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ÍA g u a d o  y  M o r a r i  (D. Francisco). 
I l io n a o  R u b i o  (D. Francisco). 
lA Ti*a(D .U sfaol). ,  . ,  ,

A u b e r  <D. Pedro Alejandro). 
B a d ia (D . Salvador).

I B d n a v e n te  (D. Miriano).
C abeU o (D. Vicente).
C alvo M a r t i n  (D. José).
C alle ja  (D. JnlU n).
C am po  (D. Hlginio del).
C a n d e la  (D. Pascual). , ,  
C a rre ra s  S a n c b i s  (D, Manncl), 
C áete lo  y  B e r r a  tD .Cortejarena y  A ld e v ó  (D .I . ) .

C r e u s  y  M a n s o  (D. Juan).
D ía z  B e n i t o  (D. José), 
i j r o s t a r b e  (D. José).
F e r r e r  y  V i ñ e r t a  (D. Enriq,ne).
R f t l l e e o lD  JuanFvanciscn).
o t r c H  C a b a l l e r o  (D Féüx).
G a r c í a  Sol&  (D. E doa^o).
G a r c í a  V á z q u e z  (D. Santiago).
G ó m e z  T o r r e s  (D . Aiitonio).
H e r n á n d e z  P o g g io  (D. Ramón).
H e r n a n d o  (D. Beiutn).
G o n z á le z  A lv a r e z  (D , Baldo 

I b a f ie z  d e  A l d e e o a  (D. Cástor).

I g l e s i a s  (D. M annd).
I z q u i e r d o  (D. Pedro).
M a e s t r e  d e  S a n  J u a n  (D . A aro- 

liano).
M a g ra n e r (T ) .  Jnlio). _
M a lo  y  C a lv o  (D. J>Yaquin). 
M a r t í n e z  R e g u e r a  ^ .  Leopoldo). 
M o r e n o  d e l  P o z o  {D. Adolfo).
O s lo  (D. Mamad Isidro).
P e r e z  y  J i m é n e z  (D, Nicolás).
P e so C (D . JuanBautisU ).
P e s e t  y  C e r v e r a  (D. Vicente). 
R o d r íg u e z  (1). Ambrosio).
B o o l  (t>. Faustino).

R u b i o  {D. Federico).San M a r t i n  (D. Alejandro).
S a n  M ig u e l  y  P u e n t e  (D. José). 
S a n t e r o  (D, Tom is).
S a n t e r o  (D. Javier).
S a n tu c h o  (D. José Mana).
S e c o  y  B a l d o r  fD. José).
S i e r r a  y  C a r b ó  (D. Amonio). 
S lm a r r o (D .L u is ) .

, T o lo s a I ia to u r (D . Manuel).
■ U s tá r i z  (D. José).
I V a lo ra  J im é n e z  (D.Tomis).

V i e t a  y  C a n d u r á  (D. Antoino).
1 V is c a rro  (D.Román).
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El precio de susalcion .^este en el Extranjero.

modo d e  HA.CEE LA SUSCRICION

EN MADRID

Santa Ana, y Moya y Plaza, calle de Carretas

EN LAS PROVINCIASPreferentemente por medio de m rm m s  «  ' “ "5
nnr Iftras ds fácil cobro, remitiendo sellos de Jranqueo, y si S  lm b“ re otro medio en casa de loe c o „ o s p o ^

Las cartas á las cuales acompañen seUos, deberán cení
ficarse.

TI Calixto Avila. -  M mtevidio, D. Antonio Barreiro y Hamos. 
C O R R E SP O N S^ E S. -  3  . D. G. Oarrion M. de la Rosa, direetor de Bl BorimUe.
Buenos-Aires, D. Eloy Aioi y íj -

b i b l i o t e c a  e s c o g id a  d e  e l  s i g l o  m é d i c o

se La repartido .  los snscritore^el

T n n d e n o i a  l o s  p e d i d o s ,  l a s  l i b r a n z a s ,  l e t r a s  y  d e m a s  d o c u m e n t o s  d e  G i r oL a  c o r r e s p o n d e n m a ^ l o ^ P ^  ^  ^
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Según convenio entre los propietarios de E l S .olo Mém co  
y la Agenda Hayas, tiene ésta el derecho exclusivo de taser 
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las siguientes conclusiones: ^  ^  ^

c o n t e s t a b ^ L ^ d T t ú t e t k f a f Z l f e t o ' ^ l
su gran «olubilnlad

acaít-ea k ü - l d ™  de‘]T™ .í‘’' ‘̂ a'7^ ”«
sultado ordinario del siilfiitc (re

rap éu tíca  de 1 8 8 1 . d i e e - £ ^ r ! n f ’ f 7 £ „ “ - ( í “ ' ? ' ’’ ® *ra^éuiica de 18S1 dice•'« r n f ’ de Te
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. p a t S n L  de pendt • ‘d d ? ’’ ™ P™-
rpeptonas uno está asegurado deTo^raí &7to? míéu'

• l e  p u e d e n  f a l t a r  l a s  c o n d i o i o 7 e 7 i X e n s K 7 ‘ ' “
D I

iG S p u e s  d e  h a b e r  e v i d e n c i a  d n  tm-iw ii s r d ^ ^ s T e p Z i r ^ ^

c o n c e n t r a d o  p o r  d e s e c a n n n  *^ ^ *^ hIon . E s t ec h a r a d a  d ^ s o p l  T i  s T e i ™ -
« *  „  í  s s t e t t

q a n * . ^ caima.

£ ( c r i : r j i ; d ' Srazadas). ^vunmos ae las mujeres emba-

dósis  d i a r i a ™ ^ ¿ ^  ^ ^ e i U f e r a ™  ^h  1 0  pildoras, l e  c o n j . í r á  ® ^  ^
ántes, le hace'*abortol’'’̂ *’' momento

minuye 1̂  dw ^do^^defLcm l*”̂^  ̂“ “  
dolor inherente d toda m an ifes tac iS ^ L rif ''''^ '"

ddsk d i r ^ d f d f a d m i n i s t r a d o  d las

*  f f w S 'd e 'S f e ,  y^u Konta y
han^^contribuido d ,„e  l o !  r J Z t t ^ T ! i

E. Bo il l e ,
Ei-farm acéutico de los hospitales de París 

^ • ^ “ 0 de Labniyére. París.
(Exigir sobre cada frasco í,. firma L. Boille.)
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PEPTONA CATILLON
lavativa ootritiva: 2 cncharadaa, 125 de anna. 3 r,m« ín i.

tres veces sa peso de carne asimiíable'por el recto coa • -—• -  — ■ g  ----- •'»* |»vi»w «u ««uuo o»4«-*,
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I despejar el estómago y los ínteáinos^' indisposiciones dónde es necesario ¡
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Aflo XXIX
Madrid 1 9  de Noviembre de 1 8 8 2 Núm. 1.508

EL SIGLO MÉDICO m̂ Wf4
\ ^ s

r e s u m e n  i seguridad de lo fácilmente que en este bendito país
— R 1 í 1 se hacen tales rebajas, por motivos siempie fútiles 5

Boietin do la semana :A (u e r^ ^ ^ ^  .cmiefios cuando del importante asunto de^lains-. s-ccion do pcquefios cuando del importante asunto de la ina
S , :S r :u p X e . :  j , ,  trata. Ya lo dijimoB en  el anterior nú
« c tL  y virud. I. ¿CuU »  U - i » - - ' !  - 1 IV L V E - io n  iu-
,  . 1  d«atamo. -  m . L. , . = ~  » oír» mrdlo p « . »o.-
tt,-.tenM.-V.LaUy -  L. pertlonU prm»t¡y« de U.
« r r  1.  rd r .» » 1 .Extraníera-I U c a fe ín a  en las afecciones cardiacM- ii-ro neS QUe lievan nomuiauao ------o-

i p ,e s L e  á la superioridad las fundadísimas razone.

u u c u w  %*V. --------  ^
de Madrid. =  C r ó n ic a .  -  P o U e t in .

BOLETIN DE LA ^ MANA

a f u e r a  g a b a r r o s . - u n  f a u s t o  s u c e s o .

SOCIEDAD D E  H IG IE N E .

Los escolares no se dan punto de reposo en eso 
de pedir rebaja de aflos do estudios y en no desper­
diciar el menor pretexto para ronoYar la P®b“ °n 
vista de las veces que ya se les ha concedido. Y a 
verdad es que nada da tanto atrevimiento como la

íruccion se trata. Ya lo dijimos en el anterior nü- 
mero: hállanse estos dias tan movidos los estudian- 
tes de tercer grupo, de cuarto grupo y e¡ o os o 
grupos habidos y por haber; son tantas las Comisio- 
L s  que llevan nombradas con encargo de hacer 
p r e s t e  á la superioridad las fundadísimas razones 
en que se apoyan para pedir, no ya graena, sino es- 
trkta justicia, que, francamente, creemos que no 
hay estudiante de primero ó de cualquier otro aflo 
que no se crea con derecho á que se le dispense el 
preparatorio. Hasta una Comisión dejos del último 
grupo ha logrado ser recibida por S. M., y hasta 
L n  dicho algunos periódicos que el ministro de 
Fomento, accediendo á los deseos manifestados por 
el Rey, iba á dispensarles este año. Bien esta; pero 
estarla mucho mejor, en nuestro concepto-no nada 
comparable por su pequenez con el elevado del se 
ñor m in istro -que  de una vez para siempre se bor­
rara del cuadro de la enseñanza el bendito año pre­
paratorio, oiie ha dado más que hacer que la misml-

F O L L E T IN

-

b r e v e s  a p u n t e s

PABÁ 1.A

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

por el doctor on Modioina

d o n  f r a n c i s c o  M E N D E Z  Á L V A R O  

Diioctor de E l  Siolo  Medico  

(Continnacion.)

1877. -  M a d r i d .  -  A n a l e s  d e  l a  S o c i e d a d  f i s i o l ó g i c a  

ESCOLAR. Revista mensual.
cion.ift riii-eclor de e4e periódico D. Benjnmin Céspedes

lies. D. esla pu-
lei- y 1). . . e ,ie Abril de STl. Algunos jóvenes
blienrse en ' f  ® la Sociedad fisvdóyicn, y para

’  ca"'™e,rsalo A luz un cuaderno de pá-
giuas, con cubierta de papel de coloi.

n/f ■RvviSTA ESPECIA L DE OFTALMOLOGÍA,

F esty ferré..

Periddico rnensnal que —  siceei-

r  iüjne^ c ñ .a  de »  J^rinus -  -
española y clinlcn.

1877 -  V a l e n c i a . - L a Crónica UéDiCA. Revista quin­
cenal de Medicina y Cirugía practicas. 
el 90 de Setiembre de i8T7 se publicó en Valencia el prl-

E S S i S S Í S - » : :
Francisco Navalro. „ an Aq cada m es, formando un 
enfd'e^río'rn ^ < 1-  cónsla de 3Z pd-
ginas y lleva una elegante cubierta.

1 8 7 7 . — B a rc e lo n a . -  Archivos de la Medicina homeo­
pática . Periódico quincenal.
PuWIrule en Barcelona una Sociedad de m cdkos bajo la

dlrecc on del decano délos homeopalas españoles D Pedio
íl- V ii..ri'.do desde el 15 de Noviembre del ano de i 87/.

' m s S ^ B S i T i

tianjero.
1877.-S a lam an c a .- R evista Médica S a l m a n t in a .

Organo de la Academia tocológica escolar.

LOS días 1.» y 15 de cada mes se ha P f

‘• 'sénne  el arUcnlo que sirve de programa, viene á h<u;»r dos 
nbiefos principales: m antener, ó mas bien restaurar, el nom- 
íren lorfoso  de aquella Universidad cuna del saber, y o u ir -  
r ir  la defensa do la aulonomia de la clase inedica.

Cada n dinero consta de ocho páginas en folio, a dos co
lumnas.

1 8 7 7 . — M a d r i d .  -  E l  V ig ía  d e  l a  S a l u d .

Con este titulo se anunció en Madrid . para empezar á p u ­
blicarse el año de 1877. un periódico que supongo quedó en
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sima ocupación de Egipto por los ingleses. Andando 
el tiempo—y después de suprimido ese año— pedi­
remos que se suprima otro de los de la carrera, y 
así hasta que quede reducida ésta á la mínima ex­
presión posible. I Felices los mortales que alcancen 
esos tiempos I

Un suceso que siempre es fausto para las familias, 
y que por tratarse de la del jefe del Estado lo es tam­
bién para gran parte, ya que no para la totalidad de 
los españoles, ocurrió el domingo último. Nos referi­
mos, como supondrá el lector, al nacimiento de la 
nueva infanta, suceso que se celebrará sin duda con­
cediendo mercedes, si no tan abundantes como se te­
nía pensado jiara el caso de que hubiera sido varón 
el nuevo vástago, lo suficientes, sí, para dejar paga­
dos á algunos de las bondades ministeriales y dis­
gustados á otros por haber sido olvidados. Entre 
éstos es bien seguro que figurarán, como de costum­
bre, las clases médicas, de quienes se prescinde 
cuando llegan casos tales. Ya verá el lector, en fe­
cha quizás muy próxima, cómo acertamos en nuestro 
pronóstico, nada difícil de hacer por cierto, funda­
dos en multitud de síntomas y antecedentes que no 
es del caso exponer.

Animada como ninguna otra fué la sesión última 
de la Sociedad Española de Higiene, en la que si­
guieron debatiendo sobre el tercer tema, referente á 
las construcciones urbanas, el ingeniero Sr. Suarez, 
los arquitectos Sres. Arangureu y Belmas, el aboga­
do Sr. Fernandez Iglesias, y los médicos Sres. Lo­
zano Caparros, Moresco (de la sección de Cádiz), 
Grinda, Novella y Mendez Alvaro, sosteniéndose una 
empeñada discusión, explanándose multitud de con­
sideraciones que la falta de espacio nos impide 
apuntar, y que ya conocerán sustancialmente nues­
tros lectores en otra ocasión. Bástenos por hoy decir 
que después de dos horas de un debate de vuelo más 
levantado que en sesiones anteriores, quedó en el 
uso de la palabra el Sr, Hernández Iglesias para se­
guir desarrollando en la sesión próxima los puntos 
de vista radicales que en su concepto entraña la 
cuestión de vivienda.

Decio Garlan.

MADRID 19 DE NOVIEMBRE DE 1882

IMPORTANTE CUESTION PROFESIONAL

proyecto. No tengo de él más noticia, ni he podido averiguar 
SI en efecto salió algún número á luz. ^

El Dr. A. Mascarás, médico español establecido en 
Lisboa desde el año 1870 — que allí ejerce, sin embar­
go de la incesante persecución sufrida por no haber 
querido someterse á previa reválida, como lo exigen

1 8 7 8 .  — B a r c e l o n a . - Gaceta  Médica de Cataluña.

ua comité de redacción que forman los doc­
tores C.u reras y Arago , Morales Perez y Rodríguez Mendez 
y con buen numero de redactores, administrador, secretario 
de la redacción, taquígrafo o iconógrafo, empezó á publicarse 
este periódico en Barcelona eU o de Enero de 1878%onsTan! 
do cada uno de los tres números mensuales que se propone 
repartir (los días 10, 20 yUltiraoj de 16 páginas en 8̂ ® fran­
cés, y  las correspondientes cubiertas. Viene, según el pros­
pecto, a compartir con los demas colegas la espinosa tarea 
de las investigaciones en pro de la ciencia, y á difundir los 
conocimientos adquiridos.  ̂ ®

1878. San F ernando .— B oletín de Medicina Na ­
val. Periódico oficial del Cuerim de Sanidad de la Armada.

Sebastian. -  L a  R a zó n . Boletín profesional
P^ñódico destinado á 

ser el órpano de inteligencia y la cadena de unión de los nro- 
f^^ores a quienes se consagra, para defender enérgicamente 
sobre estas bases sus intereses morales y materiales.

Autorizado por una real orden, dió principio este periódico
d  Dr n W  *lt!sde Enero de 1878, dirigiéndole
el Di. D. José de Erostarbe, subinspector de segunda clase 
del Cuerpo a quien sirve de órgailo. Cada número forma 
un cuaderno de 16 paginas, bien impreso y en buen papel 
con su correspondiente cubierta. ^ '

La simple lectura de este encabezamiento basta para dar á 
conocer con claridad cuál sea el fin principal de esta publi­
cación periódica, que tuvo comienzo el 15 de Enero de 1878 
bajo la dirección de sa propietario D. Víctor Acha, con acom­
pañamiento de redactores y agregados. De 16 páginas, y ade­
mas una cubierta impresa, consta cada uno de sus números 
que se publicaron en los días 15 y último de cada mes? ’ 

Al desaparecer en 1879, legó sus despojos mortales á El 
Kfo^Arcas'^*^^’ P^*^'icaba en Madrid á̂  la sazón D. Nor̂ -

T a 7 r i a ¡ é í Z t ' ' '  en general, y especialmente de

1878. — Sevilla. — L ecciones clLnicas y noticias MÉm- 
CAS, por D. Ramón de la Sota y Lastra.

Este periódico quincenal salió al público por vez prime-
‘i® “ Sevilla, comp¿nién.lo¿!™la 

numero de 24 paginas en 4.° mayor, con una cubieiU de 
color. Es su proposito dar las lecciones clínicas traducidas

se empezó á pu-
bbcai en Valencia este periódico el 10 de Marzo de 1878 oro- 
poniendose continuar los días 10 y 2 5  de cada mes. A ía^ca- 
beza lleva escrito el pensamiento que pretende realizar v en 
el articulo programa que sirve de entrada se amplía lo nLe- 
saiio para no dejar motivo á la menor duda. Es uno de los 
muchos periódicos, sobre todo farmacéuticos, que han tenido 
. H . f ‘ intereses inórale? y n^a?

oT .utnf ^

~  ®a**celona. — Anales de la A cademia y L abo­
ratorio DE Ciencias Médicas de Cataluña.

