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SIGLO MÉDICO
(BOLETIN DE MEDICINA Y GACETA MÉDICA)

PERIODICO DE MEDICINA, C IR U JÍA  Y FARMACIA
CONSACBAUfl A IOS fUTERESES MORALES, CIESTIFICOS Y PROFESIONAIES DE LAS CLASES MEDICAS.
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AkoaUo j  M o ra rl (D. Fnncúco). 
^ o a a o  B a b io  (D, Fnncitco). 
Axiza (D. R&fftol).
A uber (D, Pedro Alejandro).
B ad ia  (D. Salvador).
B enaT ente (D. Mariano).
CabdUo (D. Vicente).
Calvo M a rtin  (D. José).
Calleja {D. Jalian).
Campo (D. Hi^nio del).
C andela (D. Pascual).
C arreras S an ch is  (D. Manuel). 
Caatelo j  B e rra  (D. Ensebio). 
C orte ja rena  y  A ld ev ó  (D. F.)

G O L A D O R A D O R E S
C reu s  y  M aneo  (D. Joan).
D iaa  B e n ito  (D. José). 
E ro a ta rb e  (D. José).
F e r r e r  y  Y ifie r ta  (D. Enrique). 
O a lle e o  (D. Juan Francisco). 
0 -aro ia  C ab a lle ro  (D, Félix). 
O a rc ia  SolA (D. Eduardo). 
G a r d a  V ázq u ez  (D. Santiago). 
G om en  T o rre a  (D. Antonio). 
H e rn á n d e z  F o g g io  (D. Ramón). 
H e rn a n d o  (D. Benito).
G o n zá lez  A lv a rez  (D. Baldo- 

mero.)
Ib a ñ e z  d e  A ld eo o a  (D. Ciator).

Ig le s ia s  (D. Manuel).
Iz q u ie rd o  (D. Podro).
M a e s tre  d e  S an  J o a n  (D. Auro- 

liano.)
M a g ra n e r  (D. Julio).
M alo  y  C alvo  (D. Joaquín). 
M a rtín e z  B eg u era (D . Leopoldo). 
M o ren o  d e l P o zo  (u . Adolfo). 
O slo  (D. Manuel Isidro).
P e r e s  y  J im é n e z  (D. Nicolás). 
P e s e t  (D. Juan Bautista).
P e a e t  y  C erv e ra  (D. Vicente). 
B o d r ig u e z  (D. Ambrosio).
B o e l {D. Faustino),

B n b lo  (D. Federico).
S an  M a r tin  (D. Alejandro).
S an  M ig u e l y  F u e n te  (D. José). 
S a n te ro  (D. Tomés),
S an te ro  (D. Javier).
S an tu ch o  (D. José Maris).
S eco  y  B a ld o r  (D. José).
S ie r ra  y  C arb ó  (D. Antonio). 
S im arro  (D. Luis).
T o lo sa  L a to u r  (D. Manuel). 
U s tá r iz  (D. José).
V a le ra  J im é n e z  (D. Tomáa). 
V ieca y  C andurft (D. Antomo). 
V iao a rro  (D.Román).

Este periódico sa le  á  luz todos los domingos, y  consta cada número de 16 págs., ó  sean  32 columnas, 

sin comprender la cubierta, formando cada año un tomo de 832  págs., y  ademas las portadas é  índices.

í'l precio de suscricion á este periódico es 3  pesetas el trimestre en Madrid; 4  el trimestre, 8  el semestre 
y 16 el año en las provincias, y 20  pesetas el afio en Ultramar y en el Extranjero.

MODO DE HACER LA SUSCRICION

EN MADRID

En las oficinas, calle de la Magdalena, núm. 36, cuarto 
segundo de la izquierda, que están abiertas de nueve á tres 
todos los dias no feriados.

Ademas en las librerías de Bailly-Bailliére, Plaza de 
banta Ana, y  Moya y Plaza, calle de Carretas.

EN LAS PROVINCIAS
Preferentemente por medio de l i b r a n z a s  d e l  G i r o  M u t u o ,  

por l e t r a s  de fácil cobro, remitiendo s e l l o s  d e  f r a n q u e o ^  y si 
no hubiere otro medio, en casa de los corresponsales.

Las cartas á las cuales acompañen sellos, deberán certi­
ficarse.

c o r r e s p o n s a l e s  . — B u r g o s  y su provincia, D. Calixto Avila. — M o n t e v i d e o ,  D. Antonio Barreiro y llamos. 
^ ^ • ■ e n o s - A i r e s y D. Eloy Aloi y D. Juan Bonmati. — G u a t e m a l a .  D. G. Carriou M. de la Rosa, director de B l  E o r i z o n t e .

vrmedA^

0 .

BIBLIOTECA ESCOGIDA DE EL SIGLO MÉDICO

Se ha repartido á los suscritores el Tratado clínico y  práctico de la tisis pulmonar y  délas enfermeda- 
tuberculosas de los diferentes órganos, del reputado profesor Sr. Lebert. Están en prensa, y se reparti- 
á la mayor brevedad, las dos siguientes obras; Los parásitos d^l cuerpo humano, por el Dr. Teodosio de 

"Onis, catedrático agregado de Patología general en la Universidad de Nápoles, y el Tratado de enferme- 
dades de mujeres, del Dr. Atthill.

La correspondencia, los pedidos, las libranzas, letras y demas documentos de Giro
se dirigirán á los Sres. NIETO y MENDEZ ÁLVARO

Ayuntamiento de Madrid
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A V I S

Suivaot une convention entre les proprióiaires du S ig l o  

M é d i c o  el l’Agence Havas, celte derniére a le droit exclusif 
d’ínsérer les annonces étrangers dans ce Journal.

I’ar consequent, tous les annonceurs de produits ou d’arti- 
oles étrangers qui voudront user de la publicité du S ig l o  

M ÉD IC O  voudront bien s’adresser á la dile Agence, e l  on les 
prévient que les annonces seronl acceptées soulement par 
celte médiation.

S’adresser á París, 8, place de la Bourse, el a Madrid, rué 
Principe, 27, principal.

A V I S O

Según convenio entre los propietarios de E l  S i g l o  M é d ic o  

y la Agencia Havas, tiene ésta el derecho exclusivo de inser­
tar anuncios extranjeros en este periódico.

Por lo tanto, todos los anunciantes de productos ó artícu­
los extranjeros que quieran dar publicidad en El S i g l o  Mé­
d ic o  se servirán dirigirse á dicha Agencia, previniéndoles 
que sólo podrán ser aceptados los anuncios por el indicado 
conducto.

Dirigirse en París, 8, place de la Bourse, y en Madrid, ca­
lle del Príncipe, 27, principal.

Hemos analizado ya, según el Boletín de la
Academia de Medicina de Taris y según el Bo- 

letin Terapéutico y los experimentos del Sr. Catillon 
sobre las peptonas. En una de sus recientes clínicas, 
el profesor Sr. Verneuil exponía las ventajas de la 
alimentación por medio de estas sustancias, las cua­
les, suministradas por la boca ó por el rectum, per­
miten al médico, dice, alargar la vida del enfer­
mo hasta la cura, y, en caso de enfermedad mortal, 
alargar la existencia. Citemos también la opinión del 
profesor Sr. Bouchardat, quien, en su Anuario de Te­
rapéutica de 1881 y dice: «Los experimentos del se- 
»ñor Catillon han introducido las peptonas en la te- 
srapéutica, y pienso que conviene más administrar- 
»las así disueltas y observar los alimentos albuini- 
snoideos ántes de hacer tomar en las comidas pre- 
»paraciones de pepsina ó de pancreatina. Con las 
»peptonas, uno está asegurado de lograr éxitos, mién- 
»tras que la reacción, operándose en el estómago con 
»Ios fermentos digestivos, se obra á ciegas, puesto que 
íle pueden faltar las condiciones indispensables.»

Después de h ab e r ev idenciado , p o r los ex ­
perimentos precisos que hemos mencionado, el va­

lor nutritivo de las peptonas, el Sr. Catillon se ha 
ocupado en perfeccionar su preparación, y nos apre­
suramos á hacer conocer á nuestros lectores el últi­
mo de estos perfeccionamientos, porque debe facilitar 
mucho la importancia de aquel producto, presentán­
dole con un volumen muy reducido y al abi igo de la 
fermentación. Es el polvo de peptona Catillon. Este 
concentrado por desecación, de tal modo que una cu­
charada de sopa de la solución con lo que se han he­
cho los experimentos. Teniendo en cuenta esta dife­
rencia en la dósis, se emplea del mismo modo.

B R O M H I D R A T O S  D E  Q U I N I N A
DE

E. BO I l_ l_ E
CONTRA LAS FI15BRRS INTERMITENTES, LAS NEURALGIAS, 

NEUUÓSIS ( j a q u e c a s ) ,  FLUXIONES REUMATISMALES 
Y GOTOSAS, VÓMITOS INCOERCIBLES.

El Bromhidrato de quinina de Boille ha sido pre­
sentado á la Academia Nacional de Medicina de Pa­
rís en 1872, en Juliodel874yeu Noviembre de 1876. 
Sus diversas preparaciones han sido adoptadas por 
la Sociedad de Farmacia de París (comisión de los 
medicamentos nuevos).

El Bronihidrato de quinina de Boille ha servido ex­
clusivamente en los experimentos practicados en los 
hospitales de París, Francia, Córcega, Cochinchina, 
Isla Mauricio é Isla de Cuba. Estos experimentos 
han sido coronados constantemente por un éxito bri­
llante.
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Los diversos trabajos publicados en el Anuario de 
Terapéutica (en 1875, 1876 y 1877) se reasumen en 
las siguientes conclusiones:

«1.^ El Bronihidrato de quinina de Boille es in­
contestablemente superior al sulfato de quinina por 
su gran solubilidad y su riqueza en quinina.

».*’■ En el uso interno (píldoras ó polvos) no 
acarrea la irritación de la mucosa del estómago (re­
sultado ordinario del sulfato de quinina), produciendo 
rápidamente la sedación nerviosa y la calma.

»3.  ̂ Este conjunto de cualidades le designa es­
pecialmente para el tratamiento de las afecciones 
congestivas y febriles del sistema nervioso , neural­
gias, neurósis, fluxiones reumatismales y gotosas, 
vómitos incoercibles (vómitos de las mujeres emba­
razadas).

»4.^ Tomado una hora ántes del acceso, á las 
dósis diarias de 40 centigramos á 1 gramo, ó de 4 
á 10 píldoras, le conjura.
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a» o. Dado al empezar el acceso ó un momento
ántes, le hace abortar.

»6.^ Administrado en una época más lejana, dis­
minuye la duración del acceso ó hace soportable el 
dolor inherente á toda manifestación febril.

»E1 nuevo febrífugo ha sido administrado á las 
dósis diarias de 40 centigramos á un gramo, ó de 4 
á 10 píldoras (para los adultos): disminuir la dósis pa­
ra los niños.»

La gran solubilidad de las píldoras de Bronihidrato 
de quinina de Boille, y su pronta y fácil absorción, 
han contribuido á que los médicos aconsejen su 
empleo.

H]

E .  B o i l l e ,
Ex-fam acéutico da los hospitales de París. 

22, m e  de Labruyére. París.

(Exigir sohre cada frasco la firma E. Boille.)

Ayuntamiento de Madrid
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¿SPAHASRáPO Quirúrgico'
de Muérdago

d e  s s s X y Z £ ; : R

ru is , i l ,  r. t o  Blasos-lanteaax, iO, PAH1&

Este Eaparadrapo, que no se pa­
rece i  ninguno de los conocidos, 
posee todas tas cualidades reclama­
das desde haco mucho tiempo por 
los médicos : grande adherencia, 
fleilhllldaá. {ooserraclon indeflnl> 
áA,itíK>cuidadat*filuta sobre¡api<t 
ana sobre k  de los niños de tier­
na edad, aunque lo conserren adhe­
rido indefinidamente.
Il imM MsMMdr M Mtrt, M M «ttasAa

4 . ■ ■ -

. . . . . . . . u COMPRESIVO
dsA. EESLilIR, U.rsedeiillanct-KaBteau, Pi&IS

PASA LA
cmcioH liUíii

lEBHIA UIBILICALde ios tilfios. 
Simple, coroodo, 

de Tacil aplicacioo, 
DO incomoda íddiíU 
mente al dí5o y 
iuprime completa- icenle toda clase de 
Teodages, pendas ó 
eíntas. Se compone 
de rodajas sobre- 
•poeslass* aifspara- 

CIvDELO DEX APAKATO drtpo dtitwtrdágo.
MODiLO Pieviflo: I caav modiloi 9 

diámetro i /  diámetro 'v
7 coDtimetroi y l / t j \  \ ,b  «eDUmetroi j  l / t j

wj

(
VEGIGATORIO ROSADO ¿CANTARIDINA

de A. B E SL IE R , 40, ruedae Blanoa-Manteaux, 40, PARIS
Este Vejrigatorio es mflnitamente mas limpio y mas activo que los 

demas; puede conservarse mucho tiempo sin alteración bajo todas las 
latitudes, molesta poco y no producá ninguna irritación en la vejiga evi­
tando lodo peligro de cistitis. i,

Para obtener muestras gratis, dirigirse á nuestros Depositarios, o
Fabrica especia/ de todos los productos necesarios al tratamiento

de las llagas, por el Método antiséptico del ¡y LISTER. ||
depositarios en Madrid: Alcaráz y García. — En Barcelona, Viceule Ferrer

y Compañía.

B a u d o n
UtiBiaii Fetlatads

fONICO RECONSTITÜYEHTE
Î Snperlor al aceite de hígado de 
pacaiao. La unión del anümónlo 

^  blfosfalo de cal da a este foaucio un poder escepcional 
Ma cwnbatlr: Afecciones pulmo-

Expositlon Bniyerselia 
1878

HeBcloD HoBorlflca
nOALU »■ MATA

E lixir  EupepticoTisy
eos bA8edsPticruttu,DlutisliyFtfilu

DIGESTIVO COMPLETO
de cuerpos grasicntos, feculentos, 
carnes musculares; ordenado por 
los módicos contra Digestiones 
áífñcíles, Hales de estómago, Per-

............................ _ _ iida del apetito y de las faenas,
«r« Hronquitis, Tisis, Anemia, . convaleceneiaf lentas, vómitos,
s^ííísmo, BscTofula, «tc.-Exoe- Eiposlclon Interniclonal en suma esas enfermedades gue 

durauto olEmbaraao y la 4fi7R tanto atormentanydestruvenlos
mejores temperamentos.

D eposito : Casa BAUDON, 12, m e  C harles V , P A B IS  ^
Madrid : A L C A R A E  y  G A R C I A . ^  Téíuan .- Í5, Principal.

'-«Tr:

J t R A B E .J i e i T S L .<
coo Irak ¿xiio desda hace ya mas de treiota aflos put los FacoIUUvos de 

las Baciinies contra las dlversan afecolnnes del corazón, contra la 
Hldropeñla. las B renqultia  nervioaas, el GarrotiUo, el Asma y 

ttMu i«i desdideste de la eirculacioa.

GRAGEAS.. GELIS. CONTÉ
9 A  *«AOTA.TO D S

J W '  M a d o m i»  d t  M e d ic in a  de  P a rís , que en dos ocasiones diferentes,
I Aoi de htsnáo  la uaa de la otra, ha becbo constar su superíondad dect-
| .  2 1 ® 1̂ *  los dñids ferruginosos conocidos, asi como su eflrada probada
I las eifermtiaíw qtw reconocen por caasa al empobrecimiento de la sangre. «

EHGOTINA.GRAGEAS..ERGOTINA
Aae B O T S T J E A N

( ^ f ^ l e d u  ean d t ia  M e é a lla  d e  O re  p e r  la  S o o M & d  F a rm a c é u t ic a  d e  P a rís )

I ̂  Mlaciea de fre-Mtliiei «te B»tk$mnn constituye uno de los mejores hemostáticos 
wriocea. Las Qrajyeaa de Ergniittn  de Uonjertit se emplean pars 

M u lta r 1«  a lum bram ien tos y cortar las hem arrág ias de lodo género.

^Dda/b ( t n t r e l :  fa e m a n ia  d a  L A B É L O N Y i,  c a lle  d e  A b o u k ir ,  99, e n  P a rU  
y  SN LAS Ptmtf.lPALBS FARMACIA9 DB TODAS CIUDADES
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Aioptaia oñclalmgttit ib los Hospitales de París.—ididalla S^oslclon OBlversal i878
S O b V C Z O N *  represenUfldo 

tresveces sopeso de carne asimilable 
por el revio como por la  boca.PEPTOiA CATILLiU

Lavativa nu tritiva: 2 cacbaradas, 125 de agna, 3 gotas de landano, 0,30 debicaibonalo de sosa.
F O X  v o s .........  P e p l o n a  p u r a  e n  e s t a d o  s e c o .— 1 cncbarada de café représeata 50gr.de  carne.
CACH BTS__ Envoltorios de hostia conteniendo 1 gr. y  2 gr. de pcptona seca.
JAR.& 3E . . . .  Sabor agradable, preferido paralaboca.—lcucbaratlacoatieae30gr.dei'arD6.
VX770..............Complemento útil de lanulriclon.—IcoiiitaconUiaeSOgr.curDeyfosfatodecal,
C H O C O L A T E  : E n  T A B LILLA S, conlitsaa SO gramos de carne, para el desayuno.

—  E n  C r o q u e t a s , contienen 8 gramos de carne y 0,25de fosfato de cal, para la  merienda,e 
Eoíermedades dei Estomago, Intestinos, Pecho, Anemia, Debilidad de los Niños, Convalecientes, etc.

¿OI experimentos del S' CATILLON, primer preparador de la F e p t o n a ,  han sido con8/gnados_ 
en ef Bnlletin da rieadémie deledecineyen e/Bulletlnde Tbérapeutique. (Febrero 1880J 

PARIS, RUE F o st a in e -S a in t - G e o r g e s , 1 y C H \ m L ,  2

Madrid: Melchor García; y Vicente Ferrer y Compañía. Barcelona.

fGARROTILLO
DIPTERI.Í

Curación Inmediata 
y  segura 

p o n  H E D IO  D B  L A

SOLUCION TROUETTE-PEIIRET é la PAPAINA
1 6 5 ,  r u é  S a i n t - A n t o i n e ,  P A R I S ,  y  en toilas la s  buenas F arm ac ias  de E spaña , _

-9
TÉ PURGATIVO

de C H A M B A R D
Este Té, Unicamente compuesto de plantas y de 

flores, de un gusto muy agradable, purga lentamente 
aUV sin desarreglo y sin fatiga. Asi las personas las más

difíciles io loman con gusto. Desembaraza el estómago de la bilis, de las 
piarías y de los humores, conserva el vientre libre, activa las funciones 
digestivas y facilita la circulación de la sangre. Gracias á sus propiedades, 
obra siempre contra los Dolores de cabeza, Jaquecas, A tolondram ien­
tos, Sofocaciones, M ales de corazón, Palpitaciones, M alas diges­
tiones, Constipación, y en todas las indisposiciones dónde es necesario

lo ■ ■despejar el estómago y los intestinos.EXIGIR LA MARCA DE FABRICA P A R I S  — 1 3 , m e  B e r t i r i - P o i r é e ,  13 — P A R I S
S B  Y B N D B  B M  T O D A S  L A S  B U B N A S  F A R M A C I A S  T  D R O G U E R I A S

Depósito en Madrid: Melchor García; y Vicente Ferrer y C.
Barcelona.

D mI F FFüj riiJULiDEPÓSITOOaroerá, calle del IPrincipe, 13
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EL SIGLO MÉDICO -ÍT.Kí.

RES U M E N

B olstiu  d e  la  s e m a n a : SatUfaccion y disguato, --  La cucaUon del día. — 
AnmeiiU el peligro. — S ecc ió n  d e  M ad rid : Carras fraternas que un mé­
dico aragonés dirige á los directores do El Siglo Mrdico. — Breves consi­
deraciones tpórico-prárticas sobre la neuritis herpética. — La peritomia pre­
ventiva de tas alteraciones de la córnea on la oftalmía blenorrégica. — Medi- 
camenios unevos. — P re n s a  m éd ica : £*tj*oíy'era; I. Influencia del iodn- 
ro de potaisfo en la secreción láctea. — II. Curas por el iodoformo. — III. La 
difteria de la piel. — B ecoion oficial: Ministerio do la Gobernación. Reales 
decretos. — V a r ie d a d e s : Expedición baliioaria. — La Cirugía do Hipócra­
tes. — G ace ta  d a  la  s a lu d  p ú b lic a : Estado sauitarío de Madrid. — 
Crónksa. -  PoUetiin.

