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Este periddico sale a luz todos los domingos, y consta cada numero de 16 pags., 6 sean 32 columnas
8in comprender la cubierta, formando cada afio un tomo de 832 pags., y ademas las portadas é indices.

El precio de suscricion & este periddico es 3 pesetas el
trimestre en Madrid; 4 el trimestre, ti el semestre y 15 el
alio en las provincias, y 20 pesetas el afio en Ultramar y en
el extranjero, advirtiendo que para su pago solo se admite
metalico.

Suacricion en las provincias. — Puede hacerse prefe-
rentemente por medio de libranzas del Giro Mutuo, por le-
tras de facil fcobro, remitiendo sellos de franqueo, y en casa
de los comisionados y libreros de provincias.

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-
dran hacer el pedido, comprometiéndose a librar la cantidad
gue adeuden tan pronto como les sea posible.

Las™ reclamaciones de los numeros que sufran extravio

]gelberén hacerse dentro de los dos meses QquUe siguen a la
alta.

ADMINISTRACION Y OFICINAS se hallan establecidas en la calle de la Mag-

ferfados

> segundo de la izquierda, y estan abiertas de nueve d tres todos los diM no

BIBLIOTECA ESCOGIDA DE *EL SIGLO MEDICO>

Hemos repartido & los siiscritorea el tomo | del notable

Meio Ridaja aaud | Tas

@ e ks ofadds idoas

fiel Dr. Strumpell, que constituira — con el cuaderno 2<>del tomo IV del Erichsen y el Manual del
IAoNdSTico MIIDICO del Sr. Spilimann — el tercer volimen repartido en este afio. Adelanta la impresién
el tomo Il del Strimpell, que repartiremos a la mayor brevedad posible, Tenemos ademas en prenara-

eion las obras siguientes.’

Polrtzey.

Segar y Ealtenbacli.
BryomBraminell.
Bartels.

publica este periédico una Biblio-

tm traducida y elegantemente impresa de obras ex-
anjeras de notorio mérito. A esta coleccién, que cuesta a
mitad del precio ordinario de los
NGO pueden suscribirse los que lo estan & E1 Siglo
reparte al afio esta Biblioteca forman un

tHy i‘aginas en 8.0 mayor y de letra compacta. Es-
paginas se dividen en tomos mas 6 ménos voluini-

lo consiente lo abultado de las obras, debiendo

del A depende el niumero de tomos
®Paginas que cada uno contiene, sino del coste de los
auos y de otro cualquier género de iluefiaciou que lleve.

NN

Tratado de enfermedades del oido
Tratado de Gdiecologia operatoria
Enfermedades de la médula espinal

Tratado de enfermedades de los rifnones

No hay comisionados para recibir las euscriciones & la
Biblioteca Ni en Madrid ni en provincias, debiendo hacerse
necesariamente las suscnciones en las oficinas de E 1 Sigio
M edico calle de la Magdalena, uam. 36, cuarto segundo, por
medio de libranzas del Giro Mutuo, letras de facil cobro 6.
en ultimo término, sellos de franqueo.

El precio de la suscricion & la Bibtioteca €s 15 pesetas al
ano en la Peninsula é islas adyacentes. En las provincias ul-
tramarinas, 2U pesetas si la suscricion se hiciere directa-
m ~te remitiendo su importe, y 40 si mediare comisionado.

ioclra hacérsela snscricion abonando la expresada canti-

dad en tros veces, 5 pesetas cada una, en la Peninsula é is-
las adyacentes.

La coiTeepoudencia, los pedidos, las libranzas, letras y demas documentos de giro se diriairan a
DON RAMON SDRRET, APARTADO DE CORREOS NUMERO 121, MADRID

o



BRONaUITIS, TOS*

Catarro! Volmonares

RESFRIADOS y pelvidad dal Hume
TISIS, Asmas

Cunoion rapida y cierta por /ai

.a-OM tteB Xjivonion.3nes;
de TROUETTE-PERRET

itn QUOSJN de SiTi, AiadTRIN d» KCRUS
1 lie TALS

Este producto infalible pai'a cut-ur
radloalzucuto todas las Enfot’'-
niefades de Itm | i«s reapii-u-
toriaa, estda recomendado i0i' las
celebridades medicales como eluuico
elcaz.

Es el Unico, quo ademas de no
fatigar el estomago, le forlllica. lo
reconstituye, y despierta el apetito;
dos gotas porlamafianay por lanociie
trlunidD de los casos mas rebeldes

Deposito principal :
TROUETTE-PERRET
FALIS, 106, rué Stint-Antoine, PAFIIS
T M tu priBcifaleB Faraaciu.

Uxijir el Bello del Coblemo

francés sobre el frasco para evitar

las falsificaciones.

Eu Miuii'ui. Jjorrell y Miquel, Far-
macéutico, Caballero de Gracia, 3.—
Ulzurrun. Droguista, Barrio Nuevo,
H.— Moreno J. Moreno. Farmacéu-
tico, calle Mayor, 93.-Melchor Gar-
da, Tetuan, 15.—Ruperto de Cha-

varri,Atocha, 87.

/ . Aperitivos, Estomacales, Purgantes, Depurativos
# \t CtmtralaFALTAdAPETITO. elESTBENIMIENTO

5 de Sanie 5 laJACQUECA los VAHIDOS lasCONGESTIONES, etc.
| > 1)(1880DH¢NtA; 2 A3 CRANCE-SONIJA R GAKS

1.
du docteor - Emiic N rZH"FEarrfreplT envueltas en rotulo &
ANE T verdaderosoq CAIREAZULEE “COL0RES
hanck y la lirma A. ROUVIERE en encarnado.

Paris, P* LEROT, 91 r. Petits-Champs, y principales Farm"*' de Espafia-
de PorJf.— illedailB Ixyciicion iwiwKfliiz73

X025 K jixx

Moptaia ofieielmsutt {S los

PEPTOi A GATILLIlii

lavativa nutritiva; 2 cucharadas, 125 de agua, 3 gotas de laudano. 0.30 de bicarbonato de sosa.

sOliVClou'rcDresentaeda

POXivOS . Peutona pura en estado seco. — 1 cucharada de café represeoia 50 gr. caree, ~
Votiiwenpeguefio.Alabriiodefei'netitocion. Grandesventojnspara la «aiporiiicwii,

TA.RABB .... sabor agradable, preferido para la boca. — (na cucharadaw n”~e 80 gr. caree.

CBOCOIIATS en TABLILLAS, 80 gr. de carne. — En CROQUETAS, 8 gr. do carue y 0.85 fté.ato de cal.

E iiixiR ... Muy agradable. — 1 cepita después de las comidas, en iguai®es caeos que el viuo.

€T a 0 e Complemento Gtilde la nutricién.— lcopiU conuene 30gr. carney fosfatos organicos.

Aumenté de loe Enfermos que no pueden digerir - Poderoso Reparador de tae fuerzas.
Enfermedades del Estomago, del Pecho, Diarrrea crénica, Anemia, Debilidad de los Nifios, Convalecientes, ele.

Los experimentos del 5* CATILLON, primer preparador de la Peptona. han sido consignados
en ef BuUotia do rAcadémio de ledociiie Y en el Bulletm do Thérapeutique. ffeiirsro 1880/

PARIS, 23, RtB Saint-Vincent-de-Pall, y en las piuxcipales Faumacias.

| GMIEiS CEYOXESOPDTISQOCLCHID :
| de Imm de Orléans

(25 centigr. de Yoduro por QraJeal

En razén & ser calcinado, nuestro yoduro siempre es puro, pudiendo adm inis-
trarse 4 los estdémagos mas delicados 4 cualquiera dosisy durd6te todo el tiempo

que dure la enfermedad, sin que sea de temer el mas pequefio accidente-

Deposito: Farmacia BORELL y MIQUEL, Caballero de Gracia, 3. A

PAPEL MATA-MOSLAS DAUBIN

Autorizado. — Sini)eligro para las personas ni los animales domésticos

GARANTIDO SIN VENENDO
El Papel Daubin destruye instantdneamente: Moscas, Mosquitos,
Avispas, Mariposas y otros insectos nocivos.
Venta al por mayor: Bourgeois, 20, me de Seiiie a IVRY, prés Paris (France)
En Espafa, en todas las Droguerias y Farmacias.

[<tN

f ENTAJas DEL Fosfato de Hierro Soluble

DEi_"E3i=tA.S, Farmacéutico, Doctor en Ciencias

i» Solucion. Contiene 20 centigr. de pirofosfato de hierro y sosa por cucharada.

2 Preparacion incolora, sin gusto ni sabor de hierro, sin accion sobre la
dentadura y por consiguiente aceptada por todos los enfermos sin distincién.

3“Nada de estrefimiento, merced & la presencia de una corta cantidad
de sulfato de sosa que se produce en la preparacion de esta sal, sin influir la
menor cosa, en el sabor del medicamento.

®Reunidén de los principales elementos de los huesos y de la
sangre, hierro y &cido fosforico, circunstancia que es de una gran influencia
sobre la accion digestiva y respiratoria.

59 Nada de precipitado ante el jugo gastrico, por consiguiente, sal
digerida y asimilada inmediatamente: siempre bien soportada por los estdomagos
masdelicados,queno pueden tolerarlas prep.aracionesfemiginosas mas estimadas.

Indicaciones : Ciordsis-Anemia, .\foccioues derivadas de ella.

Doésis : 2 & 4 cucharadas al dri, media hora antes do las comidas.

Deposito eu Paris, 8, Rué Vivienne, y en las principales Farmacias.

JARABE PINA FERRUSIIOSO

de GRIMAULT y C¥, Farmacéuticos ea Paris.

Preparado con la Quina real amarilla y el Pirofosfato de hierroy

sosa, es de un gustb tan agradable gue se bebe eon plagey.
El Pirofosfato de hierro y sosa es el solo marcial que presenta la ven-

El Jarace ue uuina lerrugiuoso ue uiuhuw,i.i i w.-, tujuo ict.w--
resultados lian sido certificados por ti mayor parte _de los médicus de Paris
desde hace mas de 25 afios, se toma uudia hora antes de cada comida, a ia
ddsis de una copa de Burdeos para los lulullos y de una cuciiara de
para los nifios. — Esta preparacion uiiisla 4 un vino i'oneroso de Malaga,
constituye el Vino de Quina ferruginoso de GRIISIAU IjT.

Depdsito en Paris, 8, Rué Vivienne, y en las principales Farmacias.
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Vino y Jarais de Dusart'”?
CON LACTO-FOSFATO DE CAL

hnnvL'i Tf™N 'f S 0 b r e . el fosfato de cal
harnenido a demostrar que lejos de ser inactiva esta sal

conio se suponia, csla por ei contrario, dotada de propiedades
fisiolnjvioas y Un-apeuUcas muy notables. Fisiolégicamente
se coK'.bma con as materias azoadas de los alimentos v log
jja ransformumlolos en tejidos; de aqui resultan el desarro
lio del apeldo y el aumento del peso del cuerpo. — Terapéu-
ticamente, dichas propiedades hacen de él un reconstituvente
de primera clase,. ujcmec
»Yy Fi Jarabe en la medicacion de los nifios, el Vino en
la reios adultos, en las efecciones del estbmago y como
analépticos, son generalmente admitidos.
Indicaciones: Crecimiento, raquitismo, denticién
afecciones de los huesos, llagas y fracturas, debilitamiento
general, tisis, dispepsia, convalecencias. — Do0sis *2 a 6
cncliarndas por dia.
ViViflPDe, y en las princip. Farmécias.



SOLUCION COIRRE

CLORHIDRO - FOSFATO DE CAWb

Ti«is. —A’\nemias——Caquexia — Esci-<'>falas
- - > N\ - - -
R,aquitism o. Tnapetenc ) ElgSleT)Sla Eistado new ioso
Asimilacmn insiTlicietite. - Enferm eaatles tle los hnesos

El olorhidro-fosfato de oal es la preparacion de fosfato de cal la més racional!, la sola
ca, puesto”™ue en el estado natnral esta sal no se disuelve sino i favor del dedo clorbtdr.co de la

""E“ rsot'qr;eune los efectos eupépticos d.l deido clorhidrico y los reconstituyentes del fosfato

t\aAr;To'efrr*rLrrtr,r:A or cantidad
de cal gelatinoso por cucharada pequefia de solucién) el deido clorhidrico, eni.n o
cal un gran poder disolvente mas considerable que todos los demas acidos.

importantisima para un tratamiento muebas veces largo

N '"AATada con agua azucarada, agua y vino, no tiene absolutamente gusto alguno, de suerte que

"aU m — itrcL Id a s, como asi debe hacerse, favorece la digestion muy sensible-

eoitar lasfalsilkaciones, ejiijase en cadafraseo el sello del GOBIERNO FRANCES.

Klaboracion y venta al por mayor: 79, vué d% Cherche - Midi,

Se vende en las principales farmacias
Paris.

InaveunC|a Ccnvalocencia, Antmia, Comuncio”i.

FIPTeMA BEF’\ESME
j=SSS:tSH.E. =

25 0/0 de Peptonr, sea 4 0;0 Azoe; 0.69 Acido Fosforico,
Q 71 Hierro y Bases Ale. terr.

Vease las anallA expuestas en el B9lelm dt re;«PY'» fm  de Maiso.
yla tribum fnrfdictiie, 20 ile Marzo dt 1881

El YIEO DEEERESEE a la PEPTOEA

Désis : Media copa a los postres.
DEFRESNE, Autor dela PANCREATINA, PARIS, jen tsles Faneda.

GBaJEAS OEPOBATSVaSATIT GIBEBT

(CrnitM de !>enlo-Todijro ioifiimdo de !10C Y-DuUilAMF.1.)
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GRAJEAS = IODURO « POTASIO DESLAURlERS
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E.ta d IsU facilita
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Deslanriers han de adminietrarse de prc/erencaen mcd.o Su
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RESU MEN

Boletin de la semana: Reunion de la prensa.— El célera y la

posible. Al efecto, y representados alli, sino todos, la
mayoria de los periddicos, se promovidé un animado

conferenciade Roma.= Seccién de Madrid: Lacuestiéon del c6-
_Iera ante Ia_Acaderrjla (_je I?arfs._— Estrecheces traumatlcai de la ure debate, en el cual se adujeron muy principalmente
ira— Seccion préctica: Herida por arma de fuego. = Prensa ) ) o
médica: Extranjera; |. Cooperacién & la morfologia del bacilo las observaciones, 6 mejor adiciones, hechas & nues-
virola del célera (& proposito de las investigaciones de Ferran). — . . ~
I1. Relaciones de causalidad entre los bafios de mar y las enferme- tro pensamiento por La Farmacia Esp-anola y La
dades del oido.—111. Efectos fisiolégicos y terapéuticos del mentol.= Correspondencia Médica, acordando por fin que estos
Seccion oficial: Ministerio de la Gobernacion.—Montepio facul- PR -z ) . A qinn .
tativo.= Gaceta de la salud pubUca: Estado sanitario de Ma- dos peI’IOdICOS, en union de E; Genio Meédico-Qui
drid.= Crénica.=Foll6tin. rargico y de E1 Siglo Médico, redactaran la expo-
sicion que 8o ha de elevar al ministro con el objeto
BOLETIN DE LA SEMANA autes indicado, y que ha de firmar toda la prensa
profesional. En dicha noche se convino en que, aun
dada la justicia de reclamar las pensiones para to-
REUNION DE LA PRENSA. — EL COLERA ¥ LA CONFERENCIA  4ag Jas familias de los profesores fallecidos en las
DE ROMA . . . . e
ue anteriores epidemias, siendo esto muy dificil de con-
Aceptada, como no podiamos méuos de esperar, Seguir en los momentos actuales, era mas prudente
ie- unanimemente por la prensa profesional la idea ex- contentarse con pedirlas por ahora sélo para los do

la epidemia colérica que aun no ha terminado. Al-
gunas observaciones muy acertadas se hicieron tam-
bién sobre los servicios que prestan los practicantes
y los veterinarios, acordando incluirlas en la misma

puesta en anteriores numeros de elevar al ministro
de la Gobernacién una solicitud a fin do que dero-
gue la realdérden de 23 de Mayo de 1862, que hace
referencia a la concesién de pensiones a las familias
de los profesores que en la epidemia pagan con su
vida su abnegacién y desinterés en bien de la hu-
manidad, reunidse la prensa toda el miércoles ulti-
mo, en el local de la Academia Médico-Quirurgica,
para discutir ampliamente este asunto y ver la ma-
nerade llevarlo & cumplido término del mejor modo

exposicion.

A ultima hora se procedi6 a la eleccion de la Jun-
ta Directiva del comité de la prensa, siendo reelegi-
da la anterior con benepléacito de todos.

El soudaje estomacal y la palpacidn gastrica, tampoco.

Y sin embargo, de creer al juglar, el pedazo que se quedé
dentro debia tener 20 centimetros de largo y 2 de ancho,

jQUuEé ya es bastante hierro para dado eu una dosis1

FOLLETIN
COSAS DE AQUI Y DE AL L

(MISCELANEA CIENTIFICO-I’KOFESIONAL}
H6 aqui un curioso caso de vaginismo que recuerda cier-

tos episodios de la raza cauina, objeto de admiracion y solaz
para muchaclios y desocupados paseantes callejeros.
Lo refiere el Dr. Egeston I. Davis en el Medical Netos, de
Filadcifia.
Un caballero oye ruido en el aposento de su cochero, y se
presenta en él para conocer la causa.
1 Aqui de su sorpresa 1El automedonte y una criada se en-
contraban juntos en el lecho, en una postura comprometida
_ Hace poco reproducian los periddicos la historia de un v paciendo esfuerzos violentos para desprenderse el uno del
i'iglar que, en el ejercicio de tragarse un sable, se hiri6 y mu-  gtro.
'lespues. El caso siguiente es la antitesis fenomenal del A la vista del amo los esfuerzos redoblaron, y con ellos los
interior. Lo garantiza el Prag. Med. Wochenschrift. gritos de sufrimiento; la pareja logré solamente rodar al
j ™1 4eglutidor de sables hace un falso movimiento de ca- suelo.
cuando el instrumento esta profundamente introduci- El amo, al ver tal espectaculo, intervino y ti'até de sepa,
®en el esofago y rompe la hoja. rarlos; jnadal
En seguida siente un fortisirao acceso de sofocacion, que Llamado el Dr. Davis, hizo una aplicacién de agua helada;
se dlSlpa sino con la deglUCién de otro sable mas volu- jcomo si no! Aque| CEpPO no se deshacia de su presa.
Minoso. . L
Cansado de ensayar otro.s medios acudid al cloroformo, y
una vez obtenida la anestesia, desaparecié el espasmo del
esfinter y pudo desprenderse ol infeliz cautivo.