Organo oficial de esta Corporación, empezó á publicarse 
H T  áurante el raes de Junio de 1878, como rcsul?

de Ciencias Médicas Y de ElLaboratorio, que ántes se publicaban. ^
Caria iiumerode Los Anales consta de 24 páginas en 4.°, con

|as leyes brocidad picado e posa ley  lás gra] [•espond( Portuga Empeirerancia
Qna exig
ba dirig:profesioi bue pod] le los s ^xponiei íspaña bxtraña es, á qu profesio una le y , propia li Presei Qescono' aró,s; p por la fa |y que di I diploma
Iflicto te 
Inuestra

pbicrla 
don hec 

Idernia.

[1878.-
Rüral 
ticas r
El 1,0, 

Hico ea ¡ 
jCada un 
Uaban de

1 1 8 7 8 .-
deCie
Aunqi 
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<íeesla < 
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1878. -
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¡a leyes de aquel país, tan sólo confiado en la reci- 
iroeidad que era presumible después de haberse pu- 
ilicado en España la no ménos insensata que gene- 
osa ley de 6 de Febrero de 1869 — está haciendo los 
aás grandes esfuerzos para conseguir la mutua cor- 
■espondencia que echa, con razón, de memos entre 
’ortugal y España.
Empeñado, con laudable celo y extremada perse- 

erancia, en alcanzar su propósito sin doblegarse á 
ina exigencia que considera irrazonable é injusta, 
la dirigido una especie de circular á los periódicos, 
)pofesionales ó no, y á cuantas personas ha creido 
lae podrán secundar sus miras, haciendo la historia 
le los sucesos porque ha pasado y sigue pasando, 
ixponiendo sus quejas, y pidiendo al Gobierno de 
Ispaña que haga esfuerzos á fin de regularizar la 
extraña situación en que se ven los médicos españo- 
es, á quienes se impide en Portugal el ejercicio de la 
irofesion, miéntras que se permite en España, por 
ma ley, que los médicos portugueses ejerzan con la 
iropia libertad que los nacionales.
Presentada la cuestión por este lado, no es posible 

iesconocer el fundamento de las quejas del Sr. Ifas- 
arós; parece que España sufre un irritante desaire 
por la falta de reciprocidad del Gobierno portugués, 
y que debiera el español arreglar el asunto por la vía 
iliplomática, poniendo término á esa especie de con­
flicto tan poco satisfactorio y ménos honroso para 
ikiiestra nación.

Mas si el asunto se examina bajo otro aspecto, es 
imposible dejar de desconocer las dificultades que 
ofrece. Dirá el Gobierno portugués, sin que haya le­
gítima forma de negarle la razón: ¿qué tengo yo, 
qué tiene Portugal que ver con que á un ministro 
español—en época de turbulencias, y cuando entón- 
ces abrigaba quizás el bando dominante miras de ab­
sorción respecto al pueblo lusitano — le viniera el 
antojo de abrir la frontera á los médicos portugueses 
para el ejercicio de su profesión? ¿Medió acaso con­
cierto previo entre los Gobiernos de una y otra na­
ción? ¿Ha de corresponder necesariamente Portugal 
al capricho indiscreto de cualquier agitador de Es­
paña?

Y es la verdad: convendría muchísimo, y á ello 
debe aspirarse, que el diploma de médico habilitara 
para ejercer en todos los pueblos; que tuviese un 
carácter internacional tan ampliamente reconocido 
que, doquiera se presentara uno provisto de él, 
pudiera entregarse ai ejercicio profesional sin más 
condiciones que las de acreditar su personalidad y la 
legitimidad del título.

Pero, ¿es propio de Gobiernos juiciosos, formales y 
discretamente cuidadosos de la honra, el respeto y el 
decoro del país que administran, el hecho de adoptar 
por si caprichosamente una medida de esa naturale­
za, limitándola por añadidura á una sola y determi­
nada nación vecina?

Al ménos debió ocurrir que la falta de reciprocidad

CDbicrla de color, y ha de ver la luz todos los meses, excep­
ción hecha de aquéllos en que tuviere vacaciones la Aca- 
deiaia.

1878. ~  San V icente de la  Barquera. — Los P artidos 
Rurales. Periódico dedicado á las clases médico-farmacéu­
ticas rurales.
El t.ode Agosto de 1878 comenzó á publicarse este perió­

dico ea San Vicente de la Barquera, provincia de Santander. 
Cada uno de los dos números mensuales que repartía, cons- 
úbao de cuatro páginas á dos columnas.

1878. — Cádiz. — B oletín Gaditano. Eco de la Academia 
Ciencias y Artes y déla Sociedad Médico-Q,uirúrgica.

Aunque no sea este Boletín con todo rigor un periódico de 
Medicina, tampoco puede excluírsele de un índice de |>erió- 
dicos médicos, por cuanto se ocupa con alguna prefeiencia 
dcesta ciencia y es ademas órgano de una Sociedad Médico- 
litúrgica.

Cada número consta de ocho páginas en folio á dos colura- 
y sale á luz dos veces al mes.

1878. — Madrid. — R evista clínica anuál del D ispen ­
sario oftalmológico del Dr . Albitos.

El primer número de esta Revista anual salió en Madrid á 
'“2 en el mes de Setiembre de 1878. Forma un opúsculo 

4.® de 23 páginas con un grande «Estado general de los 
®Rfermos asistidos y operados durante el año económico 
“s <8‘7 á 1878, primero de la instalación del Dispensario.»

1878. — Madrid. — R evista Médico-Escolar. Semanario 
^entifico y literario.
Teniendo por directores honorarios á los Sres. D. Julián 

calleja y Sánchez y D. Estéban Sánchez Ocaña, catedráticos 
Je la Facultad de Medicina, y por director-propietario á don 
Julián Grimau de Ürsía, apareció el primer número de este

Semanario en Madrid el día 31 de Octubre de 1878, para con­
tinuar publicándo.se los juéves.

Cada número consta de 20 páginas con su cubierta, en fo­
lio y divididas en dos columnas, ocho de aquéllas destinadas 
al periódico, y las restantes, en 8.° menor, á tantos libros 
en 8.’’ cuantas son las asignaturas.

1878 . — Sevilla . — E l E co Médico-E scolar de S evi­
lla. Periódico semanal.
Bajo la dirección de D. Pedro Martínez de Torres, presi­

dente del ¡nslUuio Médico-Escolar Hispalense y alumno del 
último grupo, comenzó á publicarse este periódico, con gran 
número de redactores, el día 2 de Diciembre de 1878.

Cada número constaba de ocho páginas en folio, divididas 
en dos columnas.

1 8 7 9 . — M adrid.— Anales de la R eal Academia db 
Medicina.

Autorizada esta Corporación por un articulo de sus Esta­
tutos para publicar unos Anales en que se incluyan las noti­
cias y los asuntos que en él se determinan, empezó efectiva­
mente la publicación el 30 do Marzo de 1879, dirigiéndola 
una Comisión compuesta del Excrao. ó limo. Sr. D. José San­
tucho y Marengo, D. Manuel Iglesias y Diaz y D. Rogelio Ca­
sas de Balista.

El primer cuaderno, lujosamente impreso y en excelente 
papel, se compuso de 96 páginas, y el propio número de ellas, 
aunque no determinado y constante, habrán de tener los su­
cesivos, que no guardarán período fijo en su salida.

1 3 7 9 . _  Madrid. — Boletín de la B iblioteca de Medi­
cina Y Cirugía.

publicábase desde 1878 en Madrid, con el título de fíiblio- 
t e c a  económica de Medicina y Cirugía, una colección de opúscu­
los, monografias de corta extensión, folletos, etc., bajo la 
dirección de lo.s Sres. Miguel y Viguri, Usláriz y Vicente; y 
desde principios do 1879 empezó á repartirse dos veces al 
raes el Polelin de ia expre.sada Biblioteca, cada uno de cuyos
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era consiguiente y  necesaria, por cuanto Portugal 
se rige por leyes y  reglam entos, y  no habían de 
variarse, con precipitación y sin exámen, por corres­
ponder cortésmente al acto de un Gobierno vecino.

Esto ha debido suceder, sin duda, y  de ahí el obs­
táculo tan difícil de vencer que le ha salido al paso al 
Sr. Jlascarós. La legislación portuguesa no permitirá 
— sin embargo de las buenas relaciones de amistad de 
aquel G obiernocon elnuestro— seguir el ejemplo da­
do en España el año 1869, y  habrá acrecentado las difi­
cultades el temor de que, una vez consentido el primer 
hecho, se erigiera en duradera práctica, quedando 
establecida, sin el estudio y  meditación convenientes, 
una especie de jurisprudencia que no deja de ofrecer 
sus peligros en cambio de algunas ventajas.

No es de la manera empleada en España, respecto 
á Portugal, como quizá pueda realizarse algún día 
el desideraiíiM  de un titu lo  común  para todas, ó al 
ménos para algunas naciones. Este pensamiento se 
halla rodeado de dificultades gravísim as, que habrían 
de allanarse por medio de un convenio internacional 
comprensivo de todo lo conducente á establecer un 
sistem a de enseñanza uniform e^  y  un érden análogo 
de exámenes, que ofreciera garantía á toáoslos Esta­
dos convenidos.

¿Fuera leve empresa ésta y  de rápida ejecución? 
Pues sin adoptar un procedimiento especial para rea­
lizarle, tenem os por imposible que en tiempo alguno  
se realice, permaneciendo el pensamiento reducido á 
pura utopia nacida de un excelente deseo.

números consta de cuatro páginas en 4.°, dispuestas en dos 
columnas.
1879. — Barcelona. — E l  Sentido católico en las 

(JiENCiAS Médicas. Revista médico-práctica.
Vio la luz el primer número e llo  de Marzo de 1879 y si­

guió publicándose, bajo la dirección del limo. Sr. Dr. D. Joa­
quín Ci!, en los dias 1.", 7, 15 y 22 de cada mes.

Consta de odio páginas á dos columnas, bien impreso y en 
buen papel, con una cubierta dedicada principalmente á 
anuncios.

1879 . — M a d r id .— R evista de Medicina dosimétrica, 
basada en la F isiología y experimentación clínica, 
SEGUN EL Dr. Rurggraeve, 2>or d  profesor de Medicina y 
Cirugía D. Baldomcro González Valledor, director-pro- 
pietario.
El titulo de este periódico da <á conocer su objeto. Se publi­

ca iiieusualraenie en Madrid desde el 1." de Abril de 1879, 
constando cada número de 32 páginas de texto en 4.° y ade­
mas la cubierta.

Cierto que ofrecería esto ménos dificultades enti 
dos naciones como España y  Portugal; mas fuera ii 
dispensable al efecto ponerse de acuerdo y  uniforrai 
en lo posible la carrera médica y  las pruebas de apt 
tud para el ejercicio profesional. Si este fin sepropuí 
el autor de la ley de 1869, preciso es reconocer q> 
procedió con extremada ligereza y  el más cabal de 
conocimiento.

Y después de todo, faltaría razón para dejar deh; 
cer extensivo, con entera igualdad de circunstancia 
el beneficio dispensado á Portugal — ciertamen 
poco agradecido — á otra cualquiera nación que 
deseara.

Que por parte de los médicos mismos hay mu 
poca afición, ántes oposición marcada, á un conTi 
nio internacional de ese lin aje, acredítalo el simp 
conocimiento del afan con que se resiste en Franci 
Bélgica y  algún otro Estado toda admisión de mé 
dicos extranjeros si ántes no se sujetan á las pruebi 
oficiales establecidas en el país.

Como en España está la jmofesion médica más des 
preciada que en otras tierras, nuestro Gobierno se 
ocupado mucho ménos en oponer obstáculos á la ii 
vasion de los médicos extranjeros que en facilitárse 
de forma que, á no ser por el escaso atractivo que pa 
ellos ofrece la suerte misérrima de la clase, habí 
hoy día en el país otros tantos médicos extranjeí 
como nacionales.

Todas las consideraciones expuestas, y  áun otn 
muchas de no escasa im portancia, deben tener pP

sentes 
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1879. — C astellón. — R evista Médico-F armacéutic 
Periódico quincenal, consagrado al progreso de las Ciená 
médico-farmacéuticas y á la defensa de los intereses pri 
sio7ialcs. Organo de la Asociación Médico-Farmacéutica a 
íelloncnse.

1879. — Barcelona. —R azón de la sinrazón. Periódico 
quincenal. Eco del Manicomio de San Baudilio de Llohregat, 
escrito po7' y para los pe^isionisías albergados en el mismo, 
bajo la dirección del Dr. D. Antonio Pijadas, director-pi'o- 
pietario del establecimiento, y el Dr. D. Rafael Rodríguez 
Mendez, co-director y catedrático de Higiene de la Facultad 
de Medicina de Barcelona.
Persistiendo el Sr. Pujadas en el pensamiento que empezó 

á realizar en Febrero de 18G5, dió comienzo á su segunda 
época el de Abril de 1879. Cada número, elegantemente 
impreso y en buen papel, consta de cuatro páginas en folio 
grande, divididas en tres columnas, canipeunclo en la pos­
trera un grabado que la ocupa en totalidad, y representa la 
vista de aquel Insliluto-Manicóinico.

Tiene este periódico la |iaiiiciilaridad de no admitir sus- 
cricion, remitiéndose gratis á aquellas Corporaciones, facul­
tativos é individuos que lo solíuUen.

Desde el 10 de Mayo de 1879 se empezó á publicar en Cí 
tellon de la Plana un periódico con este título, que apar« 
los dias 10 y 15 de cada mes, constando cada número de 16)) 
ginas en 4.° español, y la cubierta, en que figuran advertei 
cias, vacantes y anuncios de libros, medicamentos, etc
1879. — Valladolid. — L a I ntegridad Médica . Periód] 

científico. Organo oficial de la Asociación Médieo-Quir* 
gica 'Vallisoletana.
Dirigido por D. Andrés Barcenilla Alcalde, y contando P 

buen número de redactores y colaboradores, se empezó á P 
blicar este periódico en Valladolid el 1.'‘ de Julio de 18’ 
siendo de propiedad de la Asociación á quien sirve de ói? 
no. Dos números se reparten cada mes, en los dias 1.° y 
constando cada uno de Ifi páginas en folio y ádos coluinD* 
inclusas las cuatro que sirven de cubierta.
1879. — Sevilla. — Gaceta Médica de S evilla. Pe^

dico semanal publicado por el Dr. Manuel Pizarro, proj^ 
de Higiene.
Se empezó á publicar en Sevilla el domingo 6 de 

do 1879, constando cada número de 12 páginas en folio d 
puestas en dos columnas, y ademas la cubierta.
1879. — Mataró. — B oletín Médico-F armacéutico 

L itoral.
Este periódico mensual — cada uno de cuyos núm®̂  

consta de tC á 24 páginas en 4.°, compremiiJa la culñerl» 
empezó su publicación en Mataró el día 15 de Julio de 1̂ ' 

No ha de tener redactores fijos y determinados, segQ“ 
lee en el Prospecto, pero si un Comité de revisión, comp*̂  ̂
to de los doctores Parcet y Roiey, médicos, y Cainin. 
céulieo, sieudo ademas secretario do la redacción el d0C‘' 
Masriera.
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sentes los Gobiernos al ocuparse en la Talidez de los 
diplomas extranjeros. Desatendiéndolas, no sólo po­
drán resultar graves perjuicios á las clases médicas del 
país, sino gravísimos daños á la salud piiblica, que 
todo Gobierno tiene el deber de evitar cuidadoso, y 
áun mengua al decoro y la honra de la nación.

Fácilmente sucedería, entre otras cosas, si se con­
sintiera libremente el ejercicio á los extranjeros, que 
iria á proveer.se de diploma á la nación que ofreciera 
mayores facilidades todo el que quisiera pasar por 
médico, estableciéndose quizás una competencia ver­
gonzosa y funesta en cuanto á ofrecer facilidades. 
jQiié consecuencias tendría este sistema!^

Medítese, medítese mucho el asunto. Nos inclina­
mos á creer que, después de todo, será lo mejor dejar 
que las cosas corran como hasta aquí, procurando 
cerrar algo más la mano en España, donde se ha 
abierto con exceso.

Dr. P. SOMOZA.

H O SP IT A L  D E  L A  P R IN C E S A
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BOBRE DOS ENFERMOS DE ESCLERÓSIS ESPINAL POSTERIOR.-  

NOTAS CLÍNICAS POR D. S. Bl'ISSEN

Ocupan las camas núms. 5 y 8 de la sala de Santa 
Áo-ueda dos enfermos dignos de atención. Uno de 
elfos el 2 de Octubre último, cruzando una carretera 
con la progresión vacilante, característica de .su afec­
ción, introduce un pié en la cuneta, pierde el equi­
librio , cae á tierra, y al ser incorporado se apercibe 
de la imposibilidad de mantener.se en bipedestacion. 
Rabiase fracturado la tibia por su tercio iiifpior; 
fractura cuyo mecanismo y cuanto a ella es inhe­
rente no es de este moment o. . . .  ,

En Abril de 1880 notó los primeros trastornos en la 
locomoción, que fueron progresivamente aumentan­
do basta imposibilitarle dar los primeros pa.sos sin 
apoyarse en un bastón ó en otro objeto. Una \ez 
emprendida la marclia se verifica é.sta de una mane­
ra vacilante, siéndole impo.sible so.stener.se en pié con
ambas piernas aproximadas; no arra.stra los pies al 
andar sino los levanta exageramente del suelo. Este 
enfermo, que es muy inteligente, expresa su anes­
tesia táctil en las plantas de los pies diciendo que 
experiment^^^^  ̂ vez de la sensación nom al de la du; 
reL  del suelo que pisa, otra muy distinta, como si 
rnduviese sobre algodón en rama, ó sobre un terre-

“ 7 c c T a d o f “ m bio, puede ejecutar bien todos
los movimientos normales con sus
ñores - pero debido á la misma causa, á la ane^tesla
táctil ¡le éstas, ignora su posición en el lecho, y es
necesario  que, levantando las cubiertas de la cama,
se mire las piernas para darse cuenta de cómo las tie­
ne colocadas. En cuanto á sus miembros superiores, 
le es casi imposible coger ó manejar bien objetos pe 
queños; escribe con mucha dificultad y con tal a.spec- 
tosu letra cuando intenta verificarlo con rapidez, que 
se diferencia ba.stante del que tema ántes de su enfer-

I’ales son los principales fenómenos que este enfer­

mo describe, caracterizando gráficamente su dolen­
cia, los cuales podrán comprobarse cuando, cura­
da su fractura, deje de estar sujeto á la inmovilidad 
y demas medios que para conseguirlo se emplean 
actualmente.