BOLETIN DE LA SEMANA

BATISFACCION y disgusto. —  LA CUESTION DEL DÍA.
AUMENTA EL PELIGRO

No ignorarán nuestros lectores que una larga, 
penosa y grave enfermedad ha comprometido la 
''ida de nuestro muy querido amigo el excelentísi­
mo señor marqués de San Gregorio, condiscípulo de 
uno de los directores de este periódico y compañero 
suyo, así en la Academia como en los Consejos de

FOLLETIN

B R E V E S  A P U N T E S
P A R A  L A

historia del periodismo médico y farmacéutico
E N  E S P A Ñ A ,  

por til doctor on Medicina

DON FRANCISCO MENDEZ ÁLVARO 
Director de El Siglo Medico

(Continnacion.)

1856. — Zaragoza. —  L a  U n io n  M é d ic a  d e  A r a g ó n . 
^ff^nario de Medicina, Cirugía, Farmacia y Ciencias aitxi- 
í^ares. Periódico oficial de la Academia de Medicina y Ciru' 
9^a de Zaragoza, de la Cesaraugustana y del Inslitulo Far- 
"^céutico Aragonés.

g .̂®dactado y dirigido, como á su cabeza se dice, por una 
piedad de profesores de todos los ramos de la ciencia de 
elm^’ comienzo á su publicación en Zaragoza durante 
de f  ̂'ic Enero de 1856. En el primer año varió dos veces 
desn P'‘®^®utándose primero con una cabeza sencilla y 
y j - c o n  una viñeta; para abandonar, en lln, ésta, vof- 
ífundo  ̂ primitiva sencillez cuando empezó el año se-

jj.^^^dcábasc todos los domingos, y cada número constaba 
cJio páginas en 4.® divididas en dos columnas.

j^nj^P^reció en forma distinta el 1.® do Julio de 1880, 
Uj.. ® ®°mienzo á una segunda época con este título: L \ 

y» ■ . “’í^ iu c A  DE A r a g ó n . Periódico decenal, órgano de 
c a d n * » , ^^fdidna y Cirugía de Zaragoza-, consta 
los 12 páginas á dos columuns, y ’

8̂ L", 10 y 20 de cada mes. Es dirigido j

* ; 14
r-j' >'

sale á luz 
por una co-

Instrucción pública y Sanidad, y en otras asoci 
nes científicas y profesionales. Dichosamente, 
pues do días muy angustiosos, ha querido el cielo 
aliviar sus padecimientos, conservándole para su 
apreciable familia, sus antiguos amigos, y también 
para la ciencia y las letras, que con tanto lucimien­
to cultivara desde la adolescencia.

Mas temeroso de nuevos achaques, fatigado por 
los largos servicios que ha prestado al país y á la 
real familia, ansioso de sosiego y délos dulcísimos 
goces domésticos, ha hecho renuncia do la presiden­
cia do la Real Academia de Medicina y de la vice- 
presideiicia del Consejo de Sanidad, siguiendo, no 
obstante, como académico así en la de Medicina 
como en la Española.

De lamentar es una resolución que no puede mé- 
nos de afectar hondamente á las dos corporaciones 
que dirigía, siquiera ([uede la esperanza de que, una 
vez recobrada por completo la salud, vuelva á des­
pertarse en su ánimo ol entusiasmo y la energía de 
que tiene dadas tan repetidas pruebas, rindiendo 
aún sabrosos fratos que, no por ser de otoño, deja­
rán de ser muy provechosos y agradables. Le feli-

misión de la Academia, formada por D. Nicolás Montells, 
D. Liborio de los Huertos, D. Angel Razan, D. Bruno So­
lano y D. Hipólito Pairen.
1856. — Soria. — L a  A l ia n z a  M é d ic a  d e  la  p r o v in c ia  

DE S o r ia . Periódico quincenal de Medicina, Cirugía, Far­
macia y Ciencias auxiliares, redactado y dirigido por una 
reunión de profesores délas diferentes partes de la ciencia de 
curar.
El 15 de Enero de 1856 empezó á publicarse este periódi­

co en Soria, para seguir haciéndolo el 15 y 30 de cada mes. 
Constaban sus números de ocho páginas en 4.® español, 
malísiraamente impreso y en pésimo papel, y tenía por ob­
jeto promover Asociaciones médicas provinciales, regidas 
por estatutos que estuvieran basados en la topografía, ri­
queza y costumbres de cada pueblo 

A los pocos números varió su título por el de Alianza Vé- 
dica Mumantina. (Véase.)
1856. — Soria. — L a  A l ia n z a  M é d ic a  N u m a n t i n a . Pe­

riódico quincenal de Ciencias médicas y sus auxiliares, re­
dactado por varios profesores de las mismas.
Este periódico fué continuación de La Alianza Médica de la 

provincia de Soria, que tomó este nombre antes de publicar 
media docena de números, y duplicó sus números men­
suales.

En lo demas no se distinguió de su a.sccndiente, y su 
vida fué breve y trabajosa.
1856. — Santiago. — R e v is t a  d e  C ie n c ia s  M é d ic a s .

Se empezó á publicar en Santiago el 15 de Abril de 1856 
para seguir los días 1.® y 15 de cada mes, formando cua­
dernos de 24 páginas en 4.® español, con cubierta de color. 
Dirigíala el Sr. Ú. José Vnrela de Montes, decano y cate­
drático de aquella Facultad de Medicina, y figuraban como 
redactores I). Antonio Casarca, D. José González Olivarc.s, 
D. Miguel López, I). Rafael Valle, I). José Andrey, I). lla­
món Otero y I). Vicente la Riva.

Alcanzó cortísima vida, no obstante su lucida Redacción. 
Merece advertirse que, mejor que números de un perió-
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t. 5()G EL SIGLO MÉDICO

citamos por de pronto, y nos felicitamos del reco­
bro do la salud. Para sustituirle, como verán, en el 
cargo de Vicepresidente del Real Consejo de Sani­
dad, ha sido nombrado el Sr. Alonso Rubio, indivi­
duo del mismo, y la vacante do Consejero será des­
empeñada por nuestro compañero de redacción don 
Cárlos María Cortezo.

La cuestión del día es el cólera do Filipinas: un 
año hace próximamente cpie viene amenazando á 
todas las islas colocadas frente á la costa oriental 
del Asia; el Japón ha sufrido una larga y gran prue- 
])a; hoy nuestras posesiones en aquella zona ven 
diezmar por el horrible azote su numerosa pobla­
ción. Afirman los periódicos que la pestilencia prin­
cipalmente se ceba en los indígenas; esto que no es 
consuelo, pues hombres son, y hombres que á más 
do hermanos nuestros viven y se sostienen á nues­
tro amparo, es también muy posible que no sea del 
todo exacto.

Las noticias que circulan por los periódicos son 
altamente desconsoladoras: tanto en Manila como 
en Ilo-Ilo y otras provincias, el terrible mal au- 
niíMita en vez de disminuir. La mortandad supe­
ra á más del 50 por 100 de los atacados, habien­
do fallecido ya un número muy respetable de indí-

dico, parecía cada uno la entrega de una obra, por cuanto 
era la paginación seguida y no llevaba cabeza alguna.
1856. — Huesca. — La Asociación Médica. Períódico 

semanal dedicado á las clases médico-quirúrgico-farrnacéuti- 
cas de laprooincia de Huesca.
Empezó su publicación en Huesea el año de 1856, repar­

tiéndose los domingos un número de ocho páginas en 4.” de 
marca española.

No consta quién fuera su director, ni hay noticia segura 
de sus redactores.

1356 .—Valladolid.—El Droguero F armacéutico. P i?- 
riódico de intej'eses generales para la clase farmacéutica., 
ciencias auxiliares, y muy necesario á todos los consumido­
res de géneros de droguería medicinal y artes.
Bajo la dirección de D. Mariano Perez Minguez dio prin­

cipio este periódico en Valladolid á mediados del año 
de 1856, en los días 1 y 15 de cada mes.

Durante los tres pidraeros años constaba cada número de 
un pliego grande en folio, dispuestas cada una de sus cua­
tro páginas en cuatro columnas; pero al empezar el año 
cuarto adoptó la forma más acostumbrada en esta ciase 
de publicaciones: el folio pequeño con páginas de dos co­
lumnas.

La leyenda que lleva á la cabeza basta para revelar el 
])ensamieiito (pie se proponía: fomentar y desarrollar la 
]<artc indu.strial de la farmacia y la droguería, el movimien­
to comercial propio de esa profesión. No obstante el atrac­
tivo que este proposito ofreciera, prolongo pocos años su 
vida, sin dejar nada e.seasa posteridad.

1 8 5 6 .— Madrid. — La P ublicidad. Periódico de ^ledid- 
na, Cirugía y Farmacia.
Para seguir saliendo á luz sei.s veces al raes, los días 5, 

10, 15, 20, 25 y último. Empezó á publicarse e.stc periódico 
cu Madrid el 5 de Agosto de 185(5, sin que conste quién le 
dirigía ni redactaba. Cada uno de sus números tenía cua­
tro páginas del tamaño ordinario á dos columnas.

gonas y do europeos. Se dice quo hi limpia del puer­
to princÍ2Úará en lu’eve, y á pe.sar del gran pánico 
que reina, participa el general Primo de Rivera que 
se ha dispuesto ya la tala de los montos y la forma­
ción de rigurosos cordones sanitarios.

Estas disposicic^es, encaminadas á aislar la zona 
epidemiada, se procura hacerlas más eficaces acom­
pañándolas de otras dispuestas por el gobierno cen­
tral, quien ha resuelto;

Quo se constituyan las juntas parroquiales, com­
puestas de personas inteligentes y activas, para que 
adopten los medios do combatir la epidemia, pres­
ten los auxilios que el vecindario necesite y distri­
buyan los recursos que reclamen las clases menes­
terosas.

Que se redacten en tagalo y otros dialectos del 
país las instrucciones facultativas encaminadas á 
prevenir los efectos del contagio y á combatirlo en 
los primeros momentos, á fin de que llegue á cono­
cimiento de la población indígena.

Que se facilite á los atacados de la epidemia y » 
sus familias auxilios pecunarios, ropas y medica­
mentos, á más de los medios de desinfección que 
determinen los facultativos.

Y por último, que se imponga á los indígenas b 
asistencia módica— á que muestran gran repugnan­
cia — por todos los medios de persuasión que están

1856. — Madrid. — La Moral Médica. Periódico dedica.- 
do al profesorado y alumnos de Medicina, Cirugía, FarmaíM 
y ciencias auxiliares.
Para segair publicándose los días 7,14, 21 y 28 de cada 

raes, vió_la luz el primer número en Madrid el 7 de Se* 
bre de 1856. No consta quién le dirigió ni redactó. Sin du­
da La Moral Médica tuvo escasa acogida, y sucumbió niuj 
en breve.

1856. — Madrid. — I,a España Médica. Periódico deU 
Academia Quirúrgica Matritense.
Es este periódico médico uno de los que han gozado df 

mayor importancia y tenido vida más larga. Krajiezó á pu­
blicarse en Madrid, poruña empresa, bajo la dirección del 
Dr. 1). Andrés del Busto y Lojkíz, el 5 de Octubre cíe 18.')l5. 
y prolongó 11 año.s su existencia. Primeramente se repartí» 
seis veces al mes, con.stando cada número de ocho páginiu* 
en folio á dos columnas; mas luego solamente salía á lu¡ 
los jueves, luibiendo aumentado otras tantas páginas.

No dejó de sufrir diferentes v eisitudes. En el año II (Abril 
de 1857) cesó en su dirección el Sr. del Busto, y de auxiliurl  ̂
como redactor D. l’ablo León y Luque, encargándose de 1» 
dirección D. Ed uardo Sánchez Rubio y de redactar la sección 
de Farmacia y Ciencias 1). Julián Casaña y Leonardo, ha­
biendo empezado por entonces el Sr. Busto á publicar U  
Iberia Médica ,5 de Abril de 1857).

dicina, Cirugía, Farmacia y ciencias auxiliares, oficial de 
Academia Quirúrgica Cesaraugustana.

 ̂ Y no dm’ü éste mucho en su integridad, pues que aj 
finalizar el año III se añadía ya: Oficial de la hospitalidsé 
domiciliaria de Madrid y déla Academia Quirúrgica Cesar<Mr 
guslana. Más adelante, al comenzar el año IV — por haber­
se reunido ambos periódicos — agregó La España á su ú' 
tulo: y Crónica de los hospitales; y, en íin, al efectuarse sU 
enlace con La Iberia recibió la última confirmación, deno- 
minándose para en adelante La España Médica.
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** »

Ya es oficial la presencia del cólera en el Mar Ro­
jo y en el canal de Suez; nuestro Gobierno ha de­
clarado sucias las procedencias de estos puntos. Por 
nuestra parte, sólo nos ocurre decir al nuestro y á los 
demas Gobiernos (jue recuerden los antecedentes y 
la marcha del azote en el año de 1865.

Decio Cadlan.

C A R T A S  F R A T E R N A S
QUE UN MÉDICO ARAGONÉS DIRIGE Á LOS DIRECTORES 

DE «EL SIGLO MÉDICO*

Carta cuarta

Terminé, señores Directores, mi anterior carta 
con la promesa de examinar el asunto de las oposi­
ciones iiara ingresar en casi todos los escalafones es­
tablecidos por el art. 275 del Proyecto senatorial, 
inclu.sos los de Inspecciones Municipales médicas y de 
aspirantes á las mismas.

Voy á tratar la materia con alguna extensión, pro­
poniéndome demostrar estas dos cosas: por una parte, 
lo irrazonable del pensamiento, ya que debidos respe­
tos me impidan calificarle de absurdo, y la dificultad 
de su ejecución, y por otra su completa inutilidail.

^Udica y Crónica de los Hospitales. Periódico oficial de la 
hospitalidad domiciliaria y provincial de Madrid, de las Aca- 
wwfaí Quirúrgicas Matritense y Cesarauyustana^ del Cuerpo 
jlldico-forense y de la Sociedad filantrópica de profesores de 
Ciencias médicas.

Desdo que tuvo efecto la reunión de La España con La 
f̂isria volvió á dirigirla el Sr. del Busto y López, tornan­

do á ser su principal redactor el Sr. Luque, á quien se daba 
el nombre de vice-director en el prospecto correspondiente 
al año de 18C4, IX de la publicación.

1856. — Cádiz. — Archivo de especialidades.
En la'íC, ó acaso en 1855, tengo entendido que se publico 

da periódico en Cádiz con dicho título, redactado por don 
Antonio de Orazia y Alvarez; mas no puedo a.segurarlo, por 
Cuanto no be conservado, si le he tenido en efecto, ningún 
numero de él. En todo caso, si existió, debió ser su vida luuv 
efímera.

1857. — M adrid. — El Monitor de química y farmacia.
Bajo la direcion del Dr. D. Gabriel de la Puerta y Ilúde­

nos, catedrático de la Universidad central, empezó á publi­
carse en Madrid el año de 1857.

^ ^ 7 — M adrid. — La Iberia Médica. Periódico oficial 
de la Academia Quirúrgica Matritense y del Cuei'po Médico- 
forense de Madrid.

j ?né fundada el año de 1857 La Iberia Médica por 1). An- 
T)i*̂t •  ̂Busto y López, que, habiendo disentido con el pro- 
l^g^cio de Za España iVítítra, resolvió publicar con inde- 
r  *^nencia a(juel periódico, acompañado de los otros redac- 

res de! último. El 5 de Abril del referido año se publicó el 
L  número, siendo por entonces su tamaño y forma 
ima 1 * ó los de La España^ aunejue divididas en tres colum- 
añft pebo páginas de cada número. Al llegar al tercer 
1(5 tamaño y form a, constando cada número de

paginas en 4.° mayor. Se repartían seis números cada 
en los días 5,10. 15, 20, 25 y 30 

*ermmo La Iberia uniéndose a La España Médica.

En varios asuntos qu(̂  á las clases médicas atañen 
se va acreditando que ba.sta hoy día lanzar á la pu­
blicidad cualquier proyecto, cnanto más extrava­
gante mejor, para que en breve período de tiempo 
haga fortuna. Esto ha sucedido con el proyecto de 
proveer, mediante oposición, lo que tiempos atras se 
áQiionmifihB. partidos médicos.

Aun limitada como aliora la idea al ingreso, sin 
llevarla tan al extremo que también se ascienda en 
igual forma de una.s poblaciones á otras, merece por 
lo desacertada amarg-uisima crítica.

áNecesitará acreditar su aptitud para el ejercicio 
profesional quien lo ha hecho cumjilidaniente al reci­
bir el grado académico? No negaremos que, bien 
examinado el asunto, pudiera quizá convenir una 
nueva prueba de capacidad, como en lo antiguo se 
sufría ante el Proto-medicato, del cual es aún vivo 
ejemplo el exámen de Estado que los médicos sufren, 
para poder ejercer, en algunas naciones de Alema­
nia; pero ese fuera un sistema general comun á todos: 
quien á semejante exámen no quisiera someterse en 
esos países, yante un precepto legal en el nuestro, 
podría ser médico puramente universitario, Licen­
ciado ó Doctor, mas no médico autorizado para asis­
tir enfermos.

i Oposiciones ó pruebas de suficiencia para ser 
Inspector médico ó aspirante á una de tales Inspec­
ciones! ¿Para qué? Examínese bien el artículo 254, 
que expresa las funciones de los Inspectores, y des­
de luégo se advertirá cómo constituye un sartal (le 
conocimientos vulgares que cualquiera reúne, sin 
verdadera aplicación razonable á las poblaciones de
5.000 habitantes, y  ménos á las agrupaciones. La 
verdad sea dicha: ese es un vano despilfarro en 
materia de opo.siciones, tan ofensivo para los que se 
sometan á ese hetereogéneo y opuesto sistema á nues-

1857. — M adrid. — La Ilustración Médica.
Empezó á publicarse en Madrid durante elmes de Setiem­

bre de 1857 y terminó con aquel año, encargándose La Es­
paña Médica de cubrir sus pocas suscriciones.

1857. — V alencia . — La Actualidad. Periódico de Medi­
cina y Cit'ugia. Farmacia y Ciencias auxiliares^ Ute '̂alura,
artes é industria.
Para girar en órbita tan dilatada apareció La Actualidad 

en Valencia durante el mes de Noviembre de 1857, y siguió 
publicándose lo.s domingos. Cada número constaba, en los 
dos primeros años, de un pliego de marca doble, que con­
tenía cuatro páginas divididas en cuatro columnas; pero 
desde Enero de 1859 comenzó su segunda época, apare­
ciendo en 4.® mayor á dos columnas, con su cubierta, y 
constando de 16 páginas cada número.

Aun cuando no se determinó (jué persona le dirigía, es 
de advertir que los artículos más notables y (jue mejor le 
caracterizaban están suscritos por D. Vicente Cue.sta, cuya 
circunstancia autoriza á reputarle como redactor principal. 
Otros llevaban la tirina de I). Vicente Greu.s, I). Vicente 
Gómez, I). Vicente García, I). Joaquín Serrano, D. Rosen­
do Sánchez, D. José Santamaría y varios más.

En asuntos de literatura, artes é industria, fue suma­
mente parco.

Anejo á él se repartió primeramente un Boletín económico 
farmacéutico., cuyo objeto era acreditar y difundir las llama­
das especialidades farmacéuticas i véase), cuyo Holríin fué 
reemplazado en 1859 por La Actualidad farmacéutica, que, 
como él, se repartía también separadamente. (Véase.)

1857.— V alencia. —Boletín económico-farmacéutico.
Por separado de La Actualidad, pero anejo á este periódi* 

co, empezó á publicarse eu Valencia, en el año de 1857, un 
Boletín mensual que redactaba principalmente D. Vicente 
Greu.s, farmacéutico en aquella capital. Constaba cada uno 
de sus números de cuatro páginas en 4.® á dos columnas, 
y al empezar el año 1859 varió de forma, tomando el nom­
bre de Actualidad farmacéutica.

