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SECCION CIENTIFICA

LAVADEROS PUBLICOS

por EL Dr. D. Francisco QUER.

(Conclusidn.)

Oreado; se propone separar el agua de la ropa después del acla-
rado. Suele hacerse con las manos por torsién, y en algunos puntos
haciéndola pasar entre dos cilindros, pero de este modo las fibras del
tejido se gastan mucho, y es preferible hacerlo con los Oreadores,
que consisten en un recipiente de alambre al que por un mecanismo
apropiado se puede dar un movimiento de rotacién muy vivo, se co-
loca la ropa dentro y la fuerza centrifuga hace salir el agua, necesi-
tdndose muy pocos minutos para que la ropa quede lo suficiente-
mente seca, para que tocdndola con el dedo, éste no quede mojado
de un modo sensible.

Secado. Se hace por la sencilla evaporacion en secaderos al aire
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libre 6 por medio del aire caliente. Los primeros, tanto si son cubiertos
como no, necesitan mucho espacio que se puede reducit algo con los
tendederos metélicos; éstos deben ser de hierro galvanizado y el suelo
debe cubrirse de una capa de arena para que refleje los rayos del sol-
Pero como se comprende, este sistema exige mucho tiempo y dias
especiales, lo que ha hecho se sustituyan en muchos puntos por los
secaderos de aire caliente. En Euston Square estd constituido por un
gabinete dividido en varios departamentos, construido de madera y
cada departamento tiene una abertura en el techo que se cierra 4 vo-
luntad; el suelo estd atravesado por una porcién de tubos que llevan
el aire caliente. La abertura del techo sirve para dar paso al vapor
que resulta de la evaporacion del agua. Para mayor comodidad la
ropa se coloca en unos caballetes, pudiendo cada departamento con-
tener 2 v hasta 3 de ellos. En San Martin des Champs, el secadero
forma la parte superior de la caja de cada lavandera, al cual por un
sistema de cuerdas y poleas se hace subir el caballete cargado con
la ropa. Este en la parte inferior tiene una plancha que cierra com-
pletamente la abertura inferior al secadero y dentro hay los tubos de
aire caliente. La operacién sélo dura de 15 4 30 minutos y las tem-
peraturas altas no s6lo dan mds blancura 4 la ropa sino que obran
también como desinfectantes; pero, segtin M. de Saint Leger, hay el
inconveniente de que no puede graduarse bien la temperatura, y la
tension puede elevarse 4 bastantes atmosferas, lo que puede dar lugar
4 accidentes. Trelat y Gibert proponen condensar el vapor produci-
do y emplear el calor de esta manera desarrollado en calentar el
agua, asi el secado resultaria muy econémico.

Desinfeccién. Por mds que los autores no hablen de ella al tratar
de los lavaderos publicos, creemos es de suma importancia ya que el
descuido de esta practica puede acarrear graves males. En Inglaterra
donde cada lavandera hace todas las operaciones aisladamente, no
serd de tanta necesidad como en Francia en que se hacen en comun
alguna de ellas, y en nuestro pais en que se puede decir, que no se
hace aisladamente ninguna. Para desinfectar las ropas pueden seguir-
se varios procedimientos, ya sea el sumergirlas en una vasija que .
contenga un liquido desinfectante, ya sometiéndolas 4 una tempera-
tura elevada.

El primer procedimiento tiene el inconveniente para las ropas
de color, que puede atacar éste, sin contar que las sustancias que
tengan verdadera accién destructora sobre los gérmenes morbosos
son muy pocas y de dificil manejo. Es preferible pues por muchos
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conceptos, la desinfeccién por las temperaturas altas. Para ello se
usan las estufas de desinfeccion, de las que hay infinidad de modelos.
Todas se reducen 4 una cdmara donde se coloca la ropa y que se
somete 4 una temperatura superior 4 100° 6 4 la accion de vapor 4
la tension de 1!/, 4 2 atmosferas.