En el otro enfermo, que ocupa la cama núm. 5, se 
observan todos lo.s síntomas propios de la esc erósis 
espinal posterior. Al andar, su marcha e.s analoga h 
la del anterior; traza con cada pierna, a cada paso, un 
arco de círculo cuya convexidad mira hacia aíuera, 
verificando la característica percusión del suelo con

Colocado en pié con ambas piernas juntas, ha­
ciéndole cerrarlos ojos, no sólo le e.s imposible an­
dar un solo paso, sino que vacila, y si no se le sos­
tiene cae á tierra. Sufre ademas anestesia táctil ge- 
neralizada, que se comprueba con el estesiómetro, así 
como analgesia bastante graduada y retardo en la 
percepción de las impresiones dolorosas que se pro

^’̂ Lrse^^i&hdad á la diversa temperatura de los cuer­
pos es normal. Acostado, puede ejecutar todo género 
de movimientos.

Este cuadro sintomático observado en uno de los 
enfermos y descrito de una manera tan explícita por 
el otro, sabido es que constituye el característico de
la esclerósis espinal posterior. ,  ̂ .

La denominación de aiaana locomoinz progresiva 
dada por Duebenne á esta enfermedad, puede indu­
cir á error. Esta calificación de desórden de la loco- 
mocioii QM va en aumento, es causa de que pueda no 
diagnosticarse esta dolencia hasta que ha llegado a 
su segundo período, cuando ya quiza será su cura­
ción dudosa o imposible. _

Hay en esta enfermedad un primer periodo, carac­
terizado principalmente por los dolores fulgurantes 
V por los trastornos en el aparato de la visión , sínto­
mas que persisten á veces durante algunos anos án­
tes de que los desórdenes de la locomocion se presen­
ten. Así ha sucedido en estos dos enfermos; uno de 
ellos hace siete años viene sufriendo los dolores ful­
gurantes, y en diversas ocasiones nistagmus. Ll otro, 
cuatro años ántes de su incoordinación motriz, ha 
experimentado, ademas de fenómenos cerebrales de 
importancia, los mismos dolores, ambhqpia á veces 
bastante acentuada, estrabismo y diplopia. . ,

En esta primera etapa, cuando los dolores fuloU 
rantes y los fenómenos del aparato visual son los 
únicos síntomas del padecimiento, no existiendo 
trastornos en la locomocion, es cuando el nombre 
dado al mismo por Duebenne puede inducir á un error

^^La STaTocomotriz progresiva (desórden de la lo­
comoción, que va en aumento) parece llevar al ánimo

A. « *  ̂ ..    A¥*kT̂ t*míií’ion 11 n VR-Uut3 MI CU c iu i l ic i i tv /  - -  -
la idea de que los que sufren esta enfermedad no ve­
rifican su progresión de un modo normal, i  asi es, en 
efecto, pero en su segundo periodo, que va precedi­
do por el que queda mencionado. ^

isi lo hace patente el conmemorativo de estos dos 
enfermos, de lo cual puede deducirse que aquella deno­
minación, perfectamente aplicable á esta dolencia 
desde su segundo período, no lo es en su principio, 
pues entónces sus síntomas son los dolores fulguran­
tes y los trastornos en el aparato de la visión.

Continúa abierta la matrícula.

uaril.
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REVISTA DE VACUNA Y VIRUELA

I. ¿C u á l  e s  l a  m e jo r  v a c u n a ? — II. M á s  so b r e  e l  u n i­
c ism o  Y EL DUALISMO.— III. L a  VACUNACION Á DOMICI­
LIO. —  IV. L a  V a c u n a c ió n  in t r a - u t e r in a . —V. L a  l e y  
DE EPIDEMIAS EN SuiZA. - V I .  O t RO MEDIO PARA CON­
SERVAR LA VACUNA.—  VIL C a bo s  s u e l t o s .

I

Un artículo del Dr. Brochará, distinguido paidó- 
pata fallecido poco há en París, publicado en un pe­
riódico de esta corte, la Gaceta Médico- Veterinaria, 
y rejiroducido en l ü  Eco Médico-Farmacéutico de 
Puerto-Rico, lia dado lugar á una discusión en la que 
con gran contentamiento nuestro han intervenido 
por una parte el ilustrado vacunólogo Dr. Sierra y 
Carbó, médico que fué muchos años del Instituto de 
vacunación del Estado y en la actualidad director y 
propietario de un Instituto análogo en Puerto-Rico 
y por otra el Sr. D. Enrique Pina y otro señor que 
firma con el bonito pseudónimo de Dr. Cow-pox. 
Aunque el Dr. Sierra, uno de los profesores más pe­
ritos en estos asuntos—que por de contado todos tie­
nen la pretensión de conocer por completo y la mo­
destia de afirmarlo a.si en cuantas ocasiones se les 
presentan — se basta y se sobra para colocar á la va­
cuna animal á la altura que la corresponde, vamos 
no obstante, á tener el atrevimiento de decir dos pa-̂  
labras sobre este particular.

Ante todo conviene que digamos — aunque para 
muchos de nuestros lectores no será cosa nueva — 
que el artículo del Dr. Brochará tenía por objeto 
probar que la vacuna humanizada posee sobre la 
animal grandísimas ventajas y de que debe prescin- 
dirse de esta última por completo; mas es tal la con­
fusión de términos que en el citado escrito se advierte, 
que no creemos posible que haya podido ilustrar lo 
más mínimo, ántes sí sumergir en un mar de dudas 
y confu.siones, á quien lo haya leido. Conviene, pues, 
dar la verdadera acepción á cada frase si es que 
hemos de entendernos alguna vez, y no barajar con 
las frases vacuna jenneriana y vacuna animal una 
porción de conceptos.

Hay necesidad, en una palabra, de tener presente 
que al hablar de vacuna jenneriana se habla única 
y exclusivamente de la vacuna humanizada, que es 
de la que se sirvió el inmortal Jenner para inocular 
al primer niño, y que en la expresión vacuna animal 
se confunden dos ideas que conviene separar; ása­
ber: lo que debe llamarse vacuna animal, porque to­
mada primitivamente del animal —caballo ó vaca, 
horse-pox ó cow-pox—se trasmite de generación eií 
generación en la especie bovina, ó lo que debe lla­
marse y se llama vacuna retrotraída, porque, tomada 
en el hombre, se trasmite luégo de generación en ge­
neración en la especie bovina, cosas que se confun­
den lastimosamente sobradas veces, sin que debamos 
tener en cuenta para nada si se trata de vaca.s ó 
de terneras, pues semejante distinción no se ocurre á 
nadie más que al Sr. Brochará y á los que en E l Eco 
de Puerto-Rico le defienden. ¿Dónde han leido el 
Sr. Pina y el Sr. Brochará, y el otro .señor anónimo, 
que el cow-pox nunca aparece espontáneamente en 
las terneras? Pues precisamente la sana razón dice 
que en éstas  ̂debe ser mucho más frecuente que en 
las yacas, bien que pase desapercibido por circuns­
tancias especiales. ¡Pues qué! ¿ignoran esos señores 
que en una obra muy reputada de vacunología, que 
corre en manos de todos, se dice que el Sr. Héring 
observó más veces el cow-pox en las terneras que

en las vacas, y desconocen también acaso los cas 
que cita el Sr. Ceely? Y nada digamos de la trasf 
macion de la viruela humana en vacuna al pasar p 
el organismo de la vaca, según pretende -el Sr. Pin 
Estas cosas sólo en teoría pueden malamente defe 
derse; en la práctica no. Testigos, aparte de otn 
muchos, los experimentos hechos sobre el particul 
en el Instituto de vacunación del Estado.

No abandonaremos este asunto sin dejar consig 
nado que el gran argumento del Sr. Brochará, 
único casi en que se apoya para proscribir la vacui 
animal, queda desvanecido desde el momento en qi 
se advierte que lo propio que con ésta acontece co 
la humanizada; que hay sujetos en quienes prend 
la vacuna dos, tres y más veces, sea de una, sea d 
otra procedencia, áun siendo excesivamente corto 
los intervalos trascurridos de una á otra inoculacioi 
de lo cual pueden dar fe no pocos comprofesores.

Terminaremos por hoy este asunto dando á cono 
cer á nuestros lectores las conclusiones del artícii 
del Dr. Sierra y Carbó, con las cuales no podemos mí 
nos de e.star conformes. Dicen así:

T-* ha vacuna es una como elemento específicí
2. ® La vacuna en el hombre debe emplearse co 

mucha precaución. Tiene _ el inconveniente de se 
muy costo.so, y á las veces imposible su sosteniinient 
permanente.

3. ® La vacuna cultivada en la ternera es exactí 
mente igual a la cultivada en el hombre, con la ven 
taja de no estar rodeada de peligros y ser fácil soste 
nerla permanentemente con la abundancia necesaria

4. ® Una sola pústula basta para obtener el efect 
profiláctico de la vacuna.

II

Al artículo del inteligente Dr. D. José R. Argumosa 
publicado en la Revista de Medicina y  Cirugía ĝ rácÜ- 
cas, en el cual se defendía la creencia de que la va­
cuna procedía de la viruela humana, artículo qu* 
contestamos tiempo há en este periódico, ha seguidt 
otro muy extenso del Sr. D. Atanasio Bachiller, dt 
Olmedo, quien traslada á las columnas de La Corred 
pondencia Medica buenos trozos de la monografía df 
Bollinger que, con e\ título de Rodre la viruela dei 
hombre y  de los animales, sobre el origen de la vacuna 
y  sobre la vacunación^ intra-uterina, ha incluido 
Volkmann en su colección de monografías, traduci­
das al español por el Sr. Varela de la Iglesia. Parece 
que en España no se sabía nada de vacuna ni se 
conocía autor alguno que sobre estas materias hu­
biese escrito, hasta que se tradujo en Abril último 1» 
monografía de Bollinger, de ideas tan peregrinas 
extravagantes como saben nuestros lectores. Medrads 
estaría la humanidad si la vacuna en el estado actual 
de la ciencia — que es como se intitula el artículo del 
Sr Bachiller — no fuese otra cosa que lo que cree 
Bollinger. Para ello fuera ántes preciso borrar por 
inútil el descubrimiento que coronó de gloria al in­
mortal Jenner.

En el artículo á que enantes me refiero — y QÛ 
vió la luz en el núm. 1.492 de este periódico— refuté 
por extenso la idea de que el origen de la vacuna sea 
la viruela humana, por lo cual creo inútil extenderme 
más sobre el particular. Allí podrá ver el Sr. Bachi­
ller que los experimentos que recomienda que se 
hagan en los Institutos de vacunación están hechos 
tiempo há, y que los resultados no pudieron ser más 
funestos y desastrosos. La viruela, por más que se 
atenúe, por más generaciones que atraviese en la es­
pecie bovina, no puede dar otra cosa que viruela, )' 
pretender lo contrario es empeñarse en utopias que
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á nada conducen. Lo que la ciencia tiene hoy demos­
trado es que la viruela y  la vacuna son dos enferme­
dades completamente distintas, y  que esta última 
tiene su oríg'en en el horse-pox, que, trasmitido á la 
vaca, se convierte en cow-pox, y  en vacuna humani­
zada ó jenneriaua al trasmitirlo al hombre.

No nos explicamos como persona tan ilustrada 
como el Dr. Argumosa crea, como dice en su artícu­
lo publicado en el núm. 150 de la Revistado Medicina 
y  Cirugía practicas^ y  que es contestación al nues­
tro, «que hay muchos más casos de éxito en las ino­
culaciones con las viruelas que no con el horse-])OXí>; 
pues esto es desconocer por completo la confusión 
que hasta el año 1860 reinó respecto á esta última 
enfermedad. Y nada más decimos sobre este asunto, 
pues todo cuanto escribe el Sr. Bachiller no es pura 
y  simplemente sino copia unas veces y  extracto otras 
de la monografía de Bollinger.

III

Según leemos en un estimado colega ultramarino, 
el ilunicip io de Buenos-Aires ha resuelto nombrar 
seis alumnos de Medicina para que practiquen la va­
cunación á domicilio bajo las inmediatas órdenes del 
Dr. Maza, administrador que es de vacuna en dicha 
ciudad.

La estadística pone de manifiesto que la viruela ha 
producido en Buenos-Aires, en el espacio de 20 años 
(1855 á 1880), 6,755 defunciones, que, sumadas con 
las 11.635 producidas en el campo durante 23 años 
(1855 á 1877), hacen un total de 18.390, que casi en 
su totalidad pudieron y  debieron evitarse.

El Dr. Maza.pide, como medida previa, que el Con­
greso sancione una ley haciendo obligatoria la vacu 
nación y  revacunación en toda la República bajo 
penas severas, como sucede en algunas partes de 
Europa.

«Cuando esa sanción, tan urgentemente reclaina- 
da, hubiese tenido lugar, es para cuando el adminis­
trador de vacuna que suscribe se reservaba el de­
recho de proponer la vacunación y  revacunación á 
domicilio, que por cierto daría resultados m uy satis­
factorios. Es, pues, por la sanción de esa ley por la 
que debió darse principio; pero, sin embargo, no hay 
que aventurar juicio alguno hasta ver lo que pueda 
conseguirse de tan humanitario pensamiento puesto 
en práctica.»

En concepto del Sr. Maza, «es conveniente que 
cada practicante sea acompañado de un agente poli­
cial, para que se le guarde el respeto debido á su 
persona desde que tiene que llegar, á más de los do­
micilios particulares, á los conventillos y  casas de 
inquilinato, en las que habitan, por lo general, perso­
nas de poca ó ninguna educación, que se podrán bur­
lar del jóven practicante que llegue á preguntar si 
hay criaturas á quienes vacunar ó revacunar, y  le 
contesten con palabras poco dignas y  decorosas.»

En un periódico italiano, la Oazzetta degli Ospiia- 
li, ha publicado el Dr. Truzzl, médico del Real Ins­
tituto obstétrico de Parma, un extenso articulo acer­
ca de la vacunación intra-uterina, tratando de probar 
que ésta no preserva á los recien nacidos de la viruela. 
Después de citar los experimentos y  opiniones de 
Burekhard, Gast, Rigal, Bruni, .Toulin, Corradi, Bo­
llinger, etc., etc., y  de reconocer la grande y  tras­
cendental importancia de este asunto, pues atendien­
do á los modernos descubrimientos de Pasteur, y  
dado caso que la inoculación de la linfa vacuna á la 
madre preservara al hijo que lleva en su seno del

contagio  de la viruela, podía extenderse esto á los 
demas virus atenuados, cada uno de los cuales podría 
inocularse — al ménos durante las epidemias— a la s  
mujeres en cinta, con objeto de poner á cubierto al 
feto y á los recien nacidos de la infección dominante; 
y  después de aseverar, con otros muchos autores de 
nota, que puede vacunarse y revacunarse sin peligro 
alguno á las mujeres en cinta, á las cuales evita por 
lo ménos el aborto, inevitable si son atacadas por la 
viruela en los primeros meses del embarazo, cita 21 
casos de mujeres embarazadas que vacunó ( tres 
al séptimo raes, ocho al octavo y  diez al noveno), 
obteniendo resultados enteramente contrarios á los 
de Bollinger y  Burekhard; pues mientras que estos 
señores aseguran que la vacunación de los recien 
nacidos falla cuando la madre ha sido vacunada con 
resultado en los últimos m eses del embarazo, afirma 
Truzzi qiee puede hacerse con éxito la vacunación en 
los niños, cualquiera que hubiere sido el de la va­
cunación materna durante el embarazo.

En los experimentos del Dr. Truzzi la vacunación  
no falló en ninguno de estos niños, y  la evolución de 
las pústulas no presentó en sus fases ninguna parti­
cularidad, ninguna diferencia de lo observado en los 
casos ordinarios. No por esto n iega el Dr. Truzzi que 
la vacunación intra-uterina pueda ser útil en algunos 
casos, pero recomienda m uy mucho no confiar por 
ahora en ella, especialmente en las epidemias de v i­
ruela, exponiendo á los niños al peligro casi inevita­
ble de ser víctimas de esta enfermedad.

La trasmisión de los virus de la madre al feto no 
puede negarse, pues la atestiguan multitud de hechos 
observados por distinguidos profesores; pero en cam­
bio otros muchos hechos no ménos auténticos prue­
ban hasta la evidencia que esta trasmisión, innegable 
en su posibilidad, dista mucho de ser constante: ejem­
plo los muchos casos que citan los Sres. Mauriceau, 
Serres, Dimsdale, Barnes, etc., etc., de madres que 
han padecido la viruela sin que sus hijos ó fetos la 
hayan contraido.

La conclusión de mayor valor que establece el 
Dr. Truz/.i, es la s ig u ien te : «La vacunación de las 
mujeres embarazadas es una práctica laudable, d ig ­
na por tanto de ser adoptada en las Maternidade.s, 
porque, inocente para la madre y para el feto, es útil 
para preservar á la primera de la viruela, sin que por 
esto deba recomendarse como medio capaz de comu­
nicar al organismo fetal esa misma inmunidad que 
puede conceder al organismo materno.»