Casos curiosos. — Una buena dosis de hierro. — Una situa-
cion comprometida. — Un huésped importuno. — Un em-
oarazo inesperado. — Pruebas de amistad. — Otro apreton

— Una salida inesperada. — Casos de liipo.

engo entre manos una porcién de cuartillas que registran
®giiiios casos médicos rarosy recortes caprichosos.
Merecen ser leidas, y obsequiaré con ellas & mis lectores.

hn vomitivo no produce ningun efecto.
~plorado el es6fago, no revela ni acusa nada.
11
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De cierto nada sabemos acerca de la marcha de
la epidemia en Jaeo, pues las noticias que de esta
ciudad se reciben no pueden ser méas contradicto-
i'las. De las domas provincias, lo Unico que en la
ualtima semana lia llamado la atencion, es el foco
desarrollado en el manicomio de San Baudilio de
Llobregat, cuyo personal facultativo y administra-
tivo diceseque ha sido invadido todo. En esta corte
no tenemos noticia de que haya ocurrido ningun
caso de colera desde el 30 del pasado, habiéndose
cantado el Te Deim el miércoles ultimo.

La Conferencia internacional de Roma, que, como
recordaran nuestros lectores, suspendi6 sus trabajos
ya muy entrado el verano, volvera a reanudarlos,
segln nuestras noticias, el dia 16 del mes préximo.
Nuestro compafiero de redaccién, Sr. Cortezo, ha
sido nombrado representante de Espafa en dicha
Conferencia, en unidén del Sr. Tabeada que ya lo ha-
bia sido anteriormente. Inutil es, pues, que digamos
a nuestros lectores que los tendremos al corriente
de cuanto se discuta y resuelva en la expresada Con-

ferencia.
Decio Garlan.

MADRID 18 DE OCTUBRE DE 1885

LA CUESTION DEL COLERA
ANTE LA ACADEMIA DE PARIS (1)

METEOROLOGIA

La influencia de las tempestades y las lluvias sobre
el aumento de intensidad del célera, seflalada ya en las

(1) Véase el numero anterior.

El miembro sali6 hinchado, livido y con dos estrangula-
ciones, marcando dos puntos de espasmo.

El 4 de Julio de 1884, al medio dia, se me presenté al ga-
lope—dice el Dr. Delie, de Ipres—en el Congreso de Otolo-
gia un carruaje conducido por el comisario de policia; le
acomparfiaban dos obreros.

Uno de ellos lanzaba gritos desesperados y se retorcia an-
gustiosamente ; el otro sdlo procuraba evitar que se cayera
a la calle el compafero.

Ena multitud seguia el carruaje.

El comisario me cont6 el hecho.

Se limpiaba el canal, y viendo el ingeniero que no funcio-
naba la bomba, encargé al paciente que pasase la mano por
debajo del cuerpo de bomba para comprobar si no estaba
obstruida su luz.

El hombre puso su oido Aflor de agua, y en el mismo mo-
mento arrojé gritos terriblesy se agité en el liquido con
desordenados movimientos,

Pasado el primer momento de hilaridad, se apercibieron
sus comparfieros que el desgraciado se iba a ahogar; le reti-
raron y le depositaron sobre la hierba. El infeliz decia sélo:
«En mi oido hay uii animal. >

Después de haber vertido inatilmente agua en el oido, los
obreros, alarmados, avisaron al comisario de policia, quien
acudio al doctor.

investigaciones sobre epidemias precedentes, se pre-
senta con claridad en nuestro cuadro:

25 veces.
17 —

NUmero de tempestades registradas............c.........

Se ha notado el aumento de la intensidad............
(Entre éstas, en dos paises se han notado tormentas do-

bles, dobles recrudecimientos del colera.)

El nimero de los casos no ha aumentado después

de la tempestad.........cccoooiiiiiiiiiii 18 veces.
La lluvia ha sido seguida de agravacion de la epi-

No ha producido efecto.......cccoeeeiiiiiiiiiiiiiiiie e 1 —
Fué seguida de diminucion...........ccccccvvvveeveeeneninins 1 —

A pesar de la sequedad excepcion al del afio 1884, se-
flalada por todos los médicos, ciertas localidades han
experimentado la temible influencia de las tempesta-
des y las lluvias en tiempo de célera.

La agravacion de la epidemia se ha obsei*vado en las
tres cuartas partes de los casos; y si no ha sido cons-
tante, puede encontrarse la razén en las condiciones di-
ferentes en que se encuentran las localidades que han
sufrido las tormentas.

Las demas influencias meteoroldgicas, direccion do
los vientos, presion barométrica é higroraetricidad del
aire, no han tenido accion apreciable sobre la epideniiii
de 1884; por lo tanto, no hablamos de ellas.

Por xiltimo, la investigacién de la cantidad propor-
cional de ozono contenida en el aire no ha podido ser
hecha por ningin médico.

CONSTITUCION MEDICA

Las localidades en que se habian presentado epide-
mias anteriores de célera, son 75; la frecuencia de in-
vasiones en estos diferentes paises ha vai'iado mucho;
algunos so6lo habian sido atacados una vez y otro:
hasta siete veces.

El desventurado inspiraba compasién, porque debia sufrir
mucho.

Para verle el oido fué preciso que dos hombres le sujetu-
ran la cabeza.

Al principio no se veia méas que la rubicundez del timp»'
no; pero después, en el angulo inferior, se advirtieron algo-
naa ondulaciones pasajeras que huian para reaparecer,

Entdnces el hombre decia que aumentaban sus sufrimieo-
tos y que el animal se movia.

Con pinzas encorvadas sacé un gusano blanco, semeja»-
te a los que se encuentran en los frutos maduros; media o»
centimetro y medio de longitud, era cénico y apuntado e»
la cabeza.

En seguida el obrero exclamd: «Sefior doctor, ya esto)
libre. >

El desgraciado se puso de rodillas, y no sabia como expre-
sarle su reconocimiento.

El Dr. Sebatz, de Rostock, practico el 20 de Febrero '¥
1880 una ovariotomia doble en una nifia de veinte
virgen en esta época.

El ovario del lado izquierdo, degener ado en toda su
fué extirpado por completo con el tercio externo de la troiU'
pa de Falopio. Sobre el pediculo se aplic6 una linea doble”®
ligaduras con hilo de seda.

El ovario del lado derecho tenia proximamente el volimc»

en i
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Hé aqui los datos suministrados sobre este punto:

Locahdades que han sufrido una sola epidemia, ... Sl
“ — dos —
—  tres
—  cuatro —
— cinco —
—  siete —

-BHOOGJB

Paises que no habian sido atacados en epidemias an-
L0=] g 0] = T PRSP jg

De los otros no se hizo mencién alguna de epidemia
anterior.

Durante el afio de 1884, y antes de que se presen-
tase en ellos el célera asiatico, algunos paises han se-
nalado afecciones intestinales, diarrea.? y colerinas g
numero de 40, repartidas de la manera siguiente:

(DY =1 g =T - T 26
Colerinas. ,

Total. 40

En otros paises, en nimero de 64, ninguna afeccion
intestinal parece haber precedido & la invasion del
colera.

En los individuos atacados, los accidentes coléricos,
algidez, calambres, vémitos, han ido comunmente pre-
‘edidos de una diarrea & la cual los médicos han dado
el nombre de pi-emomforia, aceptando la expresion crea-
da por Mr. Julio Guérin. Esta diarrea se ha observado
en 57 localidades; pero la proporciéon de los individuos
gue han sido atacados es dificil de establecer. En efec-
w, muchos médicos no dan ninguna idea de esta pro-
porcion, y solamente dicen haber observado la diarrea

P~'sniojitiona.

de una nuez, y se encontraba manifiestamente en estado de
regeneracion quistica. Se le aisl6 por medio de tres ligadu-
ras aplicadas entre el glande y el ligamento ancho.
ha extirpacion de este ovario se hizo de tal suerte que no
~uedd mas que una franja de tejido ovarico de 2 milimetros
e anchura. No se toc6  trompa derecha; la operacion no
To consecuencias insidiosas.
Auatro semanas después de la operacion {Z. de Marzo) la
1 erma, abocada aun flujo meustrual. tuvo una crisis vio-
a y dolorosa, mas marcada en el hipocondrio y la cadera
tro (p ~ derecho, con vomitos y fiebre; esta crisis duré cua-

~Otros accesos semejantes se produjeron: del 8 al 10 de

« ' hipocondrio derecho; después, el 8 de
~ yo, dolor en el hipocondrio izquierdo. ElI 9 de Mayo flujo
~Menstrual seroso, poco abundante, que dura tres dias. El 3

Jetr ~tiuales fenémenos. El 11 de Junio se comprueba
luor~ 1 fuertemente anteflexionado. un tu-
“ea bla ciruela, que se prolonga hasta la li-

~EI 28 de Junio dolores lumbares violentisimos que se ir-

iegla” izquierda y ceden & la aparicién de las

reglas aparecen cada tres 0 cuatro

«io flp?6 cuatro dias sin dolores. En el mes de Ju-
1884 han durado quince dias.

‘Utiinr esta joven, y tieneeus
® reglas en Agosto; después se hace embarazada v

Esta indicacion vaga se encuentra..................... n_ vecej
De otros dicen haberlo observado siempre. . , 9
CaS SIBMPIE. i ]

Después vienen las relaciones mejor definidas: st

46Ifio

Nada de diarrea premonitoria en 37 localidades.

Reduciendo a su valor absoluto todos estos casos cji
gue la diarrea premonitoria se ha observado, refiriendo
la propoi‘cion indicada al nUmero de las invasiones ex-
presadas en la estadistica, se ve que, en las observacio-
nes que respecto & este punto son explicitas, se ha ob-
servado la diarrea premonitoria.............. 2.347 veces
Ha faltado.........cccooeioiiiiiiiinnes ~gQg

Pero esta apreciacion es de precision muy dudosa;
representa el maximum posible de frecuencia de esté
desorden intestinal. En efecto, hemos admitido que
existia siempre cuando la proporcion de los casos no
ha sido indicada por el médico.

Lu hecho que autoriza & dudar de ciertas apreciacio-
nes, es el siguiente: en las localidades de que hay va-
rios informes de médicos distintos, la cifra de diarreas
premonitorias no concuerda, y en un caso esjiecialmeu-
te uno de los médicos niega la existencia de la diarrea
premonitoria, miéntras que otro admite que ha sido
constante.

En lo que concierne a la duracion de esta diarrea an-
tes de la aparicion de los demas sintomas, la estadisti-
ca da resultadps muy variables. Algunos médicos so

pare el 12 de Mayo del corriente afio una nifia de todotiemi)o
gue requirio el empleo del férceps.

Es de creer que el fragmento ovarico que quedd gn gl
vientre contenia évulos.

No es sorprendente — dice el autor - que un resto de
ovario haya podido continuar funcionando después de la
Operacién, porque se sabe que la nutricién de mi fragmento
(le tejido, aislado enteramente por ligaduras, se puede hacer
por el intermedio de los hilos.

La costumbre de estrechar la mano al saludar y despe -
dirse puede tener sus inconvenientes.

Es un testimonio de amistad y carifio que vale en ocasiones
lo que algunos desafios. EI Dr. lieverdin al ménos asi lo cree!

Un salchichero, al despedirse de un amigo, le tendié fina-
mente la mano.

El amigo (un inglés), no encontrando cosa mas espiritual
gue hacer, apretd de tal suerte que rompié el quinto meta-
carpiano 2 centimetros por encima de la «rticiilacion mota-
carpo-falangica.

El dolor es intenso, la dislocacion escasa, y ambos frag-
mentos abultan sobre la cara dorsal.

El herido no era diatésico, ni discréasico; jvivia felizy sano
hasta que un amigo (iuiso expresarle su afecto 1

El recuerdo dur6 algunas semanas.

Una mujer casada, de treinta y oche afios, sin anteceden-

C9
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han limitado & decir que la diarrea habia existido
muy poco tiempo, O0tros dicen que mucho tiempo antes de
los demas sintomas. Por ultimo, otros mas explicitos

dicen que la diarrea ha durado por término medio:

de 12 horas & dias
de 1 dia
de
de
de
de
de
de
de
de
de
de

3
2
4
5
7

D O D

localidades.
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Los médicos han reunido, p'
comun, enfermedades muy diferentes; algunos han lla-
mado diarrea premonitoria al colera mismo, del que era
la diarrea primer sintoma, cuando otros en iguales ca-
sos dicen que no ha habido diarrea premonitoria.

TOPOGRAFIA

Los datos topograficos no siempre han sido muy pre-
cisos, excepto en las observaciones acompafnadas de
planos. La altitud rara vez se encuentra indicada para
poder hacer mencién de ella en este informe; lo que de
un modo general puede decirse, es que las localidades
altas han sido ménos atacadas que las bajas, y esta di-
ferencia de nivel se deja sentir un en los diferentes
barrios 6 cuarteles de una misma poblacion.

Pero esta indicacién se ilustra cuando el plano topo
grafico 0 el relato del médico muestran que los focos
epidémicos se han presentado al nivel de las corrientes
de agua, canales 6 rios.

El signo F. E. que sefiala estos focos, se encuentra

tes nerviosos, recibe un golpe sobre el ojo izquierdo que la
da uno de sus hijos en Octubre de 1884.

Seis semanas después sufre algin dolor en el ojo ; al mis-
mo tiempo acusa zumbidos de oidos, sensibilidad en la nariz
y dolores en la parte posterior de la cabeza cuando se baja 6
cuando mueve el vientre; la palabra aparece también altera-
da, vacila y tartamudea hablando.

Estos sintomas continuos van aumentando de intensidad
desde Diciembre de 1884 A Marzo de 1885, y entdneos se le
aplican tres vejigatorios ala nuca; el dolor es permanente, y
sume & la enferma en un estado penoso.

En el dia 22 de Marzo la enferma habla 4 su médico, Ro-
bert Mathews, de otros sintomas, de los que nada habia di-
cho por creerlos extrafios a los anteriores; son; una sensa-
cion de peso en la pélvis, que orina muy poco cada vez,y
esto con muchos esfuerzos.

El médico la examina, y ve una anteversion muy pronun-
ciada con una vejiga llena de orina, con el fondo del Utero
apoyado sobre el recipiente y oponiéndose & su evacuacion.

El cirujano endereza el Gtero, vacia la vejiga, y con grande
sorpresa suya ve desaparecer todos los sintomas cerebrales.

El alivio fué temporal, y los fendmenos reaparecieron cuan-
do el atero volvié a su anterior posicion. Siempre que se
echaba de espaldas con la pélvis elevada, desaparecian las

molestias.

Mathews aplicé un pesarlo, coloco el Gtero en posiciony

odo desaparecid.

19 veces. Otros focos cuya causa no esta determinada,
se encuentran en numero de 9.

Por ultimo, la topografia demuestra que los paises &
gue se refieren las observaciones estan surtidos de aguas
potables de muy diferentes maneras. Hé aqui la clasi-
ficacion desde este punto de vista de las localidades:

Lucdickoss

Empleo exclusivo de aguade fuente.
— — de pozo......ccceeeieiiieiiiiien,
o — de M0, PA]
— — decanal...........ooooeeeie. N

Empleo misto de aguade rio y fuente.................. °
- — de rioy pozo..........ccuuvue..
_ _ (le pozo, rio y canal..........
_ — de fuentey pozo...............

— de rioy canal...................

. — de rio, fuentey pozo.

. — de canal y fuente..............

. — de pozo artesiano.............

De las demas faltan datos (1).

SRR >N T

MARCHA DE LA EPIDEMIA

En esta columna se encuentran las indicaciones rela-
tivas a la intensidad de la epidemia, 6 sea la propor-
cion de coléricos por cada 1.000 habitantes. Estas ci-
fras sufren variaciones extremas entre 0,05 a 500. No
hay por qué enumerarlas de un modo especial, ni por
gué agruparlas para sacar artificialmente de ellas uiw
cifra media que no tendria ninguna significacion. Pero
cada una de estas cifras tendra su valor cuando se bus-
gue en el capitulo Il las circunstancias que han acom-
pafado & las variaciones de intensidad de la epidemia
en los diferentes paises.

(D) EIl agua pluvial se emplea en algunos paises; pero
como, segun el modo de su captura, puede ser 6 muy purao
muy contaminada, no hemos podido, por falta de indicacio-
nes suficientes, atender a esta procedencia de las aguas.

El hecho anterior ha motivado el recuerdo de otro
no table aun, publicado en el afio anterior por el Dr. Dandas-
sen (de Dorpat).
Fué el de un comerciante que tuvo su primer ataque oe
epilepsia después de un fuerte apretéon de manos.
Elenfermo teniaya antecedentes hereditarios, pero la pahua
de la mano quedd desde entdnces sensible al menor contacto.
Bastaba cosquillearla un minuto para provocar un ataqu’™
La distensién de los nervios cubital y mediano no ejerci»
la menor influencia sobre esta zona.

Enun joven de veintiséis afios se presenta un hipo sin cau
sa conocida; dura algunas horas en el primer dia, después lok
accesos son mas largos, y, al fin, el enfermo vomita todo o
gue toma, y su estado empieza a ser alarmante.

Se han empleado inatilmente profusion de remedios.

Por ejemplo: pocion de Riviére, bromuro de potasio (I
gramos por dia), agua cloroformada, éter en pildoras, pildo-
ras de Meglin, musgo, castdéreo, 6xido de zinc, morfina
inyecciones, vermifugos, ducha sobre la columna vertebral,
bafos, galvanizacion, faradizacion, vejigatorio en la caviJai
epigastrica.

Por altimo, se le da una infusion de cuatro gramos deli®
jas dejaborandi, y... nada.