En la Exposicién Universal que se celebro en esta cindad el aflo
pasado, vimos expuesta una que sus autores, los Sres. Geneste y
Herscher, de Paris, titulan estufa de desinfeccion por el vapor directo
bajo presién. Se compone de un cilindro metdlico horizontal que
puede ser fijo 6 mévil y que constituye la cdmara de depuracion, en
la que las ropas ¢ los otros efectos que se quieren desinfectar se so-
meten directamente 4 la presién del vapor. Esta se regula por una
vlvula de seguridad al mdximum de 115° centigrados; el cuerpo del
cilindro, construido de plancha de hierro de muy superior resistencia,
estd recubierto de una camisa de madera y provisto de una puerta
en cada extremo que sirven una de entrada y otra de salida; monta-
das por medio de charnelas, se mueven con facilidad sobre un disco
v se cierran por medio de tuercas. Para que quede cerrado bien her-
méticamente, se favorece esto por medio de una guarnicion de goma,
circular, en los extremos del cilindro. En el interior hay 4 derecha ¢
izquierda, una via de rails sobre los que rueda una carretilla en la que
se colocan los efectos que se han de purificar. Para que esta se pue-
du cargar y descargar con facilidad, hay delante y detrds del cilindro
otra via que corresponde 4 la del interior. Hay dentro ademds dos
baterias de calefaccion complementaria formadas por una linea de
tubos de hierro de pequefio didmetro colocadas en la parte superior
& inferior del cilindro. La superior, aislada por una plancha de zinc,
tiene por objeto evitar que el agua, producto de la condensacion del
vapor, manche los objetos sobre que se opera; la segunda tiene por
objeto producir rdpidamente el secado de los objetos después de des-
infectados. Estas supetficies son alimentadas por un vapor distinto y
su temperatura se eleva 4 135y 140° centigrados. Hay ademds uno
6 dos manbmetros segun que tenga caldera propia 6 nd. En la carre-
tilla los travesafios que le dividen en compartimientos, estin recu-
biertos de madera para evitar las manchas que en la ropa produce su
contacto con el hierro. La operacién se hace con suma rapidez, pues
bastan 15 minutos para la desinfeccién y 20 para el secado.

Como apéndice de esta parte diremos pocas palabras sobre las
mdquinas de lavar.

La primera que se invent6 fué la de M. Jearrad, Consiste en una «
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caja dentro de la cual se coloca la ropa, un tubo lleva al interior agua
g caliente 6 fria, pura 6 jabonosa, clorurada, etc. Se imprime 4 la caja
un vivo movimiento de rotacion el cual hace que la ropa se compri-
ma y relaje alternativamente contra las paredes de la caja; el agua
sucia sale por un agujero que hay en la parte inferior, se le reempla-
za por otra limpia y asisucesivamente. .

M. Lejeune, jefe de un lavadero de Paris, inventd otra, bien que
en el fondo no es mds que una modificacién de la anterior. Consiste
en un 4rbol que tiene seis ramas inclinadas, al extremo de cada una
de las cuales hay una caja 6 tambor parecida 4 los de la Jearrad; se
llenan de ropa y se sumergen en un cubo lleno hasta la mitad de li-
quido: por medio de un engranaje se les da un movimiento de rota-
cién 4 beneficio del cual se practica el lavado. Puede hacerse pasar
cada caja por varios cubos llenos de diferentes soluciones, y asi sin
tocar la ropa se hacen las diferentes operaciones del lavado. Es
un procedimiento muy bueno para la duracién de la ropa y para la
salud de las lavanderas. " '

Sabido ya coémo deben ser los lavaderos publicos si han de res-
ponder 4 los fines para que fueron creados y sean de verdadera uti-
lidad para la higiene publica de las poblaciones, veamos si los que-
en Barcelona funcionan, reunen tales condiciones.