Ayuntamiento de Madrid
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tras costumbres, como para los que dejen de sufrir 
esa especie de resello; sistema por otra parte no 
conocido, ni jamás visto para tal asunto, en tiempo 
ni país alguno.

Pero, ¿es, en efecto, realizable esta nueva inven­
ción, tomada como regla general? No por cierto.

En primer lugar, habiendo de ser muchos los tri­
bunales que de nuevo examinen á los que hayan de 
ocupar las Inspecciones ó aspiren á ellas, no puede 
otorgarse valor alguno á tan diverso criterio; de se­
guro el desaprobado por un tribunal logrará muy 
fácilmente, y  empleando distintos procedimientos, su 
aprobación en otro; y acabará por suceder que todos 
tienen, y de sobra, capacidad.para vigilar los mer­
cados, cuidar de la higiene de los establecimientos 
públicos, velar por la policía higiénica, hacer el reco­
nocimiento de los fallecidos y  otras tales cosas que 
cualquier médico puede desempeñar perfectamente, 
siquiera no haya logrado adquirir otros conocimien­
tos higiénicos que los exigidos para el grado de ba­
chiller en Artes.

Y, ¿por qué solamente en la capital de las provin­
cias de primera clase, y  en aquellas ciudades donde 
haya Facultad de Medicina — creo que no hay por 
ahora más que una en tal caso — se ha de celebrar 
esa especie de oposición, ó mejor de exámen? ¿Son 
por desventura los médicos de las otras capitales 
menos médicos ó ménos entendidos en asuntos tan 
intrincados, sublimes y  graves? ¿No es muy justo 
reconocer en unos y otros el propio grado de compe­
tencia, siquiera no hayan pasado, afortunadamente 
para ellos, por la prueba de que van á ser jueces?

Una de estas razones han de haber motivado la ex­
clusión: ó se cree que faltarán, en esas capitales de 
segunda y tercera clase, médicos en bastante nú­
mero para constituir un tribunal — del cual no se

Tenía el Boletín por objeto favorecer los intereses de la 
clase farmacéutica, abogando por las especialidades y dán­
dolas fomento.

1858. — M adrid. ~  El Monitor de la salud de las fa­
milias Y DE LA SALUBRIDAD DE LOS PUEBLOS. Revisía dC
Higiene pública y privada; de Medicina y economía domésti­
ca; de policía urbana y rural, etc., etc.

Bajo la dirección del Dr. D. Pedro Felipe Monlau, y re­
dactado por él casi exclusivamente, se empezó á publicar 
este periódico en Madrid el l.° de Enero de 1858, desapare- 
cieni o el 15 de Diciembre de 1864.

Sa ía El Monitor los días l.° y 15 de cada mes. y constaba 
de 12 páginas á dos columnas, bien impreso y con variedad 
de materias hábilmente dispuestas.

1358- — M adrid. — El Consultor higiénico. Periódico 
semanal, dedicado á generalizar los medios de conservar la 
salud, robustecer los órganos y poner al alcance de todas las 
clases de la sociedad las maravillosas virtudes que las aguas 
minero-medicinales producen en la curación de las enfer­
medades.

Empezó este periódico á publicarse todos los lunes desde 
el 3 de Enero de 1858, dirigido por I). Saturio Andrés y 
Hernández, médico-director interino de los baños de Zujar, 
que á la sazón cursaba en Madrid Cirugía. Fué su principal 
colaborador el Dr. D. Nicolás (xibernan, quien le sazonó de 
curiosísimas coplas, capaces de secar la fuente Castalia y 
de poner en fuga, tapándose las orejas, á Apolo y las Mu­
sas, si el dios hubiera acertado á asoniar por allí tañendo 
su guitarro.

Para muestra de la literatura del tal periódico sobra la 
coplilla siguiente, y no es necesario decir que la parte cien­
tífica guardaba armonía con la literaria;

«Por la idea peregrina,
De poeta, médico y loco 
Todos tenemos un poco.

sabe si ha de ser perpetuo — aunque hoy día se en­
cuentra medía docena de médicos en cualquier villor­
rio, ó se ha estimado oportuno que los médicos aspi­
rantes á ese humilde linaje de colocaciones hagan 
viajes de una parte á otra hasta encontrar quien les 
favorezca con una declaración de aptitud y  les conde­
core con el título de aspirantes.

Y como son contados los médicos que dejen de ne­
cesitar ejercer en los pueblos por poco ó mucho 
tiempo, ocurrirá necesariamente, sin mucha tardan­
za, que casi todos los médicos de España han pasado 
por las horcas caudinas, y  ostentan en consecuencia 
el título pomposo de Inspectores... Los habrá aspi~ 
ranles, ó sea disponibles, para ser en su día, sabe 
Dios cuándo, oficiales quintos de Administración; 
los habrá en servicio activo, sea de entrada, de as­
censo ó término; los habrá de reemplazo, y, en fin, 
relirados... Pero todos con derechos adquiridos y 
en disponibilidad.

Sólo algunos afortunados que hayan seguido la 
carrera por gusto y por ser algo, ó sean herederos 
de algún tio indiano, ó pertenezcan á los que dicen 
que nacen de pié, podrá librarse de comparecer ante 
un nuevo tribunal de exámen, áun cuando sean todo 
lo doctores y todo lo doctos que quieran.

Pues, para eso, ¿no fuera más sencillo y mejor 
que en las Facultades de Medicina se exigieran esas 
pruebas supernumerarias de aptitud en asuntos de 
salubridad? Cierto que dentro del cuadro de ense­
ñanza se comprenden la higiene privada y la públi­
ca ; cierto que esas asignaturas se prueban en los 
exámenes anuales; cierto que al graduarse de licen­
ciados son examinados de ellas otra v ez; pero si aún 
se requiriesen tan especiale.s y  sublimes pruebas 
como las necesarias para el buen desempeño de las 
funciones consignadas en el art. 254, bien pudiera el

Al inverso de Rubí 
Dejaré mi bisturi 
Para pulsar una lirn,
Que mi pecho asaz suspira 
Por glorias y  coronaciones,
Ya que con fas disecciones 
Logré solo panarizos...»

Tras de este periódico fué echando al mundo el propio 
D. Saturio Andrés los siguientes, y no sabemos si alguno 
más; El Látigo Médico, El Látigo, La Razón, La Verdad, El 
Ancora Profesional, El Ancora y La Salud Pública.

1858. — P a rís . — El Eco de P arís. Periódico de Medicina,
Cirugía y Ciencias auxiliares.

Dirigido por el Dr. Carlos VaUlés , redactor principal, y 
los Sres. Luis María Cowley, Gabriel María García, Pedro 
de Hevia, Antonio Maestre y Ramón Luis Miranda.

Aunque se imprimió este periódico en París le tomamo.s 
como español por publicarse en nuestro idioma, por hallar­
se destinado principalmente á la Península é Isla de Cuba 
y por redactarle españoles.

Apareció el primer número el 25 de Marzo de 1858, y dejó 
de publicarse pocos meses despucs. Lo efímero de su vida 
fué vaticinado con buenas razones en el artículo dirigido al 
público con que el primer número comenzó.

Repartíase cada mes uno de sus números, que formaba 
un cuaderno de 32 páginas en 8.° francés, con cubierta de 
color.

El pensamiento que presidió á la publicación de este pe­
riódico era bueno y laudable: dar á conocer en los países 
donde se habla la lengua de Castilla el movimiento cientí­
fico de la capital de Francia, centro de la civilización eu­
ropea.

Así, por el buen desempeño de su redacción y confección, 
como por su parte material, fué este periódico digno de 
mejor fortuna.

( S i  c o n f l n u u r á j
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ministro de la Gobernación ponerse de acuerdo con 
el de Fomento y  arreglar el asunto más sencillamen­
te, desistiendo de la tramoya que está en proyecto.

Sólo algún pobrete que no pueda disponer de 100 
ó 150 pesetas para gastarlas en viajes dejará de su­
frir esa segunda tonsura; y esto miéntras las ahorra 
ejerciendo libremente ó sirviendo como sustituto al 
tenor de lo preceptuado en el art. 259.

¡Pero, señor, qué laberinto! Y hasta ahora esta­
mos sin saber si los Inspectores han de prestar los 
servicios benéficos que vienen desempeñando los ti­
tulares, ni de qué suerte habrá de satisfacerse esta 
nece.sidad primordial tan imperiosa.

En la afirmativa, ¿cómo se provee á la asistencia 
médica de los infinitos pueblos que sostienen aho­
ra sus facultativos municipales y habrán de resultar 
comprendidos en una agrupación?

Mas prescindamos de extensos razonamientos, con­
ducentes á probar lo que el Proyecto tiene de ir­
realizable bajo el punto de vista que ligeramente le 
hemos examinado, y  consideremos la maquinaria en 
movimiento.

Aquí se presenta el art. 258, conforme el cual cor- 
re.sponden los nombramientos de Inspectores á los 
Ayuntamientos, con aprobación de los Gobernadores, 
y deben realizarlos de la manera siguiente: los de 
Inspectores de término en quienes tengan categoría 
de ascenso; los de ésta, en quienes sean de entrada; 
y los de ésta, en a.spirantes pertenecientes al Cuerpo

ma contradicción de tantas como el Proyecto ofrece.

¿Hay cosa más sencilla, ni más fácil al parecer? 
Tengo por muy razonable y justo que los Ayunta­
mientos, pues que han de pagarlos, nombren los Ins­
pectores; pero no hallo razón bastante para que sea 
pecesaria la aprobación de los Gobernadore.s, ni de­
jaré de considerar por todo extremo irregular que 
unos funcionarios del Gobierno, formando parte de 
la Administración general, sean nombrados y estén 
a las órdenes de los Municipios.

Como quiera que sea, y pasando por tan singular 
anarquía administrativa, ¿se me puede explicar cómo 
haya de componer.se un Ayuntamiento para nombrar 
un Inspector, suyo porque le paga, pero al propio 
tiempo empleado del Gobierno ?

Cada Ayuntamiento tendrá que hallar.se provisto 
de un libro en que consten, metódicamente ordena­
das, las lista.s de los Inspectores y los aspirayites, 
juntamente con la de tantos como se hallaran retira’ 

p̂s (leí servicio por diferentes motivos, pero en aji- 
titud ])ara volver á él por haber recibido oportuna y 
dignamente la confirmación oficial. Y como se inue- 
i'cn muchos cada año y cada m es, y abundan los re­
cién salidos de las escuelas heclios ya uno.s hombres, 
con su grado de Licenciado ó de Doctor, que se some­
terán á la oposición consabida para tomar el carác­
ter de y como otros de todas categorías
solicitarán con justo derecho colocarse de nuevo, 
habrá necesidad de publicar y  repartir aunque sea 
hn tomo cada raes.
, Y para esto, ¡qué movimiento por todas partes 1... 
Dposiciones aquí y allá, frecuentes, casi continuas, 
1‘orque no ha de estarse esperando meses el pobrete 
‘l’ie an.sía ganar de comer ejerciendo una profesión 
'Iñe le ha costado los año.s más lozanos de la vida y 
Un patrimonio; médicos nuevos que andan de la coca 
h la meca por los ferro-carriles, por trochas y vere- 
‘us, convertidos en otros tantos Bargos.si para pro- 

de recomendaeione.s y presentarse á tan ne-
‘̂ aria prueba, hoy en la Coruña, por ejemplo, y 

en Cádiz; médicos viejos que,habiendo gas- 
uuü sin éxito sus ahorros para probar fortuna en las

de Sanidad. Dejo jiara luégo advertir una uotabüísi- 

y paso adelante.

grandes poblaciones, tienen que acudir de nuev 
desengañados y tristes, si no han de morirse 
hambre, en busca del pan amargo de los partido, 
más insoportable cien veces que el llamado pan ama 
go de la emigración por los que le comen ca.si siem­
pre mezclado con muy buenas viandas en los ho­
teles de París, Lóndres, Ginebra ü otra grande capi­
tal, pasando el tiempo en diversiones, liviandades y 
jolgorios; jueces de tribunales que renuncian y otros 
que les reemplazan ; diputados y aspirantes que in­
tervienen en el a.sunto é intrigan á impulso de miras 
ó compromisos electorales; una oficina al lado de 
cada tribunal de exámen; un cambio incesante de 
documentos y noticias relativas al asunto entre los 
expresados tribunales, y los Gobernadores y los In.s- 
pectons— sin olvidar al de órden admiiiistrativo, 
olim fiscal— y la Dirección; los Ayuntamientos lle­
nos de dudas y confusiones; reclamaciones y  que­
jas por todas partes; consultas á los Consejos de Sa­
nidad... ¡Quién sabe!

Júntase un Ayuntamiento — prescindiendo por 
completo de los vecinos que, según la legislación vi­
gente , deben asociárseles— para el nombramiento 
del Inspector de su pueblo entre los que tengan la 
categoría inferior, y tropieza con las siguientes di­
ficultades: en primer lugar, hay necesidad del libro 
susodicho, ó de listas distribuidas periódicamente — 
que tanto monta — para tomar conocimiento de los 
elegibles; luégo informarse de los méritos y servicios 
de los pretendientes — suponiendo que las vacantes 
hayan de anunciarse con la debida anticÍj)acion y de 
manera que pueda llegar la noticia á todos los ángu­
los de E.spaña, y en fin, convenir en la personan 
quien ha de concederse la prebenda... ¿Es fácil todo 
esto? Seguramente que no; pero puede en un apuro 
facilitarse prescindiendo de anunciar la vacante, y  
nombrando á cualquiera comprendido en la catego­
ría correspondiente. ¿Importa algo dejar á muchos 
condenados á perpetua inmovilidad, reducidos qui­
zás á aspirantes perpetuos? Asi se simplificaría la 
operación, mas en cambio dejaría de obrarse con 
equidad ni justicia. Equivaldria á dejar las cosas con­
forme están, sin otra diferencia que la farsa del exá­
men, ó sea de la oposición, ya que place llamarla así.

Poco á poco, y tomemos aliento: cuanto acabo de 
escribir acerb a de las dificultades con que habían de 
tropezar los Municipios para hacer el nombramiento 
que les corresponde, con aprobación de los Goberna­
dores, deberá tenerse por no dicho, puesto que cate­
górica y terminantemente se establece en el art. 282 
que « los ascensos se verificarán por rigurosa anti­
güedad contradiciendo al art. 258, que me inspiró 
las anteriores reflexiones. ¿ Quién entiende esto ?

¿Qué nombramiento ha de hacer un Ayuntamien­
to, ni ])ura qué es necesaria la aprobación del Gober­
nador re.spectivo, si, en efecto, han de verificarse los 
ascensos por rigurosa antigüedad dentro del escala­
fón correspondiente? ¿A quién no chocan estas con­
tradicciones tan singulares, ó esta habilidad tan es­
casa ¡)ara hacerse entender? Si escalafones cerrados, 
¿á qué se reduce el nombramiento? Lo lógico fuera 
que lo hiciese el Gobierno en todos los casos, y de esa 
suerte les podría convertir mejor en agentes electo­
rales, y si el artículo 282 no comprende á los Inspec­
tores médicos municipales, ¿por qué no se dice con 
claridad? ¡Qué ligerezas y qué ardides!

Ni ánn entre los aspirantes debiera dejarse de es­
tablecer antigüedad, cabiendo la elección solamente 
entre los aprobados en un mismo día. También los 
arts. 28-1 y 286 añaden mayor confusión en materia 
de ascensos.

Dice aquél: «Dentro del mismo escalafón, como 
cerrados que son, los ascenso-s se verificarán sin

!- I
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tener en cuenta el sueldo ni el tiempo del empleo in­
ferior. » Es natural, suponiendo los escalafones real­
mente cerrados; pero es el caso que en los de Inspec­
tores habrá que intercalar á cada paso los que, ha­
biendo abandonado la inspección por conveniencia 
propia ú otros motivos, quieran ingresar en ellos de 
nuevo. ¿O es que han de perder el derecho que les 
dieran la oposición y los ulteriores ascensos?

Y se lee en el 286: « Los concursos que sean decía 
rados desiertos y  las plazas de nueva creación de
tocios los escalafones, excepto del primero, se pro ■
veeran por oposición. »

Ahora bien; si han de verificarse los ascensos den­
tro de cada escalafón por rigurosa antigüedad, ¿cómo 
pueden quedar desiertos los concursos á plazas de 
inspectores? Será que se piense en convocar á con­
curso para cada inspección que resulte vacante; mas 
ni áun en caso tal podrían sacarse á oposición las va­
cantes... ¿Para qué entónces los escalafones? ¡Cual­
quier cosa!

Y nada dirigido á determinar cómo hayan de cla­
sificarse las Inspecciones; cuáles deberán ser de tér­
minô  cuáles de ascenso y cuáles de entrada  ̂ ó mejor 
al reves, para empezar, como es natural, por el prin- 
cipio. Siempre se deja lo mejor por decir. ¿Es que se 
deja esto para el Reglamento? Pues merecía mejor 
.'̂ cr consignado en la ley que un sin número de ])re- 
cejitos, cuyo carácter es puramente reglamentario.

Otra duda, por si ha de otorgarse algún valor al ar­
tículo 258: si vacara, por ejemplo, una inspección de 
término, y se le antojase á un Ayuntamiento nom­
brar á un médico que sea Inspector en distinta pobla­
ción también de termino, hallándose éste conforme ó 
á solicitud suya, ¿podrá ó no hacer el nombramiento? 
Porque, según preceptúa dicho artículo, deberá re­
caer la elección en quien tenga la categoría de as­
censo. Y si entre los pretendientes hubiera alguno 
de los que he llamado de reemplazo, ¿no pudiera re­
caer el nombramiento en él?

He dicho ya lo suficiente respecto al art. 250, que 
se refiere á las agrupaciones municipales y á los mé­
dicos suslUutos, y fuera inútil añadir más.

Pasando por cima del 260, vuelvo de nuevo al 261, 
cuya significación vaga — lo vago, lo indeterminado 
y lo confuso, son caractéres muy distintivos y rele­
vantes del Proyecto entero — deja sin descifrar el 
grave é importantísimo problema de quién ha de 
desempeñar en los pueblos la Beneficenciamunicipal.

«Los Ayuntamientos, dice, y las agrupaciones 
den encomendar á estos Inspectores médicos la a.sis- 
tencia de las familias pobres, sin más que dar conoci­
miento de ello al Gobernador, ménos en las inspec­
ciones de término.»

Se comprende bien la excepción final, porque, real­
mente, tales inspecciones podrán exigir una ocupación 
más esmerada y asidua; pero, ¿cómo interpretar la 
principal parte del articulo? ¿Es que ha de dejarse al 
arbitrio de los Ayuntamientos tener en una 'piezafú. 
Inspector sanitario y al médico de Beneficencia muni­
cipal, y áun prescindir del último? Y sh ndo así, ¿ha­
brá el Inspector — cuyo sueldo corresponde á su 
categoría administrativa y sin otro deber que el de 
desempeñar las funciones señaladas en el artícu­
lo 2.")4— de echar sobre sí el grave cargo de la asis­
tencia á las familias pobres, ya sea sin retribución 
por tal servicio, ya con una insuficiente que no le 
convenga? De suponer es que habría en tal caso de 
ser igualmente facultativo para los Inspectores el 
encargarse ó no de la asistencia médica...

Convengamos en que el Proyecto de ley es en esta 
jtni-te, coino en todas, el más completo róiii])c-oabe- 
zus que pucdcimnginar.se.

Por otra parte, si los pueblos se resignan — (jue no

se resignarán — á pagar su sueldo al Inspector, y  otro 
por lo ménos igual al que desempeñe la asistencia de 
las familias pobres, ocurrirá que muchos de los úl­
timos — los más probablemente — habrán sido tam­
bién Inspectores, y conservarán ese carácter aun­
que sólo actúen como prácticos; resultando de aquí 
unos médicos mestizos con conocimientos dobles, ap­
tos á los ojos de la ley para hacer á pluma y  á pelo. 
I Qué de complicaciones, qué de roce.s, qué de enre­
dos y querellas! Y nada digamos del gasto, vano en 
mucha parte, que este desórden de cosas habrá de 
originar á ios pueblos.

Ademas, en cada Consejo de Sanidad municipal 
(artículo 271) ha de haber— cuando sea posible— un 
doctor ó licenciado en Medicina, á más del Inspector 
correspondiente.... ¿Qué jerarquía será la de este 
señor consejero? ¿Alcanzará siquiera á la categoría 
administrativa de su compañero el Inspector? No lle­
gando á tanta altura, quedándose tal vez en aspiran­
te, ó lo que es peor, en sustituto, y  áun sin este 
carácter, ¿qué papel va á representar?