Se toman de otra farmacia otros cuatro gramos; se hace on
cocimiento durante una hora, y esta vez desaparece.



lada,

ses a
Lguas
clasi-
es:

&lidad(s,

N 2
00

N
P RRRNWOI© O1TW

: reia-
oper-
as ci-
0. No
li por
3 una
Pero
i bus-
icom-
lemia

; pero
pura 6
cacio-

0 mas
indas-

ae de

palma
ltacto.

e

ijercio

in can-
tes los
odo le

io (IO
piido-
ua <»
ebral.
ividad

de liG

ace n

EL SIGLO MmcO 671

El ndmero de casos y de defunciones se mencionan
en la mayoria de las veces; de esto pueden deducirse
dos consecuencias importantes: el 2iamero total délos
casos Y la 'mortalidad media de la epidemia de 1884.

El nimero de invasioties coléricas incluidas en el cua-
dro, esel de 3.710. Notemos que esta cifra no corres-
ponde mas que a los paises de que nos han venido da-
tos; su poblacion total es de 510.546 habitantes. EI nu-
mero de muertos del célera es de 1.580; el de curacio-
nes es, pues, de 2.130. De suerte que la relacion entre
los muertos y atacados, 6 la gravedad media de la epi-
demia, es proximamente de 5 defunciones por cada 12
coléricos.

Por lo demas, el diagnostico de la enfermedad pare-
ce muy variable segun los médicos que la han observa-
do; porque miéntras muchos de ellos han colocado en-
tre las colerinas simples enfermedades que han produ-
cido la muerte, es posible que otros hayan contado en-
tre los casos de colera enfermedades muy poco graves.
Jocual habra aumentado para ellos la proporcion de
las curaciones.

De 1a iticuhacion. — En 18 de los legajos se asigna du-
racion & la incubacion de la enfermedad. En ellos se
encuentra variedad extremada. Una vez se la ha en-
contrado de 12 horas, 3 veces de 42, 2 veces de 2 dias,
0 veces de 3 dias, 4 veces de 4 dias, 5 veces de 6 dias,
lvezde 7 dias, 1 vez de 8 dias, 1 vez de 13 dias, 2 ve-
oes de 15 dias, 2 veces de 16 dias.

No podrian aceptarse la mayoria de estas valuacio-
nes en que se atribuye de ordinario a la incubacion
BA trascurrido entre el momento en que un
radividuo penetra en un medio coléricoy el en que se
presentan los primeros sintomas de la enfermedad. Es,
sin embargo, muy cierto que en este enfermo la infec-

A consecuencia, 6 al ménos tras de una emocién, se pre-
senta un hipo persistente diay noche.

La enferma no vomita la leche ni el caldo, y no se cura por

'ngun medicamento; bromuro de potasio, de sodio, gotas de
etc.; [nada!

Liegeois, llamado en el dia 24, prescribe dosis fuertes de hi-

o fe doral y de hiosciamina; la enferma duerme, y el

ipo cesa durante el suefio, pero reaparece después de ha-
despertado.

iué algunos dias cesa algo el hipo; pero reaparece

enferma se irritaba ¢ tragaba alimentos y

Algunos meses después se formé & la derecha del hueco
~MANgastrico un absceso, de donde salié una aguja de tres cen-
e ros de longitud. Liegeois logré extraer odio mas cortas,

W esaparecié para siempre el hipo.

bo » pretendia ignorar cdmo habian penetrado es-
ASujas en su cuerpo.

A propésito del caso anterior, refiere el Dr. Bougon otro
No MénNos curioso.

liac™ Y1 de una mujer de unos cuarenta afios que, desde

Pasm ” meses, sufria de un hipo incesante. Habia un es-

lian de contracciones subintrantes; se produ-

completamente comparables a las on-

diversas longitudes que se producen simulta-

nte sobre una cuerda en vibracion.

cioii ha podido producirse en un momento cualquiera
de su permanencia en el medio insalubre.

No es posible estimar con una aproximacién sufi-
ciente la duracion de la incubacién sino en el caso de
un individuo que no se haya expuesto mas que un bre-
ve espacio a la influencia peligrosa.

Sélo algunas observaciones responden & las condicio-
nes requeridas; dan éstas para la duracion de la incu-
bacion los valores siguientes:

24 horas............. i

2
4 — e
he

Por otra parte, compulsando los legajos se encuen-
tran algunos hechos que permiten determinar con exac-
titud esta duracion. Asi, en Nantes, la viuda Defaysse.
la\andera, lava el 18 de Octubre los lienzos manchados
por las deyecciones del primer colérico; éste, atacado la
vispera, murio el 26. Esta mujer bebe el agua en que
legaba el lienzo contaminado; el 19 siente los primeros
sintomas del colera. La incubacion tiene aqui veinti-
cuatro horas como maximum.

En Porta (Cércega), el 24 de Julio llega un factor de
Marsella que, durante su permanencia en el lazareto
tuvo vomitos y diarrea. EI 24 de Julio por la mafana
la suegra de este hombre coge su ropa, la lava, y por la
noche, & las diez, experimenta los sintomas priineros
del colera; la incubacidon en este caso ha sido de diezy
seis horas como maximum.

Hé aqui otro hecho de incubacién aun mas breve, de
cuatro horas.

En Neoulet (Var) muere del célera el 6 de Julio un
viejo procedente de Tolon. Se desinfectay cierra la casa;

De noche el hipo tenia algunas intermitencias; pero de dia
era tan incesante que el intervalo mayor entre dos accesos
era muy corto para permitirle beber un vaso de liquido sin
descansar muchas veces.

Se emplearon miitilraente muchos remedios, hasta que el
Dr. Bougon inyect6 en el epigastrio 60 centigramos de una
disolucion de valerianato de atropina al quinto.

Poco tiempo después se produjeron accidentes de intoxi-
cacién; la enferma sentia terrores por miedo al vértigo de
caer en el vacio. Esta sensacidon persistié durante cuatro ¢
cinco horas.

La pupila estaba tan dilatada que no se podia reconocer
el iris, y sudores profusos y el olor caracteristico de valeria-
na inundaban las ropas de la enfermay las cubiertas de la
cama.

Después de esta crisis violenta desaparecié el hipo.

En un periddico leemos otra curacion inesperada con un
remedio facil.

El Dr. Rodriguez Méndez trataba una embarazada que su-
fria de vomitos incoercibles. Todos los remedios fueron in-
Utiles, hasta que empled uno bien sencillo y bastante usado

contra ciertas gastralgias: las pulverizaciones de éter al epi-
gastrio. N

Con esto hubo suficiente.
E1l Bachiller Triaca.
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la familia se dispersa, parte hacia Brignoles y parte
liacia el Luc; en este pais, que ha permanecido indemne
cu 1884, inmigran el hijo y nieto del difunto. EIl 18 de
Julio, es decir, doce dias después, vuelven & la casa
mortuoria al medio dia. Penetran en la camara donde
la defuncién se habia efectuado, y el nieto va a lavar
un coche con el agua de un arroyo en donde, a pesar
de la prohibicién del médico, se habian vertido las de-
vecciones coléricas del abuelo.

Los materiales habian permanecido estancados en
este arroyo, casi en seco. Cuatro horas después el mucha-
cho sentialos primeros sintomas del colera, que le mato
en algunas horas (1).

Las fases de aumento, estado y declinacion de la epi-
demia estan representadas en muchas observaciones
]or curvas que no podemos reproducir,pero que ofrecen
el caracter general de que el maximum de intensidad de
la epidemiahaocurrido ca.si siempre en la primera mitad
(le la duracion total de la misma. Mr, Bouveret, que ha
estudiado tan concienzudamente la epidemia del Arde-
che, ha notado este caracter comun al céleray a la fiebre
tifoidea. Ve en él la prueba de que estas dos enferme-
dades se propagan de la misma manera, es decir, que
son infecciosas y dependen de una modificacién general
del medio infectado, miéntras que las enfermedades
Contagiosas, de que seria tipo la viruela, proceden por
iicrecentamiento gradual, y ofrecen su intensidad maxi-
ma en un periodo mas avanzado del curso de la epi-
demia.

En fin, la gravedad, es decir, la relacion de las defun-
ciones con los casos observados, se ha presentado mayor
al principio de la epidemia en la mayoria de las obser-
vaciones; el signo> se observa 18 veces en 19 localida-
des en que las variaciones de la gravedad vienen indi-
cadas ; en casi todas estas (observaciones se dice que los
primeros casos han sido mortales, & veces fulminantes
y no precedidos de diarrea.

Por altimo, en el curso de la epidemia se ha notado
en 10 sujetos la recidiva del célera.

OBSERVACIOEES GENERALES

i.as dos ultimas paginas del cuestionario, que contie-
nen las observa-dones generales y las particularidades de
la epidemia, son muy poco homogéneas para poder in-
cluirse en el cuadro; haremos uso de tales observaciones
on tiempo y lugar oportuno, esto es, cuando tratemos
de relacionar las diferentes circunstancias que han im-
preso a la epidemia su caracter especial. En fin, lamen-
tamos que la falta de datos no permita en general el
(meomprender la Inmunidad 6 el mas grave ataque de
ciertos establecimientos publicos, cuyos habitantes se
encuentran sometidos & condiciones comunes.

Tales son los resultados estadisticos que han podido
deducirse de los documentos enviados & la Academia
relativos al coélera de 1884. Estos documentos no corres-
ponden & todas las localidades invadidas; muchas re-

(1) 1.OS sujetos que han contraido el colera por haber
bebido agua contaminada, proporcionarian medida a la incu-
bacion ; pero las observaciones no dan datos precisos.

giones han sido estudiadas localmente por los médicos
de epidemias y han sido objeto dé cuidadosos informes,
de los que se nos permitird tomar alguna parte, ora para
rectificar las indicaciones erréneas que se nos han en-
viado, ora para suplir la falta de ciertos datos.

C.

(Se continuara.)

ESTRECHECES TRAUMATICAS DE LA URETRA(b

El uretrotomo que acabamos de estudiar puede ser
reemplazado, aunque no con gran ventaja, por el del
Dr. Horteloup, el mas perfecto de los llamados de lamina
oculta. Tiene éste la forma de una sonda de pequefia cor-
vadura; la parte recta (35 centimetros) presenta, 44 cen-
timetros de su unidn con la porcion céncava, una hen-
didura longitudinal, por la que puede salir una lamina
blanda; en la extremidad de aquélla hay dos anillos me-
talicos que sirven para sujetarla. La lamina se pone en
movimiento mediante un tallo que termina por un ter-
cer anillo, en el que se introduce el dedo pulgar, mién-
tras que en los otros se aplican el pulgar y el medio.
Una pequefna corredera emplazada sobre el tallo, per-
mite mantener la lamina encerrada y graduar su parte
saliente si fuese preciso. La lamina sale del tallo para-
lelamente, y viene a caer sobre la pared de la uretra
perpendicularmente. A la extremidad vesical del ins-
trumento se atornilla una bujia conductora.

El instrumento estapreparado de tal modo que, cuan-
do se le introduce basta la vejiga, la pai'te que cor-
responde & la ldmina cortante viene a caer sobre el
bulbo y la porcion membranosa, que son, como se sabe,
el punto de eleccién de las estrecheces. Pero como todas
no se presentan en la regién perineal, el instrumento
puede trasformarse en recto, por cuya razén se puede
destornillar en la unién de su parte rectangular y de su
parte céncava; la bujia conductora se coloca entdnces
en este ultimo punto.

El autor del instrumento de que me ocupo, ha hecho
construir cuatro uretrotomos de vollUraen diferente. El
primero pertenece alnum. 6 de la escala francesa; lji
bola corresponde al num. 10y la lamina abierta al na-
mero 11; el nim. 2 es del num. 9, la boladel 13y lala-
mina del 14 i; el nam. 3 el del nam. 12, la bola del ¥
y lalaminadel 17 i ; el nim. 4 es del num 14, la bola
del 20 y la ldmina del 23.

Para hacer la operacion se introduce en la uretra la
bujia conductora hasta que llegue & la vejiga; se enros-
ca el uretrotomo que corresponde al calibre de la estre-
chez, calibre que debemos conocer por el previo cxanien
delenfermo, y una vez introducido secolocan los dedos
del modo que antes indicamos, y al acercar los tres ani-
llos se notara un ruido especial, indicio de que la es
trechez ha sido vencida. Entonces se reemplaza el ure-
trotomo empleado por el proximo mayor, hasta Ug™™
al 4.0 (2),

(1) Véase el numero anterior.
(2 Peineaud, Tesis; De I'uréfrotomie a I'hépital dn Mi" =
Paris, 1876.

*ftrfs,
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El defecto de esta operacidn es la necesidad que hay-
de reemplazar los uretrotomos, a la par que de introdu-
cirlos varias veces en la uretra. Pero, segun su autor, este
defecto esta contrarrestado por la seguridad que se tie-
ne de obrar en un punto determinadoy no de un modo
ciego, como acontece con el instrumento de Maisoii-
neuve.

He visto funcionar repetidas veces el instrumento de
Horteloup en su servicio del Hospital du Midi de Paris,

el juicio que de él he formado es el siguiente: cuando
Ltrata de una pequefia brida mas 6 ménos dura y resis-

tente, pero siempre limitada, serd atil la aplicacion del
método de Horteloup; pero cuando la estrechez sea algo
mas extensa é interese todo el segmento del cilindro
uretral, jamas se podra obtener con él el resultado que
iNermpre sucede a la uretrotomia por el método de Mai-
sonneuve.

Hemos visto mas arriba que las recidivas en la ure-
t'otomia interna son sumamente raras siempre que el
enfermo tenga la precaucién de aplicar como tratamien-
to ulterior el cateterismo temporal. Hay, sin embargo,
algunos casos en los que, por mas que se haga, la fuer-
an retractil del neotejido es mayor que la fuerza de los
mstrumentos quirdrgicos, fendmeno que desgraciada-
mente se hace algo frecuente en las estrecheces de ori-
gen traumatico. ;Hay algin medio que nos ponga & en-
cubierto de estas recidivas ? La galvanocaustia quimica.

«La aplicacion de una corriente continua & un caer-
ia nvo por medio de los electrodos inalterables, deter-
'uum la formacion de una escara al nivel del punto de
implicacion de cada uno de aquéllos.

*La produccion do las escaras por la electrolisis se
‘ace en frio, y su accion esta exactamente limitada a
os puntos de contacto de lo.Selectrodos; todas las regio-

es accesibles a una sonda 6 & un estilete, pueden ser
gualmente cauterizadas sin cuidado alguno de lesio-
uiir las partes vecinas.
~La escara positiva es comparable a la gneseprodu-

por los &cidos y el fuego; la escara negativa, a la que
I''oducea los alcalis. -

*A las diferencias que presentan las escaras de los
os polos, corresponden caractéres diferentes en las ci-
Cict™ suceden a la eliminacién de aquéllas. Las

Natrices positivas, BOJdurasy retractiles; las cicatri-
ugudas y nada 6 poco retrac-

La importancia de la galvanocaustia negativa con-
tHo ' todo, en la facilidad de hacer cauteriza-
en condiciones completamente imprac-

(le la fuerza electromotriz
rapida serd la cauterizacion y también
s’ Suolorosa.
electrodos esté dedicado & cauterizar; el
' ordinariamente mas que para cerrar el
«Oto (1).»
y A. Tripier, De la ffuérison durable dea ré-
1867 aMlirancciiitsfigite chimique.

Estas conclusiones, sacadas de un folleto publicado
por los Sres. Mallez y Tripier, habla de un modo tan
favorable del método de la galvanocaustia, que era
lIégico que los resultados estuviesen en armonia con los
principios en que aquél se funda. Asi ha sucedido, en
efecto. En 31 casos de estrechez tratados de este modo
después de habérseles aplicado otros medios de trata-
miento, con los que poco 6 nada se consiguid pasados
algunos meses, no se ha vuelto a notar alteracion algu-
na. Durante todo el tiempo que en la Clinica del doc-
tor Mallez, de Paris, he permanecido de ayudante, se
ha practicado esta operacion gran numero de veces, sin
gue, a decir verdad, se haya vuelto a reproducir la es-
trechez en aquellos enfermos & los que se ha podido
ver largo tiempo después de operados.

Se emplea una pila de bisulfato de mercurio de 15
0 18 pares, de Jos modelos Cinicelli, Trouvé 6 Char-
din, siendo preferible a todos el modelo 65, de 42 6 60
elementos, del ultimo de estos fabricantes, construido
muy poco ha. EIl electrodo uretral consiste en un
maudriii metélico cubierto de caoutchouc, con una es-
fera también metalica en su extremidad. La parte li-
bre del instrumento se une al hilo conductor, y & uno
de los muslos se aplica una planclia metéalica cubier-
ta de piel, 6 mejor de una pasta formada por sustan-
cias muy Ingrométricas; alli termina el otro hilo con-
ductor.

Se coloca el cirujano a la derecha del enfermo y se
aplica sobre el muslo la sustancia que dejamos dicha,
mojandola bien con agua clara y sujetandola con uii
hilo; a ella se une el hilo que comunica con el polo
positivo. Se introduce por la uretra el mandrin hasta
gue tropiece con la estrechez, y se empuja suavemente
para encajarle en su interior, después de lo cual le su-
jeta un ajuidanteyse aplica el conductor que comuni-
ca con el polo negativo. Al poco tiempo comienza & sen-
tir el enfermo una sensacion de escozor, que va dismi-
nuyendo & medida que se forma la escara. Debe procu-
rarse mojar de vez en cuando el cuerpo aplicado al
muslo, porque el calor que alli se determina produce,
de lo contrario, una desagradable sensacién de calor. De
vez en cuando se empuja el mandrin hacia el interior
para que de este modo se vaya destruvendo toda la vi-
rola que forma la e.strechez, hasta qu¢, desapareciendo
ésta, el instrumento pa.sa perfectamente sin encontrar
obstaculo alguno.

Terminada que es la operacion, puede el enfermo
marchar a pi6 a su casa, si es que ha sido operado en
la del cirujano, lo que prueba los nulos cuidados pos-
teriores que la operacion reclama.

Acabamos de ocuparnos de los medios de tratamien-
to més utilesy de mejores resultados que a nuestro
modo de ver debe emplear el cirujano cuando se en-
cuentra en presencia de una estrechez de las llamadas
traumaticas en particular, y de todas las estrecheces en
general. ¢, Qué se puede sacar como conclusion de todo
este largo trabajo? Que las estrecheces de la uretra son
tan faciles de curar cuando el cirujano las estudia con-
venientemente antes de emplear un tratamiento, como
rebeldes & éste cuando la norma que le guia es solo el
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capricho, sin estudiar las indicaciones de cada método
operatorio.