Ya hemos dicho que la mayorfa de autores piden se les confine
d las afueras en las grandes ciudades, y en la nuestra, por desgracia,
la inmensa mayoria de ellos estdn en el casco antiguo de la pobla-
cién, donde ésta es tan densa que las gentes viven materialmente
hacinadas, y en general no en las calles anchas donde suelen vivir las
clases acomodadas, que al fin y al cabo tienen medios para contra-
rrestar algo la perniciosa influencia de los lavaderos, sindé en calles
habitadas exclusivamente por obreros que quedan expuestos sin nin-
guna clase de defensd 4 la accién de todos los agentes morbosos.
Una relacién de las calles donde estdn instalados los lavaderos, sa-
& cada de datos oficiales del ailo 1885, demostrard la verdad de lo que
g4 decimos. Dividiéndolos por distritos nos encontramos que en el de
' la Lonja hay 6, uno en las calles de Casadors, plaza Arrieros, calle

Regomir, Neu Gignds, Codols y Pasaje Escudillers. En el Bornesélo

hay uno en la calle del Rech. En el de la Barceloneta hay 9, uno en

las calles de Ginebra, San Antonio, Alegria, Baluarte, San Telmo y

dos en la calle de San Miguel. En el de la Audiencia hay 6, uno en

las calles de Sallent, Estruch, Capelldns, Pasaje Magarolay dos en la
# calle de las Molas. En el del Instituto hay 13, en las calles de Tanta-
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rantana, Tiradors, Acequia, Balsas de San Pedro, Jaime Giralt, Clave-
guera, Mediana San Pedro, Ali-Bey, Trafalgar, Freixuras, Nueva de
Lacy, Plaza San Agustin y Plaza San Pedro. En el de la Concepcidn
hay 7, uno en las calles de Claris, Valencia, Aragén, Lauria, y  tres
en la de Roger de Flor. En el de 4tarazanas hay 11, uno en las ca-
lles de Santa Monica, Alba, Barbard, Cirés, San Beltran y dos en las
de San Pablo, Arco Teatro y Canal..En el del Hospital hay 13, uno
en las calles de Robador, Hospital, S. Ldzaro, Cadena, Cera, Santa
Elena, Cirmen, Amalia, Pasaje Bernardino, y dos en las de Carretas
y S. Salvador. En el de la Universidad hay 16, uno en las calles de
Sitjas, Montalegre, Valldoncella, Cendra, S. Gil, S. Vicente, Cardona,
Peu de la Creu, Ferlandina, Muntaner, y dos en las de Tallers, Ronda
S. Antonio y Pasaje de la Merced; y por fin, en el de Hostafranchs
hay 14, uno en las calles de Salvd, Cabaties, Cano, Laurel, Entenza,
Cortes, Manso, Cruz Cubierta, S. Roque, Dos de Mayo, y dos en las
de Parlamento y- S. Rafael. : ‘

Si al menos los edificios en que estin instalados reuniesen las
condiciones que hemos indicado antes, atn podrian aceptarse, pero
&stas, con rarisimas excepciones, son pésimas. Pocos, poquisimos,-son
los que estdn en edificios apropiados compuestos solamente de planta
baja, sin6.que la gran mayoria, como emplazados en puntos céntri=
cos en los que, porlo tanto, el terreno es muy caro y hay que aprove-
charlo, estdn en los bajos de casas habitadas por muchos inquilinos,
aun algunos de ellos en verdaderas casas de vecindad, sobre cuyos
habitantes los vapores que de ellos se desprenden, y principalmente
la humedad, han de hacer estragos. .

La ventilacién, calefaccion, étc., son sumamente primitivos, pues
que en ellos la existencia de chimeneas y demds mdquinas de que
hemos hablado es un mito.

La distribucion interior es sencilla pero mala. No hay como en
Francia ¢ Inglaterra, un sitio particular para cada lavandera con ba-
rrefios O tinas también para cada uno, sin6 que sélo hay tres, cuatro
6 cinco grandes pilas 6 algibes destinadas unas al remojo para antes
de la colada, y las otras para el aclarado después de la misma. En
cada una de ellas hay un cafio del que estd manando continuamente
agua para que ésta se renueva algo, pero como-en general el agua
que mana es poca y el nimero de lavanderas es mucho, de aqui
se infiere que la que no se levanta muy de manana para aprovechar
el agua limpia por haberse renovado durante la noche, ha de lavar
su ropa en un liquido que ya no es liquido sino un semi-sélido com-
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puesto de agua, jabén y la materia sucia que impregnaba la ropa
de las que han lavado antes. Esto basta para hacer buenos los siste-
mas que se siguen en Inglaterra y Francia, pues que en nuestro pais,
la ropa de un enfermo de enfermedad infecciosa que se lava en un
lavadero publico, puede trasmitir la afeccién 4 una porcion de fami-
lias cuya ropa se ha lavado en la misma agua.