Como Vds. ven, señores Directores, apénas se com­
prende que pueda llegar el enredo á grado más alto.

No podia ménos de suceder así; reformas de la im­
portancia que tiene estaque nos ocupa, y tan extre­
madamente complejas y difíciles, no se pueden di.s- 
l)oner atropelladamente, sin muy detenida meditación 
y conocimiento cumplido del asunto. ¡Esto tienen la.s 
improvisaciones ligeras y caprichosas! Ha salido un 
cien piés...

Con sinceridad lo declaro: cnanto má.s camino y 
más vueltas doy por el laberíntico trozo del Proyecto 
de ley que á los médicos de })artidos nos atañe, má.s 
perdido y confuso me veo. Como creación de pura 
fantasía, fuera verdaderamente agradable si revelara
algún ingenio y belleza; como parte de una ley que 
se nublica nara, s e v  e n in i i l í d n .  r l í s i ím n lo n  V<lcse publica para ser cumplida, disimulen Vds., 
respetables Directore.s, absurdim sonat.

¿Lograrán mis excitaciones vencer la repugmancia 
que Vds. muestran á emitir .su juicio sobre este grave 
y  trascendental asunto? Figúraseme que no. De toda.s 
suertes, queda cada día más reconocido á sus deferen­
cias bondadosas y más obligado

UN MEDICO ARAGONES.

BREVES CONSIDERACIONES TEÓRICO-PRÁCTICAS
SÜ13UE LA NEURITIS HERPÉTICA

Alguna importancia merece, en concepto nuestro, 
un punto que por su singularidad tal vez no ha me­
recido la atención de los prácticos, razón por la cual 
yo, desprovisto de cuantas condiciones se requieren 
en un buen observador, me atrevo á exponer á la 
consideración de mis ilustrados comprofesores algu­
nas ligeras indicaciones referentes á lo que en el epí­
grafe de e.ste artículo dejo consignado.

Si cuanta más vitalidad posee un tejido orgánico 
mayor es su disposición á padecer, nó dudo desde 
luégo en afirmar que lo.s nervios deben figurar en 
primer término. Como es sabido, estos órganos lla­
maron ya la atención de nuestros primeros anatoino- 
fisiólogos, quienes llegaron á suponer que pudieran 
ser los conductores de un principio vital; estudiaron 
detenidamente su estructura, descubriendo cuellos 
rica vascularidad primeramente en su túnica fibrosa 
(Boerhaave, Cqtugno), creyendo pudiera dar tan solo 
señales ile sufrimiento la jiiilpa nerviosa por la eom 
presión de los exudados de los vasos (¡ue ésta con 
tiene.
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Muchos años después, de.scubierta la vasculariza­
ción de la pulpa nerviosa, Plouquet y Nasse estable­
cieron la existencia y trazaron los caracteres de la 
inllauiacion dcl tejido nervioso.

Hildcnbrant consag^ró algo después un corto capí- 
I talo á la neuritis, distinguiéndola en neuro-mielítis, 
ó inflamación de la pulpa nerviosa, y neurileinatitis,

I ó sea la inflamación del neurileina; y como toda infla­
mación puede reconocer una causa local ó general, 
me permito recordar algo de la historia de la diátesis 
herpética.

Hipócrates creyó que la mayor parte de las enfer­
medades de la ])iel procedían de la ,/lenia. Galeno las 
atribuía á la bilis amarilla. Sorri distinguió las que 
pertenecen exclusivamente á la piel de las que re- 
.sultan de un vicio interno, admitiendo esta ültiiiia 
idea como causa de toda alteración humoral Schu-j- 
1er, Uussel, Poupart y Gempt. El solidismo debió 
acallar las expresiones inficionadas con el humoris­
mo; pero posteriormente Wilson y sus discípulos tra­
taron de estudiar las variedades de forma de éstas, 
aunque prescindiendo de su origen. Gibert, obser­
vando su larga duración, su facilidad en extenderse 
y reproducirse, admitió que estuvieran unidas á una 
especie de diátesis, que dividió en general y local, 
diciendo que las palabrn.s vicio herpético, acritud, 
alcalinidad de la sangre y de la linfa, derivan de una
hipótesis, pero expresan un hecho, el cual demues­
tra la existencia de una causa interna que iirovoca, 
sostiene y perpetóa gran número de dermatósis.

Esta es la idea que han seguido todos los observa­
dores hasta nuestros días, considerando que estas 
manifestaciones ú expresiones de un mal estado ge­
neral no siempre han de recaer sobre la piel, sino 
también sobre todos los tejidos de la economía, pu­
diéndose fácilmente trasladar de unos á otros, dados 
sus medios de comunicación.

Si en los primeros tiempos de la medicina se creyó 
que la f.ema desempeñaba un papel interesante en la 
l'roduccion de la mayor parte de las enfermedades 
de la piel, entendiendo por tal lo que los modernos 
conocen con él nombre de linfa, paréceine fácil com­
prender su trasmisión de un punto á otro del orga­
nismo, dada su actividad circulatoria. Nuestra eco­
nomía puede estar saturada de tal modo de este vicio 
ó esencia maléfica que dé lugar á manifestaciones 
generales sumamente variables, y que caracterizan 
ese grado de saturación que conocemos con el nom­
bre de caquexia.

En vista de lo expuesto, creo, pues, que no debe­
mos {titubear en admitir la posibilidad de que los ner­
vios puedan ser asiento de manifestaciones herpéti- 
cas. Podríase admitir también que en ellos se presen­
taran inunife.staciones escrofulosas ; pero como en la 
práctica se demuestra todos los día.s que este vicio 
ccujia jireferentemente los sistemas ganglionar y 
‘Jseo, de aquí que no haga más que indicar somera- 
tiiente esta idea.

Hechas estas ligeras consideraciones históricas de 
neuritis y de las diátesis, se comprende que estas 

'dlinias puedan ser causa de la primera, que también 
describen todos los autores.

I-a.s neuritis se dividen en locales, generales ó e.s- 
Pcciale.̂ , según se trate de los nervios encargados de 
in sensibilidad ó de la motilidad; cuando los primeros, 

síntoma predominante será la hii»erestcsia local; y 
cuando los segundos, contracturas más ó méno.s pro­
nunciadas de los músculos que el nervio ó nervios 
suimen.

büdriamos ademas admitir otra clase de .síntoina.s 
jhimadüs (•on.socutivüs, puesto (juc después d(‘ una 
inaeciuu absoluta y algo duradera .sobreviene la

atrofia y degeneración por la alteración de la nutri­
ción de dichos órganos.

Con frecuencia he vi.sto confundir esta afección, 
esencialmente herpética, con las reumáticas y es­
crofulosas; pero creo que hay entre unas y otras ca­
racteres especiales que, bien estudiados, esclarecen 
el diagnóstico, mucho más si nos fijamos en los an­
tecedentes; aunque pudiera creer.se que en im mismo 
individuo caben dos y más diátesis,, o que poseyendo 
una puede eii concomitancia adquirirse otra; pero la 
observación que se haga en el curso de las eulérme- 
dades nos sacará de toda duda.

Debe fijar mucho la atenci‘ 11 el médico para fun­
dar el diagnóstico, poique de él nacen las indicacio­
nes de cuantos métodos curativos se emplean en m e­
dicina práctica; así es que, trocados los conceptos 
acerca de una enfermedad, y mucho más entre aque­
llas que están sostenidas por un reumatismo ó por 
uii herpetisrao, jiiieden dar lugar en su tratamiento 
á terminaciones de.sagradahles é inesperadas.

Varios son los casos que me han llamado la aten­
ción acerca de la distinción que conviene hacer entre 
las nianií^cstaeioues reumáticas y herpéticas; pero 
cito como ejemplo los dos siguientes, que expongo a 
la consideración de mis ilustrado.s compañeros.

D. S. V., de 39 años, casado, labrador, tempera­
mento nervioso-sangníneo, idiosincrasia ga.stro-bi- 
liosa, de Hiola (provincia de Valencia), radeeió las 
enfermedades ordiiiaria.s de la infancia, sin que lla­
mara otra cosa la atención hasta la edad de 15 años, 
en que se resintió de im dolor en la rodilla derecha, 
sin saber á qué atribuirlo, cuyo dolor desaparecía 
espontáneamente de igual manera que se le presen-- 
tó. Hacia cuatro mese.s, cuando se presentó en mi 
consulta, que aquejaba dificultad en la flexión de toda 
la extremidad inferior derecha, cosa que él atribuía 
á un exceso de trabajo. Aliviada aquélla merced á 
unas unturas que se le aconsejaron, volvió á repro­
ducirse tantas veces como dejó de actuar la medica­
ción, correspondiendo las exacerbaciones á las dos 
primaveras del año.

Al examinarle pude reconocer la flexión de la pier­
na sobre el muslo, siéndole impo.sible verificar la 
extensión. El muslo un poco atrofiado y la rodilla 
redondeada, hasta el punto de haber desaparecido 
las depresiones normales. Escasa rubicundez, dolor 
espontáneo poco, por la presión algo agudo, notán­
dose algo de fluctuación

En su familia no había antecedentes reumáticos; 
únicamente su madre recordaba haber observado 
algunas inflamaciones y manchas en la piel en cier­
tas épocas del año, que los médicos trataron como 
herpes. De estas mismas ó muy ¡larecidas decía el 
enfermo que Imbía tenido él eii éj)Ocas anteriores á 
las de la afección actual. Por lo dicho llegué á sos­
pechar si el lierpetisino podría haber venido á dar 
sus manifestaciones eii la sinovial de la rodilla afecta, 
que muy vascular, y por lo tanto muy su.sceptible á 
la inflamación, no ])<)dría serlo ménos á aquellas, de 
indijle especial. Falto de otro.s antecedentes que me 
permitieran reconocer otra clase de diátesis, clasifi­
qué la enfermedad de artritis crónica siiniile ínterin 
la Observación me permitiera poder confirmar la sos­
pecha que en mí se había despertado, hlaiuábame la 
atención la flexura de la antedicha extremidad infe­
rior, sobre cuya causa productora no están aun de 
acuerdo los autores, puesto que cada uno la explica 
á su manera, contando con muchos más jiartidano-s 
M. Bonnet, que la iiretende explicar j)or el acúmulo 
de liquido en la articulación, tomando el miembro una 
posición tal que la cavidad sinovial sea lo más espa-
eio.-ia líos.ble. Mas /.eónio poilriu expliear.se en este
caso jiortal causa, euaudo aiiéiiasse reconocía dolor
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espontáneo y fluctuación? Sr. Fort cree que la 
actitud viciosa del miembro depende de una contrac- 
tiira involuntaria de los músculos, acción refleja de­
terminada por la inflamación de los nervios sensitivos 
que forman parte de la articulación y  que la extien­
den hasta sus últimas ramificaciones. Sabido es que 
la inacción altera la nutrición de los órfjj'anos, dando 
lugar al cabo de cierto tiempo á su degeneración 
grasosa. °

Asi, pues, me expliqué por una parte la flexión de 
la extremidad, y por otra su enflaquecimiento.

Merced á la medicación arsenical ayudada por los 
revulsivos sobre la articulación afecta, fuó di.sininu- 
yendo, aunque paulatinamente, el dolor, la flexión y 
la redondez de aquélla, hasta el extremo de que á los 
tres meses, y gracias al refuerzo de la electricidad 
empezó á andar el enfermo apoyado en esta extre­
midad.

Be lo dicho se infiere que el lierpetism o, no reco ­
nocido h asta  aquí como cau.sa de sem ejantes a líe ra - 
ciones, puede tra s to rn a r las funciones de u n a  ex tre ­
m idad, á  sem ejanza de cualquiera o tra  diátesis bien 
estudiada en  la  ciencia.

admitir la movilidad de una inflamación, áun cam­
biando de forma, recayendo sobre mucosas ó la piel 
sin el sello herpetico? Esto ha dado lugar á  otras dos 
consultas con respetables comj)rofesores, que han ad 
mitido el reumatismo y tratado con el iodhidrato po­
tásico, que muy pronto se hizo intolerante y hubo 
que suspenderlo. ^

En esta situación sigue la enferma, perdiendo 
fuerzas de día en día á pesar de lo bien que se ali­
menta. ’

mejor administrar conve-fí 
mentemente los arsenicales y calizos al interior, ayii ' 
dados por los revulsivos locales. ^

 ̂En conclusión, sólo diré que si los autores sólo ha ‘j 
oían admitido hasta ahora neuritis francamente infla-> 
matonas, yo no veo dificultad en admitir la especifi- • 
cidad en ella.s después de los casos que he citado v 
de otros muchos que omito en gracia á la brevedad.

Vitlencii, Ag- ato de 188Jf,
Br. R o i g  é  Ib a ñ e z .

Dona T. A., de 82 años, temiieramento nervioso- 
saugumeo, idiosincrasia gastro-biliosa, viuda v ocu­
pada en la administración de sus intereses 

Padeció las enfermedades propias de la infancia 
entrando después en la época activa de su aparato 
generador y  saliendo de ella sin cosa que llamara la 
atención con dos Injos. Si se Imbia notado miiclia c 
inevitable caspa y uua hiperemia ciliar que se com­
batió con los sulfurosos. Be su familia no hay otros 
antecedentes que e.ste último. A los 56año.s tuvo una 
caída, en la que se lujó el fémur derecho, quedando 
sin reducir y  sosteniendo un edema en dicha extre­
midad, .sm duda por compresión de los vasos inme­
diatos a la articulación afecta. A los 80 años se 
observó una erupción pustulosa en la piel de las dos 
extremidades inferiores que le proporcionó muchas 
inolestia.s, y  fué combatida con los haño.s sulfurosos 
de Ja Puda de Monserrat y otros varios locales Más 
tarde dio otra caída, ocasionándole un dolor ciático 
terebrante unas veces, dislacerante otras, de varios 
grados en su intensidad, que se exacerbaba i)or el 
calor de la cama, y que decía la enferma le iiesaba 
cuanto se le ponía sobre la región afecta: era tifo v 
con exacerbaciones y remisiones bien marcadas; aque­
jaba de vez en cuando refrigeraciones Tínicamente 
en las extremidades inferiores, seguidas de un calor 
quemante en el punto afecto.

En este estado fui llamado á consulta, y creí que 
ñe trataba de una c iá tic a  herpética ; mas eí distina-ni- 
(lo inédico de cabecera me objetó si podría liaber 
adquirido la enferma un reumatismo que, en conco­
mitancia con la diátesis lierpética, actuara sobre la 
eníerinn, lo cual me pareció muy oportuno y atendi­
ble, obligándome á que se quedara en observación 
tanto más (Cuanto que el carácter del dolor en lá 
ciatica herpética varía poco del do la ciática reumá-
tisrao movilidad en el reuma-

tíe le admini.stró el bromhidrato de quinina, que 
alivio 011 algü el dolor, provocando una ligera fiebre 
en mi concepto sintomática de una gastritis sub-

aejaiidü al declinar un 
on Ín fí • dominó gracias á la quina

advirtió una erupción de 
manchas colorada.s con mucha picazón en toda la 
piel, lo cual mitigaba el dolor local como en las fre- 

infla'naciones que se presentan en la boca, 
motivo por el cual confirmé m í diagnóstico. ¿Cómo

LA P E R I T O M i A  P R E V E N T I V A
DK LAS ALTERACIONES DE LA CÓRNEA EN LA OFTALMIA 

BLENORRÁGICA

La situación superficial de la conjuntiva y el fácil 
acceso_ de nuestros agentes terapéuticos á toda In 
extensión de la mucosa, así como su posible limita­
ción á ciertas porciones de la misma, dan al trata- 
Z i t  enfermedade.s cierta garantía de éxito
que difícilmente encontraríamos en el de otras mu­
cosas. El conocimiento de la variada e.stnictqra de
esta membrana, el establecimiento de zonas anató- 
micas la po.sibihdad de localizaciones preci.sas Is 
diferente importancia que por sus relaciones tienen 
las di.stintas regmnes, y la variedad de productos .se-

'i de SUS enfermedades
un „]ajlc) nada despreciable de precisión. En el ca­
tarro, se localizan los fenómenos hiperémicos é hiiier- 
plasmos en el fon.lo de saco y en los párjiados; en la 
conjuntivjtLs flictemilar intensa, en la diftérica y en 
apuriilen  a, se generalizan á  toda la extensión de 

la mucosa los trastornos celulares v de textura que
S Ü hÍ  ’ evolucionan la flictena, el
exudado diftérico y la supuración. En la conjuntivi­
tis íolicular la desproporción entre la intensidad del 
mal en las regiones llamadas linfáticas de la-mnco.sa 
V la que adquiere en las demas, constituye un dato 
de importancia innegable. El precepto de invertir el 
parpado .superior ántes de e.stablecer el diagnóstico
Íf ,? n ín 'í  predilección electiva de
este producto por cmrtas regiones de la mucosa.

Ln Jas conjuntivitis hallamos toda la variedad de
C n f  cremoso ó de

carácter inflamatorio nadie lia 
í  ’ granulación, esa iieoplasia que

t n i i n l -  ^ P y a  e.stablecer la gradación ana-
Inftnmn '̂‘̂ ^plasia flogísticR y la de
lü.s tumo es. La infiltración sero.sa, la sanguínea, la
nridn^t ^  diftérica y la granulosa, son otros tanto-'i 
productos que pueden generalizarse á toda la mu­
cosa, V que por la importancia que en ciertas reffio- 
nes adquieren han tomado nombres especiales cuan- 

alre dedor de la córnea qiiémosis se- 
inflamatorio ó celular, diftérico ó

La iireseiicia (le los exudados en la tram a de la 
mucosa no es indiferente para la nutrición de la mis-

c
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ma, en cuyo seno tienen lugar cambios histológicos 
más ó mónos importantes, en relación con el modo 
I'articular de acción pro{)ia á cada uno de los produc­
tos inflamatorios y á su duración. Así vemoí que en 
la oftalmía diftérica, por la índole c.special de .su pro­
ducto, por la tendencia á la anemia, y áun diré más, 
})or la anemia absoluta que produce en la mucosa, no­
tamos la destrucción completa de este revestimiento 
óculo-palpebral y la formación de bridas que ocluyen 
la cavidad de la conjuntiva. En la conjuntivitis puru­
lenta, á pesar de que tiene lugar una infiltración celu­
lar muy densa en la mucosa y debajo de ella, nada 
sufren los elementos constitutivos de la misma, ó á lo 
ménos serán tan insignificantes sus alteraciones qne 
es un hecho constante la reintegración de la mucosa 
al e.stado normal; el exudado libre es purulento, el in- 
ter.sticial y submucoso no llegan á la sujiuracion y 
se resuelven constantemente. Éii la oftalmía granu­
losa la influencia del exudado se hace .sentir de un 
modo e.special en la mucoso, cuya estructura cambia, 
y cuyas projiiedades físicas trastorna por completo. 
Colocada la mucosa ocular entre los párpados y el 
globo, con el fiu de lubrificar á este último, haciendo 
insensibles sus movimientos y los de los párpados, 
constituyen sus principales y preciosos caractéres su 
humedad constante y la finura extrema de su siiper- 
ficie; y ¡cuánto se oponen á estos caractéres las tras- 
formacione.s que el exudado granuloso produce en la 
constitución de la mucosa! Llenándola de asperezas 
al principio y de cicatrices más tarde, opone la irre­
gularidad de superficie á la lisura extrema que tiene 
en el estado normal; destruyendo las glándulas de la 
mucosa y trasformando su tejido en el de las cicatri­
ces, opone á la humedad y blandura del revestimien­
to mucoso la sequedad y ‘dureza del tejido inodular.