Las fistulas uretrales, uretro-perineales y uretro-es-
crotales que pueden presentarse en el trascurso de una
estrechez traumatica, se trataran por los medios ordina-
rios.

Como resumen de todo lo hasta aqui expuesto, pode-
mos decir que:

1.0 Como tratamiento preventivo en las estrecheces
traumaticas debe'emplearse una bujia del niumero 18,
gue se introducird en la uretra cada ocho dias, durante
una temporada bastante larga después de haber sufrido
el accidente.

2.0 Si se trata de un caso en el que haya una gran
tendencia aestrecharse el conducto, se dejara una bujia
permanente de muy delgado calibre durante algunos
dias.

3.0 Si la estrechez es infranqueable emplearemos
la presion hidraulica, haciendo uso de los aparatos que
con aquel fin han sido inventados, prefiriendo & todos
el de Duchastelet. So6lo en caso de no obtener ningun
resultado favora])le con aquéllos acudiremos, como ul-
timo recurso, a la uretrotomia externa sin conductor.

4.0 Si la estrechez es poco manifiesta y los tejidos
gue la forman (cosa que raravez sucede en las trau-
maticas) bastante blandos, se hara uso de la dilataciéon
lenta progresiva.

5.0 Cuando la estrechez manifieste gran tendencia
a obstruir el calibre de la uretra, se acudira alos medios
de energia mayor, la dilatacion inmediata progresiva
por medio de los instrumentos de Beniqué, Leforty
Guyon.

6.0 Si la estrechez es muy dura y resiste a la dila-
tacién, se emplearala uretrotomia interna por el méto-
do de Maisonneuve 6 de Horteloup si hubiese una pe-
guefia brida.

7.0 Caso de que, a pesar de pasar una bujia por la
uretra todos los meses, la estrechez volviese a manifes-
tarse con suma rapidez, se echar4d mano de la galvano-
caustia quimica.

OBSERVACIONES

Observacion l.a— Ricardo M., veintinueve afos, sol-
tero, empleado y propietario, buena constitucion, se
presentd en mi consulta el 26 de Setiembre del pasa-
do afio.

No hay antecedentes de familia; ha padecido dos
blenorragias 4 la edad de diez y nueve y veinticinco
anos respectivamente, que duraron muy poco tiempo;
ha verificado la miccion con absoluta libertad, con
chorro gordo y gran impulso.

Paseando a caballo en compafiia de dos amigos un
caluroso dia de Julio (cree el enfermo que fué el 2), des-
pués de dar una carrera quiso detener al animal, lo que
consiguié muy dificilmente por haberse encabritado.
Comenzé a brincar, y una de las veces, al dar un salto
de cabra, levanto6 al jinete mas de media vara de la
silla haciéndole perder los estribos y recibiendo al caer
sobre la j”erilla un fuerte golpe en el perineo. Al lle-
gar & casa se aplico en el punto afecto pafios con agua y

arnica, que hicieron desaparecer la contusiéon & los dos
dias; pero al orinar por primera vez not6 un agudo do-
lor en la uretra, que correspondia al perineo; dolor que
aguella misma noche se hizo constante, manifestandose
mas cada vez que excretaba el liquido contenido en la
vejiga. Este en los primeros dias era de un ligero color
rojizo, mas intenso al principio de la miccién. Como
todos estos fendmenos desaparecieron al tercero 6 cuar-
to dia, no di6 el enfermo gran importancia & su mal,
gue, como ya he dicho, tratdé con compresas empapa-
das en aguay arnica.

El dia 5 de Agosto se presenté un fendmeno que
Illamo justamente la atencion del enfermo. Estando una
noche en los Jardines del Buen Retiro, sintié imperio-
so deseo de orinar, y al querer satisfacer su necesidad
dos 6 tres minutos después, vio con sorpresa que no
salia chorro algunoy que la orina salia babeando en
muy poca cantidad; hizo un esfuerzo, otro y otro, y no
consiguié que saliese con fuerza el chorro. Sumamente
contrariado, y sin saber & qué atribuir lo expuesto, es-
perd ansioso la préxima emision de orina, la que veri-
ficd al poco rato (efecto de una excitacién nerviosa mo-
mentanea) con todos los caractéres de la normalidad.

Al dia siguiente not6 que el chorro era algo més
delgado y que tenia ménos impulso que en su estado
normal; & los cinco 6 seis dias le llamo la atencion la
desviacion hacia la izquierda que aquél tomaba, todo
lo cual fué acentuandose cada dia mas, hasta que el 2,
t\ivo una corta retencién de orina que logré vencer &
los pocos minutos. EI 26 le reconoci detenidamente. El
explorador Guyon no pudo pasar; sélo consegui intro-
ducir una bujia filiforme del num. 4 (francés); la es-
trechez era muy corta, pues sélo comprendia un trayecto
de un centimetro; tenia la forma curva, con la concfl-
vidad hacia la izquierda; por la palpacion se reconocid
un endurecimiento en la region bulbosa, corto y bien
limitado.

No me hice ninguna ilusién acerca del éxito del tra-
tamiento que iba a emplear; dun cuando consiguiera
vencer la estrechez y dar de nuevo al conducto su calibre
normal, tarde 6 temprano podria obstruirse otra vez, y
posible seria que los medios que se emplearan entonces
no dieran resultado alguno. Me decidi a obrar lo neés
pronto posible; pero, ;de qué medio me serviria? De B
dilatacion y la divulsion nada podia esperar; me decidi
por la uretrotomiainterna, por poderse practicar en muj'
buenas condiciones y porque, empleando una l&mirn**
de las mayores, podia obtener.se un campo mayor que
por otro medio.

Hice la Operacion al siguiente dia empleando I*
lamina del modelo Voillemier del niumero mayor q®
tengo, que es el 24 (escala francesa); seccioné porl™
parte concava de la uretra, € introduje después uma
sonda permanente del num. 22, que conservé duraui®
treinta y ocho horas. Al seccionar el tejido que formal'
la estrechez tuve que hacer un gran esfuerzo para pJ
der cortarle, efecto de lo muy duro que eray de la nlr
cha re.sistencia que oponia a la seccion. No hubo heuflon
ragia, y solo salieron algunas gotas de sangre mezcla'
da con la primera cantidad de orina,
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Desde enténces aca no ha presentado nada que pue-
da hacer sospechar la recidiva, continuando el enfermo
en perfecto estado de salud, conservando la uretra el
mismo calibre que tenia inmediatamente después de la
Operacion.

Siguiendo el consejo que le di, cada quince dias se in-
troduce una bujia del num. 18.

Db. Alejandro Settier.
(Se concluira.)

HERIDA POR ARMA DE FUEGO
LIGADURA DE LA ARTERIA CAROTIDA PRIMITIVA. — CURACION

be la ligadura de la caro6tida primitiva decia el Dr. Argu*
inosa en 1866; cAunque nueva esta operaciéon en los do-
minios de la Cirugia, se ha practicado muchas veces; pero
si todas se hubieran de sujetar &4 una censura tan severa
como lo exige la humanidad y la Ciencia, creo que, en justi-
cia, no podrian absolverse las mas. >La duda que origina este
parrafo de nuestro sabio cirujano hace vacilar al go”vinten-
tarealizar la operacion, y como diria Trousseau, «previfeiie

irregularmente lineal en direccién del expresado surco, de
bordes contundidos y negruzcos y de unos tres centimetros
de longitud, por la que habia salido gran cantidad de sangre,
gue habia empapado los,lienzos de la camay hasta el col-
chén. La hemorragia, no obstante, habia cesado ya esponta-
neamente, 6 4 lo mas con algunaligera compresidn.

Con las precauciones convenientes sondé el Dr. Corral la
herida, y dedujo que era profunda en direccién hacia aden-
tro, adelante y casi horizontal, rasando los huesos que for-
man la pared inferior de la caja craneana. A unos tres cen-
timetros de profundidad se tocaba fuertemente incrustada
en el hueso, y en un punto que debia corresponder hacia la
sutura del pefiasco con el angulo postero-inferior del ala ma-
yor del esfenoides, una masa de plomo que no se pudo apre-
ciar si pertenecia auno 6 & los dos proyectiles. Las tentati-
vas de extraccién fueron indtiles; se hicieron esfuerzos algo
enérgicos; pero teniendo en cuenta lo delicado de la regién
y que el paciente se sentia muy cansado, se desistid, dejan-
dolo para mejor ocasion.

El conducto auditivo externo estaba atravesado de atras
adelante por los proyectiles & poca profundidad. La audi-
cion persistia, pero bastante torpe. Los movimientos del ma.
xilar inferior producian dolor, que el paciente localizaba
por dentro de la articulacién del lado afecto.

Colocado el herido en cama limpia, se hizo una cura todo

contra los remordimientos que perseguiran durante toda la’N o antisépticaposible; y colocado el apésito conveniente, se le

carrera>. Pero la duda acerca de la oportunidad de dicha
Operacion no ha sido Unicamente indicada por el sabio es-
flol; ha sido y es reproducida por todos los que escriben
acerca de la operacién. Cientificamente, & partir de los cono-
cimientos anatdémicos, se repite por los autores que es ope-
facion frecuente en accidentes y singularmente grave; y
bajo el aspecto préactico, se dice que del examen de los he-
chos se desprende la conclusidn de que, en vez de la carotida
primitiva, debe ligarse — preferentemente — la externa.
Estos recuerdos nos perseguian cuando, llamado telegra-
acameute por nuestros compafieros, se nos dijo que era para
llevar & cabo dicha operacion. Realizada, sentimos hoy la
necesidad de publicar la historia clinica, no para explicar
Una Operacion que por ser reglada es tan conocida, sino para
ine la exposicion de los hechos sirva para juzgar si nues-
Iro acto fué un experimento criticable, 6 cientifico y digno
sumarse para decidir en otros casos a realizar la opera-
<'on. Hé aqui la historia clinica.
L. S. M., natural y residente en Alfaro, de edad de diez
y ocho afios, soltero, empleado, temperamento nervioso, de
buena constitucién, de excelente salud habitual, sin antece-
aeutes patologicos propios ni de familia que puedan tener re-
lacion con el caso presente, halldndose en cama la noche
‘Nd 12 de Mayo IUtimo, en posicion de decubito supino, se
'lispar6 aboca de jarro dos tiros simultaneos con una pequefia
pistola de dos cafiones, la que apoy6 detras de la oreja del
lado derecho. Cargada dicha arma con balas cilindro-conicas
Ocho milimetros de didmetro y once de altura, ambas pe-
netraron en los tejidos de aquella region.El paciente apénas
®*perimentdé un pequefio desvanecimiento; pero notando que
lasangre brotaba en abundancia, pidié auxilio. Un cuarto de
loradespués llegd & su presencia el Dr. D. Leo6n Corral, dis-
bnguido profesor que, como de cabecera, ha estado encarga-
0 de la asistencia del herido y después del operado, y por
0 tanto & este compafiero, hoy nuestro querido amigo, son
Oblelos los datos para esta historia clinica.
El herido continuaba en decubito supino, palido el sem-
'lante, con pequefa agitacion nerviosa. En la region auricu-
derecha, entre el surco posterior de la concha de la oreja
» laeminencia mastoidea, existia una herida de abertura

'imonsejé la q'tietnd y alimentacion compuesta de liquidos
para suprimir los movimientos de la masticacion. En los dos
dias siguientes el herido presenté sintomas degastricismo con
inapetencia y un ligerisimo movimiento febril, todo lo que
desaparecid con dietay un purgante salino. No habia mas
sintomas locales que la sensacion de estorbo al abrir y cerrar
la boca, ligera dificultad en el primer tiempo de la deglucion
y mayor torpeza en la audicion. Con excelente estado ge-
neral, & los seis dias se inici6 la supuracién, que llegd a es-
tablecerse el dia octavo, a lavez que se eliminaban los tejidos
mortificados por la contusién, con lo que la lesién entr6 en
el periodo de limpieza.

A los once dias de la lesion (23 de Mayo) la supuracion
era muy abundante, saliendo por la herida y por el conducto
auditivo. Las regiones parotidea y masetérica se hallaban
bastante tumefactas y sensibles a la presiéon. Para la cura se
usaba la disolucién fenicada débil y la vaselina boratada. Se
permitié al enfermo algunos alimentos sélidos, y como se
sentia bien, no se le pudo retener mas en el lecho y se le-
vantd, si bien guardando mucha quietad.

El dia 27, a las siete de la mafana, estando el paciente en
la cama, ocurrié en la herida una hemorragia bastante con-
siderable, que pudo conteuerse a los pocos momentos ha-
ciendo una ligera compresion, y cuyos caraetérea no se pu-
dieron apreciar porque, cuando llegé el profesor, estaba ya
cohibida. Se supuso que provenia de la auricular posterior,
origen probable también de la hemorragia primitiva, muy
semejante 4 ésta en cantidad y facilidad de cohibirse. Muy
natural era que el tapon se hubiese desprendido prematura-
mente por la snpuracion. Se dejd dispuesto & todo evento un
frasco de hazelina, y se recomendé al paciente la estancia
en cama.

El dia 28 y casi todo el 29 trascurrieron sin mas novedad
que haber aumentado la tumefaccién masetérica. Pero en la
noche de este ultimo dia, hallandose el enfermo acostado, se
presenté de nuevo la liemorragia, reproduciéndose dos veces
mas aquella noche, y otra a las nueve de la mafiana del dia
siguiente (30 de Mayo), en ocasién de hallarse el Sr. Corral
en la casa, lo que permitié apreciar sus caractéres por vez
primera. El chorro, marcadamente arterial, era demasiado
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voluminoso para obligar desde luégo & rocliazar como origen
la arteria auriciilar posterior. La sangre procedia de la caré-
tida interna 6 de la abertura simultdnea de varias ramas de
la externa. Cuando el tapon de algodén empapado en haze-
lina y ayudado de la compresion detenia la hemorragia, las
regiones auricular, temporal y parte superior de la parotidea
se levantaban en masa & cada latido cardiaco, como si se tra-
tase de un verdadero aneurisma traumatico. Ademas, toda la
cara se presentd edematosa al término de la noche.

El caso era harto grave, y el Sr. Corral propuso celebrar
una consulta con los compafieros residentes en la poblacion
gue en distintas ocasiones habian visitado al herido, acor-
dandose que asistiera también & ella el catedrético de ope-
raciones de la Facultad de Medicinado Zaragoza, quien &
Rii vez reclamé el concurso del déla misma escuela, Sr. Del-
gado Alba.

Entretanto, conceptuando inevitable la ligadura de la ca-
rétida primitiva en la continuidad, pues era imposible hacer
ligaduras directas en el fondo de la herida por la especial
disposicion anatomica de la region, abundancia de la hemor-
ragia, que, de durar algunos momentos, se hacia incompati-
ble con la vida, é imposibilidad de hacer la heraostasia pre-
ventiva, se limitaron a disponer lo necesario; contener la
sangre a duras penas con la compresién mediante tapona-
miento de la herida, sostenido por la presién digital casi
continua, y hacer que el enfermo recibiese los auxilios espi-
rituales, esperando la llegada en el tren de los indicados
doctores llamados por telégrafo.

A las ocho de la noche llegaron los Sres. Arpal y Delgado;
recogieron los antecedentes, observaron la situacién del pa-
ciente, y de acuerdo los siete compafieros, se formuld la in-
dicacion de la Operacion de la ligadura de la carétida primi-
tiva. En el acto del reconocimiento, intento el Sr. Arpal la li-
gadurain sih(; pero pronto se convencié de que era imposi-
Dle. La profundidad y extensién de la herida; la abundancia
y violencia de la hemorragia; su forma en regadera, que indu-
cia & suponer varias bocas de salida; el notable edema de
las regiones expresadas, fueron datos mas que suficientes
]>ara decidirse & practicar inmediatamente una operacién de
éxito tan dudoso, frecuentemente acompafada de complica-
ciones gravisimas inmediatas y posteriores, pero que las cir-
cunstancias imponian como indicacion vital sin tregua po-
sible.

Se procedié en el acto a practicar la operacién, conti-
nuando el paciente en su cama habitual, alojado en una pe-
guefia alcoba que apénaa permitia la presencia de los sefio-
res Corral, Delgado, Marin, Zureta, Prado y Ordoyo, con
cuyo valioso é inteligente concurso se pudo llevar a cabo la
maniobra. La posicidn del paciente no podia ser peor para
practicar la operacion; el escenario era malo, sin firmeza la
cama, encogido el paciente, tanto que limitaba el campo ope-
ratorio, manchado el mismo por la sangre que salia & pesar
de la presion que continuaba practicando un compafiero,
edematosas las regiones, y, lo que es peor, alumbrado por
dos velas de esperma, se llevd & cabo la operacion por el
Dr. Arpal con rapidez (unos minutos), sin tener que rectifi-
car las heridas y salvando los escollos propios de la opera-
cion, gne el Dr. Rubio llamaria de alta cirugia, consiguiendo
ver coronados sus esfuerzos inmediatamente, puesto que,
separada la presién que hacia muchas horas se venia prac-
ticando en la herida, resulté cohibida la hemorragia tan
completamente como fuente que instantdneamente queda
seca. Hizose la ligadura por encima del omoplato-hioideo por
ol proceder ordinario, y se hizo la cura rigurosamente anti-
séptica segun el proceder listeriano.

El éxito inmediato conseguido y la rapidez de accion fué
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motivo para manifestaciones de agrado de los compaferosy
de las numerosas personas presentes, que yo agradezco en el
alma, mucho mas hoy que recuerdo, no obstante mi sereni-
dad, la ansiedad que sentia al comprender gne de mi acierto
y buena suerte dependia por momentos la vida de un seme-
jante, situacién que comprenden perfectamente los que son
actores en estas escenas de sangre y de dolor.

La herida del tiro se curd con una pomada de vaselina con
trementina y &cido boérico, haciendo luégo un taponamiento
con algodon hidrofilo envuelto en seda protectora para ewvi'
tar la adherencia del algodén a la superficie cruenta.

El pa ciente estaba profundamente anémico y en extremo
aplanado, por lo que se le dispuso té con aguardiente, cal-
dos con polvo de carne Favret y vino generoso. Las pulsa-
ciones subieron muy pronto a 130 por minuto y la tempera-
tura a 390,4.

Durante la noche durmié algunos ratos, lo que hacia dos
dias no habia conseguido; pero hubo que suspender el polvo
de carne, que le producia gran repugnancia.