Es verdad que la Alcaldia, conociendo ya los defectos de que
adolecen los lavaderos publicos de Barcelona, defectos que no estd
en su mano suprimir del todo, ha dictado en distintas circunstancias,
disposiciones encaminadas 4 mejorarlos en lo posible, muy acertadas
por cierto, y en especial el bando que se publicd en 30 de noviembre
de 1885 con motivo de la epidemia colérica: se disponia en él que en
cada lavadero hubiese una balsa 6 aljibe lleno de una disolucion de
sublimad o corrosivo para que se sumergiesen en ¢l las ropas de en-
fermos coléricos ¢ de cualquier otra afeccidén contagiosa antes de
proceder 4 su lavado. Este bando ha quedado vigente después de des-
aparecido el célera,

En el proyecto de ordenanzas municipales, en los articulos 203,
204 y 205, trata de estos establecimientos disponiendo en ellos que
deberdn construirse de modo que resulten impermeables, que en cada
uno de ellos deberd haber un departamento, destinado 4 las ropas

‘que hayan usado enfermos de males contagiosos, separado conve-

nientemente y con una inscripcién que manifieste dicho destino; y
dice por fin que no se concederd permiso para la construccién 6 ha-
bilitacién de estos establecimientos sino disponen del caudal deaguas
suficiente,

En estos tres capitulos estd la base de un reglamento por el cual
la Autoridad pueda exigir que los lavaderos que en adelante se cons-
truyan, reunan todos las condiciones que exige la Higiene publica
mds escrupulosa, por lo cual no podemos menos de felicitar 4 la Co-
mision que las ha redactado y muy en particular 4 su ponente, el
ilustrado concejal D. José Mild y Pi.

Para la colada hay una serie de vasijas de diversos tamafios pro-
vistas de una abertura en el fondo. Se coloca alli dentro la ropa y se
tapa con una tela recia llamada cernedero, encima de la cual se pone
una capa de ceniza. Arreglado ya, un mozo se encarga durante la
noche de ir tirando 4 la ceniza de cada una de las vasijas agua hir-
viendo, la cual se saca de una gran caldera que con las vasijas son
los unicos aparatos que hay en los lavaderos de Barcelona.

El aclarado se hace después en las pilas destinadas 4 este objeto,
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donde volvemos 4 encontrarnos con el inconveniente del lavado en
comun. _ o

El oreado, como se supone, se hiace,no por medio de los oreado-
res que hemos descrito, sin6 por la torsion, lo cual tiene dos incon-
venientes, el de desgastar mucho las fibras del tejido, y el de que por
mds que la torsién sea bastante enérgica, no libra 4 la ropa de una
gran cantidad de agua. Este inconveniente seria pequefio si en nues-
tros lavaderos hubiese buenos tendederos 6 secadores por aire calien-
te, pero ya se comprende que, excepto los situados en puntos en que
el terreno sea de escaso valor, en los otros los tendederos no existen;
y en cuanto 4 secaderos por el calor, si los lavaderos de esta capital
carecen de cosas indispensables y las que estdn son malas, sticias €
insuficientes, es inutil pedir que posean una cosa que ni siquiera ha-
brdn pensado pueda existir.

* Ahora bien, para secar la ropa las lavanderas tienen que colocar-
la en cestas y cargar con ellas parallevarla d secar 4 otra parte; calci-
lese los resultados que ha de dar el llevar 4 cuestas una ropa muy
mojada ya que, segin hemos dicho, por la torsién es muy poca el
agua que se elimina, después d& salir acaloradas por un rudo trabajo
durante el cual han estado expuestas 4 la accion de Vapores irritantes.
El reumatismo en todas sus manifestaciones, afecciones catarrales,
amenorrea, varices y tiléeras en las piernas, grietas y callosidades en
las manos ocasionadas por la accién irritante de la lejia y por la pre-
sion del picador. Las emanaciones irritantes de la lejia, cloro, etc,,
dan lugar 4 una porcion de afecciones de las vias respiratorias. Algu-
nos creen que la profesién de lavandera es de las que predisponen 4
la tisis pulmonar y otros lo niegan, pero quizd esta-segunda opinion
basada en que la profesién de lavandera es de las que menos contin-
gente dan 4 tan terrible enfermedad, no es del todo exacta; pues si
bien es verdad que son muy pocas las lavanderas que fallecen 4 con-
secuencia de la tuberculosis, mds bien debe atribuirse 4 que, siendo
esta profesién una de las mds rudas que hay, se necesita para ejer-
cerla una salud 4 toda prueba, y por lo tanto las que 4 ella se dedican
sin tenerla, tienen que dejarla al cabo de muy poco tiempo.