La córnea, rodeada por la conjuntiva y  provista de 
un revestimiento epitelial comparable aí de esta mu­
cosa y continuo con él, teniendo en su periferia ínti­
ma relación con los vasos conjuntivales del llamado 
«anillo conjuntival, y estando con.stantemente en con­
tacto con la conjuntiva palpebral y  con los productos 
«“gregados por la mucosa y glándulas anejas, no 
imede permanecer indiferente á la acción de las can- 
jas que obran sobre la misma, y  siente con .sobrada 
frecuencia el mal efecto que en ella producen los 
cambios de organización que la mucosa y sus pro- 
íluctos segregados adquieren en la conjuntivitis. La 
erupción, tan frecuente en la infancia, de flictenas en 
a conjuntiva periquerática, al mismo tiempo que en 

la córnea, constituye un ejemplo de que una misma 
causa morbosa ha obrado á un tiempo sobre ambas 
Jneinbranas; la producción del pannus granuloso, 
hmitado al tercio superior de la córnea después de 
<uerto tiempo de la existencia de granulaciones pal- 
l'cbrales, es una prueba de la influencia que la.s alte­
raciones existentes en la conjuntiva pueden producir 
en la córnea; la maceraciou del epitelio por los líqui­
dos segregados, constituye un ejemplo de alteración 
ue la córnea por el exudado libre.

In.spirándonos en el conocimiento exacto de la 
marcha de las conjuntivitis, debemos tratar de evifiir 
u todo trance este segundo género de causas morbo- 
jus, que pueden alterar el tejido de la córnea. Sa­
biendo que el íntimo contacto del párpado superior, 
granuloso ó lleno de cicatrices, favorece la ])roduc- 
mon del pannus, evitamos su de.sarrollo por medio de 
una cantoplastia preventiva en todos aquellos caso.s 

que evolucionan con tenacidad las granulaciones 
■*¡*‘1 conjuntiva de individuos cuya hendidura pal- 

1'‘ural tiene reducidas dimensiones. En el lagofíalmos 
■' uemos que, no hallándose protegida la córnea por 
iin”" ?^^uta adaj>taciou de ambos i)ári)a<los, sufre en 
^na época más ó ménos adelantada distintas altera­

ciones de trasparencia por las injurias exteriores, que 
pueden modificar notablemente la visión. En estos 
casos creo prudente no aguardar la presentación del 
enemigo p.ara atacarlo; prefiero evitar sn llegada, 
niayonnente cuando no })odemos asegurar el grado 
de desarrollo y el carácter más ó ménos destructivo 
que presentarán las futuras alteraciones de la córnea. 
En la oftalmía purulenta, según mi humilde opinión, 
nos dan cuenta de las alteraciones de la córnea, en 
primer término, la propagación del proceso flojí.stico, 
segnn una ley que no ten Iría inconveniente en lla­
mar /(?// de loe terjumentoe; en la ])iel, en la mucosa 
uretral, en la de las vías respiratorias, vemos cierta.s 
inflamaciones partir de un punto concreto y  propa­
garse en cierto sentido, invadiendo siemp're otras 
l'orciones de tegumento, y limitándose las alteracio­
nes fiojísticas á la membrana y á su tejido celular 
sub-tegninentariü, el cual sabemos constituye con el 
tegumento un solo órgano; la erisipela recorre la 
cara, el cuero cabelludo, la espalda, los lomos, etc., 
sin parar mientes en la diferente estructura de la 
piel de estas regiones, y sus alteraciones se limi­
tan en todos los casos aí tegumento, comprendidas 
sus tres capas: epidermis, dermis y tejido celular 
subcutáneo. Las observaciones de blenorragia que, 
empezando por el meato recorren toda la uretra, in- 
■\ adiendo en unos casos las restantes mucosas del 
aparato urinario hasta producir la cistitis y la nefri­
tis, ó las del genital hasta el desarrollo de la epididi- 
mítis y de la orquitis, son tan terminantes v fre­
cuentes que no admiten réplica.

Rindflcisch, ocupándose de la patogenia de la pneu 
monía catarral aguda, dice: «Durante el período de 
descamación del sarampión, esta bronquitis se extien­
de muy picilmente de la mucosa nasal y de la tráquea 
á las últimas ramificaciones bronquiafes (bronquitis 
ca])ilar), determinando la inflamación do porcione.s 
considerables del pulmón.<> En ciertos ca.sos, cuando 
las diferencias entre dos porciones de un tegumento 
son muy marcadas en sn estructura, tarda muclio 
tiempo en hacerse la propagación ])or las dificnltade.s 
que fe oponen las diferencias histológicas; pruebas 
de ello tenemos abundantes en las mismas inflama­
ciones de los bronquios y en las del estómago. Pudie­
ran multiplicarse las citas de lieclios concernientes á 
este punto. Hagamos alto en ello, y continuemos 
nuestra tarea.

Considerando la situación de la córnea rodeada por 
toda.s partes de conjuntiva, y en íntifuas relaciones 
con sus elementos anatómicos por medio de sus capas 
más superficiales, cue.sfii trabajo comprender cómo 
los autores han podido inclinarse á considerar las al­
teraciones que sufre en la oftalmía blenorrágica corno 
dependientes principalmente de la compresión por el 
quémo.' îs ó de otras causas diversas, y no de la sen­
cilla y natural propagación del proceso, conforme á 
la k y  de los teymnenlos. El hecho físico  (1), <1 hecho 
mecánico (2) debe representar un papel muy secun­
dario, .si acaso le está reservado alguno. Clínicamente 
observamos los enfermos atacados de la oftalmía 
Ifleiiorrágica más grave en tres e.stadios anatómicos 
distintos: 1.", en las primeras 
.se presenta el enfermo con los síntomas de una con­
juntivitis ])alpebral y de los fondos de saco, y por 
parte de la í)ciilar sólo existen síntomas de edema 
colateral (quémosis seroso); la córnea e.stá en estado 
normal; 2." estadio analóm-ico: la córnea empieza á 
adquirir un tiute opalino y aspecto algo deslustrado,

(1) l ) r .  Osío, Ki. S ig l o  M ó d ic o , n ú m .  1.480, p n g .
(2) i)r.J. López Ocaña, Zíi Crónica Ofíalviológica, añ 

número 3.
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sobre todo visible en su periferia (edema de la córnea). 
El quémosis se desarrolla con más intensidad y deja 
de percibirse á su través aquella trasparencia que nos 
indicaba hallarse formado puramente de serosidad; 
empieza á adquirir mayor dureza; ya no podemos 
considerarlo como un fenómeno colateral de lo que 
ocurre en los párpados y fondo de saco; la conjuntiva 
bulbar sufre ya un verdadero proceso flojistico, ca­
racterizado, como en los párpados, por la hiperemia, 
la trasudación serosa, la infiltración celular, y proba­
blemente por la secreción purulenta. Yo no puedo 
asegurar si el pus en la oftalmía bleuorrágica procede 
también de la conjuntiva bulbar; los trabajos que 
actualmente estoy practicando me permit.rán, á no 
dudar, en un breve plazo decidirme en esta cuestión; 
pero que existe en la conjuntiva bulbar una infiltra­
ción celular inflamatoria, que se encuentre el dermis 
mucoso y tejido sub-mucoso infiltrados ])or el llamado 
exudado inflamatorio, no puede dudarse, pues clara­
mente lo prueban mis numerosas preparaciones his­
tológicas. Es un concepto equivocado el que emiten 
muchos autores, Wecker entre ellos, cuando dice (1) 
«se hace desaparecer el quémosis sin inconveniente 
para el ojo practicando picaduras ( mouclietxires)  en 
la conjuntiva elevada con tijeras puntiagudas. Como 
no hay allí más que una infiltración serosa, es fácil 
liacer salir el líquido por estas escarificaciones.» 
Kei>uto altamente perjudicial el considerar copio se­
cundario, como fenómeno colateral el quémosis, y de 
este concepto equivocado nace, á mi modo de ver, la 
tendencia tan extendida de considerar las alteracio­
nes de la córnea producidas por otras causas que la 
que yo considero como principal y tal vez exclusiva; 
3er. estadio anatómico: vemos declararse francamente 
los síntomas de una queratitis; la inflamación invade 
la córnea, y la invade áiin según la ley de los tegu­
mentos  ̂ puesto que los fenómenos inílainatorios y la 
supuración, que tan á menudo en las inflamaciones 
extensas de la córnea se propagan á la cámara ante­
rior bajo la forma de hipopion, quedan en la oftalmía 
blenorrágica limitados á la membrana trasparente, 
que representa el tegumento anterior del ojo. El pro­
ceso flogístico de la córnea ejerce sobre el tejido de 
esta membrana una acción muy diferente de la que 
hemos visto producía en la conjuntiva; la infiltración 
celular no ocasiona una acción destructora sobre el 
parénquima de la mucosa, miéntras que la determina, 
y muy decisiva, sóbrela córnea. ¿Debe explicarse esta 
diferencia por los resultados de otras causas ajenas 
á la distinta estructura y  al diferente modo de nutri­
ción de las dos membranas? En mi concepto, en la 
córnea tiene lugar, igualmente que en la conjunti­
va, la infiltración por el exudado infiamatorioj pero 
teniendo el estroma de la córnea condiciones histoló­
gicas distintas, se destruye sufriendo metamorfósis 
regresivas.

Todas las demas alteraciones que en el curso de la 
dolencia se presentan por parte de la córnea (perfo­
ración, hernia del iris, etc., etc.), constituyen sólo 
consecuencias de la queratitis, y no debo citarlas 
]iorque me separarían de mi objeto. Resumiré los 
estadios de localización inflamatoria del tegumento 
ó(nüü-palpebral en los tres períodos anatómicos, en 
cuya interpretación fundo la imlicacion de la pe- 
ritbmia i)reventiva; 1.'’, conjuntivitis palpebral y 
de los fondos de saco con fenómenos de edema cola­
teral, no extendidos á la córnea y sí solamente á_la 
conjuntiva bulbar y á los }iárpados; 2.°, conjuntivitis, 
(pie se generaliza á toda la mucosa, edema colateral 
en la córnea; 3.% inflamación de todo el tegumento

(l) I. de Wecker et lid. Landolt, Trailé comylet d'oiihlal- 
Mologie. París, 1878, pág. 3Ül».

óculo-palpebral, comprendida la córnea (conjuntivi­
tis y  queratitis purulentas).

Sólo en los casos más graves la inflamación que 
he escogido como tipo adquiere en la córnea igual 
intensidad en toda su extensión; en muchas oftalmías 
purulentas quedan porciones de esta membrana com­
pletamente indemnes, siendo digno de notarse que 
en estas circunstancias las porciones libres corres­
ponden á la conjuntiva en las cuales la inflamación 
ha tomado menor incremento.

La queratitis parcial y localizada en el curso de la 
oftalmía blenorrágica, está generalmente situada en 
la periferia, en puntos contiguos á los de la mucosa 
en que la inflamación se ha áesarrollado con mayor 
intensidad. Esto puede demostrarnos las dificultades 
que á la propagación de un proceso flojistico, según 
la ley dé los tegumentos  ̂ oponen las diferencias histo­
lógicas, ya qiie sólo se verifica el paso de la conjunti­
vitis á la queratitis por continuidad de tejido en los 
puntos en que la inflamación se ha desarrollado con 
mayor violencia. Se dirá tal vez que, desarrollándose 
el quémosis con mayor intensidad en los puntos en 
que hay mayor inflamación, la queratitis se desarro­
lla en las regiones en que predomine el hecho físico 
de la compresión; pero á esta objeción podremos opo­
ner los casos en los cuales, en el curso de una oftal­
mía purulenta, se determina la inflamación generali­
zada ó localizada de la córnea sin apénas existir 
quémosis.

Practicando una ancha tonsura de la conjuntiva, 
es decir, extirpando la mucosa con el tejido celular 
sub-mucoso alrededor de la córnea, en una gran ex­
tensión, durante la primera ó segunda faz anatómica 
del mal, cuando aún los fenómenos de flógosis verda­
dera no han invadido la córnea, cuando no hay que­
ratitis, cuando el mal está limitado á los párpados, á 
los fondos de saco, y á lo más empieza en la conjun­
tiva ocular, se evitaría en muchos casos la propaga­
ción á la córnea; el mal se limitaría á la conjuntiva, 
no presentándose la queratitis, porque la pérdida de 
sustancia, la discontinuidad de los tegumentos se 
opone á la propagación, según la ley cuyo estableci­
miento tengo la audacia de proponer.

La idea de limitar la oftalmía á la conjuntiva que 
cubre los párpados, pertenece, como justamente ha 
hecho notar el Dr. López Ocaña (1), á Lawson (2): 
ocupándose este señor del tratamiento de las granula­
ciones y del pannus granuloso, ensayaba los resulta­
dos de la inoculación blenorrágica para su curación; 
pero si bien está seguro de que con la oftalmía puru­
lenta provocada no peligran las córneas completa­
mente cubiertas de un espeso pannus, teme la inocu­
lación en aquellos casos en que la córnea no está 
completamente cubierta, y  se pregunta si sería posible 
prep'irar los ojos ménos fuertemente atacados por me­
dio deuii tratamiento preventivo que permitiese em­
plear la inoculación con seguridad; «yo creo en parte, 
dice, haber llegado á este fin cuando se ha sacado al­
rededor de la córnea un ancho colgajo de conjuntiva 
(sindectomía) y se ha dejado al ojo reponer completa­
mente de esta primera operación. La acción del pus 
en el ojo en este estado, se encuentra considerable^ 
mente mitigada. Esto es debido, sin ninguna duda, á 
que la inflamación purulenta queda principalmente 
limitada á la conjuntiva que tapiza los párpados, por­
que en la operación de la sindectomía se quita un 
octavo de pulgada de conjuntiva y del tejido sub- 
conjuntival (pie rodean la córnea; ele suerte que, no

(1) La Crónica Oftalmológica, 12 do Junio de 1882.
(2) Inoculaiion and sijndecíomy f  OjilUhalm. I I o s j k  liep. 

mai, piíg. 182, 18C4J.
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solamente hay una menor cantidad de mucosa tapi­
zando al ojo, librado á la inñamacion, sino que, ade­
mas, el tejido sub-coujiintival, ofreciendo una cica- 
li'iz ancha y firme alrededor de la córnea, sirve de 
barrera para detener el trasporte del trabajo supura­
tivo de la conjuntiva.»

Lawson cita cuatro casos en los cuales, á pesar de 
haber producido la oftalmía blenorrágica en ojos cu­
yas córneas no estaban cubiertas por el pannus, lia 
obtenido buenos resultados disminuyendo la inten­
sidad de las queratitis y destruyendo el pannus á be­
neficio de una cicatriz preventiva.

Las ideas de La\vson sobre el trasporte de los fenó­
menos flojisticos son exactamente las que yo emitía 
en la Gacela Médica Catalana (1), desconociendo el 
trabajo de Lawson ántes de la cita bibliográfica del 
Dr. López Ocaña {2}.

Lawson confina la supuración en los párpados á 
beneficio de una cicatriz periquerática establecida 
con mucha antelación; yo trato de obtener los mis­
mos efectos por medio de una pérdida de sustancia.

Lawson se propone con el establecimiento de la ci- 
>catriz un fin distinto del que nos proponemos con la 

peritomia reciente; él, cou la inoculación, trata de 
producir una queratitis amortiguada por la barrera 
<iue le opone la cicatriz: nosotros tratamos de evitar 
toda queratitis; él lio puede mejorarla visión sin la 
queratitis blenorrágica: nosotros solo podemos des­
mejorarla ó perderla con tal queratitis.

El Dr. Osío habia ya expuesto la idea de evitar el 
desarrollo del quémosis en la oftalmía blenorrágica 
practicando la peritomia preventiva (3); pero confie­
sa (4) que no la ha practicado aún.

Nosotros practicamos por vez primera la peritomia 
al iniciarse la oftalmía blenorrágica en 30 de Enero 
de 1882, después de haberla ya aplicado en repetidas 
ocasiones á otras enfermedades y respondiendo á va­
riadas indicaciones. A juzgar por lo que he podido 
'er en la literatura médica, inclusos los trabajos de 
los Dres. Osío, López Ocaña y Corral, no había sido 
practicada aún la peritomia como profiláctica de las 
alteraciones de la córnea durante los primeros dias 
de la oftalmía blenorrágica, y en las circunstancias 
que dejo claramente fijadas, en las cuales precisa­
mente fundo todas las esperanzas.

Trascribiré un resúmen de dos observaciones de 
oftelmía blenorrágica que he tratado cou la perito- 
mía preventiva, á pesar de la suposición en contra 
que expone el Sr. Corral, con algunos puntos suspen- 
sivos, en E l Siglo Médico (5), y que publiqué en los 
^̂ njiales d' Oculis ti que (d)) y el primero de ellos ade­
mas en la Gaceta Médica Catalana (7).

OusKRVACioN I.— Ramón París, de 21 años, impre- 
■̂ pr, j)adecía una blenorragia uretral desde el 3U de 
Enero. El 13 de P êbrero vino á mi consulta con una 
oftalmía blenorrágica del ojo derecho muy intensa, 
pero que no databa más que de 24 horas. La córnea 
estaba perforada el 16 de P'ebrero, á pesar de tratar 
ni oftalmía por medio de cauterizaciones con el nitra- 
lo de plata al 5 por 100, las pulverizaciones de agua fe- 
mcadaal 1 por 100 y una perfecta limpieza; el uso de 
lo.s calomelano.s y la aidicacion de sanguijuelas al 
principio. El enfermo no quiso resignarse á usar el 
' endaje destinado á proteger el ojo izquierdo (8).

(1) Marzo 31 de 1882.
'«) I.a Crónica Of/almolóqtca, 12 de Junio de 1882.
(3) Encicloiwdia médico-farmacéutica, 2 de Mayo 1879.
)4) Kl S iglo Médico, 4 de Junio de 1882.
•0 2T) Junio de 1882.
í'ú Marzo y Aliril de 1882.

10 Al.rÜ ,le 1882.
'O) La marcha seguida por la queralilis uo nos im]iorta

El 16 de Febrero el ojo izquierdo es atacado. La 
infiainacion empieza con la misma intensiilad que en 
el otro, y tomó grandes proporciones en el intervalo 
de dos visitas hechas en el mi.smo día. El quémo.sis 
seroso comenzó á producirse alrededor de to(la la cór­
nea, y ántes de que se volviera duro practiqué la pe- 
ritomía. La oftalmía se desarrolló con una extrema 
intensidad en los ])árpados y en los fondos de .saco, 
¡lero no se irradió al globo. í.a herida, como de ordi­
nario, estuvo en los días sucesivos cubierta de una 
capa blanca; el edema de los párpados, la hijiertrofia 
de papila.s, de la conjuntiva y la siijmracion han sido 
tan considerables como en eí ojo derecho, y no obs­
tante, la córnea conservó su trasparencia durante 
toda la enfermedad, dándole de alta curado el 7 de 
Marzo.

El tratamiento empleado ha sido la aplicación per­
manente de hielo, sanguijuelas, los calomelanos y  
las cauterizaciones diarias con el nitrato de plata al 5 
por 100.

Hoy día Ramón París ejerce su oficio de cajista, 
pudiendo leer los caractéres núm. 1." de la escala de 
\yecker con el ojo operado. En el otro no existe vi­
sión ; hav un leucoma adhereute que ocupa ca.si la 
totalidad de la córnea.

Ohskuvacion II. — Francisco Mir, de 27 aüo.s, fun­
didor, se presentó en el dispensario del hospital de 
Santa Cruz con una oftalmía blenorrágica dcl ojo iz­
quierdo el 4 de Abril. Por vez primera había sufrido 
(le los ojos hacía dos dias. Este enfermo padecía uua 
blenorragia uretral que duraba dos meses.

Los párpados estaban hinchados, el saco conjunti­
va! lleno de pus, las papilas rojas é hipertrofiatlas; el 
quémosis seroso comenzó á volverse duro. Practiqué 
la peritomia y apliqué el mismo tratamiento que en 
el ojo izquierdo (leí otro enfermo. Franci.sco Mir salió 
del ho.spital á los 12 días totalmente curaclo, y  sin 
tener la menor señal de queratitis ni el más leve tras­
torno en la agudeza visual.

(So cüDcluirá.)
Dr. J. Barra(ícek.

Baredona, Julio do
— -------MEDICAMENTOS NUEVOS

Mephítis americano.— El Dr. W. B. Conway refiere los 
efectos ob.servados en tres jiívenes por la inhalación dcl 
aroma del mejikitis amertcatu). Pérdida completa de la razón, 
relajación del sistema muscular, extremidades frías, pupi­
las naturales, respiración normal; 65 pulsaciones y 94° F. 
de temperatura. Kn este estado permanecieron una hora, 
no sintiendo al despertar más que cefalalgia.