31 de Mayo. — Por la mafana, la temperatura era de 3R6
y el pulso mas desarrollado (120). Habia disminuido el ede-
ma del cuello y cara, y el enfermo se quejaba de disfagia,
presentandose la voz cambiada de timbre, haciéndose ronca
y apagada. Le repugnaban los caldos y se sustituyeron con
la leche, continuando con el ponche. Se renovo la curada
la herida del tiro, cerciordndonos de que para hallar los
proyectiles era precisa una exploracion minuciosa; pero s
desistié por ser peligrosa ante el desprendimiento de los
coagulos que podia reproducir la hemorragia por la circu-
lacion de retorno. Pasa el dia sin novedad, descendiendo €
namero de pulsaciones; disminuye la disfagia y se rehace
sensiblemente el estado general. Por la noche aqgtxeja dolo-
res vivos a la presién, sin mas sintomas, en toda la parte su-
perior y cara anterior del térax. Tiene subdelirio.

10 de Junio. — Pulsaciones, 104; temperatura, 38°,6. A
renovar la cura de las heridas del tiro, sale bastante pus
sanguinolento, mezclado con coagulos negruzcos. Acentla-
se la tumefaccidon de la region masetérica, que se extiende
a las inmediatas. Le repugnan el caldo y laleche, y se susti-
tuyen con horchatas y purés. Por la noche subdelirio; dismi-
nuye el dolor torécico.

2 de Junio. — Pulsaciones, 100; temperatura, 3,9 %
renueva la cura de la herida accidental. Presentada la fluc-
tuacion en laregion masetérica, hizo el Sr. Corral una aberiu-
ra, por la que salié mucho pus cremoso y algo sangixinolento;
se coloca tubo de desaglie y se hace cura antiséptica. Durante
el dia el enfermo experimenta gran alivio, disminuye con-
siderablemente la tumefaccion de la cara y puede abrir me-

jor la boca; tiene apetito y se le permiten alimentos sélidos.

3 de Junio. — Pulsaciones, 90; temperatura, 38°,5. El apé-
sito antiséptico de la herida de la ligadura aparece muy
manchado y con mal olor, por lo que se procedi6 a renovar-
lo. Al descubierto la herida terapéutica, se presentan des-
prendidos los puntos de sutura superior é inferior, y aparece
en la superficie pus blanco verdoso poco consistente. La he-
rida del tiro continu6 en igual estado y la masetérica di6 mny
poco pus. En este dia se notaron pulsaciones exageradas en
lo parte inferior de la region carotidea y desaparicién de Is
disfagia. Se le recomienda de nuevo la inmovilidad absolit*
del cuello. Por la noche, las pulsaciones son 100 y la
ratura 38°,7 y el herido se sinti6 molestado por una sensa-
cion que no definia y referia al lado afecto de la cara.

4 de Junio.— Pulsaciones, 88; temperatura, 37°,9. Mejoré
el estado general y el local, se separa el Gltimo punto de su-
tura de la herida de la ligadura, y se aproximan los bordes
con aglutinante.
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6 de Junio. — Cicatriza el fondo de la herida de la ligadu-
rg la contraahertura de la region masetérica no da liquido
ninguno. EI enfermo se alimenta muy bien.

En los dias siguientes avanza la cicatrizacion de las heri-
das, cerrdndose primero la de Ja region masetérica. El es-
tado general es bueno, pero las pulsaciones so sostienen en-
tre 96 y 100.

El dia IG de Junio, 6 sea & los diez y siete dias de la ope-
racion, cae el cordonete de la ligadura, cicatrizando en se-
guida la herida.

El dia 19 se levantd el paciente, y cicatrizada la herida del
tiro, ilnica que faltaba, se le da de alta el dia 30 del mismo
mes de Junio, ¢ sea alos treinta y un dias de la operacion y
Illo8 cuarenta y nueve de la lesién por el arma de fuego.

Han trascurrido mas de dos meses, y sin fenbmeno algu-
no que pueda atribuirse a la presencia de los proyectiles, ha
comenzado & dedicarse & las ocupaciones propias de su

empleo.

Terminada la exposicion de la historia clinica formada por
el Dr. Corral, es ocasidon para hacer consideraciones acerca
¢k la Operacion practicada; sin embargo, de las tres partes
ce que consta toda operacién — indicacion, maniobra opera-
toriay curacion,— Unicamente juzgamos oportunas algunas
ideas acerca de la indicacion.

Variashan sido las causas que han motivado la li,qadura de
lacarétida primitiva tantas veces realizada, y entre ellas son
frecuentes las llevadas & cabo por heridas con hemorragias,
como en el caso referido. Constantemente los resultados han
sido, en su mayoria, fatales; por lo cual se aconseja evitar,
siempre que se pueda, puesto que ademas del coma, convul-
siones, delirio, hemiplegias y otros accidentes, que son fre-
cuentemente seguidos de muerte, accidentes consecutivos &
dichaligadura considerada en general, hay que afadir, cuan-
do la indicacion es por heridas, lo frecuente de las hemorra-
fiius secundarias por la rapidez con que se establece la circula-
ciénde retorno; tanto que, anatdmicamente, no se comprende
edno puede conseguirse suspender la hemorragia de las ar-
fr'rias procedentes déla cardtida que estan seccionadas por
e traumatismo ligando al tronco, puesto que inmediatamen-
tesurge el recuerdo de las numerosas anastomosis que llevan
lasangre por la nueva via y que con rapidez pueden presen-
tarlaen la boca de los vasos heridos haciendo imitil la li-
gadura practicada. Sin embargo, se suman algunos éxitos;
peco estando en minoria, se dice que, en caso de herida,
~ate la posibilidad de las hemorragias secundarias, debe li-
barse la cardtida externa y no la primitiva.

, inembargo, los autores salvan los casos de la cardtida
eitemg, en cuyo caso resultaria indtil la ligadura de la exter-
y como los hechos hacian suponer dicha lesién en el caso
Referido, ee formuld la indicacién de la ligadura practica-
Ademas, que el temor a la hemorragia por circulacion de
®retorno la consideramos mas factible por las ramas de la
~odticla externa, que tiene mas numerosas anastomosis.
j lo tanto, no siendo posible laligadurain sifu enfren-
® Una hemorragia abundante procedente de una herida
Profunda, donde tan numerosos y voluminosos vasos existen,
leinorragia que no se habia podido contener por otros me-
y que pQj. gy repeticidon estaba ocasionando la anemia
mortal, la indicacién vital imponia la ligadura, y ante
posible lesién de la carétida interna, nos decidimos 4 ligar
Primitiva.
i""l éxito ha sido favorable, casi ideal; pero nos explicamos
las hemorragias secundarias no se presentasen: 1 por
contusa; 2Q por la compresién realizada en
‘Crida del tiro; y 3.°, por la curacién antiséptica.
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Antes de terminar debemos declarar que, si el éxito con-
seguido en el caso expuesto es debido a la operacién practi-
cada, muchisimo més debe agradecer el paciente al que con
tanto acierto y celo ha llevado & cabo la curacion de la heri-
das, atendiendo siempre al estado general, y por lo tanto, si
hay en ello alguna gloria, le pertenece principalmente a nues-
tro querido amigo el Dr. D. Ledn Corral autes que al opera-

dor que suscribe.
F bakcisco A rpai.

Catedratico de la Facultad de Zaragoza.

Zaragoza, Setiembre de 1885.

PRENSA MEDICA

EXTRANJERA: I. Cooperacion a la morfologia del bacilo
virgula del colera {a proposito de las investigaciones de
Ferran). — JI Relaciones de causalidad entre los bafios de
mar y ias enfermedades del oido. — TIL Efectos fisioloégicos
y terapéuticos del mentol.

Las investigaciones de Raptehiévski que vamos a dar &
conocer en seguida, son dignas de llamar la atencién por va-
rios conceptos. Se refieren & los estudios de Ferran, y tienden
aconfirmar en parte algunos datos morfoloégicos del médico
tortosino. Es de advertir que el Sr. Raptehiévski es un bac-
teridlogo distinguido, que ha formado parte de la Comisién
oficial que el Gobierno ruso ha enviado a4 Espafa para es-
tudiar las vacunaciones coléricas del Dr. Ferran.

Dicho sefior ha estudiado las diversas fases porque pasa
el microbio virgula cuando se le hace vivir largo tiempo
(hasta tres meses), crHivandole sucesivamente en diferentes
medios. Los cultivo T-ecientes (de tres & ocho dias) se com-
port.an, poco mas 6 ménos, como el descrito por Koch; pero
si se toma una parlicula de cultivo reciente (en la gelatina}
y se coloca en una camara humeda esterilizada, adaptada al
microscopio y conteniendo una gota de caldo, las virgulas
principian a multiplicarse rapidamente, y al cabo de ocho a
doce horas pululan en la gota una masa de microbios neofor-
mados mas finos que sus padres, excesivamente movibles,
reunidos amenudo en espirilos muy movibles también, seme-
jantes a los de la fiebre recurrente.

En los cultivos (en gelatina) mas viejos (de diez & quince
dias) aparecen gran numero de espirilos muy largos, mas
gruesos que los observados anteriormente, pero ménos con-
torneados; se disgregan en virgulas que permanecen durante
cierto tiempo incompletamente separadas unas de otras. El
ndamero de los espirilos gruesos aumenta, y disminuye el de
los espirilos méas ténues. Trasportados a un nuevo medio de
cultivo (gota de caldo de la camara humeda), los espirilos
gruesos se dividen en virgulas, y estas ultimas se trasforman
de nuevo en formas espirales muy movibles.

Los cultivos aun mas viejos (de tres & cuatro semanas)
presentan, al lado de las gruesas esp irales, muchos corpuascu-
los esfi‘ricos (de 6 & 7 milimetros) de contornos lisos, que so
colorean bien por la fuchsina, son ordinariamente libres, pero
aveces estan también fijos en los extremos de los espirilos.
En el estado fresco su sustancia es homogénea, fuertemente
refringente con un ligero tinte verdoso. A veces l0S cuerpos
esféricos homogéneos estan reunidos en cadenillas por par-
tes filamentosas, y en este caso sus dimensiones van dismi-
nuyendo de un extremo & otro de la cadenilla. Los cuerpos
esféricos homogéuos se forman por abultamiento de una par-
te del espirilo. La parte hinchada se colora tan facilmente
como el espirilo que la lleva. Ademas de los cuerpos esféri-
cos homogéneos, ee encuentran espirilosy bacilos muy té-
nues que se disgregan en un detritus finamente granuloso



678

gue es imposible colorear. Son evidentemente microbios ya
muertos.

En cultivos aln mas viejos se ven cuerpos esféricos granu-
losos, cuerpos wiMrt/ormes, ora libres, ora situados en los ex-
tremos de los espirilos y que no se colorean tan bien como
loe cuerpos homogéneos. Los abultamientos de los espirilos
en este estado, tienen también un aspecto granuloso.

Por altimo, los cultivos aln mas viejos (dos meses y mas)
se componen casi exclusivamente de detritus granulosos y
de cuerpos murifonnes.

Los cuerpos esféricos de Raptchiévski correponden, como
se ve, a los o6genos Y oosferas de Ferran. Segun Raptchiévski,
la sustancia homogénea de estos cuerpos se trasforma in toto
en sustancia granulosa, y produce asi los cuerpos murifonnes
gue, bajo la influencia de los movimientos de las virgulas y
de los espirilos que los rodean, acaban también por disgre-
garse en detritus granuloso.

Debemos advertir que en todos los estadios observados no
ha podido apreciar nunca Raptchiévski la formacion de es-
poros en loa bacilos 6 en las formas de ellos derivadas (en
oposicidn & las aserciones de Ferran).

El Sr. Raptchiévski deduce de sus investigaciones que las
virgulas de Koch se multiplican siempre por simple divisién,
y nunca por medio de esporos; que en los cultivos recientes
donde abundan los materiales nutritivos, y que no estan aun
saturados por los productos de la actividad vital de los mi-
crobios, no se observa nunca ni la hinchazén de los espirilos
ni la formacién de cuerpos homogéneos 6 muriformes (od6ge-
nos y oosferas de Ferran); que estos cuerpos no aparecen
sino cuando se ha licuado la mayor parte de la gelatina 'y
se han verificado en el substratum nutritivo profundos cam-
bios quimicos (los cultivos toman entonces un olor caracte-
ristico). En suma, el Sr. Raptchiévski cree que los cuerpos
esféricos (0o6genos y oosferas), 1éjos de ser — como pretende
Ferran — los drganos de multiplicacion de los bacilos, no son
sino/ornas degeneradas que revisten los bacilos bajo la in-
fluencia de las condiciones desfavorables del medio en que
se ven obligados a vivir.

1

Hé aqui, segun el Sr. Knapp, los inconvenientes y peligros
gue los bafos de mar pueden producir en los oidos:

1® Los bafios de mar son & veces la causa de enferme-
dades del oido bastante graves.

20 Estas enfermedades son en su mayor parte resultado
de la entrada del agua en el conducto auditivo externo, y se
presentan de preferencia en los sujetos que tienen costum-
bre de nadar en el agua.

3.0 Entre estas afecciones predominan mucho la otitis
externa y la miringitis.

4.0 La otitis media purulenta se encuentra con cierta
frecuencia como efecto de los bafios de mar, pero es mas a
menudo resultado de la miringitis.

5® La otitis media purulenta primitiva consecutiva a la
entrada del agua en la caja del témpano por la trompa de
Eustaquio, es muy rara.

60 La natacién constituye un ejercicio intil y peligroso
gue debe prohibirse por completo & los bafistas, sobre todo
a aquellos que padezcan ya de los oidos.

7.0 Las irrigaciones en el conducto auditivo externo he-
chas con agua del mar, recomendadas hoy por algunos prac-
ticos, son irracionales y capaces de hacer mas dafio que be-
neucio.

80 Dos bolitas de algodén introducidas en los conductos
auditivos externos antes de entrar en el agua, protegeran con-
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tra la mayor parte de las enfermedades del oido que pueden
ser producidas por los bafios de mar.

El Sr. Schnitz ha observado que sumergiendo la patadi
una rana en una solucion de mentol (mentol, 0,685; agua des-
tilada, 6,85; alcohol, 6 se desarrolla al cabo de tres minutos
cierto grado de anestesia que va aumentando hasta que ales
diez es ya completa. La otra pata del animal sumergida en
una solucién alcohdlica sin adicién de mentol, conservé sn
sensibilidad. Iguales resultados se obtuvieron con ranas, i
a las que se ligé préviamente los vasos de los miembros pos-
teriores, prueba de que la accién anestésica del mentol &
local y no resultado de la absorcion de esta sustancia.

Experimentando en animales de sangre caliente, ha reco-
nocido el yr. Schnitz que para producir la anestesia de li
cérnea, que se obtiene con una solucién de cocaina al 1 por
100 era necesario emplear una solucién de mentol al 1por
10. La anestesia de la cdrnea es mas duradera, es cierto,
pero va acompafiada de fendmenos de irritacion local y e
inyeccion del ojo. EI mentol puro, puesto en contacto conU
cérnea, produce una anestesia local de media hora de dura
cidn por lo ménos. Esta anestesia persistié & veces dos y tres
horas. EIl didmetro de la pupila no estaba modificado.

Los toques de la mucosa de las fosas nasales con una s>
lucién de mentol al 10 por 100, fueron seguidos al cabo ck
cinco minutos de una anestesia que era mas completa al cabo
de diez minutos. Cuando se empleaba el mentol suspendido
en el aceite, la irritacion local era menor, pero el efecto anes
tésico tardaba mas en producirse.

En el ojo del hombre la accién local del mentol se revelo
primero por una sensacién dolorosa de quemadura, por foto-
fobia y lagrimeo. Al cabo de un cuarto de hora estas prino-
ras manifestaciones son reemplazadas por una sensacion
frio, que & su vez lo es por otra de calor. Se conserva h
reaccion del ojo & las impresiones del tacto. Se produce ace
mas una inyeccién de la conjuntiva que persiste varias horas-

Las aplicaciones del mentol & la lengua han determinado
una anestesia manifiesta. En la mucosa nasal, en el hombre
la aplicacion topica del mentol no se manifiesta sino por u®
sensacién de frio.

Otros experimentos hechos en las ranas han demostrado
que los muasculos de un miembro dejaban de responder &+
excitaciones de la corriente faraddica cuando se habia s
mergido el miembro en una solucion de mentol.

El Sr. Schnitz ha empleado el mentol en el tratamientock
la hemicranea y de las neuralgias superficiales en aplicacio-
nes tépicas, en forma de pomada al 1 por 1006 de solucién
alcohdlica, en embadurnamientos, en lugar de la cocaina, en
los casos de denticion dolorosa. Por altimo, al interior en
en un caso de gastro-enteralgiay en los de catarro pulmonan-
con secrecion viscosa y rara, el resultado ha sido siempre €S
celente, lo que el autor atribuye & la excitacion ejercida p®
el mentol sobre los nervios secretores. Al interior se admJ
ministra en disolucién en un poco de alcohol y en gran can
tidad de agua segunesta formula;

MeNTOL....c.oooiieee e 0,1-0,15
Alcohol......oi c. 8 para disolverio-
Agua destilada..........cccccceeeeeiinnnn, 180,0

M. 8 a. Para tomar & cucharadas.
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EL SIGLO MEDICO

SECCION OFICIAL

MINISTERIO DE LA GOBERNACION

INFORVE ESrECIAL ADICIONADO AL DICTAMEN DE LA COMISION
CIENTIFICA ENVIADA PARA EL ESTUDIO DEL METODO PROFILAC-
TICO DEL DOCTOR FERRAN CONTRA EL COI.ERA, POR EL INDI-
VIDUO DE LA MISMA DON ALEJANDRO SAN MARTIN (1).

En fin, la necesaria importacion del célera con sus ries-
gos evidentes, y la incapacidad del mismo para el contagio
propiamente dicho, con sus consoladoras y morales conse-
cuencias, no constituyen un logogrifo indescifrable. Desenré-
dese esta aparente confusion sin mas que atribuir & dos fa-
s evolutivas del micro-organismo coleriforme la propiedad
e prosperarla una solamente fuera y la otra dentro del tubo
intestinal humano; de lo que resulta que cada ataque colérico
representa una metamorfosis cuya forma micréobica resultan-
teya no prende en nuestros humores, sino que necesita re-
cobrar su anterior modalidad en el exterior del cuerpo antes
ck ser dafiosamente ingerido por otra persona. La etiologia
registra varios ejemplos de esta peculiaridad ya pcrfecta-
uiente conocida, y por lo tanto aplicable & todos los casos
nueveos que presenten identidad de condiciones.