En Enero del año que ya espira, la Asamblea fede 
ral de la Confederación suiza expidió un decreto en 
el cual, aparte de excelentes medidas sobre aisla­
miento, desinfección, etc., se disponía (art. 13) que 
todos los niños debían ser vacunados durante el pri­
mer año, ó á lo sumo durante el segundo de su exis­
tencia. Es de advertir, para la buena inteligencia del 
asunto, (jue 1.122 médicos reclamaban esta medida 
contra 22 que eran opuestos á ella y  24 que se mos­
traban indiferentes, por cuya razón votaron esa ley  
las Cámaras. Pero viene la liga de anti-vacunistas, 
amotina al pueblo, pídese un plebiscito, se vota la ley, 
y  resulta que se declaran contra la vacunación obli­
gatoria 247,629 ciudadanos y  en su favor 67,432. En­
tre tanto la Sociedad italiana de Higiene hacía votos 
para que el Consejo federal y  el pueblo suizo sancio­
naran con sus sufragios la necesidad de la vacuna­
ción. i No puede verse mayor y más elocuente con­
traste !

VI
El embajador de Francia en Berlín ha comunicado
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al ministerio de que depende unos datos acerca de 
los procedimientos que los Sres. Pissin y Reissner 
emplean para conservar la vacuna. Redúcese el de 
este último 4 recoger en un cristal el contenido délas 
pústulas de una ternera vacunífera, á mezclarlo con 
glicerina y 4 dejarlo que se seque durante 48 ho­
ras próximamente, como se hace en los laboratorios 
de química. Una vez seca la masa, se pulveriza, se 
reintroduce en el aparato de desecación y  se recoge, 
finalmente, en un tubo de cristal. Para servirse de 
ella se deposita cierta cantidad de este polvo en un  
cristal de reloj que contenga agua ó glicerina muy 
diluida, y  cuando por delicuescencia la masa queda 
reducida al estado de papilla, se inocula por medio de 
pequeñas espátulas en las incisiones hechas previa­
m ente con el bisturí.

El Sr. Pissin se contenta con recoger el contenido 
de las pústulas de la ternera en un cristal de reloj 
que contiene glicerina (10 gotas para el contenido 
de 5 4 10 pústulas, según la abundancia de flú ido) y 
añade partes iguales de una solución de 1/2 por 100 
de ácido salicllico. La m ezclase recoge en tubos or­
dinarios de vacuna al abrigo del aire.

Los experimentos hechos bajo la dirección del se­
ñor Koch con vacuna de ternera conservada por es­
tos dos procedimientos, han dado m uy buenos resul­
tados; al cabo de 18 meses la vacuna conservada no 
había perdido, alparecer, nada de su eficacia. Créese 
que el procedimiento de conservación del Sr. Reissner 
asegura resultados más satisfactorios que los del se­
ñor Pissin, á condición, sin embargo, de que se re­
curra á las escarificaciones para inocular el líquido
vacuno.

Sin conceder excesiva confianza 4 estos procedi­
mientos , teniendo como tenemos 4 nuestra disposi­
ción otros más sencillos, pensamos que nada se per­
dería con ensayarlos y  asegurarnos prácticamente de 
su inutilidad ó eficacia.

VII

La Sociedad de Medicina del departamento del Nor­
te  (Francia) ha hecho estudiar la cuestión de la vacu­
nación obligatoria por una Comisión especial, que ha 
formulado las conclusiones siguieute.s:

1. * Es necesario regenerar la vacuna humanizada 
por medio del horse-pox ó del cow -pox.

2 . * Un conservador de vacuna recibirá esta linfa 
y  la distribuirá á los vacunadores. El descubrimien­
to de algún caso de horse-pos ó de cow -pox se re­
compensará con una cantidad dada.

3 * Es ademas indispensable reclamar la vacuna­
ción obligatoria y aumentar la remuneración irriso­
ria que en la actualidad tienen los vacunadores.

En los Estados-Unidos, las autoridades sanitarias 
hacen grandes esfuerzos para prevenir la introduc­
ción de la viruela en el país. Los médicos de naves y  
los de puerto hacen con toda regularidad visitas 4 
los inmigrantes y  vacunan 4 los que no lo están. El 
B oard  He%U ¿Q Nueva-York ha publicado un re­
glam ento para estas visitas, á las cuales es sometido 
todo el que procede de un puerto extranjero en donde 
reina la viruela : se deja en libertad á los inmigran­
tes vacunados, pero los no vacunados sufren una cua­
rentena.

Aprendan de países tan libres los que, por respetos 
mal entendidos á los derechos individuales, conceden 
4 todo ciudadano el derecho de contagiar ai vecino.

los niños no vacunados, por lo cual es casi nula la 
mortalidad ocasionada por la viruela. Durante las 
epidemias de 1870 y  siguientes, fué notable la inmu­
nidad de la región septentrional de la Gran Bretaña. 
Las defunciones que ocurrieron recayeron todas en 
personas procedentes de Lóndres ó deí continente.

A pesar de tan buenos resultados, por los cuales 
debe felicitarse 4 la Administración y  á los médicos 
escoceses, la organización tiene aún algunas imper­
fecciones al decir del mismo Sr. Carpenter. Por ejem­
plo, las vacunaciones no son obligatorias sino para 
los niños mayores de seis meses, exponiendo de este 
modo 4 los de ménos edad á los peligros del contagio 
variólico. Ademas los cambios de distrito, las trasla­
ciones de domicilio, etc ., hacen difícil la vigilancia 
de los inspectores; finalmente, el inconveniente más 
grave es el que los establecimientos oficiales no dis­
ponen de vacuna animal, sino tan sólo de vacuna 
humanizada.

L A  P E R IT O M IA  P R E V E N T IV A
DE LAS ALTERACIONES DE LA CÓRNEA EN LA OFTALMÍA 

BLENORRÁGICA

(Cunclnsíon) (1)

Según el Dr. Carpenter, en Escocia son m uy raros

edemi 
bien 1

Pensando una y  otra vez en la grandísima impor­
tancia de la vacunación, en los múltiples problemas 
que respecto 4 ella se nos presentan todos los días, 
algunos de resolución más difícil de lo que parece; en 
la necesidad de hacer un estudio profundo de esto que 
constituye verdaderamente una especialidad — tan 
modesta como se quiera, pero especialidad al fin — 
por más que parezca 4 algunos cosa m uy pequeña y 
baladí, indigna, por tanto, de ocupar la atención de 
hombres de mediana inteligencia, se nos ocurrió que 
debiera denominarse de alguna manera ese conjunto 
de estudios, que debiera tener un nombre genérico 
dentro del cual cupieran cuantos 4 ellos se dedican 
con cariño y  entusiasmo, y  cuantos trabajos sobre el 
particular se escriben. Pareciónos que si á la espe­
cialidad de enfermedades de la mujer se denomina gi­
necología, á la de los partos tocología, al estudio de 
las enfermedades en general patología, etc., etc., bien 
podía denominarse vacunología  el estudio de los 
variados asuntos que 4 la vacunación se refieren, y 
de esta manera llamarse los que á ellos se dedican 
mcunólogos^ y  no vacunistas y  vacunadores como 
hoy se les apellida, 4 pesar de que estas palabras no 
expresan ni con mucho, en primer lugar, lo que la de 
vacunólogos, y  en segundo muchas veces ni 4un lo 
que nos proponemos con ella significar. Y por si no 
pareciere mal la palabreja, que hace escaso tiempo 
vengo usando, la lanzo á los vientos de la publicidad 
sin amor propio de ningún género y  sin pretender 
certificados de paternidad que 4 nada conducen en 
nuestro concepto.

Ramón Serbet.

Acostumbrados 4 considerar como sitio predilecto 
de las conjuntivitis la mucosa palpebral y  la de los 
fondos de saco, y  á mirar como secundarios los fenó­
menos que ocurren en la m ucosa del globo, porqní' 
así lo prueba la terapéutica en varias conjuntivitis; 
habituados 4 despreciar los equimósis alrededor de I* 
córnea que acompañan la conjuntivitis catarral, el
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(1) Véase el número anterior.
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edema de la conjuntiva (quémosia seroso! que tam - | 
hipn le acompaña en las personas de edad avanzada, , 
porque no influyen en las indicaciones ¡
tomar más que como (latos muy secundarios, lo» 
prácticos se trasmiten la idea de considerar cqnsecu 
tivV y dependiente de la inflamación de los 
b l  f/n ó m en o sq n ese  presentan P f
ocular, Y el quémosis es para ellos en la otta ma 
purulenta nn fenómeno consecutivo a lo que ^curre 
In  los párpados; no es la inflamación de 
del globo, es una iiitiltraciou de serosidad mas 0 me 
nos coa'Tillada, que depende y está subordinada á la
inflamación de los párpados, y  la 
crósis resultado de este fenómeno accesorio, es ei 
efecto de la compresión que determina la serosidad 
coao-ulable alrededor de la membrana ^
un m iS o  en donde precisamente abundan Jos vasos 
Que^influyen en la nutrición de la córnea. Esta idea 
tiene ardientes partidarios en los ilustradísimos com- 
profesprerqnP se han dignado venir al palenque de

"̂"e I d Í osío ve en el qiiémosis un nudo gordiano (2) 
y en la causa de la queratitis un hecho f  ̂
Dr López Ocaña dice (4): «Alas veces se presenta un 
rodete ̂ uem ósico circundando á la cornea, rodete 
nne dincnltando ó imposibilitando la nutrición de 
L ta  membrana, trae en el primer caso la ulceración 
V en el segundo la destrucción cuando el hecho me 
cánico se prolonga bastante.» El Dr. O.iveres (o), tan 
S ? a d o  estará del modo de obrar del quémosis que 
ya le llama estrangulante, y  dice « que ¿
Tirnfundas alteraciones de la  membrana trasparente 
tienen más de mecáni as que de otra cosa cualquiera, 
y añadm « a L ito , pues, qím el anillo queinósico pen- 
corneano es funesto por su acción estrangulante» (6).

Para que los partidarios del quémosis estrangula  
dor y de la gangrena molecular logren llevar el con-

ín] Suolicaré m uycncarecidam eote h los señores que nos 
honren emiliendo su opinión no me basan decir lo que no 
h rd ic h o  como hizo el Dr. Oslo en su prim er remitido, inser­
to en Kl Siglo Méuico de 7 de Mayo de 1882, como muy ali- 
nadamenle ha hecho notar ^
fnlmolüoia práctica. 10 de Jumo de 18S2). uice ei v i. usiu 
e S n d o ^ ^  á un articulo mió publicado por La Crónica 

Orial'Hotógica do\ 12 de Abril: o Astysa, mi atmso B.iiraquer 
nue si noeslh mal enlerado, no se había máicodo hasta .iho- 
?a dicho medio profiláctico. Hace bien nn amiso en hacer ia 
salvedad si no estoy mal enterado. > Hace mal e! Dr. Osio, rc- 
nlicamos nosotros. In  decir que bago bien al hacer la salve­
dad V obra aún mucho peor al cambiar im palabra, hn efec­
to^  decia vo en La Crónica Oftalmológica; «La perilomia o 
sindcctomía no había sido practicada len lugar de indicada),
S  ,ío e ^ y  mal enterado. Í-oino profiláctica de las alleracio-

'"^N^seíaTuTlH baga notar que en el curso de este artículo 
s ó l o  he acucado la le y  de los teBumentos a la oftalmía puru­
lenta, y no á ninguna

(2) El S iglo Mkdico, 4 de Jumo de 1882.
3) El Siglo Médico. 7 de Mayo de 1882. 
i  La Crónica Oftalmológica, 12 de Jumo do J8 8 .

Í5) El Siglo Médico. 6 de Agosto de 1882, pág. 509.
!d Es un notorio contrasentido quo los parlu anos de la 

«círinoiilarion uor el quéinosis rechacen la penlomia pre- 
estrangulacio p posibilita completamente su forina-
::fn n '" ía rrse r consecüeEíe^^^ sus ideas, deberían practi­
carla en lodos los casos ([ue amenazan [iroducir el queiiiosis. 
Contra todas las gratuitas aserciones de (lue una ancha ex- 
ürnHíio7de conjuntiva y tejido subconjunlival alrededor de 
L córne" no evita el qulrnosis, y contra las suposiciones no 

ménos gralnilas de la necesidad de una nueva ervencion 
menú» b imsma enfermedad, opon-
dorios resultados de mi práctica lúlUmamenle he practicado 
la neritom a preventiva en cinco casos de oftalmía blenorrn- 
Lica) va que nunca he visto reproducirse enleram enle la 
Oonjuntíva^ántes de terminada la supuración y todos los pe- 
lifros por parte de la córnea.

vencimiento á nuestro
realmente el quémosis estrangula la cornea y que 
alteraciones de la membrana tra.sparente son de ^  #
c L e  que pueden ser debidas á una e s tr a n g u la c ió n ^ ^

1 ¿El quémosis estrangula la córnea . \  eamos 
de qué modo puede producirse una estrangulación

^^Aunnu^rn rigor no conocemos exactamente ábe- 
neñe i  de qné hqnidos se nutre la córnea podemos 
L e-urim  que sólo es posible reciba los inatenales de 
su nutrición de tres orígenes d istin tos: ó por los va  

ooniiintivales y  subconiuntivale», ó por los aei 
e s p e s r í e  la ó bien por el humor acuoso
EUmémosis parece que debe alterar sobre todo la 

se e fe V a  en los vasos de conj un­
tiva y tejido^ subconjuntival; á lo  
nrende de los escritos ha-^ta hoy día publicados, 
exudación que forma el quémosis comprimiría los 
vasas de a.jliellos tejidos, diflcultana ó ,i«fl’osibihta-
ria la circulación á su través, y  no ^
nea verificar los cambios nutritivos con dichos v asos, 
sufriría la ulceración ó la de.struccion. Esta verdón  
es imposible, porque igual resultado debería da 
pxtiníacion completa de la conjuntiva y tejido suo 
conjintival alrededor la córnea, 
el oio sin experimentar ningún resultado 
ble y sin seguir la menor alteración por parte de la

“‘̂ )prodMÍrá el quémosis la estranífulaoion compri- 
miendo la esclerótica y la córnea en su unión, y  cbtu- 
raudo las vías nutricias (vasos ’
espacios intersticiales? relaciones «  «J .f" 
sas*? humor acuoso?) que puedan existir eii este si 
tio, haciendo comunicar las dos membranas entre si
y  con la cámara anterior? a pviipri-
^  Difícil es determinar este punto clínica ó expen  
mentalmente: pero yo me atrevo á negar que el qué- 
S S i s  pTeda ¿¡term inar el grado de compresión n e­
cesaria^para impedir la circulación á través de mem

^^Desea^ndo^juzgar el quémosis con toda imparciali­
dad V saber cuáles sean sus efectos sobre la com ea  
cuantío exista como Vínica causa, aisladamente de 
toda inflamación de la mucosa y  de la presencia de 
ñus ó de otros productos patológicos, lie recurrido á 
r L n e r im e n t ó o i i  en los conejos, operando del modo 
sio-uiente con la jeringa de Galezowski para la pun­
c e n  dddSprendim icnto  de la retina, y  con la de Ro­
bín de inyecciones micrográficasprovistas de una cá
mflaternW ^^^ inyectado debajo d é la
conjuntiva pericorneana y en el tejido 
sustancias que, siendo liqmda.s en el
c io n á  la  temperatura ordinaria ó á la ce 40 O 4o , 
coagulándose después á la temperatura normal del 
Sn ?ro diesen lugar al levantamiento de la conjun-
üva y  á la compresión de todos los tejidos pericor-

medio'de este procedim iento, y  valiéndome de 
mercurio, gelatina, cera y paratina, ó de nna mezcla 
de manteca de cacao, parafina y  vaselina, ó de cera

(11 lie practicado la excisión del tejido conjunüval y  sub- 
00 liunlival alrededor de la córnea en un 
oiable de ojos humanos, y en lodos los periodos 
S  nurulenta (á pesar do que sólo en este articulo cHo 
atiueUüS casos en los cuales la oftalmía era m asgiave. y que 
n?artiqué la perilo.iiía durante la primera y  segunda Uses 
í¡a íó iu icas, ya que sólo me ocupo de la perilumia Pyeveali- 
val v nuncaV e notado el m enor accidente desagradable.

Desde las columnas de este periódico no puedo de- 
in¡ de consignar un tributo de gratitud á mi a y ^ ffn te  el 
I)r Presas, y  á mis amigos y  discípulos los Ores. Ulacia y  
Menacho, por haber cooperado a estos experimentos.
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y  manteca, lie producido quéinosis de todas dimensio­
nes picando la conjuntiva periqnerática en dos ó tres 
puntos; y á pesar de haber sacrificado 14 conejos de 
este modo, no he logrado convencerme de que la cór­
nea sufriera una estrangulación; porque, en los casos 
en que el quéraosis no era exagerado , esta membra­
na se ha conservado siempre en el estado de mayor 
integridad, habiéndose alterado únicamente cuando 
el quémosis ha sido tan considerable que, doblándose, 
ha descansado su vértice sobre la córnea, en cuyo 
caso han aparecido las alteraciones limitadas, no ex­
tendiéndose jamás á otras alteraciones de la córnea 
a pesar de que el quémosis ha durado de ocho á doce 
días.

2.'* ¿Las alteraciones de la córnea pueden incluir­
se en las conocidas con el nombre de necrósis? ¿Se 
esfacela la membrana trasparente? Sólo el exámen 
histológico puede decidir la cuestión, y no se pretex­
te que la compresión da lugar al esfacelo en otras 
regiones del cuerpo, porque esta causa morbosa que­
da ya de todo punto descartada.

Ya que el Dr. Corral, encogiéndose sencillamente 
de hombros, sin extraneza de ningún género, nos su­
pone injustamente al Dr. Osío y krai el viejo achaque 
de atribuirnos inocentemente la paternidad de los hi­
jos del prójimo, examinar su artículo
titulado Una pregunta sobre la sindectomia (1) , para 
hacer resaltar algunos de los conceptos equivocados 
que en él se encuentran.