Para concluir: En Barcelona hay lavaderos que no contentos con
reunir todas las malas condiciones que hemos indicado, tienen atin
otros; enclavados en calles que carecen de cloacas, las aguas sucias
tienen que ir 4 un depésito donde permanecen mds 6 menos dias,
constituyendo de este modo un nuevo centro de infeccion.

Escrito ya lo que antecede, se ha abierto en el Ensanche un nue-
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vo establecimiento destinado 4 Lavadero publico, titulado modelo, y
que, en verdad, comparado 4 los otros que ya existian, acusa un ade-
lanto notable bajo el punto de vista de la higiene.

Ldstima que por no haber presidido una direccion inteligente en
la construccién del establecimiento, tengan que quedar estériles mu-
chos de los estuerzos que con plausible motivo se han hecho, y que-
dar improductivos en parte los sacrificios que se ha impuesto su pro-
pietario.

El local es espacioso, dos baterfas de ventiladores renuevan el
aire y evitan la humedad, el suelo estd asfaltado, el lavado se hace
bien, pues dentro del mal sistema del lavado en comin, los algibes
son grandes y con abundante dotacién de agua; hay un buen aparato
construido por Decoudin, de Paris, para la colada por medio del vapor,
el tendedero metilico al aire libre basta -para las necesidades del es-
tablecimiento, pero debemos ahora ocuparnos de otras dependencias
‘que no pueden merecer nuestra aprobacién.

Se ha puesto una estufa de desinfeccién, consistente en un gabi-
nete construido de tapia y cerrado por una puerta metdlica, dentro
hay unos rails por los que corre una’ carretilla destinada 4 recibir las
-ropas, teniendo debajo los hornos de calefaccién. Segun se nos dijo,
el procedimiento que se emplea es: calentar el aire de la estnfa hasta
la temperatura de 40° 4 §0° combinando la‘accién de este calor con
los de vapores sulfurosos, etc. No hay que decir que la intencion serd
tan buena como se quiera, pero como resultado tendremos que la
ropa saldrd de allf 4 poca diferencia lo mismo que entré, Es verdad
que para completar la desinfeccién, las ropas al salir de la estufa se
ponen durante 3 horas en un pequefio algibe lleno de una solucién
de sublimado; pero para esto no habia necesidad de estufa, cuando
con poco gasto mds, se podia instalar una de vapor que son las que,
segtin hemos dicho, dan mejores resultados.

- Un buen aparato es el hidro-extractor que se estd montando.

Con muy buena voluntad también se han construido en el terra-
do unos cuartitos destinados 4 cunas donde las lavanderas puedan
dejar los nifios mientras estén ocupadas en su trabajo. Para poder
utilizarlos con ventaja tienen que modificarse mucho, pues los nifios
sentirian demasiado la teniperatura exterior, resguardados como es-
tarian solo por un delgado- tabique de ladrillo. Y en conclusion; al
indagar la clase de lejia que alli se usa, se nos contestd que una lejia
vegetal, secreto perteneciente 4 la casa y sobre el cual no quisimos pre-
guntar nada mds. :
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Si como nos dijo el propietario del establecimiento, piensa dentro
de poco construir otro, mds perfeccionado que el de que hablamos,
hacemos votos para que los desengafios que sin duda ha de sufrir en
sus ilusiones, calmen un poco su imaginaciéon verdaderamente meri-
dional, y entonces aleccionado por la experiencia, dote 4 Barcelona
de un Lavadero completamente modelo.