Solo resta denunciar el lazo de unién entre el individuo
infectado de célera y el medio telarico 6 de otra clase, si lo
W . en que sea facil su proliferacién. Es natural y aun ins-
tintivo haber culpado de esta trasmisidon artera & las deyec-
ciones coléricas; pero habiendo fracasado esta sospecha, hoy
tengeneralizada, lo prudente es confesar nuestra ignorancia,
yaque con los adelantos recientes de la epidemiologia bien
sanado tiene esta ciencia el derecho de ignorar. En medio de
cataignorancia no es violento suponer, sin embargo, que la
laateria contumaz colérica es el lienzo, y asi se explica que
dilo el hombre trasmita el mal de unas & otras localidades;
esto es, no por alguna condicion de su organismo, sino por
tua singularidad de los tejidos con que se viste. Por desgra-
tiade esta idea, aun comprobada que fuese, dificilmente ha-

surgir procedimiento alguno restrictivo contra la propa-
sacion colérica, juzgados como estan ya de ineficaces todos
estos obstaculos que afectan mas a la vida de loa pueblos que
te del micro-organismo invasor.

Declarada, con los escasos razonamientos que la premura

ri tiempo permite, la primera de las divergencias que moti-
~sneste informe, cumple hacer lo propio con lo referente al
teéiodo profilactico del Dr. Eerran que est& en estudio.

Las estadisticas basta ahora recogidas por los inoculado-

parecen favorecer el procedimiento de inoculacién anti-
'Colérica; pero la mayoria de la Comision censora del mismo
8cree todavia escasas, y por no estar oficialmente inter-
Lids no puede formar unjuicio definitivo sobre la eficacia
Preservativa de dicho medio profilactico.
El gue suscribe, asintiendo gratamente & la primera parte
®R8ta conclusion, se cree obligado & emitir algunas refle-
~Mues relacionadas con los demas extremos de la misma.
. Lili su entender, las estadisticas han probado ya lo que po-
|!|§u probar en el asunto. Silade Alcira es exacta, no siendo
licito sospechar lo contrario, bastaria para afirmar de plano,
lo hacen los apreciables é ilustrados médicos de aque-
8animada poblacion, la eficacia profilactica de las inocula-
‘opes del Dr. Ferran.
en‘ 0 obstante, pueden los datos ser veridicos y el método
'lue se han obtenido irreprochable, y, con todo, resultar
propia la aplicacion de este método al estudio de que se

(D Véase el numero anterior.
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trata, interpretandose las ventajas numéricas de la inocula-
cion como una coincidencia afortunada.

En efecto, precisamente las particularidades de la epide-
mia colérica valenciana son las que ménos se amoldan a la
compulsacidn estadistica, porque una enfermedad disemina-
da en tiempo y en espacio, segun viene siéndolo el colera de
Valencia, no ofrece un conjunto 6 totalidad de suficiente fije-
za para servir de fundamento al analisis es'alistica.

Si &4 este efecto se toma por base la provincia entera, j>0-
dra llegarse quizé a un resultado muy distinto del que se ob-
tendria aplicando el cédlculo & una poblacion, & una clase so-
cial determinada 6 & un barrio reducido.

Ademas, la marcha del mal, con sus oscilaciones y cam-
bios posibles, opone & la estadistica nuevas dificultades ob-
vias de comprender. Supéngase que en la ciudad de Murcia
todos sus habitantes pobres, 6 una mitad de la poblacién,
hubieran sido vacunados oportunamente por el Dr. Ferran,
y que no se presentasen alli actualmente mas que casos ais-
lados de célera morbo asiatico como los de la provincia de
Valencia. Asi las cosas, ¢no podrian los incrédulos en la va-
cunacion Ferran negar el éxito de este procedimiento, ha-
ciendo notar que tampoco en poblaciones sin vacunar habia
adquirido aun el colera de 1885 los caractéres clasicos y te-
mibles que hoy ofrece en la atribulada capital mencionada?

Pues con parecido fundamentolos partidarios del sistema
preventivo en estudio han podido equivocarse con la mejor
buena fe, y cumpliendo estrictamente los precejitos estadis-
ticos, atribuyendo & la vacunacion Ferran la ventaja de los
numeros, que no es la primera, en concepto del firmante,
sino la udltima que para todo descubrimiento propiamente
cientifico debe procurarse. Verdad es que hay casos aislados
en la estadistica de Alcira y dun de otras poblaciones, relati-
vos a inoculados invadidos é inmunes dentro de una misma
familia, que tienen la elocuencia de un experimento; pero no
por lo escasos (con uno 6 dos buenos seria bastante), sino por
falta de contraprueba, estos datos son insuficientes para ser-
vir de base a un criterio firme en la cuestion.

Porlo demas, aun el c6lera mas genuino, de mortalidad mas
imponente y de focos mas circunscritos, se presta a duras
penas para las comprobaciones estadisticas. El carbunco, que
destruye rapidamente rebafios enteros; el célera de las galli-
nas, que atacaa la mayoria de las aves de un corral; la misma
fiebre amarilla, que apénas respeta un tanto por 100 exiguo
de los inmigrantes antillanos, deparan un contingente facil
de nUDierar y de clasificar; pero el célera, que aun en las epi.
demias méas mortiferas invade & una minoria relativamente
corta de los habitantes, ;como podra sujetarse para que de-
clare en cifras precisamente valoradas el destrozo preparado
y el acaecido en una colectividad cualquiera que ha sido in-
vadida? /Quién podra asegurar, prescindiendo de la division
de clases sociales, que deja muy diferente susceptibilidad
para todas las epidemias, que los vacunados no estarian
exentos por si solos, y que los no vacunados habrian de ofre-
cer el mayor contingente de invasiones? Si aun en estadisti,
cas terapéuticas relativas & enfermedades ya desarrolladas,
y cuyo conjunto de casos es facil de recoger, el criterio esta-
distico deja tanto que desear, cuantos no seran los errores a
gue conduzca una estadistica profilactica del célera, siquiera
sea tan irreprochable como la de Alcira?

Seria forzoso inocular & la totalidad de los habitantes de
una poblacién, en lugar de hacerlo a porciones mas 6 ménos
numerosas de la misma, para obtener, y esto al cabo de mu-
chos afios y de dos 0 tres epidemias consecutivas, algunas
probabilidades como las que depara la urbanizacién por el
criterio estadistico aplicado & esta profilaxis anticolérica; y
aunque esto no pasa de dificil sin llegar & lo imposible, el
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firmante de este apresurado informe cree que por el camino
racional se llegaria antes que por el empirico & la decisién
gue se apetece.

Con este objeto, lo que procedia es analizar ante todo muy
detenidamente los principios cientificos en que se fundan los
experimentos del Dr. Ferran.

La inoculabilidad del célera a los animales, que la Comi-
sion debidé ver demostrada como prueba previa experi-
mental, ha quedado fuera de examen por falta de tiempo
y de los medios que el Dr. Ferran creia necesarios & la de-
mostracién propuesta. No se han hecho, pues, inoculaciones
sanguineas, ni intersticiales, ni intestinales, ni peritoneales
en conejos, ni se ha comprobado una voz mas, como era de-
seable, la mencionada inoculabilidad, ni la presunta preser-
vacion experimental de los animales.

Cerradas las puertas de la experimentacidn fisiologica, hay
gue llevar el asunto & la Patologia en demanda de un crite-
rio para guia de los raciocinios ulteric.-es. Lo primero que,
pensando en la Patologia, se ofrece & la consideracion en este
punto, es la tan debatida inmunidad de las enfermedades in
oculables.

Verdaderamente que el célera debiera haber sido de las
ultimas enfermedades infecciosas requeridas en su aptitud
profilactica inoculable Antes que ella se ofrecian desde lué-
go con inmunidad més patente, y aun por otras condiciones,
la difteria, la sifilis, la tuberculosis y hasta la fiebre amarilla
(también en estudio profil4ctico), sin que de esta opinion re-
sulte ciertamente cargo alguno para el Dr. Ferran, que antes
bien merece placemes por la asiduidad y valentia con que
ha salido al encuentro de la epidemia colérica de 1885.

Pero de todos modos, la inmunidad morbosa no es circuns-
tancia inseparable de la aptitud para la vacunacion. Las in-
termitentes no dejan inmunidad manifiesta, y sin embargo,
cualquier dia podra aparecer una vacuna que evite su des-
arrollo; hasta la misma infeccién traumética local 6 general
gue puede sufrirse tantas veces y & tan corta distancia, como
heridas U operaciones quirurgicas es capaz el hombre de so-
portar, ha sugerido a algun eminente cirujano la idea de una
vacuna, ante la cual resultara supérfluo el esmero quirdrgico
de nuestros dias; y el recuerdo de la fiebre puerperal, que si
no fuera tan grave se repetiria probablemente varias veces
en una misma mujer bajo circunstancias abonadas, no re-
pugna tampoco & la idea de una vacunacién preventiva.

En cambio, por lo que toca al agente de inoculacion, aspec-
to terapéutico 6 farmacolégico del asunto, asaltan algunos
reparos que oponer al procedimiento del Dr. Ferran, en el
gue cuesta ya mucho trabajo ver un trasunto aunque lejano
de la vacuna jenneriana, ni siquiera un acto que en rigor de
verdad debiera llamarse inoculacidn.

Cierto es que el arte de las vacunaciones artificiales ha de
generado lastimosamente en las propias manos de su genio
creador, Pasteur. Primero se descubrian microbios patdgenos
y se les aislaba; poco después se sorprendia a estos séres en
su proliferacién 6 se recogian esporos para cultivarlos apar-
te, y por ultimo, esta quinta esencia de vitalidad morbosa,
mitigada de ciertas cualidades incidentales para la vida del
parasito, venia & trasmitir por inoculaciéon en el organismo,
mas que materia inerte, un impulso dinamico finisimo, ca-
paz de producir como por encanto la inmunidad deseada.

En cambio hoy se atenlan ya productos patoldgicos sin
microbio aislado, como la saliva lisica, y cultivos groseros de
mal definidos agentes morfoldgicos como para la vacuna de
la fiebre amarilla, y en tal estado de cosas aparece el caldo
profilactico del Dr. Ferran como una derivaciéon mas de esta
brillante escuela experimental, con todas las simpaticas as-
piraciones de la primera época, por decirlo asi, clasica de es-
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tos estudios, pero también con todo el abigarramiento del»
segunda y actual etapa de expansivas aplicaciones.

Nuestro compatriota, como hombre de cienciarigurosa,li
procurado, si, volver los ojos hacia la escuela microbioldgici
mas purista, y se expresa persuadido de haber descubierta
un ciclo especial evolutivo en el micro organismo del colen
con lo cual acaso pudiera restaurar la aparentemente tosa
confeccion de su vacuna artificial hasta un grado de depunv
clon y sencillez aceptabilisimas; pero este ya famoso ind-
dente de la invencién del Dr. Ferran se sale del alcance d
este dictdmen parcial, porque sélo estaria representado eoi-i
por datos de referencia.

Tampoco se desvanece la extrafieza de la primera imprc
sion producida al intentar la materia médica, por decirlo &
del remedio profilactico en estudio, cuando se asiste & la t&c
nica de las inoculaciones y se investigan sus efectos en elor
ganismo. Inoculas”™por el método Ferran un liquido dosifi
cado en centimetros cubicos para los adultos, y en porcionw
variables de estas cantidades para los nifios. Ahora het
(puede llamarse vacuna y obrar como tal una sustancia gl
se incorpora al cuerpo humano con aparente aunque iinpl'
cita sujecion & la ley de las proporciones definidas, estofé,
como un agente quimico?

Se dirda con visos de razon que el mismo célera es un e-
venenamiento, y que, en consecuencia, su medio preventiTo
pueda ser de la misma indole; pero enténces, aun prestando
apoyo a esta presuncion, ya no parece correcto hablar df
inmunidad lograda, sino de tolerancia conseguida, ni poaw
el método de estas inoculaciones al amparo del pasteurism®
de nuestros dias, sino presentarlo como un reflejo del vetus-
to y legendario mitridatismo, quién sabe si llamado aret"
fiar no sin algn provecho en estos ultimos tiempos.

No puede negarse, en verdad, que la inoculacién anticolé-
rica produce alguna vez sintomas que hacen pensar enu
célera experimental; pero antes de adoptar este calificatiw
gue envuelve cierto compromiso cientifico, era prudente iC
tentar unas cien contrapruebas, inyectando en igual foro*
gue la del procedimiento ordinario del Dr. Ferran cad'
vacuna hervido, el mismo caldo sin sombra de virgulas;
algun otro liguido igualmente inofensivo. La Comisidn indic
para estos nada peligrosos ensayos alguno de los estable™
mientos correccionales donde se pudiera proponer a lo
confinados que se ofrecieran voluntariamente alguna vect*
ja 6 remuneracion a cambio del humanitario servicio solicit®
do (sin lesionar por ello el humanitario respeto que se cdo
a estos delicuentes, y habiéndolos elegido, como pndiei®
elegirse un regimiento, solamente por la semejanza de condi-
ciones individuales de estas colectividades y por la facilid*®
de la observacion); pero dificultades administrativas imp*
bilitaron dicho propoésito, y sélo han podido hacerse a Ultii“*
hora unas cuantas inoculaciones de liquido Ferran hervido-
habiéndose provocado con esta contraprueba escalofrio, fiebn
poco intensa, quebrantamiento de miembros y sed, sintoin*-”
andalogos (aunque un poco ménos pronunciados) a los deb
inoculacion normal.

También habria sido Gtil estudiar el efecto terapéutico d
la inoculacién Ferran, para cuyo efecto se inocularon &&*
enfermos algidos, un joven de 23 afios y una mujer de 42. ~
firmante de este escrito , en nombre de la Comision, propi®-
y hubiera deseado mayor numero de estas observacioii*”
pero solamente se pueden trascribir aqui noticias de didb*™
dos casos, uno de los cuales falleci6 sin haber oo™
cambio alguno después de la inoculacidén, miéntras
segundo, segln datos ultimamente recibidos, entr6 en
reaccion que se ha convertido en fiebre tifoidea, halladod™~™
ala fecha en vias de restablecimiento. Ocioso parece obsri
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var que esta ensefianza es todavia muy deficiente, como lo
habria sido la de inocular & un escaso numero de invadidos
yarestablecidos de un ataque colérico en demanda déla
inmunidad tan dudosa del célera, y a la par de la eficacia
profilactica de la inoculacién.

El que suscribe no puede ménos de recordar con este mo-
tivo que los acordonamientos unas veces, la prohibicién de
las inoculaciones otras, la obligada prisa por el regreso de
los comisionados & la Corte en los ultimos dias, la como
pesimista perplejidad del Dr. Ferran ante ciertas exploracio-
nesy algunos otros contratiempos, han impedido al que
suscribe inspeccionar, utilizando la inteligente cooperacion
de los demas comisionados , la serosidad del sitio tumefacto
porlavacuna, las deyecciones que p udierau haberse presen-
tado (con los caractéres necesarios para el exameii microscé-
pico) en algunos inoculados, la sangre de los mismos, y la
leche de las nodrizas vacunadas (algunas délas cuales comu-
nicaban trastornos digestivos al nifio en lactancia), asi como
fieguir personalmente los efectos de la inoculacidn practica-
dacon intento terapéutico. Si la Comision, en vez de regre-
sar a Madrid, hubiera continuado sus estudios en Murcia,
s habrian llenado quiza en pocos dias estos vacios que para
el mejor esclarecimiento de los hechos y para justificar la
deficiencia de estos trabajos se hace preciso poner de mani-
fiesto.

-Pero habiendo de calificar de alguna manera el cuadro sin-
tomético despertado por la vacuna Ferran, antes de aventu-

una opinién cualquiera en este borroso problema' el
firmante de este improvisado informe, sin aceptar definitiva-
“lente el nombre de co6lera experimental, empleado varias
veces por los inoculadores, tampoco encuentra exacto el de
septicemia, en el concepto riguroso de esta palabra, que
resuena entre algun os escépticos en esta cuestion, conside-
rando mas bien la alteracion inoculativa ferraniana como
'iQcaso particular de yZe&re as éjaiicfl, semejante 4 la dolos
fracturados sin complicacion ¢ 4 la de los sujetos que pade-
een derrames sanguineos copiosos y torpes de reabsorber.

Definidos asi, con mas 6 ménos acierto, los efectos fisio-
légicos y patogénicos de la inoculacion Ferran, ¢qué juicio
“N\ifio merece su importancia profilactica?

Hace poco tiempo , este audlisis fisioldgico , aunque incom-
pleto y desordenado, habria sido suficiente para, en su
Consecuencia, reprochar de ineficaz el procedimiento de que

trata.

Pero después de las derivaciones empiricas de Pasteur,
lue trascienden forzosamente al criterio con que se juzgan
les hechos que bajo su influjo van teniendo lugar en la
practica, y ante el ejemplo de la vacuna Freire (contra la
liebre amarilla), liqguido de preparacion también poco esme-
~MIN-y que precisamente despierta, lo mismo que la vacuna

eiTau, fiebre, nduseas y dolor 6 pesadez en los miembros
(habiendo con todo esto logrado alguna ventajaen la opinion),
“eriatemeraria osadia y censurable importunidad negarla
Icliz Contingencia de un resultado anticolérico satisfactorio

‘“pleo de la vacuna espafiola anticolérica, con tanto mas
<Mbtivo cuanto que, en la duda, son incomparablemente
"“ores los beneficios de la eficacia que los dafios no mas

molestos que su ineficacia haria padecer en vano (duu
prescindiendo del efecto moral, digno siempre del mayor
N carecimiento en todas las medidas profilacticas antiepi-
de-nicas).
es imprescindible que esta profilaxis sea im efecto vi-
<"dento, ni que proporcione inmunidad al modo de las vacu-
“/ciones naturales 0 artificiales mejor conocidas. Bien pudie-
suceder que, no siendo mas que una intoxicacion sencilla,
P"ncuraBo un resultado equivalente & las infecciones profilac-
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ticas sin dejar inmune a la economia por el mecanismo
usual.