M'anica. — El Dr. Robert W . Felkin remitió al Dr. Rin- 
ger un veneno de flechas muy usado en la costa oriental 
de Africa, entre Zanzibar y Sourali Lanol, y al cual se da 
el nombre de wanika ó wakamba. Es un extracto oscuro, 
duro y poco aromático. Kl Dr. W. Gueward cree que la 
parte activa de este veneno es debida á un stronpkotus de 
la variedad kispidus ó konibe, perteneciente á la familia de 
las ajjocynaceas. El Dr. R. Faser, que en 1872 Iiabía estu­
diado las semillas de un strophonlus americano, reconoció 
en él un poderoso agente ])aralÍzDnte y un veneno car­
diaco.

Hasta ahora no se ha descubici’to ningún alcaloide en la 
waniea. Según Gueward, contiene tauiuo que precipita en

p¡u*a nuestro objeto, ya que todos mis e.sfucrzos se dirigen 
á prevenir la (luoratítis con objeto de constirvar la mi.sma 
agudeza visual que existía ántes do la enfermedad.
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verde azulado las sales de hierro y una glucoside que se 
prepara disolviendo el extracto alcohólico en agua, preci­
pitándolo con el acetato básico de plomo, filtrando y extra­
yendo el exceso de m etal por el ácido sulfúrico, evaporán­
dolo y ti ntándolo repetidas veces por una mixtura de clo­
roformo y alcohol. El principio es neutro, alcohólico, de 
un sabor picante y amargo, soluble en el alcohol y en el 
agua, é insoluble en el éter y el cloroformo.

El Dr. Ringer dice que la wanica es un enérgico veneno 
muscular parecido á la veratrina. Ejerce una ligera acción 
sobre los nervios motores, y no produce el menor efecto so­
bre los vasos aferentes. Es un poderoso veneno cardiaco 
tan activo como la digitalina, y, por lo tanto, más que la 
veratrina. Paraliza al ventrículo en el sístole. Administra­
do por la vía gástrica, su acción es rápida.

En Africa se usa un antídoto de este veneno hecho con 
cinco raíces. El Dr. Ringer lo empleó con buen éxito en 
sus experimentos, tanto interna como tópicamente, sobre 
las heridas.

Viscum alhwm. — El Dr. Payne publicó en el Carolina 
Medical Journal un interesante estudio sobre la acción fisio­
lógica y terapéutica del 'ciscum, álbum ̂ que ha empleado 
bajo la forma de extracto líquido. El viscum es un irritante 
de la mucosa gastro-intestinal. En los animales de sangre 
fria obra á semejanza de la digital sobre el corazón, retar­
dando su acción y aumentando la duración del diástole, y 
a veces la fuerza del sístole. En los de sangre caliente obi-a 
como la belladona, aumentando la fuerza y el vigor del co­
razón. Aumentando la dósis ó continuándola por mucho 
tiempo, la irritabilidad de los ganglios cardiacos motores 
sobreexcitados concluye por agotarse. Estimula al gran 
simpático, y por lo mismo ejerce una acción paralizante so­
bre la médula y nervios espinales, disminuyendo la acción 
refleja y la contractilidad de los músculos. El Dr. Long 
dice que esta sustancia es preferible al cornezuelo de cen­
teno: l.°, por su acción más rápida y segura; 2.°, porque 
en vez de producir una acción continua y tónica como el 
cornezuelo, el viscum estimula al útero, cuyas contraccio­
nes se verifican regularmente con intervalos de reposo: de 
modo que puede emplearse en todos los períodos del parto 
y en las primíparas; 3.®, porque no se altera y se prepara 
con facilidad. El Dr. Payne lo aconseja en los casos de 
hemorragia en que la pérdida de sangre ha
sido tan grande y tal el choque nervioso que la más peque­
ña dósis de cornezuelo de centeno paralizaría el corazón. Es 
muy eficaz en la retención consecutiva al aborto. Por sus 
efectos estimulantes sobre los nervios vaso-motores y cons- 
trictores de las arteriolas, da buen resultado cnlamenorra- 
gia, metrorragia y hemoptisis. Se llalla indicado en las 
molestias caracterizadas por diminución de la acción car­
diaca y tensión arterial, y más aún en las del cerebro y 
médula con hiperemia acentuada por sus efectos sobre la 
acción refleja medular, sobre las convulsiones reflejas in­
fantiles, una vez sustraída la causa. El Dr. Payne empleó 
este medicamento en varios casos de parto, metrorragia 
y retención placentaria, obteniendo buenos resultados.

Nigella —Según el Dr. León Conalle, médico de la 
marina francesa en Karicai, es esta sustancia emenagoga 
y abortiva. Estimula el aparato circulatorio (aumentan­
do las secreciones sudorífica, urinaria y láctica), y por con­
siguiente el iitero y el ovario por la abundancia del flujo 
sanguíneo que produce durante la gestación. A la dósis 
de 10 á 40 gramos de las semillas, el Dr. Conalle observó 
aumento de las pulsaciones arteriales y de la temperatura 
axilar, exageración de las secreciones urinaria y cutánea, y 
efectos emenagogos.

La nigella satim  es una umbilífera de la familia de las 
ranunculáceas.

Las semillas son negras, pequeñas, triangulares, rugo­
sas, de olor y sabor agradables.

Un colodion natural. — El Sr. Filiquiez ha extraído el lí­
quido que contienen las algas adheridas á las ramas del 
olmo silvestre, y lo empleó vainas veces para aglutinar los 
bordes de las heridas producidas por un instrumento cor­
tante. Los resultados fueron idénticos á los del colodion 
oficinal.

Dilana digüifolia.—El Dr. Prota-G-iurles ha hecho expe­
rimentos con la ditana digitifolia, planta oriunda del Bra­
sil, y obtuvo buenos resultados en las mujeres que crian. 
Las formas de administración fueron la infusión, y la tin­
tura alcohólica y etérea. Este medicamento ejerce una ac­
ción electiva sobre las glándulas mamarias; excita, aumen­
ta  y acelera la secreción láctea; hallase, pues, indicado en 
los casos de agalactia.

Borato de cinconidina. — 'SX'Dv. Urdy, considerando los 
efectos del ácido bórico en las fiebres intermitentes y el 
origen de éstas, tuvo la idea de combinar éste ácido con la 
ciuconidina amorfa, obteniendo una sal superior al sulfato 
de quinina en cuanto al precio. Un gramo de borato de 
cinconidina equivale por sus efectos á 66 centigramos de 
sulfato de quinina.

El café empleado como desinfectante. — El Dr. Barbier es 
el corresponsal humorístico del Journal deMédecine de Lyon.

Según éste, el café debiera emplearse como desinfectante 
de preferencia al mismo ácido fénico; este último es en rea­
lidad el de mayor reputación entre los antisépticos, pero 
su olor es desagradable y persistente. Si el café lo susti­
tuye en sus efectos y su aplicación, seguiría á su uso el 
agradable aroma de todos conocido.

«Hace 19 años, dice el Dr. Barbier, fui llamado para una 
diligencia médico-legal, y con el Juez de instrucción de 
Roanne y sus subalternos fuimos á una venta en la que 
hacía dos dias había sido asesinado un liombre.

»E1 calor era excesivo ese dia. Introducidos en un cuarto 
cerrado en que yacía el cadáver, fuimos todos acometidos 
de ardores en la garganta y en un estado próximo á la as­
fixia, hasta el punto de querer yo huir el primero... Pero el 
Juez, sin incomodarse, pidió al tabernero café en bastante 
cantidad; y después detraerlo en un barreño, lo fué echando 
con las manos sobre el cadáver, las paredes y el suelo. Ipso 
fado  desapareció el olor, y pude practicar la autopsia sin 
gran incomodidad.

—»¿Qué hace V.?—pregunté al magistrado.
—»¡Córao! — me contestó — ¿no conoce Vd. este proce­

dimiento?
—»No.
—»Pues bien; ahora lo aprendéis.»
Dos ó tres veces, en circunstancias análogas, el Dr. Bar­

bier repitió el experimento lon el mismo éxito, y última­
mente tuvo la idea de usarlo en el tratamiento de antiguas 
úlcera,s, las que curaron rápidamente, no obstante su exten­
sión y mal estado. ¿En virtud de qué principio actúa el 
café de una manera tan eficaz? ¿Será por su aceite volátil? 
¿Será por el tanino ó alcaloide que contiene?

El autor no se decide en ningún sentido. Esperemos á 
que la química lo resuelva.

Este medio antiséptico hace ya mucho tiempo que se 
empleaba empíricamente en alguuas provincias del norte 
del Brasil ántes de que la ciencia se apoderase de él para 
estudiarlo debidamente.

Creemos, pues, oportuno llamar la atención de los expe­
rimentadores para que esclarezcan esta cuestión. rii
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EXTRANJERA: I. Influencia del ioduro potásico en la se­
creción láctea. — II. Curas por el iodoiormo. — III. La 
difteria de la piel.

Según nuevos trabajos de Stumpf, el ioduro potásico 
disminuye la secreción láctea, aumentando la proporción 
de los principios albuminoideos suspendidos en la leche, y 
disminuyendo la de materias grasas. La cantidad de iodu­
ro potásico es muy pequeña, debiéndose poner en duda la 
posibilidad de administrarlo á los niños de pecho por el in­
termedio de la madre.

El alcohol aumenta la riqueza de la leche en materias 
grasas, y no modifica la proporción de principios albumi­
noideos ni de azúcar de leche. Esta no presenta vestigio de 
alcohol en sustancia. Dicha sustancia no modifica la can­
tidad de leche segregada.

El ácido salicílieo parece estimular un poco esta secre­
ción y disminuye la riqueza de la leche en azúcar. El ácido 
salicílieo pasa á la leche en mayores cantidades en las mu­
jeres que en los herbívoros.

En sentido análogo ha observado el Dr. Estanislao Mar­
tin que el perejil usado al exterior es un eficaz remedio 
para hacer desaparecer la leche en las mujeres que por 
cualquier circunstancia no puedan amamantar. Basta sólo 
cubrir el pecho con hojas frescas de perejil, renovándolas 
muchas veces al día, á medida que se secan ó se ponen 
mustias, hasta que desaparezca la leche.

I I

El Dr. Hassler, en un extenso artículo titulado Historia 
y critica de las curas por el iodoformoy llega á establecer las 
conclusiones siguientes:

L* El iodoiormo, más estable (y por lo tanto ménos cos­
toso) que el ácido fénico y mucho más fácil de manejar, 
merece ensayarse como método general de cura. La expe­
rimentación demostrará si una elemental prudencia no po­
drá evitar las intoxicaciones.

2. * Aun suponiendo que esa experimentación fuera des- 
favorable al iodoformo, no por eso sería menos cierto que 
este agente se halla absolutamente indicado en el trata­
miento de todas las variedades de heridas de mala naturaleza 
(ulceraciones crónicas, fungosas, virulenta!?, tuberculosas, 
•ocales, etc.).

3. ® Queda, por último, el empleo en el ejército, y parti­
cularmente en campaña. Los médicos militares se preocu­
pan desde hace tiempo de llevar hasta*el lugar del combate 
los métodos antisépticos. Desgraciadamente, lo que falta 
es el antiséptico, el que debe reunir el ser barato, inalte­
rable y fácil de manejar áun por enfermeros poco instrui­
dos. No sabemos si el iodoformo será ese antiséptico, pero 
creemos con Mundy que hasta ahora es el solo que parece 
I>03ible y que merece ser experimentado bajo ese punto de 
'ústa especial.

Esto dice elDr. Hassler; por nuestra parte, encontramos 
más barato, más racional y más útil el cloro en la forma de 
curas clorógenas, de que tantas veces hemos hablado.

m
En el trabajo que con el título de La difteria de la piel ha 

publicado el Dr, D. J. Viñela-Bellaserni, llega el autor á las 
-''•guíenles conclusiones:

 ̂ Sean cuales fueren las manifestaciones cutáneas, diflé- 
•m.is é formas generales, la difteria es una por su naturale­

za. Ataque á las mucosas ó á la piel, la enfermedad os siem­
pre la misma.

i.® Los diver.sos aspectos que pre-sentan las lesiones loca­
les dependen sólo de los tejidos en los cuah's la difteria 
maníiicstu su acción; pero corresponden todas estas diferen­
tes manifestaciones á una misma causa.

3. ® La difleria es trasinisiblo por contacto directo ó me­
diato, y toda stiperlicie cutánea privada de su epidermis es 
susceptible de recibir ios gérmenes diftéricos.

4. ® Ln el estado aclu.'il de los conocimientos (nédicos, se 
cree á la difteria producida por organismos inferiores, sin 
que aún se haya especificado el origen animal ó vegetal de 
los mi.smos.

5. ® Las falsas membranas cutáneas pueden existir aisla­
damente y constituir el solo signo de la infección diftérica; 
pero no es la regla ordinaria.

6 . ® G u a n d o  la n )a n ife s tü C Ío n  c u tá n e a  s e  p re se n ta ,  e x is t o  

y a  la in t o x ic a c ió n  g e n e ra l.

7. ® La difteria cutánea reviste á menudo la forma maligna 
excesivamente grave, habiendo tenido ocasión de manifestar­
lo Trousseau.

8. ® Las falsas membranas cutáneas son comunmente se­
guidas de parálisis, sea del lado del paladar ó l)ien generali­
zadas.

9. ® La muerte puede sobrevenir repentinamente, motiva­
da ordinariamente por trombosis cardiaca.

tO. Kl pronóstico es grave.
\ \ .  El tratamiento profiláctico está basado en el aisla­

miento dol enfermo y fuera de la población, tanto en las 
épocas normales como en las epidémicas, verificando al mis­
mo tiempo las cuj as por oclusión en toda clase de ulceración.

42. Los vejigatorios deberán ser proscritos á los diftéri­
cos, así como para el cuidado de ellos no se deberá admitir 
á ningún silililico por los motivos que hemos expuesto.

13. En caso de inucrlc se deberá im[)edir toda ceremonia 
religiosa en presencia del cadáver, y éste deberá ser incine­
rado.

1i. Contra la afección local em()lceDse las cauterizacio­
nes con el termo-cauterio, el hierro enrojecido al fuego, el 
ácido tartárico, el clorhídrico, cl nitrato do plata ó el sulfato 
de cobre.

C. M. C.

S E C C I O N  O F I C I A L

MINISTERIO DE LA GOBERNACION

REALES DECRETOS

Vengo en admitir la dimisión que del cargo de Vicepre­
sidente del Real Consejo de Sanidad me ha presentado 
D. Tomás del Corral y Oña, marqués de San Gregorio y 
senador del reino, fundándose en el mal estado de su sa­
lud; quedando muy satisfecho del celo é inteligencia con 
que lo ha desempeñado.

Dado en San Ildefonso á veintinueve de Agosto de mil 
ochocientos ochenta y dos. =  A l f o n s o . =  El ministro de 
la Gobernación, Venancio González.

En atención á las especiales circunstancias que concur­
ren en D. Francisco Alonso y Rubio, doctor en Medicina 
y senador del reino,

Vengo en nombrarle Vicepresidente del Real Consejo de
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Sanidad, en la vacante que resulta por dimisión, de D. To­
más del Corral y Oña, marqués de San Gregorio; cesando 
en el cargo de Vocal de dicho Cuerpo que venía desempe­
ñando.

Dado en San Ildefonso á veintinueve de Agosto de mil 
ochocientos ochenta y dos =  Alfonso. =  El ministro de 
la Gobernación, yenancio González.

En atención á las circunstancias que concurren en don 
Carlos María Cortezo, doctor en Medicina,

Vengo en nombrarle Vocal del Real Consejo de Sanidad 
en la vacante que resulta por haber sido nombrado Vice­
presidente de dicho Real Consejo D. Francisco Alonso y 
Rubio, y como comprendido en el párrafo octavo, artícu­
lo 2.° del reglamento orgánico del mismo.

Dado en San Ildefonso á veintinueve de Agosto de mil 
ochocientos ochenta y dos. =  Alfonso. =  El ministro de 
la Gobernación, Venancio González.

V A R I E D A D E S

E X P E D I C I O N  B A L N E A R I A
(Continuación) (1)

Estrechamos la mano de los queridos comprofeso­
res Sres. Arrate, médico titular de Arechavaleta, de 
Pablos, Vignan, y Tejada y España, que nos habían 
abrumado de atenciones durante nuestra estancia en 
Otiilora; saludamos á los amabilísimos propietarios 
Sres. Otálora y Guerrico, que nos acogieron con 
extraordinaria galantería, y metidos en una cesta 
nos dirigimos al valle de Elorrio, adonde llegamos 
después de dos horas de travesía, habiendo pasado 
por Durango y  cerca del magnífico caserío de Sagas- 
tiechea, propiedad del afamado laringologista madri­
leño doctor Ariza, á quien, lo mismo que á su apre­
ciable familia, habíamos tenido el gusto de saludar 
el día anterior

ELORRIO

Tiene dos establecimientos, los llamados mejo y 
nuevo: aquél más grande, éste más pequeño y más 
adecentado en la hospedería, aunque de menor im­
portancia por su.s aguas y su instalación. Les separa 
poca distancia, algunos centenares de metros, que 
se pueden salvar por la carretera ó atravesando el 
pueblo.

Dista mucho Elorrio de tener un establecimiento 
bueno; el que existe no pasa de mediano, y es de 
creer que éntre en el camino de las reformas de un 
modo más radical que lo va haciendo, pues sus aguas 
lo merecen.

De un juicio más concreto sobre este balneario y 
otros particulares relacionados con la especialidad 
hidrológica podrán enterarse los lectores de E l  S iglo  
M éd ico  leyendo el siguiente trozo de una conversa­
ción que sostuve sobre el particular con mi querido 
amigo el doctor Hernández Silva, ilustrado médico- 
director de aquellas aguas, á quien yo advertía los 
defectos que encontraba en sus baños.

— Si he de exponerle á Vd. con franqueza mi opi­
nión sobre el establecimiento que dirije — decía yo,

(1) Véase el núm. anterior.

hablando de sobremesa — confesaré que me desagra­
da, porque no responde satisfactoriamente á sus de­
beres, habida en cuenta la notable aceptación que el 
público le dispensa.

— ¡ Oh! Ustedes los que vienen preocupados con lo 
más selecto — me respondió el doctor Hernández — 
pueden encontrar con facilidad defectos en cualquier 
punto, y han de encontrarlos grandes en este esta­
blecimiento, porque los tiene y yo los reconozco; 
pero adviertan que le ven ya notablemente mejora­
do. Hace seis anos sólo teníamos aquí doce bañeras 
sucias, sin aparatos pulverizadores, gabinete de in­
halación, máquina de vapor, etc.; por vez primera se 
comienza en el año actual á calentar el agua con el 
vapor de la máquina que Vds. han visto, de ocho 
caballos de fuerza; tenemos un depósito á nueve 
metros de altura; las temperaturas del agua que 
puedo utilizar son las que median entre los 15” y ios 
40”; existe ya una cámara hidroterápica de presiones 
fuertes...

— S í, s í , convengo en que hoy está mucho mejor 
que hace seis años, es decir, mejor que cuando Elor­
rio se encontraba en disposición de ser cerrado poí­
no responder mucho ni poco á las necesidades de su 
destino; pero, áun teniendo presentes todas esas re­
formas conseguidas, gracias á las gestiones de Vd., 
no encuentro todavía aceptable su estado si á los es­
tablecimientos se les ha de exigir lo que por su im­
portancia deben tener. Este, que es muy concurrido, 
y  que por las excelencias de sus aguas y su especia- 
lizacion en los padecimientos de la matriz, debida, 
según Vd opina, á la gran cantidad de gas ácido 
carbónico que poseen, tiene garantida una concur­
rencia cada día más creciente, se halla obligado á 
grandes reformas. No diré nada del balneario, cuyo 
ajuar deja mucho que desear; pero, ¿y  las hospede­
rías, y los otros muchos requisitos de su estableci­
miento?