Dice al principio de su artículo el Dr. Corral: «Pero 
esta operación (sindectomia), no solamente tiene por 
objeto auxiliar la nutrición de un pannus inveterado 
obliterando los vasos, etc.» —Para auxiliar la nutri­
ción de un tejido nadie puede suponer que sea un 
medio hábil la obliteración de sus vasos. La perito- 
mía aplicada al pannus tiene precisamente un objeto 
contrario al indicado por el Sr. Corral; obliterando 
los vasos no auxilia, dificulta la nutrición del pan- 
nus, y por consiguiente lo atrofia, lo hace desapare­
cer, que es lo que se trata de lograr. Wecker dice:
« Con esta operación, no solamente nos proponemos 
detener la nutrición de un pannus inveterado por la 
Obliteración de sus vasos, (2)» etc., etc., donde se ve 
claramente que el autor no piensa como el Sr. Corral.

Añade el Dr. Corral: «Mackenzie aconseja ya esta 
operación en las conjuntivitis purulentas en su Tra­
tado de enfermedades de los ojos; Sansón la reco­
mienda también; Nélaton, en la primera edición de 
su obra de Patología qxdrürgica, decía ya que la 
había practicado muchas veces sin resultado. — Des­
pués, como era, natural, se ha venido citando esta 
operación en dicho caso por la g’eneralidad de los 
autores, elogiando poco, mucho ó nada su eficacia. 
Ultimamente , Wecker la rechaza por el maraelona- 
miento del tejido subconjuntival á que da lugar.»

Veamos lo que dicen estos autores para hacer re­
saltar mejor la equivocación del Dr. Corral. Macken­
zie dice (3): «Es extraordinariamente útil separar de 
un tijeretazo una porción de la membrana que for­
ma el quémosis, á fin de determinar un abundante 
derrame de sangre.»

Sansón (^ce (4): «Hay un medio que procura una 
desingurgitacion tan rápida (como la que producen 
las sanguijuelas) y no ofrece ningún inconvenien­
te; es la excisión de los vasos ingurgitados, por me­
dio de tijeras curvas sobre un plano, alrededor de la

(1) Ef. SíGLo MÉmco, "25 de Juoio de 1882, pág. 4U.
(2) Chirurgie ocnlaire, 1879, pág. 204.
(3) Traüé pratioue des maladies de I’cbU, t. I, pág. 773.
(4) Nouveaux clémenls de paíAologie médico-chirurgicale, 

por L. Ch. Roche y L. J. Sansón.

córnea, ó en los puntos en que la hinchazón es má 
considerable.»

Nélaton (1) se expresa así: «Á fin de obtener un 
sangría local más directa, se han preconizado las e¡ 
carificaciones sobre la conjuntiva bulbar y palpe 
bral.—Mackenzie no teme dar el consejo de quitar 
por medio de tijeras curvas sobre su plano, el rodé 
te quemósico.—dSsta excisión determina un derraro 
de sangre considerable, que coloca este operado 
entre los medios más eficaces para combatir esta en 
lermedad. Yo he practicado muchas veces esta ope 
ración, que también aconsejaba Sansón, sin habe: 
obtenido ningún resultado.»

Ya hemos citado anteriormente las palabras d( 
Wecker, y no es preciso volverlas á citar; se refie­
ren también á la excisión del quémosis.

Como se echa de ver claramente, los autores cita­
dos por el Dr. Corral no se refieren á la peritomia 
preventiva, que es la única operación á la cual nos 
hablamos referido el Dr. Osío y yo, sino que tratan 
de las excisiones practicadas en el quémosis.

Parece quê  el Dr. Corral, á pesar de que en su re­
futación se dirige al Dr. Osío y á mí, ha visto soca­
mente la primera carta del Dr. Osío (2); pero, áun 
así, podía haberle comprendido mejor cuando dice: 
«Dicha profiláxis consiste en excindir la conjuntiva 
bulbar en bastante extensión alrededor de la córnea, 
adelantándonos por este medio á la formación del 
anillo quemósico.»

Adelantándonos significa, á mi modo de ver, que 
debe operarse ántes de que haya quémosis, y esto 
basta para probar que, refiriéndose todos los autores 
a la excisión del quémosis, no entienden referirse á 
una operación que necesita como indispensable con­
dición la falta del mismo; esto según las palabras 
del Dr. Osío, que eran las que refutaba el Dr. Corral, 
Yo he fijado ya claramente y con más extensión las 
indicaciones de la peritomia que llamo preventiva 
(de la queratitis), haciéndola aplicable á las dos pri­
meras fases anatómicas del mal; es decir, no me pro­
pongo adelantarme al quémosis; me propongo sólo 
adelantarme á la queratitis extirpando la conjuntiva 
ocular, tanto si está como si no está elevada en for­
ma de quémosis ; la única condición que necesita 
para ser preventiva, es que no haya empezado aún 
la queratitis.

Las palabras del Sr. Corral, como las del Sr. Olive- 
res Í3) cuando dice: « ¿Hay alguien que de la sindec­
tomia haya obtenido en la oftalmía purulenta algún 
resultado satisfactorio ? Nélaton declara ingenuamen­
te que por su parte nunca,» entrañan una confusión 
entre la operación del quémo.sis y la peritomia, y 
estas dos operaciones difieren á mi modo de ver y en 
el sentir de los autores, como podemos asegurarnos 
con las siguientes citas.

ElDr. López Ocaña dice: «El quéraosis, pues, áun 
considerado como fenómeno inicial de una conjunti­
vitis purulenta, tiene su tratamiento en la peritomia 
ó en la simple excisión con la tijera.»

Meyer, en su Tratado de operaciones que se practi­
can e7i el ojo,’pkg.Y'íjQ, «De las operaciones que 
se practican en la conjuntiva: 1.® De la extracción de 
los cuerpos extraños de la conjuntiva. 2.® De la ope- 
cion del quémosis. 3.° De la escarificación y excisión 
de las granulaciones palpebrales. 4.° De la sindecto- 
mía. b.'' De la operación de los tumores conjuntiva- 
les. 6.® De la operación del pterígion. 7.® De la ope- 
cion del simblefaron.»

(1) Eléments de pathologie chirurgicala, primera edición, 
18b4, t. II, pág. 56.

(2) El Siglo Médico, citado ya.
(3) El Siglo M é d ic o , 6 de Agosto de 1882, pág. 510.
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Tratando de la operación del quémosis, dice en 
abstracto en la páí?. 197: el quémosis necesita á ve­
ces una intervención quirúrgica; rechaza la excisión 
del mismo y recomienda la incisión con disección 
suimiucosa, seguida de compresión. Trata de la sin- 
dectomía en la pág. 199, y dice 51. Fournari: «He 
recomendado contra los casos de pannus inveterado 
la abrasión de la conjuntiva y tejido subconjuntival 
periqueráticos (sindectomía).

»Señala ademas como indicaciones la queratitis 
difusa del adulto en que después de muchos meses 
los medios ordinarios no han producido efecto.» ¿Pue­
de caber alguna duda?

Nélaton, en la segunda edición de su obra, to­
mo IV, pág. 192, dice; « Cuando el ¡quémosis, que tan 
á menudo viene á complicar la conjuntivitis purulen­
ta, es considerable, es preciso practicar sobre la mu­
cosa escarificaciones y áun excindir el quémosis.» 
En la pág. 151, tratando del pannus, dice: «Se ha 
propuesto la excisión, por medio de unas pinzas y ti­
jeras curvas, de una parte y áun de toda la porción 
periquerática de la conjuntiva (circuncisión de la 
conjuntiva). 2." La abra.sion de la conjuntiva y teji­
do subconjuntival periqueráticos (sindectomía, ton­
sura de la conjuntiva). Fournari recomienda hacer 
esta abrasión en el borde de la córnea en una exten­
sión de tres milímetros, comprendiendo todo el tejido 
subconjuntival hasta la esclerótica, que denuda todo 
lo posible.»

Wecker (2), al tratar de la sindectomía, señala sus 
indicaciones en el pannus inveterado y en la episcle- 
rítis, y en la infiltración difusa y circunscrita del 
borde de la córnea, y nada dice de la oftalmía pu­
rulenta.

Galezowski (3) dice: «Si el quémosis carnoso co­
mienza á rodear la córnea se reemplazan las escarifi- 
ciones por la excisión del quémosis, del cual se coge 
un colgajo con una pinza en el ángulo externo y se le 
excinde hasta la córnea. Se abre de la misma manera 
en el ángulo interno por debajo y por encima de la 
córnea, pero nunca en más de uno o dos puntos á la 
vez.» ¿Es esto laperitomía?

Se renuevan las excisiones cada dos ó tres días, 
hasta la desaparición completa de la hinchazón del 
borde de la cornea.

Es notable la reproducción fácil de la conjuntiva 
en los puntos en donde ha sido excindida después de 
la curación.

Sichel (1), describiendo la peritomía, señala sola­
mente como indicaciones el pannus y la episclerítis, 
sobre todo en los casos en que se acompaña de escle- 
rósis de la córnea; nada dice de la oftalmía purulenta.

Bastarán las citas aducidas para convencernos de 
que los autores consideran como operaciones distin­
tas la peritomía y las excisiones del quémosis, ya que 
no incluyen la oftalmía purulenta entre las enferme­
dades que indican la peritomía, ni dicen al tratar de 
aquella enfermedad que se haya combatido con dicha 
operación, á pesar de que tratan de las excisiones del 
quémosis como de un procedimiento muy antiguo.

Conste, pues, que ya por el procedimiento opera­
torio, ya por la profundidad de tejidos Que .se atacan, 
ya por el testimonio de la mayor parte de los autores, 
podemos asegurar que las palabra.s del Br. Corral y 
del Sr. Oliveres son ociosas y no vienen al caso, y 
queda con esto contestada la .«liguiente pregunta del 
primero (2): «Pero esto (atribuirnos la paternidad de

la peritomía verificada al iniciarse la blenorragia ocu­
lar) no puede temerse de personas que valen lo que los 
Dres. Oslo y Barraquer, y mucho ménos tratándose 
de un consejo vulgarísimo y que conoce cualquier mé­
dico. En qué error rae encuentro yo, estoy pregun­
tándome desde que leí tal carta, y por más vueltas 
que le doy en mi magín, no acabo de atinar con la 
respuesta.» El error es la confusión entre la peritomía 
y las excisiones del quémosis.

Queda también solventada una dificultad presenta­
da por el Sr. Oliveres (1) algo digna de enmienda si 
fuese exacta, y mucho más no siéndolo: «En estos 
momentos conviene tanto más tratar este asunto, 
cuanto que, dada la respetabilidad de los Dres. Oslo 
y Barraquer, que prcconi ':an la sindectomía preven­
tiva, pudiera suceder que algún práctico se viese 
tentado á emplearla, tal vez con grave daño de su 
prestigio, creyendo de buena fe evitar el quémosis 
estrangulante.» Ademas de que ya queda probada la 
inocuidad de la sindectomía preventiva, me dispen­
sará el Sr. Oliveres le haga observar que los prácticos 
á los cuales se refiere sólo por mala fe ó por igno­
rancia pueden dejar de creer que la peritomía pre­
ventiva evita el quémo.sis estrangulador; en efecto, 
consistiendo la sinJectomía preventiva en la extirpa­
ción comi)leta de la conjuntiva y tejido subconjunti­
val alrededor de la córnea hasta dejar la esclerótica 
al descubierto, y siendo el quémosis el abultamiento 
que estos tejidos forman alrededor de la membrana 
trasparente en virtud de su infiltración, ¿es posible 
que alguien crea que no se evita éste practicando 
aquélla? Ya pregunté al Sr. Oliveres (2) si el castrado 
podrá sufrir una orquitis, un amputado de pene una 
balanítis, ó un panadizo al que le falten las manos.

Aunque poco valor he dado y siempre he procurado 
liacer justicia en la cuestión de prioridad, porque mi 
ánimo al publicar mis ideas y el resultado de mi prác­
tica sobre la sindectomía preventiva ha sido solamen­
te exponerla á la consideración de mis compañeros 
para que la ensayaran, deseo fijar ántes de concluir 
la importancia que puedan tener las recomendacio­
nes del l)r. Osío y mías. El proyecto de excindir en 
una ancha porción todos los tejidos que alrededor de 
la córnea están por encima de la e.sclerótica, al ini­
ciarse la oftalmía blenorrágica ántes que el quémosis 
obre fuertemente sobre la córnea (3), ántes de que 
la conjuntivitis bulbar se propague á la córnea y 
aparezca la queratitis 14), no tiene otro mérito que el 
de fijar una nueva indicación de una operación cono­
cida y a ; y adviértase que no se ha reclamado más, 
y que yo ni siquiera he reclamado esto, cuando en 
mi primer artículo ( 5), que dió lugar al comienzo de 
esta cuestión, sólo decía: «La peritomía ó sindectomía 
no había sido practicada, si no estoy mal enterado, 
hasta el presente como profiláctica de las alteracio­
nes supurativas de la córnea;» de modo que hoy día, 
después de que tanto se ha pretendido probar lo con­
trario, digo áun: la sindectomía ó peritomía preven­
tiva durante los primeros días de la oftalmía blenor­
rágica sin alteraciones de la córnea, no había sido 
practicada á juzgar por los trabajos conocidos.

Dr. J . Barraquee.
Bucolona, Sctiembro de 1882.

{<) Cftirurpie ocuíoire, 1879.
(2) Traité des maladies des yeux.
(3) Traité élémenlaire, por el Dr. A. Sichel, hijo. Paris, 

1879, pág. 160.
(4) El. Siglo Médico, de .lunio de 1882, pag. 411.

aa 162.

El Siglo Médico, 6 de Agosto de 1882, pág. B09.
Carla dirigida al Siglo Médico.
Versión del Dr. Osío.
Versión mia.
Gaceta Médica Catalana, 31 de Marzo de 1882, pági-
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P R E N S A  M E D I C A

EXTRAISJERA: I. La cafeína en las afecciones cardiacas.
— II. Posibilidad de introducir un tubo en la laringe sin
producir dolor ni reacción. — III. Etiología de la fiebre
amarilla.

I

Hé aquí las conclusiones que respecto al empleo de la 
cafeina en las afecciones cardiacas establece el Dr. Huchard:

1. ® En ciertos casos la cafeina es superior á la digital 
por la rapidez con que obra, puesto que la diuresis se pro­
duce á las 12 ó 24 horas de la administración de esta sus­
tancia, lo cual es de grandísima importancia en los casos 
sumamente graves.

2. ® Cuando la diurésis caféica sobreviene rápidamente 
no alcanza sino muy rara vez las proporciones de la diuré­
sis digitálica, y en las observaciones del Sr. Huchard no 
ha excedido de tres á cuatro litros de orina por día.

3. ® La cafeina es también superior á la digital á conse­
cuencia de su inocuidad, resultado de su eliminación fácil 
y rápida. No son, en efecto, de temer, como en la digital, 
los efectos acumulativos y tóxicos, los fenómenos de into­
lerancia gástrica, etc.

4. ® La cafeina no produce síntomas de intolerancia en 
el estómago sino en los casos en que está alterado el hí­
gado, como en la cirrosis.

5. ® Si la digital es impotente ó nociva en los casos en 
que hay degeneración grasosa de la fibra muscular, en 
aquellos en que la asistolia se complica con un verdadero 
estado cardioplégico, la cafeína, por el contrario, puede en 
estas condiciones prestar grandes servicios.

6. ® Para caracterizar mejor las indicaciones de los me­
dicamentos cardiacos, propone el Sr. Huchard reconocer 
cuatro períodos en las enfermedades del corazón:

a) El período que, con Fernet, puede llamarse eusistó- 
lico, en el cual sólo hay una lesión y no una enfermedad del 
corazón; período latente por excelencia, en el que el trata­
miento higiénico debe tener gran parte, ó en el que debe 
ser nulo el tratamiento medicamentoso;

b) Período Mjiersisíólico, caracterizado por la hipertro­
fia cardiaca. Si la compensación es exagerada, está indica­
da la digital más aún que la cafeina;

c) Período hiposistólico, caracterizado por la rotura de 
la compensación, la debilitación de los sístoles ventricula- 
res, los fenómenos de astenia ó de ataxia cardiaca, y todos 
los síntomas que sirven para designar la asistolia de los 
autores. En estos casos, la digital produce mejores efectos 
que la cafeína;

d ) Período csistólico. Es el estado cardioplégico de Gu- 
bler, caracterizado por la degeneración grasosa del mio­
cardio y la debilitación constante del corazón y de los vasos, 
estado que confina á menudo con la caquexia cardiaca. En 
estos casos suele ser inútil la digital, y pre.sta excelentes 
servicios la cafeina.

7. ® Lo que demuestra que la cafeina es un medicamen­
to cardiaco es que si en las enfermedades del corazón dis­
minuye, al parecer, la cantidad de albiímina, en las albu­
minurias de origen no cardiaco no produce ningún efecto 
de este género; lo prueba también el que su poder diuréti­
co es casi nulo en las alecciones del hígado ó de los riño­
nes, miéntras que es real en casi todas las cardiopatías.

8. ® Si hasta hoy no se habían obtenido todos los buenos 
efectos que del empleo de este agente podían alcanzarse, 
es porque se prescrihia á dosis demasiado pequeñas- Hay que 
principiar por 25 ó 50 centigramos, para llegar progresiva

y rápidamente á las dósis de 50 á 75 centigramos, hasta 
uno, dos y tres gramos. Sin embargo, muy rara vez debe 
llegarse á esta última dósis. La cantidad de cafeina que se 
crea necesaria debe tomarse en tres ó cuatro veces durante 
el día, á fin de que la enferma esté continuamente bajo su 
acción.

9.® El Sr. Huchard ha empleado también á veces la ca­
feina en inyecciones subcutáneas, y en ciertos casos ha 
asociado la digital á la cafeina. Pero estos últimos hechos 
son poco numerosos para que permitan formular conclu­
siones precisas.

Cree, sin embargo, dicho señor que en todos los casos en 
que se quiera obrar rápidamente debe recurrirse á las in­
yecciones hipodérmicas de cafeína.

