precio: sesen ta  y  c in co  p e s e ta s  en Madrid y s e ten ­
i o  en provincias.
rr/llMIiY T ratado teórico  y  p ráctico  de O bstetri- 
U/i/JlJllUA cía. — Dos tomos en 4.o — Madrid, 1876 — 
C a torce  p ese ta s .

C lín ica  de O bstetricia  y  G in eco log ía , por
----------  . e l  Dr. Jacobo Simpson, traducida al francés y

anotada por el Dr. ChaDlrcuil, ex-jefe de la Clínica de Obste­
tricia en la Facultad de Medicina de París. —  Versión espa­
ñola de Ramón Serret Comin. — Un tomo de 8 8 0  páginas, con 
numerosos grabados. —  Precio: o n ce  p ese ta s  en Madrid y d oce  
en provincias.
I íle las en ferm edades de
LlJlULiJ la m édula esp inal, — Versión española del 
Dr. M. Carreras Sanchis. —  Consta de dos tomos de 7 0 0  pá­
ginas. Precio do toda la obra: d iez  y  s ie te  p ese ta s  c in cu en ta  
cén tim o s .

f)|P/|| L o s  g ra n d es p ro ce s o s  m orb osos  (Lecciones 
n U M  de Patología general). —  Versión española de Ma- 
nuel M. ( .f ie ra s  Sanchis. —  Dos tomos en 8." francés, con 
unas 2 .0 0 0  páginas de lectura y rfosetenfoa c in c u e n ta  g r a ­
bados intercalados en el texto. —  También se admiten sus- 
criciones por cuadernos semanales de 64 páginas, & p e s e ta  
en toda España. —  Precio: tr e in ta  y  d os  p ese ta s  en Madrid y 
tr e in ta  y  c u a tr o  en provincias. ^

L o s  pedidos á D. L u is  R o b le s , M agdalena 36  
segu n do izqu ierda. ’
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BIBLIOTECA ESCOGIDA DE “EL SIGLO MEDICO»
COLECCION DE O B R A S DE MERITO DESTINADAS PRINCIPALM ENTE A  LOS PRACTICOS

OBRAS PUBLICADAS POR ESTA BIBLIOTECA

Atthill. — Tratado de las enferm edades de la m-ucsr. — Pre­
cio : 8 reales para los suscritores. (Quedan ejemplares.)Bonis. —L o s  p a rá s ito s  del cuerpo  Precio: 12 rs.
para los suscritores. (Quedan ejemplares.)

BxíAá.. —  Tratado d e las enferm edades del h ígad o .— Pre­
cio: 16 rs. páralos suscritores. — (Quedan ejemplares.)

Cirugía ocular, por L. de Wecker. Con grabados. — 
Cuesta á los suscritores unos 14 reales y 26  á los que no 

lo son. (Está agotada.)
p om p en d io  de las enferm edades de los  n iños, por 
L-el Dr. J. Steiner.—Dos tomos. 24 reales para los sus­
critores (su precio 46). (Está agotada.)

Delfau. — M anvÁ l com pleto de la s  enferm edades de la s  vias 
u rin arias y  de lo s  órganos g en ita le s .—Un grueso torno con 

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

Enferm edades del recto (D ia g n ó s tico  y  T ratam iento), 
por el Dr. A.llingbam.— Costó á los suscritores 6  reales, 

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

Erichsen.—L a  Ciencia y  el a r te  de la  C irv,gia.— 'E\ tomo 
I cuesta á los suscritores 2 0  rs.; el II, 24; el III, 20, y 

el IV, 24. A los no suscritores cuesta toda la obra 172 rs. 
ó sea cerca de la mitad más. (Quedan ejemplares.)

Las pulm onías cró n ica s , por el Sr. Regimbeau, con 
una lámina cromo-litografiada: 4 rs. (Está agotada.)

Lebert. — Tratado c lín ico  y  p rá c tic o  de la tis is  pu lm onar.
— Precio: 14 reales para los suscritores. — (Quedan 

ejemplares.)

Princip ios de Terapéutica general, ó el M edica­
m ento estudiado bago lo s  p u n to s  de v ista  f is io ló g ic o ,  pato^  

lóg ico  y  c lín ico , por J. B. Fonssagrives.—Cuesta á los .sus­
critores de El S iglo Médico y la B iblioteca 12 reales, 
siendo su precio en Francia 28. (Quedan ejemplares de 
la 2.® edición.)
Q p illm an n .— del d iagn óstico  mMco.—Precio: 16 
Oreales para los suscritores.—(Quedan ejemplares.)

'T 'e ra p éu tica  ocu lar, por L. de Wecker, con magníficos 1 grabados.— Cuesta á los suscritores unos 24  reales y su 
coste en Francia es de 52 . (Está agotada.)Tratado teórico y práctico del A rte  de los partos,

por el Sr. Playfair. — Dos tomos con numerosos graba­
dos. Cuesta 26  rs. á los suscritores (su precio es 48). (Está 
agotada.)

T ratado de las enferm edades de los órganos res­
piratorios, porW^alshe.— Un abultado tomo, 20 rs. 

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

T ratado clínico de las enfermedades del sistenia 
nervioso, por M. Rosentbal. — Un grueso tomo de 851 

páginas.— Costó á los suscritores algo menos de 26 rea­
les, y su precio en Francia es 60 . (Está agotada.)Tratado de Terapéutica aplicada, por J. B. Fonssa- 

grives.—Tres tomos, que suman 1.630 páginas.—Cuests 
á los suscritores 5 0  reales en Madrid y 56  en provincias. 
(Quedan ejemplares de la segunda edición.)

Tratado de las enferm edades de la piel, por el doctor 
Neumann.—Dos tomos con numerosos grabados, 28 rs. 
para los suscritores (su precio 56 ). (Está agotada.)

T ratado de las enferm edades del corazón, poi 
A. Friedreich. — Costó escasamente á los suscritores 

12 reales, y su precio en Francia es 36. (Está agotada.)
T ratado práctico de las enferm edades crónicas, 

por el Dr. Durand-Fardel. — Tres abultados tomos.-- 
Cuesta á los srscritores 5 0  reales, y en Francia 90- (Sol® 
quedan ejemplares de los tomos II y III.)Tratado de A nálisis química a p lica d a  á  la  F is io lo g is í  

á  la  P a to lo g ía , por F. Hoppe-Seyler. — Costó á los sus­
critores 15 reales próximamente, y su precio en Franci» 
es 40 . (Está agotada.'Ze iss l. — T ra ta d o  d e la s  en ferm ed a d es  v en érea s  y

ca s . —  Precio para los suscritores: 3 0  rs., y 6 0  paral®» 
que no lo son. (Quedan ejemplares.)

O B R A S  Q U E  T IE N E  P R O P Ó SIT O  D E  P U B L IC A R  E S T A  B IB L IO T E G

Politzer.— T ratado de enfermedades del oído.
Striim pell.— T ratado de P atología especial y T erapéutica de

LAS ENFERMEDADES INTERNAS.

Bartels.—T ratado de enfermedades de los riSones. 
llegar y Kaltenbacli.— T ratado de Ginecología operatoiu.' 
Bryoni-Brainwell.— E nfermedades de la médula espinal.

M a d r id : 1885. — Im p ren ta  d e  E n riq u e  T eod oro  
A m p a ro , 102, y  R on d a  de V a len cia , 8.
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