Aquí hay buenas aguas, buena mesa y buen mé­
dico; todo lo demas es censurable. Alojan Vds. hoy 
en el establecimiento viejo 110 bañistas; en el nuevo 
hay 30; desperdigados en las fondas del pueblo y  ca­
seríos, hay lÜO más; sin parar llegan coches repletos 
de gente que busca alojamiento y no lo encuentran; 
ya esto crea una necesidad; pero la necesidad resulta 
más definida considerando que gran parte de la con­
currencia es de Madrid y  distinguida: que aquí están 
la marquesa viuda de Selva Alegre, los condes de 
Niebla, de Cleonard y  de Torre Mata, multitud de 
personas distinguidas y capitalistas... gente, en fin, 
que tiene la costumbre de darse buen trato, y toda 
la cual se habrá instalado tan mal como lo estamos 
mi amigo y yo , y toda esta concurrencia advertirá 
multitud de defecto.s que advertimos mi amigo y yo, 
pero que no detallo, y por los cuales es imposible 
que se sientan bien aquí. Soportarán esta situación 
como se soporta el amargor de un medicamento que 
nos brinda con un beneficio; pero en cuanto muchos 
vayan á otros países y vean allí el medicamento, no 
sólo sin amargor, sino hasta con gusto agradalile, 
optarán por lo de otro lado, y harán perfectamente.

— Bien, bien; esas consideraciones de Vd. son muy 
claras y muy  ̂convenientes para nuestros intere.ses 
nacionales; ¡cómo dudarlo! pero no se prestan todavía 
nuestros establecimientos, nacientes casi todos y mal 
atendidos por los Gobiernos, á exigencias optimistas. 
En cuanto á este de Elorrio, advierta Vd. que se en * 
cuentra en un período de grandes reformas, puesto 
que sus arrendatarios, que han escriturado el 0 de 
Mayo último su arriendo por diez años, llevan gas­
tados en pocos meses cuatro mil duros en mejoras, y 
han de gastarse hasta seis mil más apénas lo consien­
ta la falta de bañistas.
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Ademas de que los establecimientos balnearios son 
muchos, el Gobierno no cesa en declarar de utilidad 
pública nuevos nianaiitiales.

Kn un año se han declarado recientemente: La 
Muera, Echano y Zeberio, y se declararán cien mil 
más, porque aquí las agfuas minerales brotan por to­
das partes, y hay comarcas donde los naturales las 
usan para todo porque carecen de las otras.

-—Ese punto de vista suscitaría dentro de esta ma­
teria la tan debatida cuestión económica del protec­
cionismo. Es indudable que los nuevos manantiales 
harán zozobrar la vida de muchos antiguos, pero tam­
bién es de esperar que su concurrencia, aumentando 
los afanes y  los recursos de que se vale la lucha por la 
existencia, redunde á la postre en beneficiosa para el 
público. Convengo en que hay en E.spaña una rique­
za de aguas minerales sorprendente. Hace cinco años 
se contaban 1.500 fuentes minerales (1), de las cuales 
1.220 eran frías y 271 termales (2), y todavía esta ri­
queza debe ser superior hoy por las nuevas declara­
ciones de utilidad pública hechas; pero también hay 
una base monstruo.sa, formidable, increíble para dar 
vida espléndida á muchos establecimientos. Según los 
datos de ese Anmrio oficial de las agms de España, 
que nunca será bastante elogiado, acudieron en 1877 
a todos los establecimientos de aguas minerales en 
España unos 90.485 bañistas, que, unidos á los acom­
pañantes, sumaron 133.G80 concurrentes. Teniendo 
en cuenta que durante los cinco últimos años ha cre­
cido la afición al uso de las aguas, y que desde el 
año 1873 al 77 hubo un aumento de bañi.stas que ex­
cedió de 60.000, yo calculo, al ver la plenitud que 
existe en los establecimientos que con mi amigo To- 
lo.sa voy recorriendo, y  ese trasiego de grandes ma­
sas de gente que buiren de uno en otro sitio, y al 
ver cómo aumentan los totales que reúnen ustedes 
los médicos-directores, calculo, repito, que excede­
rán de 160.000 las cifras de bañistas y  acompañan­
tes. Supongamos que el gasto medio 3e cada uno — 
y nos quedamos cortos —se.i el de 600 reales, y tene­
mos un capital de cerca de 100 millones de reales, 
que es una base respetabilísima acreedora á grandes 
exigencias.

Ciertamente que lo es, y lo seria más aún si lo- 
páramos detener en Esiiaña toda la colonia acauda­
lada que invade los establecimientos del otro lado de 
los Pirineos; pero encuentro un defecto para que pue­
da suceder eso, y es la dependencia, como obligada, 
que hasta ahora han venido teniendo la parte balnea­
ria y la fonda. ¿Por qué no aislarlas completamente? 
En este dilatado y hermosísimo valle de iílorrio, po­
dría haber dos suntuosos hoteles que obtendrían pin­
gües ganancias. ¿Por qué ha de comprometerse en 
ella el dueño de la fonda?

— No sé hasta qué punto semejante aislamiento re­
citaría ventajoso á la higiene de los mismos bañis­
tas. Sin embargo, entiendo que se deben disponer las 
provincias á esmaltar su suelo de hoteles por el esti­
lo á los muchísimos centenares que abrillantan las 
C^as y montañas de Suiza, á fin de que respon­
dan cumplidamente al doble destino que las corrien­
tes de nuestra sociedad les impone. Y o no sé si el Go­
bierno...
.“~¡Oh! el Gobierno, el Gobierno... —me interrum­

pió — no toquemos esa parte; en éste, como en otros 
^nuchos problemas de ínteres general, ó nohacenmla,

(1) O sean 477 sulfuro.sas, 126 cloruradas, 94 bicarbo- 
natC as, 140 sulfuda.s y 600 ferrugino.-<as.
90ü ' ^   ̂ b97 menos de 20*" centígrados; 123, desde

h24",9: 112, desde 25 á 29M'; 112, desde 29  ̂á3ü".9; 38, 
«esde 40 á 49«,9, y 19 desde 50“ á 70.

ó comete sólo desaciertos. Si por él fuera, bien ente­
co y mal parado andaría nuestro cuerpo de médicos- 
directores, de suponerle nacido; nosotru.s debomo.s lo 
principal de nuestro modesto de.sarrollo á compañe- 
ro.s como el doctor Taboada. Ahí están liechos lo.s 
trabajos para publicar el .segundo y tercer tomo de 
nuestro Anmrio, y no se publican porque la Direc­
ción de Sanidad no nos da la modesta subvención 
que nos pertenece de reglamento.

—Ciertamente que es deplorable tanto abandono. 
Todavía echamos de ménos las Cartas sanitarias, 
que nos han de precisar las condiciones de las locali­
dades balnearias para escoger las que mejor conven­
gan á los enfermos que enviamos aquí; todavía los 
médicos directore.s, desprovistos de observatorios y 
reglamentos especiales, nos hacen pensar en un cuer­
po detenido en su infancia; y esto resulta tanto más 
sensible cuanto que aquí, de.sde el presidente del Con­
sejo de Ministros hasta el último mendigo, todos exi­
gen de los médicos seguridades que no podemo.s dar. 
Y así proseguimos hablando.

fS» coniinuafá.y
D r . a . Pui.tDO.

LA CIRUGÍA DE HIPÓCRATES
A propósito del libro publicado por M. Pétrequin, 

titulado La Cirngia de Hipócrates, dice M. H. Duret;
« El estudio de los autores antiguos ofrece á cada 

generación, y por decirlo así á los diferentes sabios, 
en el curso de los tiempos nuevos atractivos; su.s 
obras se prestan, por los ¡irogre.sos de la ciencia, á 
interpretaciones más concienzudas y  más justas; su 
genio de observación entrevió á veces verdades que, 
permaneciendo en la oscuridad por e.spacio de mucho.s 
siglos después de ellos, parecen salir á la luz en nues­
tros días. ¿A cuántos manuscritos griegos y latinos, 
comentarios y  traducciones, no han dado lugar las 
obras de Hipócrates? Parece que nada podía intentar­
se ya después de la magnífica edición eñ diez volúme­
nes que el sabio Littré tardó 20 años en publicar, 
coleccionando todos los mann.scritos y todas las edi- 
cione.s anteriores, acompañando el texto de comenta­
rios médicos, de notas filológicas, etc. Sin embargo, 
M. .1. Pétrequin,cirujano jefe del HOtel-Dieu de Lyoii, 
muerto liace algunos año.s, consagró por espacio de 
30 años de su vida todos los momentos desocupados 
á coleccionar en manuscritos originales y en diferen­
tes ediciones todo lo que en las obras de Hipócrates 
concierne á la Cirugía. Con este objeto concentró todos 
los esfuerzos de dos pasiones que le habían embarga­
dos poderosamente: la del griego y la de la Cirugía. 
Su obra en dos magníficos volúmenes en 4.“, fué im­
presa en Par.s en 1878.

_» La traducción de los escritos bipócraticos va prece­
dida de un e.studio biográfico del padre de la Medici­
na. Por medio de investigaciones y nuevas conside­
raciones, trata de proyectar luz sobre las tinieblas 
que rodean su nacimiento, su vida, sus viajes v su 
muerte. La biografía de Hipócrates, diceM. Petre- 
;> quín, fué trasformada en fábula, en la que los carac- 
» téres propios de la historia se encuentran de tal modo 
» desfigurados que apenas son conocidos.» Laciiracion 
de Perdicas, sucesor de Alejandro de Macedouin, y la 
entrevista con el filósofo Demócrito, son fábulas. Nada 
menos fundado que el papel que le a.signa la leyenila 
en la peste de Atenas, y que el desaire hecho con los 
regalos de Artajerjes, rey de Persia. Sin embargo,
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viviendo Hipócrates gozaba de nna gran reputación; 
era contemporáneo (íe los que ilustraron el siglo de 
Pericles, tales como Sófocles, Eurípides, Herodoto, Tu- 
cldides Sócrates, Aristófanes, Platón, Jenofonte, etc.

»M. Pétrequin, valiéndose de investigaciones perso­
nales muy completas en todos sus detalles, da á cono­
cer también \o. Escuela de Coŝ  su organización, su 
enseñanza y el papel de Hipócrates en ella como jefe, 
como innovador y polemista, como fundador del hipo- 
cratismo, y finalmente, como gran cirujano. Cuenta 
con gran cuidado sus escritos quirúrgicos, y somete 
su autencidad á una rigurosa crítica. Analiza con 
gran ingenuidad el estilo y el dialecto del autor. «La 
antigüedad, de cuya perfecta competencia no puede 
dudarse, admiró muellísimo el estilo de Hipócrates. 
Distinguidos gramáticos lo comentaron, y  no dejó de 
serlo por una larga serie de médicos, desde Herófilo 
y Erasístrato, fundadores de la escuela de Alejandría, 
próximamente 300 años ántes de Cristo, hasta Gale­
no, de 160 á 200 años después de la era cristiana, y  
desde Galeno hasta Palladius y Etiennes de Atenas 
en el siglo VII, esto es, que durante un período de 
mil años los antiguos le han ofrecido tan considera­
ble número de editores, comentadores é interpretes 
que el mismo Homero no lo tuvo semejante.»

»La obra de M. Pétrequin pone en nuestras manos 
los trabajos quirúrgicos de Hipócrates bajo la forma 
siguiente: en una página el texto griego; enla opues­
ta la traducción francesa, siempre precisa y clara, y 
en notas preciosos comentarios sobre la significación 
de las expresiones griegas ó de las explicaciones bre­
ves é instructivas acerca del valor de los preceptos, 
interpretados con las luces de la ciencia contemporá­
nea. Cada uno de los libros va precedido de una expo­
sición sobre su importancia y su papel en las obras 
hipocráticas.

»En la obra tan llena erudición de M. Pétrequin se 
encontrará los libros siguientes de Hipócrates, refe­
rentes á estudios quirúrgicos: Del juramento.—Del 
médico.—De las heridas. — De las hemorroides y 
de las fístu las.—De las heridas de cabeza. — De la 
farmacia.—De las fracturas. —De las articulaciones 
'[lujaciones).

»Los conocimientos de Hipócrates en cirugía son 
muy notables, y causan la mayor admiración, no sola­
mente porque las cualidades magistrales brillan de un 
modo tan extraordinario, sino por que todas sus prácti­
cas no han envejecido; algunas reaparecieron con 
el nombre de procedimientos nuevos, verdaderamen­
te renovados de los griegos. ¡Qué de préstamos han 
hecho los modernos silenciosamente ¡El procedimien­
to de reducción de las lujaciones del maxilar iñferior 
de Nélaton, se encuentra descrito con toda extensión 
en el libro De las articulaciones. En el De las hemor­
roides expone, no solamente la cauterización con el 
hierro rojo, considerada no hace mucho como una 
innovación atrevida en las manos de Dupuytren, sino 
también el empleo de los cáusticos, que Amusat trató 
de elevar á la categoría de método general. La Escue- 
la'de Cos conocía el uso del specukm ani, del specu- 
lum uteri  ̂ cuya introducción en la Medicina contem­
poránea se ha atribuido á Récamier y á Ricord. Hipó­
crates señala la gibosidad vertebral, sus relaciones
con los tubérculos pulmonares, los tubérculos de los 
huesos, que más tarde habían de descubrir Nichet y 
Ñélaton. Las lujaciones congénitas de la cadera, del 
hombro, del codo y de la rodilla, tienen sus síntomas 
trazados de mano maestra. En el tratamiento de las 
fracturas Hipócrates empleaba las gotieras y practi­
caba la extensión continua. Describe la lujación acro- 
mial, las fracturas de las vértebras, y sus preceptos 
sobre las fracturas complicadas de heridas son muy

aceptables en nuestros días. Se sorprende uno de sus 
conocimientos sobre el pié contrahecho y sobre las 
lesiones que sobrevienen por parte de la antigua 
cavidad articular en las lujaciones antiguas no redu­
cidas.—Recorriendo estos preceptos, se puede decir 
que las obras de Hipócrates forman un cuerpo de ciru­
gía digno de toda nuestra atención, y que la erudición 
del malogrado profesor de la Escuela de Lyon perte- 
ce á esa ciencia histórica de buena ley, en donde el 
trabajo de interpretación es realmente personal y 
que presta servicio á las exageraciones previniéndo­
las contra la soberbia de los éxitos contemporáneos. 
«¡Maravilla, dice M. Pétrequin, encontraren obras 
que datan de más de dos mil años tantos hechos, tan­
tas apreciaciones y tal seguridad de golpe de vistal»

GACETA DE LA SALUD PÚBLICA

Estado sanitario de Madrid.

Observaciones meteorológicas de la semana. — Al­
tura barométrica máxima, 718,50; mínima, 704,41; tempe­
ratura máxima, 35'’.5; mínima, 0*̂ ,4. Vientos dominantes, 
S. S. O., N. O., N. E. y S. O.

Las variaciones en el estado de la salud pública han sido 
muy escasas; los estados gastro-intestinales, los catarros 
febriles con localizaciones extensas en la mucosa gástrica, 
las indigestiones, los estados hipercrínicos intestinales, los 
reumatismos musculares y las fiebres intermitentes fran­
cas de tipo terciario, se han presentado en crecido número. 
Las fiebres eruptivas siguen siendo benignas en los niños, 
y en los afectos crónicos siguen las complicaciones intesti­
nales, los sudores profusos y los estados dispépsicos sinto­
máticos, produciendo agravaciones, causa délos falleci­
mientos.

C R Ó N I C A

P r im e ra  víctim a. — Con hondo sentimiento hemos leí­
do en los periódicos de noticias la de que entre los europeos 
muertos en filipinas á consecuencia del cólera, figura el sub­
inspector médico de primera clase del cuerpo de Sanidad 
militar, D. Rufino Pascual Torrejon.

R ectificación. — Leemos en El Liberal;
«Es merecido el varapalo que un amigo nuestro de Cam­

panario nos da, y con nosotros á la mayoría de nuestros co­
legas, por la reproducciou, sin comentarios ni salvedades, 
de una noticia de carácter oficial.

uDijimos que entre las medidas acordadas en un Consejo 
de ministros para evitar la propagación del cólera en Filii»t- 
nas, figuraba la de quemar y corlar los montes en la parte 
Sur del Archipiélago, á lo cual objeta nuestro amigo en estos 
términos:

«Un periódico tan ilustrado como El Liberal debe reclifi- 
flcar inmediatamente estos errores, aunque moleste á los se- 
«nores ministros dándoles una lección de geografía. Para llc- 
»var á cabo la medida, era necesario que todos los habitantes 
»del Archipiélago lomaran un hacha y, sin descanso, traba- 
Bjaseu tO años, y entregar á cada uno una regadera, á fin de 
«que, rociando con petróleo los bosques, pudieran arder. 
«Aquello es un infieTno de verdura, y allí, lejos de vencer el 
«hombre á la Naturaleza, es la Naturaleza la que vence al 
«hombre.»

Ademas nos ocurre añadir por nuestra cuenta: y aun dada 
la posibilidad de la tala, ¿qué efecto se cree que produciría 
cu la marclia de la epidemia?
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P E P T O N A  D E  C A R N E  i P E P T O N A  D E  L E C H E  
caiDo do vaca digerida artüi(;ialmt)Dte ¡ leche de vaca digerida artificialmente 

Se recomiendan en las convalecencias de larcas enferme­
dades, cuando el estómago no tolera ninguna alimentación, 
úlceras gástricas, catarros intestinales, de los niños con espe­
cialidad, debilidad general, tisis, consunción, clorósis, ane­
mia, y siempre que la nutrición se verifica de ana manera 
irregular.
V ino d e  P ep tona . — V ino d e  P ep to n a  y  H ierro . — C hocolate de 

P ep tona . — P e p to n a  d e  C arne concen trada  
PREPARACION EXCLUSIVA EN ESTA FARMACIA 

En Provincias: Alicante, D. José Soler; Barcelona, señores 
hijos de Vidal y Ribas; Bilbao, D. José Bengoa; León. D. Dá­
maso Merino; Oviedo, D. Eugenio Marlinez; Falencia, D. Fe­
lipe de Sádaba y D. Joaquín Alvarez; Santander, D, José Ve­
ga; Valencia. D. Vicente E'^pluguos; Valladolid, D. Angel Be- 
llogin; Vitoria, D. Bonifacio Ruiz Angulo; Zaragoza, señores 
Ríos hermanos, y principales farmacias de España.
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HOSPITAL DE LA PRINCESA
INSTITUTO DE TERAPÉUTICA OPERATORIA

INSCaiPCION PARA EL EJEIIGICIO

— D E  1 8 8 2  A  1 8 8 3  —
•Jueda abierta en la Administración de diclio Hospital des­

de el dia i.® de Setiembre al 15 de Octubre.
No se admiten más qne i5 inscritos, siendo preferidos los 

primeros que se presenten.
Fara obtener la inscripción se necesita tener el título de 

doctor ó licenciado en Medicina ó Cirugía.
Frecio de la inscripción : 2 50  p ese tas .
Los inscritos de un año so consideran como miembros per­

petuos del Instituto, y no necesitan para los cursos sucesi­
vos abonar nueva inscripción.

RESES'A DEL PRIMER EJERCICIO
DRL

IN S T IT U T O  D E  T E R A P É U T IC A  O P E R A T O R IA
DRL

HOSPITAL DE LA PRINCESA
por el Boñor

D O N  F E D E R IC O  R U B IO  
y  el ezceUntisimo aeñor

DON R A F A E L  A R IZ A  Y ESPEJO 
Frecio; 3  pesetas.

Kn prensa, y aparecerá á primeros de Octubre próximo:

R E M A  DEL S E G E IO  EJERCICIO
del

in s t it u t o  d e  t e r a p é u t ic a  o p e r a t o r ia
del

HOSPITAL DE LA PRINCESA
por el señor

DON FEDERICO RUBIO
ol ezoelentisimo señor

d o n  R A F A E L  A R I Z A  Y  E S P E J O
y  el señor

D O N  S E R A F I N  B U I S S E N
Frecio: 4  pesetas.

pedirse en las principales librerías, y en casa del 
calle de Alcalá, 57.

alen • * obras están escritas en estilo llano, no fatigan la 
tente procuran extender el fruto obtenido por los asis- 
!iar«<f ° demas profesores, pudiendo servir como auxi- ■®>cs prácticos.

RECONSTITUYENTE FISIOLOGICO ACTIVO
S y  EL TRATAMIENTO

le  la Anemia, Rainitisma, Osteomalacia y TnlercnlúslsI rp

C í
de

FOSFATO MONO-OÁLOIOO
QUÍHICAMENTR PURO

El Jarabe Osteógeno Genové, por su composición, es un ver­
dadero fónico, digestivo y Míomó^uico, y produce sus efectos 
naturales sin molestar en lo más mínimo á los enfermos; es­
tá perfectamente indicado en todas las épocas de la vida y 
especialmente en la decrepitud, aunque se esté en buenas 
condiciones de vida, porque restituye uno de los principales 
elementos inorgánicos á la constitución del cuerpo humano, 
sin el cual la salud, y por consecuencia la longevidad, se en­
cuentran más ó raénos comprometidas.