En resúmen: en concepto del Dr. Huchard, la digital es 
y será siempre el gran medicamento del corazón. Pero en 
los casos en que es inútil ó insuficiente, y sobre todo en 
aquellos en que es nociva, hay que pensar siempre en el 
empleo de la cafeina, que en ciertas circunstancias no del 
todo bien conocidas puede producir los mejores efectos á 
condición de administrarse á suficiente dósis. Esto prueba 
que no hay uno sólo, sino que son varios los medicamen­
tos cardiacos. El corolario casi obligado de esta proposición 
es que no hay una asistolia, sino varias especies de asis­
tolia.

II

En una comunicación dirigida á la Academia de Ciencias 
de París, liace constar el ilustre fisiólogo Brown-Séquard 
los hechos siguientes: si después de abrir la garganta en 
los mamíferos, por una incisión hecha entre uno de los la­
dos de la base de la lengua y el ángulo de la mandíbula, 
de modo que se presente á nuestra vista la epiglótis, el bor­
de superior de la laringe y la glotis, se hace llegar á estas 
partes una corriente muy rápida de ácido carbónico, se ob­
serva al cabo de un tiempo variable (de 15 segundos á 2 ó 3 
minutos) que desaparece Insensibilidad tan exquisita de la 
mucosa laríngea, y que es posible, por consiguiente, intro­
ducir un tubo {y hasta un dedo en un perro grande) en la ca­
vidad laríngea, y moverle allí dentro sin producir reacción. 
El citado fisiólogo ha hecho este experimento en conejos y 
perros, obteniendo en todos igual resultado.

El contraste entre el estado normal de la laringe y el es­
tado de anestesia de este órgano después de exponerle á la 
influencia del ácido carbónico, es sumamente notable. Sa­
bido es que es imposible tocar, titilar la mucosa laríngea 
sin producir efectos reflejos muy marcados. La glotis se 
contrae espasmódicamente, y toda la laringe se eleva con 
violencia. Cuando se irrita este órgano por medio de una 
corriente de ácido carbónico ó por los vapores de clorofor­
mo, se advierte una agitación general muy viva aparte de 
las reacciones locales. Estos dos agentes anestésicos obran 
casi igualmente respecto al particular, é irritan primero 
muy violentamente. Por el contrario, cuando se ha some­
tido la laringe durante algunos minutos á la influencia de 
uno de esos dos agentes, y especialmente á la del ácido car­
bónico, se observa que el poder irritativo del uno ó del otro 
sobre este órgano es casi nulo.

Esta anestesia local (que, por lo demas, va acompañada 
de una anestesia general incompleta) no desaparece sino 
pasados algunos minutos (de dos á ocho) de la cesación de 
la irritación de la laringe por el ácido carbónico. En el tras­
curso de pocas horas pudo repetir el Sr. Brown-Séquard 
infinitas veces en un mismo animal este experimento, ob­
teniendo siempre el mismo resultado en cuanto á la anes­
tesia de la laringe y á la posibilidad de introducir sin resis-
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tencia y sin reacción de ningún género un tubo en el con­
ducto laríngeo y traqueal.  ̂ «límales

El profesor citado dejó vivir a muchos de los animales
que sirvieron para estos experimentos, y 
ellos observó ningún mal efecto local ni general dependien­
te del ácido carbónico, ó de la irritación mecánica déla la­
ringe ó de la tráquea. .

El Sr. Brown-Séquard prescinde por ahora de las parti­
cularidades de sus investigaciones y de las aplicaciones que 
á la terapéutica podrán hacerse, pues dice que antes de 
ocuparse en estas aplicaciones importa 
bre experimentos que demuestren positivamente la inocui­
dad de la entrada por la boca ó fosas nasales de una gran 
cantidad de ácido carbónico. Aparte de los efectos bien co­
nocidos de este gas, tales como cefalalgia, 
los experimentos hechos por el Sr. Brown-Sequard en su 
propia persona años hace, demuestran que puede recibirs 
L  la garganta una corriente muy rápida de ese agente sin
producir efectos peligrosos. Pero es esencial repetir estos
experimentos bajo el nuevo punto de vista de la producción 
de la anestesia en la mucosa laríngea, que es lo que se pr - 
pone hacer ahora el distinguido fisiólogo tantas veces ci­
tado.

III

ElDr. Carmena del Valle dice en la Gaceta Médica de
Méjico que ha descubierto el parásito de la fiebre ^majil a,
y propone llamarle peroaospora lútea. Dicho señor dice qu 
L  gérmenes de esta criptógama se
las excreciones délos enfermos, é igualmente en los líqui­
dos orgánicos, y particularmente en la sangre y en la sero-

mejicano, ademas de los esporos, gran cantidad de « y « -  
Z í ,  de diversos colores, pero sobre todo negros. Estos u - 
timos son los elementos del vómilo negro, y no la sangre.
como generalmente se cree. «i

El Sr. Carmena dice que ha observado en la orina el des­
arrollo de pequeñas granulaciones amarillentas, las cuales
dan origen después á los esporos.

Inyectada esta orina á conejos y á perros "
bre con elevación de la temperatura durante dos ° tres días 
presentándose las mismas granulaciones observadas en las 
o í ¡ n  los enfermos de fiebre amarilla en a orina del 
animal en que se experimenta. Los animales á los que se
ha hecho una inyección, permanecen refractarios a la se­
cunda Para hacer á los animales refractarios a la fiebre 
L a m ia  basta inyectarles una corta 
tilada en la cual so haya dejado macerar el hongo especih
co de la enfermedad.

Los esporos de\ penmospm Mea se encuentran duran 
mucho tiempo, si no de un modo permanente, ™ 
ñas de los ind’widuos ,ue tienen la a—
persistencia de la criptógama explica, f  
L .  la inmunidad de que goaan, respecto a esta fiebre,
que la han padecido una vez. -..flUA+íPo

Para probar la inocuidad de la inyección profiláctica del
l i a n d o  de  fiebre  a m a rilla  se h i to  e l S r. C a tm o n a  u n a  in -  
y L i o n ,  s in  e x p e r im e n ta r  n in g ú n  efecto  fu n es to  ; so lo  su s 
L in a s  co n tu v ie ro n  d u ra n te  a lg ú n  tiem p o  g ran u la c io n es  
.sp ec ífica s ,

SECCION O F I C I A L ^

m o n t e - p I o f a c u l t a t i v o
S E C R E T A R Í A  G E N E R A L  

AmiTimo de penaion

Doña Josefa Sagarzaza,
Cubas, v D.“ A n t o n i a  Sanmiguel, viuda de D. Famo aa
pete, solicitan pensión de viudedad. onAíedad v á

Lo que se publica para conocimiento de la Sociedad y

Sánchez de Ocaña.

14 )’

V A R I E D A D E SCARTAS GINEBRINAS
Marsella 27 de Setiembre de 1882.

S r .  D . F ra n c isco  M en d ez A lv a ro .

Mi muy estimado amií^o; A medida ^

de u r y  de los demas amijíos, me 
Si-uiindo el órden de los sucesos, tócame hoy

mfe aouel ilustre profesor se coDsa{?ra desde hace

i S S l f S a H " »

S E " l / r íC J .S í i«

s  ""'íT .trfiS .aa—  ̂ i-'-
de"de— L a  in á u e ^

S o  U e d f  S o  -  sobL  el desenvolvimiento ó prci- 
S o r d "  pnlmonal j y  bajo este pu^ t de 
Yista, los ensayos venñcados por °rador^ 
Europa como en América, m ás^arti-S u y e n t e s .  El Sr. Lombard «e extendió mas^pajU
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k cion , y  un frío medio de seis grados t¡ajo cero, que, 
sin embargo, los enfermos soportan bastante bien.

Mam esté que centenares ae enfermos se habían 
modo visible, añadiendo que un pro- 

resor de Medicina se curó completamente en Davos, 
y  en de esto fijó allí su residencia, donde lleva 
viviendo 18 anos,- no quedando la menor duda de este 
hecho, puesto que el mismo Sr. Lombard ha auscul­
tado al enferrno y  comprobado la curación con la 
existencia de cicatrices pulmonales.

La Eng’adina — añade — es el valle más elevado de 
^ estando caracterizado por los sig-nos arriba 

comprende que se hayan construido en 
botelesj así es que puede aconsejarse á 

los enfermos aquella cima de montañas con la más 
completa confianza. iucto

región sanitaria análog-a existe en la vertien- 
te oriental de las montañas peñascosas de la América 
del ríorte, cuya principal estación es la ciudad de 
L em er  (o3o m etros), y  donde la temperatura media 
en Diciembre es de tres grados bajo cero. Allí también 
esta caracterizado el china por su sequedad, la falta 
de nieblas, la perfecta claridad del aire y  un enrare­
cimiento que obra sobre todo preventivamente en el 
primer período inflamatorio de la tisis.

Lü cuanto á las grandes alturas—continúa—ó sean 
aquellas que pasan de 2.000 metros, no presentan 
m to n u m  en Europa, á ménos que se quiera llamar 
asi á los asilos u hospicios del Grande y  del Pequeño 
San Bernardo, y  al de San Gotardo.

e a la s  Indias Orienta­
les, es donde se encuentran dichas estaciones á seme­
jantes alturas, la más elevada de las cuales Í4 500

pendientes del Himalaya é 
Iguala casi á la del M ont-Blanc, que es de 4.800 me­
tros. i  odas estas localidades ofrecen preciosos recur- 

europeos debilitados por el clima de la India.
El Or. Loinbard habló también de la isla de Cevlan 

y  de las dos Américas, ambas m uy ricas en sanato- 
Tia , sobre todo bajo el punto de vista de la profilaxis 
de la tuberculósis, anadiendo que había asistido á 
un relojero de híeuchatel, amenazado de tisis pulmo- 
nal, cuyo sujeto se marcho á Panamá y  desde allí á 
Q uito, donde se curó ; volvió á Panamá y  recayó: se 
lue á Arequipa y  curó nuevamente; creyó entónces 
que podría volver á su querida Neuchatel, pero se 
puso tísico otra vez y  murió.

El discurso del Sr. Lombard no fué otra cosa que 
una especie de paráfrasis ó comentario de las ocho 
tesis en las cuales el orador había resumido y  con- 
densado su trabajo en el P rogram a  del Congreso 
Excusado es decir que el digno profesor fué al ter- 
m m p  calurosamente aplaudido, no tan sólo por el 
mérito de la doctrina expuesta, sino por la belleza v 
galanura de la forma que caracteriza á todo cuanto 
escribe ó dice el espiritual é ilustradísimo práctico de 
Ginebra.

Sucedió al Dr. Lombard en el uso de la palabra el 
conocido y  no ménos ilustrado ex-m inistro Sr. Paul 
Bert , el cual comenzó con un g-alante exordio en el 
que hacía la debida justicia al l)r. Lombard y  mani­
festaba hallarse de acuerdo con él en todos los puntos.
Eji seguida expúsolos experimentos ó en.sayos fisioló- 

hecho en su laboratorio para resolver el 
difícil problema de la influencia de las alturas sobre el 
organismo. Por medio de sus experimentos, sobre 
todo con la maquina pneumática, cree haber lie^-ado 
á resolver varias cuestiones, respecto á las cuales 
algunos viajeros se perdían en hipótesis diversas, 
iratabase únicam ente, en su concepto, de explicar 
la acción de los gases sobre la función pulmonaj, y  

Ih tanto sobre la composición de la sangre - la 
influencia de las alturas quedaba así reducida á un

nuevo caso particular dentro de la cuestión general. 
ES preciso— dijo— empezar por dejar á un lado todas 
las teorías mecánicas por medio de las cuales se que­
ría explicar la acción diferente de las alturas sobre 
el cuerpo hummio, y  en particular renunciar á esa 
presión atmósferica por la cual se pretendía expli­
carlo todo, como las hemorragias y  todos los demas 
síntomas de la llamada enferm edad de las montañas.

Pues bien; ¿ qué es lo que yo he hecho? He co- 
meiizado por someterme yo mismo á una alta presión 
atmosférica por un medio artificial que, según la 
teoría, debería haberme anonadado — que tal es el 
deber, el privilegio del fisiólogo: empezar siempre 
por exponer su propia persona — y  sin embargo, no 
he sido anonadado ni mucho m én os; ántes al contra­
rio, las cosas han sucedido muy sencillamente. Hay 
en la sangre oxígeno y  ácido carbónico, ligados ó 
unidos á la materia colorante bajo el nombre de he­
moglobina, habiéndose creído hasta el día que sem e­
jante lazo era una combinación química m uy íntima 
y  particular la diminución de la presión at-
m osfenca no podía ejercer sobre ella acción alguna 
i  ues b ien ; mis experimentos han probado todo lo 
contrario: cuando la presión atmosférica disminuye 
la hemoglobina abandona progresivamente su o x íg e ­
no, Ja sangre se empobrece, y  se entra en una espe­
cie de asfix ia; y  hénos aquí frente á frente de los 
síntomas que se observan con la diminución d é la  
presión atmosférica en las alturas. ¿ Y qué deducir de 
e.sto, sino que, al tiempo mismo que la enfermedad 
hemos encontrado el remedio ? Y en efecto : cuando 
el enrarecimiento del aire haya producido sus fu­
nestos efectos, SI mi explicación es exacta no ten­
dremos que hacer otra cosa para combatirlos que 
proporcionar oxígeno al paciente, y  de seguro se 
curara. Colocándome yo y algunas otras personas 
de buena voluntad en una habitación cerrada con 
aumento progresivo, hemos llegado á sentir la en -  
íermedadde las montañas: malestar, aceleración del 
pulso y  dê  la respiración, dolor de cabeza, temblor 
involuntario, insensibilidad, atolondramiento, som­
nolencia y  perdida parcial de la razón. Habiendo 
contado mi pulso durante una tercera parte de m inu­
to, mi inteligencia no e.staba ya bastante firme y  se­
gura para multiplicar la cifra de mis pulsaciones por 
tres, y  tuve que apuntar en mis notas : «m uy dificib. 
Entónces nos pusimos á respirar de un frasco lleno 
de aire rico en o x íg en o ; inmediatamente, y como 
por encanto, todo cesó : recobramos nuestros senti­
dos, los latidos del corazón se hicieron normales y  
la respiración se moderó. Era para nosotros éste un 
ensayo alentador, sobre todo bajo el punto de vista 
da los socorro.? de que pueden proveerse los que se 
levan en el enm elo, y  dos animosos aeronautas 

hicieron la prueba: uno de ellos, que se liabía piies- 
f n T m ^  tenia ya  las orejas y  los labios negros, 
tuvo tiempo de aplicar á su boca el tubo salvador qim 
le ponía en comunicación con un recipiente lleno de 

 ̂ “m ediatam ente se cu ró; el otro se l.abía
y  “̂^0 salvador le

nfinrl Hp ascensiones hasta la
altura de 7.300 metros, el aeronauta pereció por no
haberse provisto de la suficiente cantidad de oxígeno  
para combatir la rarefacción del aire.

El Sr. Paul Bert indica que lo que acababa de decir 
de los aeronautas se aplica absolutamente á las ascen­
siones á las montañas, y  que basta para combatir 
tüdo.s los accidentes mencionados llevar consigo una 
rrovisioii_ de oxigeno ó los ingredientes necesarios 
para labricarle: confirma ademas, en pocas palabras, 
las aserciones del Dr Loraliard bajo el punto de YÍsta 
ele la terapéutica de las alturas medias.

Iratando después de explicar el hecho fisiológico
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de acostumbrarse los hombres progresivamente á 
vivir en alturas que les parecían insoportables al prin­
cipio, y  de corretear cómodamente y á sus anchas las 
generaciones siguientes allí donde los recien llegados 
8on acometidos de todos los síntomas indicados, pu- 
diendo apenas moverse, dice que puede atribuirse el 
fenómeno, ó á que el hombre aclimatado ha apren­
dido á hacer mejor uso de sus fuerzas, bastando á 
éste el oxígeno que es insuflciente para el recien lle­
gado, ó al ensanchamiento torácico que evidente­
mente resulta de una permanencia prolongada en las 
alturas, como lo demuestra en particular el montañés 
indio; tal vez — añade — se deba á una armonía más 
normal entre la nutrición y  la desnutrición ó pérdida 
producida por la combustión vital. Pero la explicación 
que le parece más plausible es la mayor capacidad 
en la sangre para absorber oxígeno, adquirida con el 
tiempo. El trabajo de aclimatación no sería, pues, en 
tal caso, según  el Sr. Paul Bert, otra co.sa que el 
acostumbrarse la sangre á absorber, bajo un mismo 
voldmen de este líquido, una cantidad mayor de 
oxígeno.

Curiosas y  hasta graciosas fueron las frases con 
que el Sr. Paul Bert terminó su por más de un con­
cepto notable discurso. «Los astrónomos — d ijo— 
nos asustan mucho con el fuego central de nuestro 
Globo, que de día en día va enfriándose, al paso que 
nuestra atmósfera se va poniendo cada vez más tenue 
y enrarecida.

»Su teoría, no lo n iego, es sin duda alguna exacta; 
pero yo tengo un consuelo que daros, señores: nues­
tros organi.smos podrán, durante cierto tiempo tam­
bién, irse acostumbrando á la atmósfera rarefacta, 
porque su hem oglobina se hará capaz de absorber 
una cantidad m ayor de oxigeno, á pesar de la di­
minución de la presión atmosférica. Tengo, señores, 
una gran satisfacción en poder terminar con este 
consuelo, sacado de la fisiología experimental.»

Fuertes, unánimes y  prolongados aplausos dieron 
bien claramente á entender el ínteres y  la simpatía 
con que habla sido escuchado el distinguido orador 
y eminente sabio, de cuyo importante discurso he 
procurado hacer un sucinto é imperfecto resómen.

Tal fu é , mi querido Sr. D. Francisco, lo más 
esencial é interesante de la sesión general del día 8, 
ó sea la cuarta del Congreso. Dueleme mucho, en 
esta ocasión más que en otra alguna, no poseer el 
valioso caudal de conocimientos que en asuntos de 
higiene Ud. atesora, para poder esmaltar y  exornar 
con ellos estas cartas, á título de adiciones, comen­
tarios ú observaciones críticas, que seguramente las 
harían más amenas y  apetitosas para los lectores de 
El Siglo; pero Ud. y  éstos sabrán dispensar esta de­
ficiencia en gracia siquiera de la buena voluntad — 
eso sí — que me las dicta. Fuera, por otra parte, 
^aaudito descaro y  censurable osadía meterme yo á 
Corrector ó crítico de sabios tan respetables en la 
ciencia como losD res. Lom bardy Paul Bert; por eso 

limito al humilde papel de simple relator... Y 
hasta otro día.