Traida la cuestion al anchuroso terreno de la posibilidad,
cabe discutir si, & semejanza de lo que cierto autor aleman
pretende con el arsénico, empleado & titulo de estimulante
histolégico flogégeno, podria cualquier practico atrevido, con
una inyeccion pirégena sin micro-organismos 6 con micror-
ganismos de nada colérico linaje, 6 con la inyeccion de virgu-
las de deyeccion colérica reciente (quiza s6lo ya por esto
liquido realmente aten uado) en un cultivo ad hoc, proponer-
se la misma ventaja profilactica que procura el Dr. Ferran
con un liquido especifico y expresamente atenuado. Pero
esta discusion ofrece escaso interés cientifico, y podria
inclinar el razonamiento h acia el lado de una competencia
industrial ajena de todo punto del objeto de este escrito.

En cambio, apartando la vista del objeto inmediato de la
inoculacién Fer ran, las 20.000 personas inoculadas en las
provincias de Valencia representan un caudal cientifico por
todo extremo val ioso, que abre unnuevo horizonte, no sélo a
las todavia no bien aprovechadas inyecciones hipodérmicas
medicamentosas y profilactic as, sino alas no ménos raciona-
les y necesarias d e la alimentacion extrafisioldgica, para la
cual sélo se utiliza en el dia el reducido, hediondo y pasivo
tramo rectal (sien do quizé posible aprovechar, con igual y
tan urgente objeto , la espléndida, accesible, y segun se va
viendo, sufrida y edaacable superficie subcutanea).

Por todas estas razones, la obra del Dr. Ferran , presoin-
dien do de su mérito intelectual sin mas que por la afortu-
nadisima inocuidad revelada y por el valor moral que supo-
ne la auto-experinientacion i)revia de estos trabajos, consti-
tuye un motivo justo de patriotico elogio.

Quedan es hozadosya, con la rapidez impuesta por las cir-
cunstancias, los puntos sobre que ha podido recaer el crite-
rio divergente del que suscribe.

En cuanto alas conclusiones que podian llamarse admi-
nistrativas, ésto se abstiene de razonar su opinién porque,
en su sentir, como individuo de una Comisién cientifica, no
se supone obligado & tratar cuestiones generales de escuela
gue apénas si caben dentro de la competencia técuica que
exclusivamente le corresponde.

Igual razén que para hacer ciertas indicaciones al poder
administrativo podria invocarse para aconsejar al publico
acerca de la inoculaciéon Ferran ; y sin embargo, el firmante
de este dictamen no se considera autorizado para emplear
en este documento el lenguaje vivo de la persuasién, sino
el frio y severo del convencimiento ¢ la inquietante y desai-
rada fraseologia de la duda.

En suma; el que suscribe tiene el honor de someter ala
consideracion de las corporaciones cientificas que han de in-
formar a su vez sobre estos trabajos, y ala decision de la
superioridad, cifiéndose estrictamente a las conclusiones de
la Comision que han promovido este voto especial, las
siguientes;

la La enfermedad sospechosa reinante en Valencia debe
calificarse todavia, por ahora, de cdlera morbo asiatico dise-
minado. Esta ultima condicion, y las que bajo cierta doctri-
na epidemiolégica trae consigo , explican que la epidemia
valenciana sea ménos infecciosa en esta que en otras ocasio.
nes, pero sin que pueda llamarse por ello contagiosa en el
rigor epidemioldgico do esta palabra.

2.1' Las estadisticas ulteriores que pudieran hacerse de
la inoculacién anticolérica no parecen prometer resultados
tan préximos ni tan satisfactorios como los habria ofrecido
un estudio cientifico minucioso, boy apénas comenzado, de
la accidn fisiologica, patogénica, terapéuticay profilactica
de dicho procedimiento.
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S.a EI Dr. D. Jaime Ferran merece por sus condiciones
cientificas ser restituido y reintegrado plenamente en sus de-
rechos profesionales, quedando en libertad comijleta para
utilizar su trabajo con arreglo a las leyes.

Tal es el informe especial que, ateniéndose a la letra de
las prescripciones consignadas en la Real érden de 28 de
Mayo ultimo, se ve en la precision de elevar a V. E. el
individuo de la Comision cientifica por dicha Real 6rden
nombrada, y que con el debido respecto suscribe.

Madrid 23 de Junio de 1885. = Alejandro San Martin.

MONTEPIO FACULTATIVO

JUNTA DEmUADA DE MADIID
En cumplimiento de lo prevenido por la Junta Directiva
en 7 del actual, y paralos efectos delart. 136 del Reglamento,
se reune la Junta General de este distrito el domingo 18, a

las dos de la tarde, en el Colegio de Farmacéuticos, Santa
Clara, 2, bajo.

Madrid 14 de Octubre de 1885. = EIl presidente, José¢
Fontana.

1

SECRETARIA GENERAL
Anuncio de pension.

La Junta Directiva, en uso de sus atribuciones, lia tenido &
bien declarar pensionista de este Montepio, en sesion de 7
del actual, & dofia Dolores Pardo, viuda del socio D. Bienve-
nido Manuel Blasco y Tomas.

Lo que se publica para conocimiento de la Sociedad.

Madrid 8 de Octubre de 1886. = EI Secretario general

Marceliano Gé6mez Panto.

GACETA DE LA SALUD PUBLICA

Estado sanitario de Madrid

Observaciones meteoroldégicas de la semana.— Altura baro-
métrica maxima, 705,22; minima, 698,48; temperatura maxi-
ma, 220,8; minima, 00,6. Vientos dominantes, NO., NE. y OSO.

Siguen siendo frecuentes los afectos que en nuestro estado
anterior consignamos, presentandose en mimero mayor que
en otros afios las bronquitis generalizadas, las traqueo-bron-
quitis y las laringitis mucosas. Las neumonias, bronco-neu-
inonias y pleuresias también se observan en ndmero creci-
do, y las amigdalitis y faringo-laringitis son asimismo muy fre-
cuentes. Los reumatismos y los catarros gastro-intestinales
por enfriamiento, las erisipelas faciales y las intermitentes
francas, se han presentado también en alguna proporcion. En
los nifios se observan algunas fiebres eruptivas, escarlatino-
sas y sarampionosas.

CRONICA

Oposiciones a ayudantes.— Vacantes en la Facultad
de Farmacia de esta corte cuatro plazas de ayudantes de
clases practicas con destino una a la de Farmacia quimico-
indrganica, otra 4 la de Farmacia quimico-organica, otra a la
de Operaciones farmacéuticas y otra a la de Analisis quimica
aplicada & las Ciencias médicas, dotadas con el sueldo de
1.500 pesetas anuales cada una, se admiten solicitudes para
aspirar & ellas hasta las cuatro de la tarde del 5 de Noviem-
bre préximo. Los aspirantes han de haber cumplido veinte

anos de edad y tener el titulo de licenciados 6 doctores en
Farmacia.

Necrologia. — Ha fallecido repentinamente en Paris, &
consecuencia de un ataque de apoplegia, el ilustre catedratico
de BU Facultad Sr. Robin (D. Carlos). Sus trabajos son sobra-

EL SIGLO MEDICO

damente conocidos de todos para que nos entretengamos en
enumerarlos; sin embargo, debemos hacer mencién de suno-
table Tratado de quimica anatémica, del Tratado del microsco-
pio, de las Lecciones sobres los humores, del Tratado de histo-
logia normaly patolégica (N0 terminado aun), etc. EIl Sr. B>
bin fué el verdero introductor de la Histologia en Franciay
el primero que la explicé oficialmente. Ha muerto a los se-
senta y cuatro afios de edad.

Mas premios.—EI gobernador de Zaragoza, el presiden-
te de la Diputacion, el alcalde y el vicepresidente de la
Comisidn provincial, encargados de formular la propuesta ce
de gracias a favor de los individuos que componen la Juita
desanidad de Zaragoza, han propuesto al decano déla
Facultad de Medicina, D. Genaro Casas, para la gran cruz ce
Isabel la Catolica; al Sr. D. Pedro Cerrada, para una enco-
mienda de numero de Carlos Ill, y a los Sres. D. Tomas
Bayod,D. Nicolds Jiménez y D. Simedn Mozota, parala
cruz de Beneficencia de 3.» clase. Los dos primeros son médi-
cos, el tercero farmacéutico, el cuarto representante dd
Comercio, y el quinto inspector veterinario. Reciban todoa
nuestra cordial enhorabuena.

Agradecimiento.— Por iniciativa del director délas
aguas minerales de la Bonrboule — por las que tanto trabajo
el difunto Sr. Guéneau de Mussy — el consejo municipal
de ese establecimiento balneario ba acordado poner el nom
bre de tan ilustre médico & una de las principales calles¢
plazas de la ciudad, como testimonio de reconocimientoy
gratitud & tan sabio profesor.

Inauguracion. — La solemne apertura del afio académi-
co de 1885 & 86 se celebrarad el domingo 1.“ de Noviembrf
proximo, a la una de la tarde, en el Paraninfo de la Univer
sidad. Leerd la oracion inaugural el catedratico de ardlisis
guimica de la Facultad de Ciencias, D. Magin Bonet y Borfill-

Ejemplo que imitar.— La Diputacion de Zaragozab'
creado un diploma conmemorativo en honor de nédiHVi
fannacéuticos , practicantes y cuantas personas se han ds
tinguido durante las circunstancias sanitarias por que acal»
de pasar dicha poblacion.

Parece ser también, como ya dijimos en otro namero,
dicha Corporacidn tiene acordado sefalar la pension de
pesetas anuales & cada una de las familias de los facultativos
gue hayan muerto del célera en aquella provincia.

Ambas disposiciones nos parecen acertadas, y por ellf
enviamos nuestro parabién a tan celosay digna Diputacion-

Otro buen ejem plo.—EI gobernador civil de Logrofio,
gueriendo premiar los servicios de los médicos titulares ck
Alfaro, los ha propuesto al Gobierno para la cruz de Isabf
la Catolica. Todos ellos son doctores, con muchos afios ¢t
practica particular y en hospitales, figurando ademas cono
subdelegado del partido y médico de la compaifiia del fen
carril el Dr. Marin y Sancho, hermano de nuestro estimado
compafiero en el periodismo el director de La Fanm®
Espafiola.

En dicho pueblo ha habido méas de mil atacados de coler»
y 320 defunciones.

Exdmenes extraordinarios. — Durante todo el
actual, y en la segunda quincena del préximo Noviembre,
podran verificar sns examenes los alumnos & quienes fa*f
una ¢ dos asignaturas para el grado de bachiller 6 para term
nar la carrera de Facultad siempre que lo soliciten del @
del establecimiento de ensefianza a que correspondan.

Nuevos opusculos. — En la semana uUltima hemos redj
bido los siguientes: Del célera epidémico en los nifios, por~
Dr. A. Monti (de Viena), traducido por el Dr. Ribera Saa-
y (lado & la estan)pa por el Sr. Ulecia; Discurso proniincir~»
en el Instituto Médico Valenciano en contra de la inoculado™
Ferran, por el Dr. Crous Casellas , catedratico déla Facub™
de Valencia, y Tracheotomia nel periodo asfUtico del crup
el Dr. Sotil y Lastra. Agradecemos el obsequio a los rem"
tentes.

Mas peridédicos. —Ha visto la luz y hemos teniiio
gusto de recibir el nim. I'>de la Revista de higiene y
cacion de los nifios, publicacion mfensual que aparece en S1)
Fernando desde el 1- del corriente, bajéla direcciones™
Sr. 1). Lutgardo Nadal. Sea bienvenido al estadio de la p™*
sa el nuevo colega.

M.4.DRID: 1885.-RNRIQUE TEODORO. IMPRE.SOB
Amparo, 102, y Ronda do Valencia, 8.

Na
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Esta Sociedad ha trasladado sus ofici-

LAS AGUAS DE CARABANA

EN LA EXPOSICION DE AMBERBS

Al tener noticia de que las aguas mas conocidas en Csfiafia y el ex-
traniero habian coticunido a aquel certamen, y que formaban iwrte Uel
jurado peoonas tan competentes como el sabio 1)v. E. llaidy, acaderaico
y jefe del laboratorio de la seccién do aguas minerales en la .academia de
Paris, se presentaron & ultima hora 20 botellas de los dos modelos de as
aguas de Carabafia. A pe.sar de su modesta instalacion y tardia llegada,
infundid, sin embargo, panico a algunas que iiuiereii aparecer como bi-
inilares 6 congéneres, desapareci-mdo. puesto que en el jurado no lian
sido halladas, liabiendo clasilicado & las de Car.ibana como las pnmeias,
y concediéndolas las de Medalla de oro, la mas alta reconi[iensa entre las
aguas minerales de Europa en este concurso.

Estas son: sulfuradas sulfatado-sédicas, purgantes, depurativas, anti-
biliosas, anti-lierpeticas y anli-escrofulosas. Ain'obadas ()O' los Gobimnos
de Espafia y Francia y sus Academias tle Medicina. Kinco medallas de oio
y diploma de honor de todos los p.nises, y certilicados de los mas eminen-
tes piol'esores de Medicina, en los que se las clasifica como gloria uacio-
nul. jova espafiola, etc., etc. , , m i,

Se halla en todas las farmacias y droguerias, y en todos los paises de
Europa y América.

nas desde la calle del Principe, num. 27,

a la del carmen, num. i8

ISHAIADOR DE AZOE VALEBZDELA

Pequefio y sencillo aparato, eficacisi-
mo en el tratamiento de lasenfermedades
respiratorias.

Para su adquisicién hay que entender
se con el Dr. Valenzuela, Atocha, 127,
entresuelo.

CANDELILLAS MEDICAMENTOSAS

DEL DOCTOR CUCHI

Recomendables para la curacion de
las afecciones-de la uretra.

LI iari¢intiniiten."oG~
diploma de honor en competencia con to-
das las aguas purgantes nacionales y ex-
tranjeras, en la Exposicion Internacional
de Niza, distincion hasta ahora no cono-
cida. Su uso es universal. Sus resultados
inmejorables durante treinta y tres afios
gue se conoce el agua de La Margarita.
La cliiiica es la gran piedra de toque.

JARABE DE ESTIGMAS DE MAIZ

CHOCOLATES MEDIGIHALES
DE LA FARMACIA DE ORTEGA, LEON, 13, MADRID

Administrar los medicamentos de una manera c6-
moda y agraiiable sin que sufran allerficion alguna
en su composicion ni se debilite su accién, os lo que
nos hemos propuesto, y seguramente la Pastilla de
Chocolate es una de las mas adecuadas al objeto,
porque enmascara perfeciameole el sabor desagrada-
ble d,;] medicamento, y aun siendo de pequefio voju-
uien, puede contener una dosis considerable del mis-
mo. — B tamafio y forma de las pastillas es el de las
conocidas con el nombre de sapolilanas, contenien-
do 18 cada caja.

Madrid.

doctor

Chocolate do (sarbonoto do Chocolate de lactofoofato de
hiirro.............. rs. caja. 10 hierro.........................

ALGODON

(en rama, y en tejido)

Y BORO-CITRATO DE LITINA
DE RAMON A. COIPEL

Contra la gota, calculos uricos del rifion y vejiga y ca-
tarro de ésta*— Frasco, S pesetas.— Barquillo, 1, farmacia.

IODADO

preparado por el

m adariaga

Ch'icolatii de hierro y manga- Chocolate de pepsina...

3 ,, Chocolate de peptona..
~Ocohitti do liipofoefito de cal. » Chooi'hito purgantu........
Chaqcolate do hipofoafito do

Chocolate d« lactofiiefato do cal |, Chocolate (le sulfato de quinina Iti

ORTOPEDIA ESPANOLA

DiniGIDA pon EL

DOCTOR MORA
Madrid — Desengafo, 10 — LA IMPERIAL

Corsés ortopédicos, corsés-fajas, de embarazada, fajas de
Nairiz, hipogaslricas, bragueros, suspensorios, piernas arti-
bciales y todos cuantos ap.iratos ortopédicos y articulos de
8pma son de aplicacién & la Medicina, segun los adelantos
cieniificos modernos, se construyen en esta casa, bajo la
dileccion médica del duefio de la misma.

Esta nuera /T.rma para las aplicaciones externas de! iodo
se utiliza con ventaja, sobre todas las demas preparaciones
Modadas por su mavor eficacia sin i”roducir electos causli-
cos N irritaciones dolorosas en la piel, y ser de mas como-
50 y faJA manejo, contra el bocio y los infartos ganghona-
res”del cuello, ei lumbago y la pleurodmia. ‘iolores ar-
ticulares de la rodilla y la espalda, y, en general, contra to-

dos los que reconocen un origen reurnatico.
Precio del bote con 30 gramos: 2,50 pesetas.

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

HELENINA

GOTAS CONCENTRADAS
TUATAIIIENTO CDBATIVO DE LA TISIS T LAS TUuBRRCULOSIS

Se dan prospectos a quienes lo solcilen. Dep6ésito central,
farmacia de A.Goipel, Barquillo, i, Madrid.



TEMA O SnUTARIA

Se exf\ilsa en 2 6 3 Horas, temando

LAS CAPSULAS TENIFUGAS
DB iiOHKNO MIQL'KL.

Arenal. 2, Madrid, y principales
farmacias.

60_rs, fra.'co,y por 65, se remite
cerliflcado & provincias.

LOS GRAUDES MEDICAMENTOS MODERNOS

iCU i AWeUo tratamiej.to con los tubos de ioduro de etilo
aL3]ld. del,Dr. Alifio, empleados y conacidos ya ar tedas;las
notabilidades medicas de Europa. jUnica especialidad espafio-
la conocida en el Extranjerol

PIInTIIA - Cdpsu/as de eucaliptol. Son el mejor balsdmico
ILIITU que se conoce para his enfermedades del pecho,

porque es el unico que por completo se elimina por el apa-
rato respiratorio.

U Pildoras de arenaria rubra del Dr. Alifio. Ad-

_In_mirable medicamento para curar los cataiTos de
la vejiga, disuria, cistitis, colicos nefriticos, etc.

PREPARADO

POR EL DOCTOR PONT Y MARTI

Segun la férmula publicada en la za Farmacia Espafio-
la (1881), y en donde se demuestran sus ventajas sobre las
conocidas hasta el dia. — Precio, 5 pesetas frasco. — Unico
depdsiioen Madrid: calle del Caballero de Gracia, 23 dupli-
cado. farmacia delDr. Pont.