Deeste Jarabe puede tomarse, ántes ó despuesdecada comida, 
una cucharada regular, pudiendo aumentar su dósis hasta el 
dMe, y para los niños la mitad.

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

Venta al pormayor y menor en la Botica Hispano-Ame- 
ricana de GENOVÉ, Rambla del Centro, núm. 3 (frente al Li­
ceo), Barcelona.

Precio: 3 pesetas frasco en Barcelona. 3,50 en Madrid, far­
macia de la señora viuda de Somolinos, Infantas, 26; More­
no Míquel, Arenal, 2; Castellón de la Plana, farmacia de 
Ribés.

Pídase este producto en las principales farmacias de 
España.

Habana. — Farmacia y drognería del Dr. R. León, calle de 
Mercaders, 18.

Manila. — Señora viuda de Kuhnel y Compañía.
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POCION RECONSTITUYENTE
DB

ACEITE DE HIGADO DE BACALAO
PREPARADA POR EL

D O C T O R  F O N T  Y  M A R T Í

Hacer desaparecer los inconvenientes de la administra­
ción del j4ceiíe de hígado de bacalao ha sido el objeto de esta 
preparación, habiéndolo conseguido de tal modo que, sin 
perder ninguna de sus propiedades, se hace tolerable hasta 
por los estómagos más delicados, reuniendo la ventaja de 
poderlo asociar, no sólo á uno de los mejores compuestos de 
hierro, qne es, sin duda alguna, el ioduro ferroso, sino tam­
bién á la ^uino, al lacto-fosfato de cal, craosoío, etc. Precio: 
con hierro y guiño, 16 reales; con laclo-fosfato de cal, 20 rea­
les; con creosota, 20 reales.

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

L P l l  BREA l l E l l l A
Tos, catarros pulmonares, garganta, órganos 

respiratorios, herpes, escrófulas y demas en­
fermedades de la p iel, orina , reumatismo, de­
bilidad general. Primer regenerador de la san­
gre.

N ota. El 18 de Abril de 1878, hallándose 
en Barcelona M. Guyot, de París, le invitamos 
por la prensa periódica á someter su licor con 
el nuestro ante las Academias de Barcelona y 
París, y no aceptó.—Precio, 2  p e se ta s  frasco.

Venta en las farmacias y droguerías. ■
Autor: Escudillers, 22, Barcelona.

MÚNERA HERMANOS

PREPARADO

POR EL DOCTOR FO NT Y MARTI

Según la fórmula publicada en la La Farmacia Españo­
la (1881), y en donde se demuestran sus ventajas sobre la.s 
conocidas hasta el día. — Precio, 5 pesetas frasco. — Unico 
depósito en Madrid: calle del Caballero de Gracia, 23 dnpli- 
cado, farmacia del Dr. Pont.

I N S T I T U T O  M A N I C Ó M I C O
DE SAN B A U D IL IO  DE LLOBREGAT

GRAN CASA DE CURACION CON HOSPEDAJE

Las fotografías, prospectos y cuantos detalles se deseen, se 
dan en Barcelona, calle de Escudillers, núm. 61, esquina á 
U de Aray, farmacia del Dr. Martí, médico-cirujano.

La posición topográfica que ocupa el Instituto es todo lo 
que cabe halagüeño; descuella majestuoso dicho templo de 
salud en uua vega de deliciosas vistas, cuyos dilatados ho­
rizontes cierran los montes del llano de Barcelona y la sin 
ignal montaña de Monserrat.

Completamente terminados dichos Establecimientos, con 
exuberancia relativa de edificios y terrenos que la mano del 
hombre ha embellecido con todo género de fantasía, así en 
bosques, jardines y prados, secundado por un raudal de ri­
cas aguas, es espléndida y deliciosa morada, donde encuen­
tran la salud los enfermos, y sosegada y plácida longevidad 
los valetudinarios y los ancianos desde los 60 años.

A las incontestables condiciones de salubridad, belleza, 
trato esmerado y dirección médica inteligente se debe el que 
casi todas las provincias de España lo hayan adoptado por 
su Manicomio oficial, el que los ejércitos de mar y tierra en­
víen á él sus enajenados, y, por lo mismo, el que este Esta­
blecimiento sea constantemente asunto de inspecciones mé­
dicas oficiales que nos colman de dicha, pues que siempra 
traen en pos de sí honrosísimos dictámenes.

Para combatir los males que radican esencialmente sobro 
el espíritu, son menester procederes y métodos que obren 
sobre el espíritu mismo; del tratamiento moral, pues, asi 
como de lodos los demás tratamientos que conviene emplear 
y están en boga en los manicomios más principales de Euro­
pa, tenemos noticias completas, recientes y verídicas que 
nos ha proporcionado la detenida inspección que de ellos 
hemos hecho.

En el Establecimiento ó Instituto hay escuela práctica de 
agricultura, talleres de labor para los pensionistas aptos, un 
gimnasio, biblioteca, billares, casino y escuela de música, 
como igualmente un bien organizado servicio religioso en el 
grandioso templo del Establecimiento.

Para señoras, sala de labor, floricultura, lectura y otro.s 
entretenimientos propios del sexo.

La sección de baños es completa.
Nuestros pensionistas comen, duermen, se ocupan y di­

vierten confundidos con los empleados superiores de la casa, 
que, cual jefes de familia, dirigeu sus acciones, acompañán­
doles en todas las excursiones y paseos por el campo.

PEBSONAL DEL ESTABLECIMIENTO
Médico-director, médico-vicedirector, dos médicos resi­

dentes, médico-consultor, un capellán, un farmacéutico, 
practicantes, administrador, mayordomos, tres cocineros con 
sus ayudantes y los camareros y enfermeros necesarios.

Para cuidar á las señoras, una directora, subdirectora, ca­
mareras y enfermeras.

PRECIO DE LAS PENSIONES
De distinguidos....................  tOO duros al mes.
1 . * clase........................ 36 — —
2. » — ................  25 — —
3. * — ......................  -18 — —
4. ® — precios convencionales.

El pensionista que quiera tener un criado para su servi­
cio, abonará 46 duros mensuales sobre la pensión.

A petición de las familias, el Establecimiento se encari:» 
de la traslación de los enfermos.
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B O L O S  A N T I G A S T R Á L G I C O S
contra las indisposiciones del estómago, sean ó no dolorosas, 
elaborados con arreglo á la disposición testamentaria de don 

Francisco Almazan, farmacéutico que fué de Cuenca.
Las cajas llevan alrededor la firma y rúbrica del autor, la 

del licenciado en farmacia Sr. Carrion y la del legatario. Se 
expende en Madrid, al por menor, García Genarro, sucesor 
de Carrion, Abada, 4 y 6 , y en varias otras oficinas del Rei­
no. Caja 24 rs. Depósito central y único: legatario del Sr. Al- 
inazan, Libertad, 35,

Advertencia importante.
Desde seis cajas en adelante descuento 25 por 100 y á pla­

zo con buenas referencias. Informarse siempre en este depó­
sito de las casas de comisión y droguerías que en él se sur­
ten, pues circulan falsificadas. Pedirlas con el nombrede Bo­
los de Almazan y no con el de Dolos de Cuenca.

ESTAFETA DE PARTIDOS
Los profesores residentes fuera de la provincia de AU 

niería que piensen solicitar la plaza de médico-cirujano 
municipal de Benínor, anunciada vacante en el Boletín oficial 
del 30 de Julio, deben tener presente: l.°, que el partido se 
compone de unos 300 vecinos, 70 de las cuales constituyen 
el anejo de Hirmes, y otros varios diseminados en cortijos, 
para cuyo servicio se necesita costear caballería; 2 .°, que 
el profesor que venía desempeñando dicha plaza ha sido 
destituido por tomar venganza de otro funcionario; 3.°, que 
al profesor destituido, por circunstancias excepcionales, le 
conviene continuar residiendo en el pueblo y conlinnará con 
¡a mayoría del vecindario, que le ha subido al efecto las 
igualas; 4.®, que son aventurados y fabulosos los ofreci­
mientos particulares que este caciquismo está haciendo 
hasta de 9.000 reales, cuando el destituido nunca sacó más 
que 8.000. Y por último, que poco ó nada podría sacar el 
que viniese del único pueblo que hay inmediato sin profe­
sor residente, que es Darrical, donde concurren á prestar 
asistencia por dotación é Igualas el que hoy reside en Beni- 
nor y otro de las inmediaciones.

Si alguno dudare de la verdad de estos datos, puede in­
formarse de ellos y de otras circunstancias que se omiten 
por el Subdelegado, ó cualquier otro profesor del partido 
de Berja.

VACANTES

i serví' 

encarg*

D. Felipe de Meras y Hernández, Alcalde presidente del 
Ayuntamiento constitucional de esta villa.— Hago saber que 
por dimisión, atendida su enfermedad, del profesor de Medi­
cina y Cirugía titular de esta expresada villa se encuentra 
Vacante la mencionada plaza. Esta está dolada con 500 pesetas 
onuales por la asistencia á unas 70 familias pobres, pagadas 
de los fondos municipales por trimestres vencidos, y ademas 
LOOO pesetas del vecindario por reparto formado por dicho 
Ayunliinilcnto, cuyo cobroqueda á cargo del profesor.

La población consta de unos 370 vecinos, tiene buenas 
•■•Suas potables y es saludable.

Se encuentra situada á seis kilómetros de Chinchón, tO 
de Colmenar de Oreja, y de t2 á 14 do Aranjuez, en donde 
hay estación de ferro-carril de Madrid á Andalucía y á Alicante.

l'Os aspirantes á la mencionada plaza dirigirán sus solicitu­
des documentadas á esta Alcaldía en el término de 20 días, 
*̂ onlados desde el en que este anuncio aparezca inserto en 

oficial y  S i g l o  M é d i c o  de esta provincia. 
Villaconcjos 16 de Agosto de 1882.
-pPor dimisión del que la desempeñaba se halla vacan- 
la plaza de raédico-ciruj.'ino titular de este pueblo, dolada 

^on 980 pesetas anuales. Los aspirantes á la misma presen­
taran sus solicitudes docnmenladas en el término de 15 

^ contar desde la inserción del presente en el Doletin 
°/»ctaí de la provincia,

San Vicente (Alicante) 27 de Julio de 1882.
..*~Se admiten solicitudes en la Alcaldía liasta el 24 de Se- 
jembre próximo, que se proveerá, para una plaza de médíco- 
•rujano, dotada con 750 pesetas anuales, á contar desde 1.® 

Octubre.
oiisio* P3go de igualas de los vecinos, responderá una co- 

Cella 20 de Agosto de <882.

— La titular de lamia céntíco de este pueblo, dotada con 
400 pesetas anuales por este servicio facultativo, ha de 
proveerse el 24 de Setiembre próximo, hasta cuyo día se 
recibirán solicitudes en la Alcaldía.

Celia 20 de Agosto de 4882.
— Por dimisión del que la desempeña se baila vacante la 

plaza de médico de esta villa, provincia de Guadalajarn, dota­
da con el sueldo anual de 750 pesetas por la asistencia de 
los pobres, y las igualas con .310 vecinos pudientes, cuartel 
de la Guardia civil y convento de religiosas.

Los aspirantes dírigírúD sus solicitudes al Presidente de 
este Ayuntamiento dentro de 30 días, á contar desde la fecha, 
los que contarán cuatro años de práctica.

Alcocer 20 de Agosto de 1882.
—Vacante una de las dos plazas de facultativo municipal 

de Medicina y Cirugía con la dotación de 1.500 pesetas, se 
ha acordado su provisión conforme al reglamento de 24 de 
Octubre de 1873, y bajo las condiciones que aparecen en el 
expediente de su razón.

Los aspirantes presentarán sus solicitudes en la Secreta­
ría de dicha corporación dentro del término de 30 días, con­
tados desde el de la inserción de este anuncio en cl Boletin 
oficial de la provincia, acompañando á ellas relación justifi­
cada de sus antecedentes profesionales.

Alcaudele (Jaén) 22 de Agosto de 1882,
—La de médico-cirujano de Singra (Teruel). Dotación 30 

pesetas por las familias pobres. Las solicitudes hasta el 10 
del actual.

—La de médico-cirujano de Boñar (León). Dotación 400 
pesetas por la asistencia á las familias pobres. Las solicitu­
des hasta el 18 del actual.

—La de médico-cirujano de Palacios del Arzobispo (Sala­
manca). Dotación 50 peseta*;, por la asistencia á seis familias 
pobres. Las solicitudes hasta el 18 del actual.

—La de médico-cirujano de Huerleles (Soria), y sus agre­
gados Monlaves, Palacio y las Fuentes, distante el que más 
media hora. Dotación 50 pesetas por la asistencia á las fami­
lias pobres, 100 fanegas de trigo y 4.000 por las pudientes. 
Las solicitudes hasta el 16 del actual.

BOLETIN BIBLIOGRÁFICO

Diccionario de higiene pública y salubridad,
por Ambrosio Tardieu, catedrático que fué de Medicina 

legal de la Facultad de Medicina de París; traducido al cas­
tellano de la última edición francesa por D. José Saenz y 
Criado, antiguo interno de la Facultad de Medicina de Ma­
drid, médico numerario de Beneficencia municipal y del Re­
gistro civil.

El importe total de la obra será de unas 32 pesetas por 
suscrícion; terminada que sea, su coste definitivo ascen­
derá á 40 pesetas. Se ha repartido el cuaderiío 3.° al precio 
de 2 pesetas.

P untos de suscricion. — En esta Administración.

MANUAL DE ANATOMIA DESCRIPTIVA, escrito para mé- 
dicos y alumnos, por el Dr. Roberto ilarlmann. Traduc­

ción de los doctores L. Góngora y S. Cardenal.
Se ha repartido el cuaderno 17.
Se suscribe en casa de los editores Espasa y Compañía, 

calle de Cortés. 223, Barcelona, y en esta Administración.

Doctor ramón SERRET.—Cuiarfel ^acuñador.— Lasdos 
vacunas. — Acaba de publicarse este folleto de tanto Ínte­

res para todos los médicos.—Véndese al precio de 6 0  cén ts. 
de peseta cada ejemplar en las principales librerías.
T  ECCIONES SOBRE LAS ENFERMEDADES DEL SISTEMA 
ijnervioso dadas en la Salpétriére por J. M. Charcot, colec­
cionadas y publicadas por Bourneville, traducidas de la úl­
tima edición francesa por D. Manuel Flores y Pía, licenciado 
en Medicina y Cirugía.

La obra consta de dos abultados lomos en 8.*, con 62 gra­
bados intercalados en el texto, 21 láminas en cromo-iitogra- 
fía y al agua fuerte.

Se vende al precio de 26 pesetas en Madrid y 28 en pro­
vincias. Los pedidos se dirigirán á D. M. Flores Plá, calle de 
Fuencarral, núm. 102, Madrid.

-rvICClONARlO DE MEDICINA Y DE TERAPÉUTICA MÉDICA 
J^ y  quirúrgica, por el doctor E. Bouchut y el doctor Ar- 
iiiaud Despres.

Se ha repartido el cuaderno 5.®
Se suscribe en la librería extranjera y nacional de D. Cár- 

los Bailly-Bailliére, Plaza de Santa Ana, núm. 10, Madrid,

' M.l
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BIBLIOTECA ESCOGIDA DE EL SIGLO MÉDICO A

COLECCION DE OBRAS DE MERITO DESTINADAS PRINCIPALMENTE A LOS PRACTICOS

Pablicase esta Biblioteca, en benefício exclusivo de los 
suscrítores á El Siglo Médico, por tomos más ó ménos abul­
tados, que forman al ano un total de 2.000 páginas en 8.*̂ 
mayor y de letra compacta.

Se dividirán las 2.000 páginas en tomos más ó ménos vo­
luminosos, según lo consienta lo abultado de las obras; y no 
sólo puede depender el número de tomos del de páginas que 
cada uno contenga, sino también de los grabados más ó mé­
nos costosos, y de otro cualquier género de ilustración que 
lleve.

Solamente pueden suscribirse á -esta Biblioteca los que 
sean suscritores á El Siglo Médico.

No hay comisionados para recibir las suscriciones á la

Biblioteca ni en Madrid ni en provincias, debiendo hacerse 
necesariamente las suscriciones en las oñcinas de El Siglo 
Médico, calle de la Magdalena, núm. 36, cuarto segundo, por 
medio de libranzas del Giro Mutuo, letras de fácil cobro ó, 
en último término, sellos de franqueo.

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

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

OBRAS PUBLICADAS POR ESTA BIBLIOTECA

Principios de Terapéutica g en e ra l, ó el Medica­
mento estudiado bajo los puntos de vista fisiológico, pato­

lógico y clínico, poi J. B. Fonssagrives. — Ha costado á los 
suscritores de El S iglo Médico ^ la Biblioteca algo me­
nos de 12 reales, siendo su precio en Francia 28. (Está 
agotada.)

Tratado de las enferm edades del corazón , por
A. Friedreich. — Costó escasamente á los suscritores 

12 reales, y su precio en Francia es 36. (Está agotada.)

Tratado práctico de las enferm edades crónicas, 
por el Dr. Durand-Fardel. — Tres abultados tomos.— 

Cuesta á los suscritores 50 reales, y en Francia 90. (Sólo 
quedan ejemplares de los tomos II y III.)

Tratado de A nálisis química aplicada & la Fisiología y  
á la Patología, por F. Hoppe-Seyler. — Costó á los sus­

critores 15 reales próximamente, y su precio en Francia 
es 40. (Está agotada.)Enferm edades del recto (Diagnóstico y Tratamiento)^ 

por el Dr. Allingham.—Costó á los suscritores 6 reales, 
y su coste en Francia es 20. (Está agotada.)

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

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

grives.—Tres tomos, que suman 1.350 páginas.—Cuesta 
á los suscritores unos 46 reales. (Quedan ejemplares de los 
tomos II y III.)

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

lo son. (Está agotada.)

Tratado teórico y práctico del A rte de loa partos,
por el Sr. Playfair. — Dos tomos con numerosos graba­

dos. (Quedan ejemplares.) 26 rs. para los suscritores (su 
precio 48).

Tratado de las enferm edades de la piel, por el doctor 
Neumann.—Dos tomos con numerosos grabados. (Que­

dan ejemplares.) 28 rs. para los suscritores (su precio 56).
L as pulm onías crón icas ,  por el Sr. Eegimbeau, con 

unaláminacromo-litografiada. (Quedan ejemplares.) 4rs. 
Com pendio de las enfermedades de los n iños, por 
V_/el Dr. J. Steiner.—Dos tomos. 24 reales parales sus­
critores (su precio 46). (Está agotada.)

Terapéutica ocular, por L. de Wecker, con magníficos 
grabados.— Cuesta á los suscritores unos 24 reales y su 

coste en Francia es de 52. (Está agotada.)Tratado de las enferm edades de los órganos res­
piratorios, por Walshe. — Un abultado tomo. (Quedan 

ejemplares.) 20 rs. para los suscritores (su precio 40).

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

132 grabados. — Precio; 26 reales para los suscritores. 
Quedan ejemplares.)L ebert. — Tratado clínico y  práctico de la tisis pulmonar- 

— Precio: 14 reales para los suscritores. -  (Quedan 
ejemplares).

ADYERTEÍTCIA. Quedando muy pocos ejemplares de las obras p e  no están agotadas, sólo 
podremos servirlas á los p e ,  siendo suscritores de la «Biblioteca,» no tuviesen dichas obras,

OBRAS QUE HAY PROPÓSITO DE PUBLICAR
E N  E L  A Ñ O  A C T U A L

A. GUÉRIN. — Lecciones clínicas sobre las e n f e r m e d a d e t  

d e  los órganos genitales d e  la mvger.

PAGET. —Lecciones de Clínica quirúrgica.

BONIS. — Los parásitos del cuerpo humano. 

ATTHILL. — Tratado de enfermedades de mujeres 

BARTELS. — Las enfermedades de los riñones.
M adrid; 1882. — Im prenta de Enrique Teodoro. 

Amparo. 102. y  Ronda de Valencia, 8.
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