E. Gástelo.

NUEVO TRATAMIENTO DEL PARAFIMÓSIS d)
Gustosos publicamos lo que acerca de lo dicho en 

Muestro número 1.500, de 24 de Setiembre del pre-

* H) La abundancia de originales oos impidió publicares- 
Jcrenaitido en el niiniero anterior, á pesar deque para él se 
compuso. Después liemos leído en nuestro apreciable colega

sente año, en la sección P rensa  m éd ica , respecto al 
nuevo tratamiento del parafimósis, nos ha e.scrito el 
apreciable compañero y  antiguo suscritor de Allariz, 
l)r. D. Antonio Caña:

«Afirma y  da á conocer el Dr. García Sistem es en 
la Gaceta de los H ospita les  de Valencia, según se 
dice, un nuevo procedimiento para la curación de 
dicha enfermedad, y  me extraña se califique de nuevo 
el que por muchos años se viene practicando por mí 
en esta localidad, como acaso por otros en otras, 
desde que apareció « sin que recuerde los años, que 
»ya son algunos,» y  se recomendó en el digno sema­
nario que Uds. dirigen.

»Lo que asegurar puedo, es que sin género de 
duda es eficaz, puesto que me ha dado los mejores 
resultados, no haciendo aún dos meses que tuve que 
reducir uno que llevaba siete días de existencia, con 
ulceraciones prepuciales y  gran constricción del glan­
de, que se tem ía no poder conseguirlo, y  en ménos 
de 10 minutos con dicho procedimiento se alcanzó 
tal como lo describe el referido Dr. García Sistem es, 
en un todo igual al que vengo usando, repito, no por 
mi iniciativa, sino por la del ilustrado profesor que lo 
aconsejó, del que no recuerdo el nombre ni su mcha, 
aunque, si preciso fuese, descendería á buscarlo en 
el semanario, cosa no pertinente por hoy.»

GACETA DE LA SALUD PÚBLICA

Estado sanitario de Madrid.

O b s e r v a c io n e s  m e t e o r o l ó g ic a s  d e  l a  s e m a n a . — Al­
tara barométrica máxima, 709,19; raiaima, 704,77; tempe­
ratura máxima, 17®,4; mínima, ü°,8. Vientos dominantes, 
SO.. OSO. y O.

Los estados inflamatorios francos y bien caracterizados en 
los órganos respiratorios han aumentado en frecuencia du­
rante la semana que acaba de terminar, siendo por tanto nu­
merosas las laringitis, bronquitis, pneumonías y pleuritis. 
Las amigdalitis catarrales, las faringo-laringílis y las artritis 
reumáticas también se ban observado con alguna frecuencia, 
disminuyendo en la misma proporción que en semanas an­
teriores las erisipelas faciales, las derraalósis y las fiebres 
intermitentes y eruptivas. En los estados crónicos del apa­
rato respiratorio siguen produciendo agravaciones las bron­
quitis intercurrenles y las diarreas pertinaces.

C R Ó N I C A

Eficaz rem edio para los callos. — Atribuyese á un 
médico de Bahía, célebre por sus excentricidades y por sus 
dichos, á veces picantes, la siguiente anécdota;

Fué cierto día consultado por uno de los numerosos már­
tires de los callos en los |)iés, diciéndole que quería que le 
hiciera una cura radical.

— Sacaos una de las botas, díjole el doctor á su cliente.
Este obedeció, y mostró los objetos de su queja.
— Sacaos ahora la otra.
El paciente hizo igual operación, quedando descalzo.

La Gaceta de Sanidad Militar aü Temüldo del Sr. Regules y 
S;iDZ del Rio, reclamando para nuestro colaborador el doctor 
Diaz Benito la prioridad del procedimiento que el Sr. García 
Sistemes dio como suyo, y haciéndonos cargos porque desdo 
luego no hicimos nosotros lo propio, cosa que en manera al­
guna extrañará quien conozca algún tanto el procedimiento 
que para confeccionar los periódicos se emplea, y el poco 
espacio de que se dispone para consultar obras y colecciones 
atrasadas. Por lo demas, á quien principalmente interesa 
ventilar esta cuestión es al Sr. García Sistemas.
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— Dé Ud. ahora algunos pasos por la sala, añadió el 
doctor. ¿Siente Ud. los callos?

— No, señor; ando como si no tuviera nada.
— Pues ande siempre así, y quedará curado para toda su 

vida.

M useo nacional de H igiene. — En Washington se 
está organizando un Mu.seo nacional de Higiene hajo los 
auspicios de la Sociedad de Medicina y Cirugía de dicha 
ciudad.

En una circular oficial, el Sr. Wales describe la utilidad 
y necesidad de este Museo, destinado á coleccionar todo lo 
que ha podido ilustrar, sea de la manera que fuere, en to­
dos los países, la ciencia sanitaria; en él se darán ademas 
cursos por los higienistas más competentes en cada mate­
ria ; por último, una biblioteca internacional recibirá todas 
las obras publicadas en las diferentes lenguas sobre esta 
importante rama de los conocimientos científicos. No po­
demos ménos de aplaudir como se merece esta idea, que 
tanto provecho puede reportar á la humanidad, y que |)are- 
ce trata de reazliarse también por el Municipio de París.

Má3 sobre vacuna. — El Sr. Pourquier, médico-vete­
rinario, director del Instituto de vacunación de Mompe- 
11er, dice que ha obtenido en el hombre la inmunidad vac­
cínica sin desarrollo de pústulas, haciendo por medio de la 
jeringa de Pravaz inyecciones subcutáneas de cow-pox.

Nuevo doctorado. — El ministro de Fomento de la re­
pública vecina ha dirigido á los rectores de las Universi­
dades una circular pidiéndoles su parecer, y el del claustro 
que representen, respecto á la creación de otro grado su­
perior al de doctor en Medicina, que se llaman'a doctora­
do en ciencias médicas y supondría conocimientos más 
completos. Francamente no se nos alcanza la necesidad de 
esta innovación. ¡ Es mucho elafan de singularizarse!

Sesión dedicada al Dr. V elasco . — La Academia Es­
pañola de Ciencias Antropológicas celebrará el martes pró­
ximo, y en el salón de la Alhambra, una sesión de honras 
al Dr. Velasco, á la una y media de la tarde. Promete ser 
interesante, pues leerán poesías los Sres. Vital Aza, Gáste­
lo, Benavente y Ortega Morejon (hijo,; leerán artículos los 
señores Tolosa Latour, Paris Zejin, Francos y Pulido, y 
hablarán otros médicos distinguidos, entre ellos el Dr. Le- 
tamendi.

V acantes de académicos. — En la Gaceta del día 11 
del corriente mes se lian anunciado las vacantes que en la 
Real Academia de Medicina han resultado por defunción de 
los Dres. D. Manuel Ruiz Salazar y D. Cárlos Quijano y
López, ambos correspondientes á la Sección de Higiene 
públichca.

Defunción. — Según leemos en algunos colegas, ha fa­
llecido en Pontevedra el joven médico D. Andrés Murriais
Rodríguez, poeta de altos vuelos á quien elogian mucho 
los periódicos políticos. Ha muerto á los 30 años de edad.
víctima de una lesión cardiaca.

A guas m inerales premiadas. — En la Exposición di 
Burdeos celebrada poco hace, han obtenido premio las bí 
guientes aguas minerales correspondientes á España:

Urheruaga de Ubilla....................)
Zaldívar......................................... [ Diploma de honor.
Rubinat..........................................;
Loeches (La Maravilla}............... Medalla de oro.
Ontaneda...................................... )
Garriga..........................................> Medalla de plata.
Sobron y Soportilla......................)

• • .............................■ 1 Medalla de bronce.

Es de advertir que. de seis medallas de honor que se ha 
concedido, obtuvo España la mitad, quedando las tres 
tantes para Vichy y Saint-Galmier (Francia) y para Vida 
go f Portugal).

Resulta, pues, que en asunto de aguas estamos los espa 
ñoles mejor que queremos...

E xám enes próxim os.— En breve se anunciarán lo 
exámenes para proveer diez y nueve plazas de practicanti 
supernumerarios de Medicina y cuatro de Farmacia, pai 
atender al servicio de los establecimientos de beneficenci 
general.

Deberán los aspirantes acreditar que son alumnos 
dichas Facultades ó que poseen el título de practicante 
ministrante.

Los primeros se examinarán de escritura , sistema mí 
trico, anatomía, cirugía menor y apósitos y vendajes, y 1( 
segundos de escritura, sistema métrico , historia natural 
materia farmacéutica.

Obra nueva. — Estos días hemos tenido el gusto de 
recibir el tomo I déla obra que sobre Afecciones venéreas 
ha dado á la estampa el estudioso é ilustrado médico mili­
tar D. Vicente Regules y Sanz del Rio. Foima un bonito 
tomo, elegantemente impreso en muy buen papel, de más 
de 230 páginas, y en él estudia su autor las afecciones ble- 
noi'rágicas y las chancrosas ó venéreo, describiendo al tra­
tar del parafimósis el procedimiento del Dr. Díaz Benito, 
en un todo igual al del Sr. García Sistemes. Felicitamos al 
Sr. Regules y Sanz del Río por los alientos que representa 
la empresa en que se ha comprometido, máxime en una 
nación en que tan poco se estiman los trabajos de esta ín­
dole. A su debido tiempo nos ocuijaremos con más exten­
sión de s\i obra.

También hemos recibido el cuaderno primero del tomo II 
del Manual de Patología interna del Dr. Dieulafoy, cuyo to­
mo 1 mereció tan favorable acogida de las clases médicas, 
y el cuaderno tercero del Programa de Anatomía práctica que 
está publicando en Santiago el Dr. D. J. Barcia Caballero, 
director de trabajos anatómicos en dicha Universidad. A 
todos agradecemos su obsequio y damos la enhorabuena 
por sus trabajos.

Noticias de la Exposición. — El señor ministro 
Fomento, por real orden de 4 del corriente, y accediendo 
lo solicitado por el Colegio de Farmacéuticos de Madri' 
ha concedido la cant dad de 3.000 pesetas con destino 
próximo certamen de farmacia..

La Dirección de Beneficencia y Sanidad ha concedi' 
también 3.000 rs. para tres premios.

— Están muy adelantados los troqueles que han de se 
vir para acuñar las medallas de la Exposición que , coa 
saben nuestros lectores , costea el Colegio de Farmacéut 
eos. Este trabajo , encomendado á uno de los artistas id 
inteligentes, estará completamente terminado para cuani 
el Jurado respectivo haya hecho la calificación, con objí 
de que pueda hacerse *la distribución de premios con 
oportunidad debida.

_De los premios ofrecidos por la Dirección general
Beneficencia y Sanidad, el uno, de 300 pesetas , se destil 
al producto que reúna mejores condiciones á juicio del Jí 
rado ; el otro , de 250 pesetas , para el opio indígena ffli 
rico en alcaloides y que se ofrezca á más bajo precio ; y 
tercero, de 200 pesetas, á la Memoria sobre un punto cid 
tífico que reúna mérito, también á juicio del Jurado.

En el caso de que no sea posible adjudicar los tres pi 
mios referidos en la forma que se expresa, la Dirección 
Beneficencia y Sanidad deja al Jurado la distribución 
las 750 pesetas como estime conveniente.

— El solemne acto de apertura se verificará el máct 
próximo 21 por la tarde. El Sr. Argenta leerá el discuí 
inaugural.

Ayer, en sesión extraordinaria, designó el Colegio á. 
profesores que han de componer el Jurado.

— La sociedad El Fomento de las Artes ha nombrado 
Sr. Valle vocal del Jurado de la Exposición farmacéuíií’

Cuadros de F isiología. — El e.sludioso é ilustrado pf 
fesor clínico de la Facultad de Medicina de Valencia, doĉ  
D. J. Aguilar y I.ara, acaba de dar á la estampa una eXC' 
lente obra de más de 200 páginas, en las cuales compreiio 
bajo la Corma sintética de cuadros sinópticos, todo cuao 
hay que saber de Fisiología. Esta obra, fruto de largas vis 
lias, ha de ser de grandísima utilidad para los alumnos 
también para los médicos. Felicitamos al Sr. Aguilar por 
trabajo.

a s

A(

Madrid: 1882. — Im prenta de Enrique Teodoro. 
Amparo, 102, yBonda do Valso cía, S.
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ilar por *

4H

FARMACIA DE ORTEGA, LEON, <3 —MADRID

PR EPARA DO S DE PEPTONA
Ifutrícioa completa sin la intervenoion de las fuerzas digestivas

del individuo
PEPTONA DE CARNE [ PEPTONA DE LECHE 

carne de vaea d ^ r id a  artiñcialmente | loche do vaca digerida artificiaimonts 
Se recomiondiiu eu las convalecencias de largas eufenne- 

dades, cuando el estómago no tolera ninguna alimentación, 
úlceras gástricas, catarros intestinales, de los niños con espe­
cialidad, debilidad general, tisis, consunción, clorosis, ane­
mia, y siempre que la nulriciou se verilica de uua uianera 
irregular.
Vino de Peptona. — Vino de Peptona y Hierro. — Chocolate de 

Peptona. — Peptona de Carne concentrada 
PR EPAR ACIO N  E X C LU S IV A  EN  E S T A  F A R M A C IA  

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; Paleucia, D. Fe­
lipe de Sádaba y I). Joaquin Alvarez; Sautander, D, José Ve­
ga; Valencia, D. Vicente E^plugucs; Valladolid, D. Angel Be- 
llogin; Vitoria, D. Bonifacio Ruiz Angulo; Zaragoza, señores 
Ríos hermanos, y principales farmacias de España.
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JiMffl MISÍIO ffll-fflM l
con BREA de Noruega, TREMEMTINA de Venecia 

y bálsamo de TOLÚ

Fórmela 
especi al  de O R I V E

Premiado en 
varias ExposicioDes

iro.

POCION RECONSTITUYENTE
DE

ACEITE DE HÍGADO DE BACALAO
PREPABADA POR EL

D O C T O R  P O N T  Y  M A R T Í  
Hacer desaparecer los inconvenientes de la administra­

ción del Aceite de hilado 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 
>oderlo asociar, no sólo á uno de los mejores compuestos de 
Herró, que es, sin duda alguna, el ioduro ferroso, sino lam­
ben á la guiño, al lacto-fosfato de cal, creosota, etc. Precio: 
con hierro y guiño, 46 reales; con lacto-fosfato de cal, áO rea­
les; con creosota, 20 reales.

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

!« r

Con el uso de este jarabe se consigue el inmediato alivio, 
y pronta y segura curación, de todas las afecciones de la la­
ringe, bronquios y pulmones con más acierto que por lodos 
los medios conocidos hasta el día. El objeto principal de esto 
inimitable jarabe es aumentar la nutrición, deficiente siem­
pre en el paciente de las citadas enfermedades. Produce su­
periores resultados en los catarros recientes, mejor aún en 
los crónicos; en las toses pertinaces y antiguas; en la penosa 
expectoración que promueve violentos accesos <le los, facili­
tando aquélla y mitigando ésta; y, en una palabra, sus efec­
tos son siempre segurísimos en los casos que no suelen dar 
resultado ninguno los jarabes ni pastillas que se preconi­
zan para las enfermedades catarrales. Bien saben los señores 
médicos que la composición de este jarabe es la mejor ga- 
rantia de sus efectos y virtudes.

Véndese en Bilbao solarneule en la farmacia de su autor 
Ascao, 7, á 10 rs. botella. Provincias, en casa de mis corres­
ponsales. Para evitar falsificaciones, exíjase en todas las bo­
tellas mi marca de fábrica, garantizada por el Gobierno espa­
ñol por la ley de 29 de Setiembre de 1882.

LICOR DEL POLO DE ORIVE
garantido con las más altas recompensas de Exposiciones y 
poraciones científicas. Medallas de bronce, plata y oro de pri­
mera clase.

El mejor, más aromático, más agradable y más barato de 
lodos los denlríficos conocidos. El único higiénico hístórica- 
camenle probado que conserva la belleza de la dentadura 
sin estropear el esmalte dentario, y único que con su uso 
diario consigue se evidente infalibletnenlé lodos los padeci­
mientos de la boca. Como calmante de los dolores de mue­
las no tiene rival, y sus efectos sobresalientes en estos casos 
se hallan universaluiente reconocidos, pues coa seguridad 
evidente calma los más furiosos dolores de muelas. Precios 
en todos los sitios: 6  reales.

Se remiten franco de gastos desde 6  frascos dentro de la 
distancia de 80 leguas, y desde 12 frascos desde esta distan­
cia en adelante dentro de España. Dirigirse á S. de Orive, 
Bilbao.

Se vende en todas las Farmacias y perfumerías bien sur­
tidas.

Ayuntamiento de Madrid



DE ODll
PREPARADO

POR EL DOCTOR PONT Y MARTÍ

Según la fórmala publicada en la La Farmacia £spoño- 
la (1881), y en donde se demuestran sus ventajas sobre las 
conocidas hasta el d ía .— Precio, 5 pesetas frasco. — Unico 
depósito en Madrid: calle del Caballero de Gracia, 23 dupli­
cado, farmacia del Dr. Pont.

I N S T I T U T O  M A N I C Ú M I C O

DE SAN BAUDILIO 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 
la de Aray. farmacia del Dr. Martí, médico-cirujano.

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

Completamente terminados dichos Eslabledmientos, con 
exuberancia relativa de ediücios y terrenos que la mano del 
hombre ha embellecido con todo género de fantasía, asi en 
bosques, jardines y prados, secundado por un raudal de ri­
cas aguas, es espléndida y deliciosa njorada, donde encuen­
tran la saiud los enfermos, y sosegada y plácida longevidad 
los valetudinarios y los ancianos desdo ios GO 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 adoj)tado 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 siempre 
traen en pos de sí honrosísimos dictámenes.