POCION RECONSTITUYENTE
as

ACEITE DE HIGADO DE BACALAO

PREPARADA POR EL

DOCTOR PONT Y MARTI

Hacer desaparecer los inconvenientes de la administra-
cién del Acetie de higado de bacalao ha sido el objeto de esta
preparacion, habiéndolo conseguido de tal modo que, sin
perder ninguna de sus propiedades, se hace tolerable hasta
por los estbmagos mas delicados, reuniendo ia ventaja de
poderlo asociar, no sélo & uno de los mejores compuestos de
hierro, que es, sin duda alguna, el iodiiro ferroso, sino tun-
bien a la i®uina, al laclo-fosfato de cal, creosota, hipofosfilos
de cal y sosa, etc. Precio: coa Aterroy quina, i pesetas; con
Ia%to-fosfato de cal 6 hipofosftos, 5 pesetas; con creosota, 5 pe-
setas.

Unico depésito en Madrid; calle del Caballero de Gracia, 23
duplicado, farmacia Hel Dr. Pont v Marti,

2 FEBRIFUGO INFANTIL SANTOYO S
En una napcliiana, que solo sabe & chocolate, 1. 26 4,
granos de sulfato de quinina. Hay también polvo. Va por i
correo. De venta en muchas k ticas. 2, 3 6 U [le.sela.icaja ™
de 6 pastillas 6 papeles. GrauJdes descuenlo.s & los lar- »
macéulicos. Moesthas (juatis a los méimcos. Dingif.>-e al <
Dr. Siintoya, en Linare.s (Jaén). 4

VACANTES

Por dimision del que la desempefiaba se halla vacante la
plaza do médico de esta villa. Dotacion anual 2.000 pe.setas

pagadas por Iritneslres vencidos por este AyuiUamienio, te-
niendo ca.sa |)ara (jue liahiio el ijue sea agraciado con la pla-
za de refereucia.

Para optar a dicha plaza es necesario que en el término
de quince dias eleven sus instancias al Ayuntamiento de esta
villa, contando dicho plazo desde el din en que se publique
el presente anuncio. '

Ventosa 4 de Octubre de 1883.

— Ln dfi médico-cirujano de Isagre (Ledn). Dotacion
pesetas. Las solicitudes hasta el 24 del actual.

— Lade id. id. de H Pesal (Cuenca). Dotacién 270 pesi-
tas. Las solicitudes hasta el 24 del actual.

— La de id. id. de Zafrilla (Cuenca). Dotacion 100 peseta?.
Las solicitudes hasta el 24 del actual.

— La de id. id. de Muro (Alicante). Dotacion 730 pesetss. P
Las solicitudes hasta el 9 de Noviembre.

— La deid. id. de Campillo de Sierra 'Cuenca). Dotacion
pesetas. Las solicitudes hasta el 11 de Noviembre. :b

_— Ladeid. id. de Viso del Marqués (Ciudad-Real). Dob
cion 730 pesetas. Las solicitudes hasta el 13 do Noviembre.

— La de id. id. de la pedania del Villar, de este tenmDO
dolada con 750 pesetas anuales. Se concede el términodi
veinte dias para que los aspirantes preseuieii sus solicilude?
en la Seirelaria de este Ayuntamiento, acompafadas desUs
titulos profti.sionales 6 testimonio de los mismos, y de los t&
mas documentos do sus méritos y servicios.

También se halla vacante la plaza de farmacéutico titular
de esta ciudad, dotada con 500 péselas, y dentro del misnn
plazo de veinte dias .se admitirdn instancias de los aspirau
tes, acompafiadas de idénticos documentos para acreditar ©
profesion, méritos y servicios.

Chinchilla 4 de Octubre de 1885.

UBJioo px
rector de

— Se halla vacante en la Facultad de Medicina de la Wi-  StoM
versidati literaria de Valencia una plaza de profesor clinico
dolada con el sueldo anual de 1.300 pesetas, que ha de pro-
veerse por oposicion ante el tribunal que se nombre por esUJ
Rectorado.

Los opositores dirigiran sus solicitudes documentadas i Prei
este Rectorado, y las presentaran en la Secretaria generald | g
esta Universidad en el improrrogable término de treinta das,

a contar desde la publicacion de este anuncio en la Gacelaat
Madrid; an la ioteligencia que el periodo hahil para la pre
Isendtaci()n de instancias finalizar4 & la hora de las dos deis
arde. '
Valencia 8 de Octubre de 1885.
EN ESTA SECCION DEL PERIODICO
se auimeiara toda obra de la cual recibamos un ejemplar.
Publicaremos ademas juicio critico de aquellas cuyos autorei | Ksta
0 editores se sirvan enviarnos dos itnprei
tiel]
Hignl' O B MBM B BUNBt
r d ticeiieMd evm m Yy Grujia
D, EMILIO MESA'Y SANTA-OLALLA
SEGUNDA EDICrONT

Hallase do vente* esta obra, al precio de seis pesetas, m
rasa de D. l.uis Robles, Magdalena. 33, segundo.—Se remib
certi'iccKia enviando su importe en libranza del Giro Mutuo*

IHala
.. Ws Cor
MOSUEIL BE LA NATUIALET] e
POR
DON MATIAS NIETO SERRANO -e‘u'iiir]'
cou
Comprende esta obra los principios fundamentales de la Pisic®i U
de la Qnimica y de la Biologia.
ru-i

Tiene por objeto este libro discutir los problemas funda’ g o
mentales de lodas las Ciencias de la Naturaleza, Mecanici* i *duc
Aslronomia, Of'lica, Analitica y demas i-amos de la HsicO - aria
asi como de la Quimica y la Biologia. Su estudio puede con*
ducir a la m.is recta interpretacion de los hechos de toda* ‘illaim

estas categorias. ;;"igniii
u

Se vende, al precio de 6 pesetas, en las principales libreria® DC%W
yen la Redacciéon de El Siglo Médico, Magdalena, 36, se- >,
gundo. a1

ned

a
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POR EL

Dr. J.-b. fonssagriyes
Profesor de Higiene en la Facultad do Medicina do Montpollicr,

VERSION ESPANOLA
POR

D. PABLO GARCIA FERNANDEZ

Uedico jior oposicion de la Bonefleonci-i municipal do Cérdoba, ex-uiédko di-
tectorde biif isy aguas rainerak-s, Sndo fundador de nimero y coirosponsal de
. yarias Sociedades ciculificns, nacioualusy oxtranjoras,

CON UN PROLOGO DEL
DOCTOR D. ANGEL PULIDO

PRECIO: 5 PESETAS Madrid y 6 provincias

Los pedidos a D. Luis Robles, Magdalena, 36, 2®

ESTUDIO ACERCA DEL COLERA MORBO ASIATICO

SEGUIUO DE ALGUNAS INSTRUCCIONES PAMILIARES RELATIVAS
A SU PRESERVACION

por

CARLOS MARIA CORTEZO

Precio, 4 reales.—Los pedidos AD, Luis Robles, Magda-
leng, 36, segundo.

BREVES APUNTES
PARA LA

historia del periodismo

MEDICO Y FARMACEUTICO EN ESPANA
PCR B nOCTCB

MENDEZ ALVARO
DirecUr del periédico titulado «EI Sigla Uédlco>

don francisco

, ’staobra forma un elegante tomo bien correcto ¢
I'Npreso.
baila de venta en las principales libreriasy en la

Mlniinistracion, Magdalena. 36, segundo izquierda,
precio de 3 PESETAS. '~

DE LA MEDICINA Y LOS MEDICOS

(WSAICO DE DISCURSOS ~ SIHBUSZAS, PEKSAMSTOS, ARTICULOS, ETC;
POR EL DOCTOR

ANGEL PULIDO

oou un proélogo del Di-, Letamendi

Sos"” de Jotilble iimciiidad éiiileresi, consta de Il |)lie-
y 30 retratos do uicdicos célebres por el foto-grabado

i. ® semblanzas, y se vende en Madrid al precio
Y pesetas.
Mmf de nuestros suscrilorDS pueden liacerse en la
de El Siglo Médico, acompafando el impor-
IRUO  ~-~AI'ltiineuto do 60 CCNIIINOS de peseta para fran-
DE patologia INTEIINA, por S. Jaccoud. Obra
Riidn grabados y laminas croinolilograliadas.—
“iaru™r i"““blo Leon y Luque y D. Joaquin Gasso.
aumentada y ajustada a la
"llanii* francesa, por el Dr. D. Francisco Sanlana y
iiiar,).jj®** Madrid, 1853. Precio de la obra completa en tres
RO 8-°, en nii"lica, 3 pesetas en Madrid y 36
Dopo.. frlanco de porte. — Se ha repartido el cuader-
Uel lomo 1.
Cia'ft venta en la libreria extranjera y nacionaUle

“nkl" A1y '6 “*illicre, id.iza do Santa Ana, 10, Madrid, y
sprincipales librerias del Reino.

nciclopedia internacional de cirugia, escrita por

amores de varias naciones y publicada bajo la direccion
del Dr. Ashhurst, profesor de Clinica quirudrgica de la Uni-
versidad de Pensiivania. Version hecha del ingles, dirigida,
anotada y anmeniada con articulos originale.s y una intro-
duccion, por el Dr. D. Juan Creas y Manso, catedratico de
clinica quirdi'gica en la Facultad de Medicina de Madrid,
ilustrada con numerosos grabados y laminas croiuo-lilogra-
dadas.

Esta importantisima obra constara de seis volumenes, de
unas nouecie/iias paginas en 4.° mayor, excelente papel y
bella impresidn, ilustrada con méas de 2.000 grabados inter-
calados en el texto y acompafados de varias laminas cromo-
litograliadas.

Aparecerd por cuadernos de diez pliegos (ciento sesenta
paginas), sieudo el precio de suscricion de cada cuaderno
tres pesetas en Madrid y tres pesetas veinticinco
céntimos en provincias.

Cada lamina cromo-litografiada Se computard en la sus-
cricion por dos pliegos do texto (32 paginas); por lo tanto,
el cuaderno que la contenga constara de un cromo y de ocho
pliegos (128 péaginas).

Suscribese en Madrid en la libreria de su editor, Nicolas
Moya, calle de Carretas, nim. 8, y en provincias en las de
los corresponsales de esta casa.

Se admiten suscriciones en esta Administracion.

Se ha repartido el cuaderno 18.

ratado de patologia interna y terapéutica,

escrito para estudiantes y practicos, por el Dr. llemiana
Eichhorst, profesor de Patologia interna en la Universidad
de Goliliga, traducido directamente del aleman por 4. Sil-
vio Escolano y Cortés, licenciado en Medicina y Cirugia.

Se ha repartido el cuaderno 29.

Se halla de venta en Barcelona, establecimiento tipo-lito-
grafico-ediloria! de Espasa y C.*, y en esta Administracion

OBRAS QUE SE HALLAN DE VENTA
EN ESTA AI™MINISTRACION

Tratado tedrico y practico de Obstetri-
cia. — Dos lomos en 4.° — Madrid, 1876.—
Catorce pesetas.

Clinica de Obstetriciay Ginecologia, por

anotada por el Dr. Chanlreuil, ex-jefe de la Clinica de Obste-
tricia en la Facultad de Medicina de Paris. — Version espa-
fiola de Ramon Serrcl Comin.— Un tomo de 880 paginas, con
numerosos grabados. — Precio: once pesetas en Madrid y doce
en provincias.
I rvnj?i\’ Tratado clinico de las enfermedades de
LIHI)iliIN la médula espinal. — Versidon espafiola del
Dr. M. Carreras Sanchis. — Consta de dos tomos de 700 pa-
ginas. — Precio de toda la obra: diez y siete pesetas cincuenta
céntimos.

Los grandes procesos morbosos (becciones
de Patologia general). — Versién espafiola de Ma-

uel M. Carreras Sanchis. — Dos lomos en 8.° francés, con

unas 2.000 paginas de lecturay i/oscienios cincuenio gra-
bados iutercalados eii el texto. — También se admiten sus-
criciones por cuadernos semanales de 64 paginas, a peseta
en toda Espafia. — Precio: trei7ila y dos pesetas en Madrid y
treinta y cuatro €n provincias.

TROISSILiy | 1'illO lir& aYtif
lomos en 4.° — Madrid, 1877. — Veinticuatro pesetas.

Los sefiores suscrilores que necesiten alguna de las ex-
presadas obras recibirdan como regalo su eucuadernaciou.
iliu iTA\T Elementos de Patologia quirdrgica.—
IMIILA TUI\ versisn espafiola de Rainou Serrel Comin y Ma-
nuel M. Carreras Sanchis. — Seis lomos en 8.” francés, con
mas de 800 pdaginas cada unoy muy cerca de oc/iocienios
grabados. — Precio: sesenta y cinco pesetas en Madrid y seien-
ta en provincias.

NIETO SERRANO.— Ensatjo de Medicina general, 6 sea de Fi-
losofia médica. — Un tonio'en 4® de mas de 600 paginas: en

Madrid 26 rs.; en provincias 28.
— bosquejo de la ciencia viviente, 6 sea Ensayode Enciclope-
dia filoséfica. — Un tomo en 4.®: en Madrid 28 rs.; en pror

vincias 36. me j n
— L(X vAfonuci médicGé — ExAiiiBii critico g6 los sistemas de

medicina. Un lomo en 4.®:. en Madrid 24 rs.; en provin-
cias 28.

Los pedidos &4 D. Luis Robles, Magdalena, 36,
segundo izquierda.
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OBRAS PUBLICADAS POR ESTA BIBLIOTECA

tthUl. — Tratado de las enfermedadi’S de la mujer. — Pre-
cio : 8 reales para los snschtores. (Quedan ejemplares.)

onis.— Los parasitos del cuerpo humano.— Precio: 12 rs.
Bpara los suscritores. (Quedan ejemplares.)

Budd — Tratado de las enfermedades dd hilado.— Pre-
cio: 16 rs. para los susentores. — iQuedan ejemplares.)

irugia ocular, por L. de Wecker. Con grabados. —
Cuesta a los suscritores unos 14 realesj 26 a los que no
lo son. (Kst4 agotada.)
Compendio de las enfermedades de los nifios, por
L/el Dr. J. Steiner.—Dos tomos. 24 reales paralos sus-
critores (su precio 46). (Estd agotada.)

e\fa.n.— AJanual completo de las enfermedades de las nias
Durinarias y de los 6rganos genitales.—Un grueso tomo con
132 grabados. — Precio: 26 reales para los suscritores.
(Quedan ejemplares.)

rmedades del recto (Diagnéstico Tratamiento).,
r el Dr. Allingham.— Cost6 a los suscritores 6 reales,
L.su coste en Francia es 20. (Esta agotada.)
mp'richsen.— La Ciencia y el arte de la Cirugia.—EIl tomo
H.,1 cuesta a los suscritores 20 rs.; el Il. 24; el 111, 20.y

cd 1V, 24. A los no suscriiorrs cuesta toda la obra 172 rs.
0 sea cerca de la mitad mas. (Quedan ejemplares.)

as pulmonias crénicas, por el Sr. Regimbeau, con
L/ijna lAmina proomo-litografiada; 4 rs. (Esta agmtada. )l

eberl.— Tratado clinico y practico de la tisis pulmonar.
L— rrecio: 14 reales para los suscritores. — (Quedan
ejemplares.)

rincipios de Terapéutica general, 6 el Medica-

mento estudiado bajo lospuntos de vista fisioldgico, palo~
Légico y clinico, por J. B. Fonssagrivea.—(tuesta & los -jus-
eritores de El Siglo Médicoy la Biblioteca 12 reales,
siendo su precio en Francia 28. (Quedan ejemplares de
la 2." edicion.)

pillmann.— del diagnéstico médico —Precio: 16

reales para los suscritores.—iQuedan ejemplares.)

rapéutica ocular, por L. de Weckev, con magnifico
I gratados.— Cuesta a los suscritores unos 24 reales yp
coste en Francia es de 52. (Esta agotada.)

ratado tedrico y préactico del Arte de los partos,

por el Sr. Playfair. — Dos tomos con numerosos gd'»
dos. Cuesta 26 rs. a los suscritores (su precio es 48). (EH
agotada.)

'pratado de las enfermedades de los érganos rs
piratorios, por Walsbe. — Uu abultado tomo, 20"
para los suscritores (su precio 40). (Esta agotada.)

'mpratado clinico de las enfermedades del siste®
I nervioso, por M. Rosenthal. — Un grueso tomo
paginas.— Costo a los suscritores algo ménos de 26
les, y su precio en Francia es 60. (Esta agotada.)

n"'ratado de Terapéutica aplicada, por J. B. Fonsst

grives.—Tres tomos, que suman 1.630 paginas.—QkK>
a los suscritores 50 'reales en Madrid y 56 en provincit'
(Quedan ejemplares de la segunda edicién.)

ratado de las enfermedades de la piel, por eldodi™
Neumann.—Dos lomos con numerosos grabados, 28R
para los suscritores (su precio 56). (Esta agotada.)

n~ratado de las enfermedades del corazén. F
1 A. Friedreicli. — Costé escasamente a los suscrito®
12 reales, y su precio en Francia es 36. (Esta agotada.)

'"pratado préactico de las enfermedades cronica™

por el Dr. Durand-Fardel. — Tres abultados tonos--
Cuesta a los s scritores 50 reales, y en Francia 90- (&
guedan ejemplare.s de los tomos Il y Il1.)

ratado de Analisis quimica aplicada 4 la Fisiologf*]
Ta la Patologia, por F. Hoppe-Seyler. — Cost6 alo3
eritores 15 reales préximamente, y su precio en FHalt"
es 40. (Est4 agotada.’

eissl. — Tratado de las enfermedades venéreas y
cas. — Precio para los suscritores: 30 rs., y 60 pata*®
gue no lo son. (Quedan ejemplares.)

OBRAS QUE TIENE PROPOSITO DE PUBLICAR ESTA BIBLIOTEO

Politzer.— T hatado dk kkkskmi;i)ai)Es bel oido.

LAS ENFERMEDADES INTERNA.S.

llarlel.s.—T ratado be exfeumedabes iie los riSones.
llegar y Kalteiibacli.—T r.wvtado be Ginecologia OrER-uro*™
Uryoiu-Braiuivell.—E nfermedades dk la médula

Madrid: IBKi. — Imprenta de Enrique Teodor”y
Araparu, 102, y Runda de Valencia, S

SE
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