Para combatir los males que radican esencialmente sobre 
el espíritu, son menester procederes y métodos que obren 
sobre el espíritu mismo; del tratamiento moral, pues, así 
como de todos los demas 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, lloricultura, lectura y otros 
entretenimientos propios del sexo.

La seccíoü 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, dirigen sus acciones, acompañán­
doles en todas las excursiones y paseos por el campo.

PERSONAL 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 cuidará las señoras, una directora, subdirectora, ca­
mareras y enfermeras.

PRECIO DE LAS PENSIONES
De distinguidos..................  400 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 15 duros mensuales sobre la pensión.

A petición de las familias, el Establecimiento se encarga 
de la traslación de los enfermos.

C O N V A L L A R I A  M A J A L I S ,  L .
( N u e v o  a g e n te  te r a p é u tic o , S ig l o  M é d i c o , % 'úm s. 1.491-93.

Extracto acuoso de hoja y  flor de Comctllaria. 
Extracto acuoso de flor de Coiimllaria. 
Tintura de Convallaria.
Jarabe de Convallaria.

Agua oxigenada.
Oxigeno: g-abinete de inhalaciones. 
Farmacia del Dr. M adariaga.

10 — PLAZA DE LA INDEPENDENCIA 
( PUERTA DE ALCALÁ)

— 10

VACANTES
Se halla vacante la plaza de médico-cirujano titular de 

esta villa , con la dotación anual de 50 pesetas, pagadas de 
los fondos municipaies por trimestres vencidos, y casa 
gratuita, por la asistencia de las familias pobres y tran­
seúntes.

Los aspirantes presentarán sus solicitudes debidamente 
documentadas al presidente del Ayuntamiento en el preciso 
término de 15 días ci contar desde la inserción de este anun­
cio en el Üoleíin o/icial de la provincia, siendo preferidos 
los que hayan servido otra plaza en propie-dad. Se advierte 
que el agraciado podrá contar con 145 fanegas de trigo de 
buena calidad y 110 cántaros de vino, con bodega y eiivás 
para cerrarlo, que se cobrarán ambas especies por el facul­
tativo , de los vecinos acomodados, en el tiempo de la reco­
lección, suerte de leña como á un vecino y libre de toda 
contribución, excepto la del .subsidio industrial.

Tuvilla del Lago (Burgos) 6 de Noviembre de 1882.
— La de médico-cirujano de Manera (Albacete). Dotación 

999 pesetas por la asistencia á las familias pobres. Las soli­
citudes hasta el 3 de Diciembre.

— La de médico-cirujano de Trasjúnedo (Valladolid). Do­
tación 500 pesetas por las familias pobres. Las solicitudes 
hasta el 3 de Diciembre.

— Una plaza de ayudante de Glinicas , vacante en la Fa­
cultad de Medicina déla Iniversidad Central, dotada con el 
sueldo anual de 1.500 pesetas, la cual se ha de proveer por 
concurso, con arreglo á io dispuesto eii el art. 2 2  del regla­
mento interior del Ilospital-Clinico de la Facultad, que 
copiado á la letra es como sigue:

«Art. 22. Serán nombrados á propuesta siempre de la 
Junta de Gatedrálico.s do Clínicas en virtud de concurso pu­
blicado en la Gaceta y Diario oficial por término de 15 días; 
á cuyo concurso (jodrán preseuLarse los profesores de Medi­
cina que á la fecha de la convocatoria no tengan ménos anti­
güedad de dos años de titulo profesional, sin excetler do 
cinco, y hubieran sido alumnos internos de cualquiera Fa­
cultad oficial, acreditando con certificado ex[)Ddido por ésta 
haber servido con celo y exactitud la referida plaza. La Jun­
ta , en sesión expresamente convocada, designará con pre­
ferencia para la propuesta á los que hubiesen obtenido me­
jores calificaciones entre las de sobresaliente y notable y 
premio en la carrera. Todo lo cual debe estar iegalnienie 
justificado. Esta propuesta se remitirá al Decano para su 
a|)rohacion, el cual la dirigirá á la Superioridad con las 
observaciones que juzgue convenientes. Esta cargo será 
temporalmente , caducando necesariamente á los cinco años 
de su desempeño , y al terminar podrán pedir un certificado 
en que se haga constar el modo como lo hubiesen cuni[)lido.»

Los aspirantes presentarán sus solicitudes en la Secretaría 
de la Facultad hasta el 22 del corriente.

BOLETIN BIBLIOGRÁFICO
(En esta sección del periódico se anunciará toda 

obra de la cual recibamos un ejemplar. Publicaremos 
ademas juicio crítico de aquellas cuyos autores ó edi­
tores se sirvan enviarnos dos.)
T ECCIONES SOBRE LAS ENFERMEDADES DEL SISTEMA 
ijnervioso dadas en la Salpétriére por J. M. Gliarcol, colec­
cionadas y publicadas por Bourneville, traducidas de la ül-
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lima edición francesa por D. Manuel Flores y Plá, licenciado 
en Medicina y Cirugía.

La obra consta de dos abultados tomos en 8.°, con 68 graba­
dos intercalados en el texto, laminasen cromo-litografía.

Se vende al precio de 26 pesetas en Madrid y 28 en pro­
vincias. Los pedidos so dirigirán á D. M. Flores Plá, calle de 
Fuencarral, mim. 1 0 2 , Madrid.

Manual practico de las enfermedades de las Mu­
jeres (Medicina y Cirujio), por el Dr. G. Eustaclie. — Ver­

sión castellana de D. Enriíjue Moresco y Labiido y D. Rafael 
ülecia y Cardona, con un prólogo d. l Dr. D. Andrés del Bus­
to López. — La obra constará de un solo lomo do más de 600 
paginas, y se publicará en íO cuadernos. Los qae excedan de 
este número se regalarán á los suscrítores. Ha salido ei cua­
derno 8.® Precio del cuaderno, una peseta.

T  A SORDERA Y SU CURACION. -  TRATADO TEÓRICO- 
ijpráclicode enfermedades de lo« oidos, por D. Federico Gó­
mez de la Mata. — Obra ilu.slradu con grabados en el texto._
Cuaderno 6.®—Esta obra formara un vólúmen de 500 página.s.

De venta, al precio de u n a  p e se ta  cuaderno , en casa del 
autor, calle de la Modera, num. 1 , piso segundo, Madrid.

Ij olIi I
dcl

INSTITUTO DE TERAPÉUTICA OPERATORIAdpi
HOSPITAL DE L A  PRINCESA

por el señor

D O N  F E D E R I C O  R U B IO
el cxceleotiiíimo señor

D O N  R A F A E L  A R I Z A  Y  E S P E J O
y  e l señor

DON SERAFIN BUISSEN 
Precio: 4  peseta. .̂
Pueden pedirse en las principales libií'rías. y en ea.sa del 

3ulor. calle de Alcalá, .57.

N E L A T O N

Ll J l J l

OlilU IIEILIÜIIA ilE TEXTO
la s  C áted ras de P a to lo g ía  qu irú rg ica  y  

Clínica q u irú rg ica  (1.® y  2.® curso) de la  
U niversidad cen tra l y  de o tra s  v a ria s  

F acu ltad es  de Medicina.
Esta obra — monumento el más duradero y útil 

Erigido á la ciencia quirúrgica, como dice un respe­
table escritor— 8IRVE DE TEXTO para los aluin- 

; y de indispensable LIRRO DE CONSULTA 
para el práctico.

Consta de seis tomos en 8.® francés, de más de 800 
Peinas cada uno, y va ilustrada con 800 grabados. 

Su precio es el de

6 5  pesetas en Mairid y  7 0  en proyíncías.
Suscricioii permanente por tomos al precio de 

^NCE pesetas tomo en Madrid y DOCE en provin- 
^as, excepto los tomos II y Vi, cuyo coste es de 

OCE y TRECE pe.'=ietas respectivamente.
* " Eos pedidos áD. L u is Robles, Magdalena, 36, 

®®gundo izquierda, Madrid.

OBRAS Á PRECIOS ECONÓMICOS
PARA LOS QUB SEAN SUSCRÍTORES

A LA BIBLIOTECA ESCOGIDA DE EL SIGLO MEDICO
A fin (le que lo.s susciitores á esta Biblioteca puedan pro­

curarse á precios reducidos algunas de las más importantes 
entre las anteriormente publicadas, hemos realizado uii con­
venio en virtud del cual podrán adquirir por la mitad de los 
precios que corre.spondcn, y que respectivamente se asig­
nan, las obras que á continuación se expresan.

I’ara disfrutar esta ventaja se necesita ser suscritor á El 
S iglo Mudico y á la Biblioteca áel mismo periódico, y remitir 
direclameiUe á la Administración, en libranza de correos ó 
en letra de fácil cobro, el importe del pedido que se haga, y 
que consistirá siempre, según queda iliclio, en las cantidades 
que se marcan, reduciéndolas á la mitad, ósea conrebaia de 
un 50 por 100.

BOUILLAUD.-—ínsayo sobre la Filosofía médica. Un tomo 
en 8.®; en Madrid 16 rs.; en provincias 18.

BAYARD.—Elementos de Medicina legal, arreglados á la le­
gislación española por D. Manuel Sarrais. Un tomo en 8.® ma­
yor, con láminas: en Madrid 14 rs., en provincias 16.

ClIAVARRI.—Proníufirio de Física, Química é Historia na­
tural medicas. Un tomo en 8.®: en Madrid 24 rs. : en provin­
cias 28.

— Prontuario de Física médica. Un cuaderno en 8.®: en Ma­
drid 10 rs.; en provincias i2.

— Química médica. Idem: en Madrid 10 rs.; en provin­
cias 12. ^

— Historia natural médica. Idem: en Madrid 10 rs.- en pro­
vincias 1 2 .

PARRE.—T’mfado completo de las enfermedades t^enéreas. ó 
resúmen general de cuantas obras. Memorias y demas es­
critos se han publicado sobre estas dolencias. Traducido y 
aumentado con notas y un formulario especial por D. Frau- 
cisco Méndez Alvaro.

Dos lomos en 8.“ de 400 á 600 páginas: en Madrid 40 rs.; en 
provincias 46.

MASSE,—Alias de Anatomía, cnarla edición, con 113 lámi­
nas preciosamente grabadas, que comprenden multitud de 
figuras: en Madrid 20 pesetas; en provincias 22.50.

El mismo, conlámiuas iluminadas, en Madrid 40 pesetas 
en provincias 45. '

DENLE.—Tra/arforfe Anatomía general. Un tomo en 4.* ma­
yor de más de 500 páginas: en Madrid 20 rs.; en provin­
cias 24.

HERNANDEZ MOREJON.-—//ísíorta de la Medicina española. 
Siete lomos en S.'’: en Madrid 120 rs.; en provincias 140.

MARTINET.—A’/cojewfosrfe Paiologíay CVmicamédicas. Nue­
va edición, mny aumentada por el Sr. Roure. Según aparece 
en esta edición, el libro del Sr. Martinet constituye una ex­
celente obra elemental de Patología y de Clínica médicas, 
completiunente al nivel de los conocimientos de la época, y 
de grandísima utilidad para los prácticos, por ser muy com­
pleta en el diagnóstico y el tratamiento.

Dos tomos en ’  ̂
cías 34.

MENDEZ ALVARO.—Formulario especial de las enfermeda­
des venéreas. Un cuaderno: en Madrid 6 rs.; en provincias 7.

MONNERET y FLEURY. — Tratado completo de Patología 
Í7itcrna. — Traducido y aumentado por los editores de h  B i­
blioteca escogida de 3fedicina y Cirujía. — Obra de con.sulia 
por la importancia de sus dalos históricos. Nueve lomos 
en i.® á dos coluiimas: on Madrid 280 rs.; en provincias 300.

NIETO SlíRRANO.—Ensayo de Medicina general, 6 sea de Fi­
losofía médica, — Un tomo en 4.® de más de 500 páginas: en 
Madrid 26 rs.; en provincias 28.

— Bosquejo de la ciencia viviente, ó sea Ensayo de Enciclope­
dia filosófica, — Va lomo en 4.“: en Madrid 280 rs.; en pro­
vincias 36.

— La reforma médica. — Examen critico de los sistemas de 
medicina. Un lomo en 4.®: en Madrid 24 rs.; en provin­
cias 28.

TA4 ERNIER. — Elementos de Clínica quirúrgica, — Precio: 
en Madrid 14 rs.; cu provincias 16.

Si algún suscritor descase adquirir toda la colección da 
obras anunciadas, que asciende á 996 rs. en Madrid y 1.080 
en jirovincias, se le facilitaría con una rebaja excepcional, á 
saber: por 450 rs. en Madrid y 500 en provincias.

Se venden en esta Administración y principales librerías.

8.® mayor: en Madrid 30 rs.; en provin-

:(ib
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B I B L I O T E C A  E S C O G I D A  D E  E L  S I G L O  M É D I C O

COLECCION DE OBRAS DE MERITO DESTINADAS PRINCIPALMENTE A LOS PRACTICOS

Publícase esta B ib l io t e c a , en beneficio exclusivo de los 
suscrilores á El  S iglo Médico , por tomos más ó ménos abul­
tados, que forman al año un total de 2.000 páginas en 8. 
mayor y de letra compacta.

Se dividirán las 2.000 páginas en tomos más ó menos 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 me­
nos costosos, y de otro cualquier género de ilustración que 
lleve.

Solamente pueden suscribirse á esta Bib lio teca  los que 
sean suscritores á E l S iglo Méd ic o .

No hay comisionados para recibir las suscriciones a la

B iblio teca  ni en Madrid ni en provincias, debiendo hacerse 
necesariamente las suscriciones en las oficinas de El S iglo 
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 B iblioteca  es 15 pesetas al ano en la Península é islas adyacentes. En las provincias ul­tramarinas. 2 0  pesetas si la suscricion se hiciere directa­mente remitiendo su importe, y  4 0  si mediare comisio­nado.Podrá hacerse la suscricion abonando al expresada canti­dad en tres veces, 5  pesetas cada una, en la Península é is­las adyacentes.

OBRAS PUBLICADAS POR ESTA BIBLIOTECA
Principios de Terapéutica general, ó e l Medica­

m ento estudiado bajo los puntos de vista fisiológico, pato­
lógico y clínico, por J. B. Fonssagrives.—Ha costado á los 
suscritores de E l  S ig l o  M é d ic o  y la B ib l io t e c a  algo me­
nos de 12 reales, siendo su precio en Francia 28. (Esta 
agotada la 1.® edición y está en prensa la 2.®)

T ratado de la s  enferm edades del corazón , por
A. Friedreich. — Costó escasamente á los suscritores 

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

T ratado práctico de la s  enferm edades crónicas,
por el Dr. Durand-Fardel. — Tres abultados tomos.— 

Cuesta á los suscritores 5 0  reales, y en Francia 90. (Sólo 
quedan ejemplares de los tomos II y III.)

T ratado teórico y  práctico del Artó de los partos
por el Sr. Playfair. — Dos tomos con numerosos graba'_ 

dos. Cuesta 26  rs. á los suscritores (su precio es 48). (Está 
agotada.)

T ratado de las enferm edades de la piel, por el doctor 
Neumann.—Dos tomos con numerosos grabados, 28 tí. 

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

Las pulm onías crón icas, por el Sr. Regimbeau, con 
una lámina cromo-litografiada: 4  rs. (Está agotada.'

r'om pendío de las enferm edades de los n iños, por 
l^el Dr. J. Steiner.—Dos tomos. 24 reales para los sus*

T ratado de A n á lis is química aplicada d 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.)

T ratado 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.)

T ratado 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.)

critores (su precio 46). (Está agotada.)

T erapéutica ocular, por L. de Wecker, con magníficos 
grabados.— Cuesta á los suscritores unos 24 reales y s« 

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

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

lo son. (Está agotada.)

T ratado de las enferm edades de lo s  órganos res­
piratorios, por Walshe. — Un abultado tomo. (Quedan 

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

Déií&M. — Manual completo de las enfermedades de las 
urinarias y de los órganos genitales—Vi-v. grueso tomo con 

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

L ebert. — Tratado clínico y práctico de la tisis pulmoMf' 
— Precio: 14 reales para los suscritores. — (Quedan 

ejemplares.)

Atth ill. — Tratado de enfermedades de mujeres. — Precio 
8 reales para los suscritores. (Quedan ejemplares.)

Bonís. — Los parásitos del cuerpo humano. — Ptqoío-. 12 rs 
para los suscritores. (Está en prensa y se repartirá antes 

de concluir el año 82.)

A D V E R T E N C I AQ u e d a n d o  m u y  p o c o s  e j e m p l a r e s  d e  l a s  o b r a s  q u e  n o  e s t á n  a g o t a d a s ,  s ó l o  p o d r e *  m o s  s e r v i r l a s  á  l o s  s u s c r i t o r e s  d e  l a  « B i b l i o t e c a »  q u e  n o  l a s  t e n g a n ,  c o n  e i  a u m e n t O i  s i n  e m b a r g o ,  d e  u n a  p e s e t a  p o r  c a d a  t o m o .
OBRAS QUE HAY PROPÓSITO DE PUBLICAR

E N  B L  A Ñ O  P R O X I M O

BARTELS. — Las enfermedades de los riñones. 
PAGET. —Lecciones de Clínica quirúrgica. 
PANZETTA. — Tratado de operacio)ies quirúrgicas.

BUDD. — Tratado de enfermedades del hígado.
ZEISSL. — Tratado de las enfermedades venéreas y si/' 

liticas.

M adrid: 1882. — Im prenta de Enrique Teodoro, 
Amparo, 102, y  Ronda de Valencia, 8.

Agu
Aloi
A ri2
Aub
B ad
Beo
Cab
Cah
Cali
Can
Can
Can
Cas
Cor

Sin

E l

Sa
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