— e R —

ACADEMIA Y LABORATORID DE CIENCIAS MEDICAS DE CATALUNA

Discusién sobre El criterio actual acerca la naturaleza de los pro-
cesos tuberculosos.

Comunicacién del Dr. José M. Bofill
SENORES:

La tuberculosis, por el hecho de ser la enfermedad que mds vic-
timas ocasiona, ha atraido en todos tiempos la atencién de los médi-
cos, cuyas minuciosas investigaciones en lo que 4 ella se refiere, nos
han conducido 4 un conocimiento exacto de la misma, respecto 4 su
diagnéstico y pronostico, pudiendo hoy dia precisar la extension del
mal, el sitio que ocupa en el pulmon, oérgano esencialmente lesio-
nado, y el curso clinico probable que seguird. ;

A pesar de todo, nos faltaban datos acerca su etiologia, que es
precisamente, al parecer, por donde debia comenzarse, pero ello tiene
su razon de ser; los elementos etioldgicos flotaban en un mundo in-
visible, en el que no podiamos penetrar sin valernos de los poderosos
medios de investigacion que poseemos hoy dia, entre los que des-
cuella como factotum el microscopio; con ¢l hemos  descorrido el
impenetrable velo que cubria 4 los seres infinitamente pequefios, ori-
gen de tan terribles enfermedades.

Después de las admirables demostraciones proporcionadas - por
los experimentos de Villemin, Klebs y Koch que por sabidas no des-
cribo, quedd un hecho bien comprobado, y es que la tuberculosis
puede ser provocada por inoculacion, ingestion ¢ inhalacién de cul-
tivos de un bacillo especifico, en animales que por su particular com-
plexién 6 por lo que fuere, se prestan 4 sudesenvolvimiento. De este
hecho irrefutable, se han deducido consecuencias que si bien proba-
bles, no estan comprobadas y por lo tanto no deben admitirsé como’
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articulo de fe, y tales consecuencias son 4 mi modo de ver las que
deben discutirse.

Se ha dicho, en primer lugar, que todas las lesiones llamadas cli-
nicamente tuberculosas eran producidas tnica y exclusivamente por
el bacilo, y que éste se hallaba en todas ellas: pues bien, empezando
por las llamadas tuberculosis locales, diré que he examinado repeti-
das veces distintos érganos lesionados, entre ellos cinco testiculos tu-
berculosos con todos los caracteres clinicos de tales, cuatro, proce-
dentes de castraciones operadas en la visita del Dr. Alvaro Esquerdo,
y uno por el Dr. ‘Puig Falcd; dos casos de lupus, varias 6steo-mieli-
tis granulosas, varios gdnglios linfiticos supurados unos y en dege-
neraci6n caseosa otros, no hallando mds que contadas veces alguno
que otro bacillo. Y no se suponga que esto puede depender de defec-
tos técnicos de preparacion; pues si bien demuestra gran mérito el
inventar los procedimientos, una vez conocidos y practicados con
cuidado, estdn al alcance de todos y no presentan dificultad alguna;
ademds, esto mismo ha ocurrido 4 profesores de experiencia acredi-
tada y me admira ver, por ejemplo, que Cornil y Bares, despu¢s de
repetidisimos cortes practicados en doce casos de lupus, hallando muy
escasos bacillos en alguno que otro, admitan 4 estos como agentes
productores. No he tenido ocasion de observar casos tipicos de gra-
nulia pulmonar aguda, que es en mi concepto donde debiera hallarse
el bacillo con seguridad, pues un solo pulmén que examiné procedente
de un conejo inoculado, con esputos en el laboratorio del Dr. Ferrdn
y que se me di6 como caso de tuberculosis pulmonar aguda, 4 pesar
de presentar todos los caracteres exteriores de tal, resultaron ser las
granulaciones, pequefios focos purulentos sin ningtn cardcter de ‘tu-
bérculo. '

Los autores que se ocupan en la descripcion de las granulaciones
nos suministran datos que no pueden convencer 4 nadie; y en efecto,
siendo el tubérculo la expresion genuina de la enfermedad, debieran
hallarse en él, los bacilos 4 montones; tal ocurre, por ejemplo, 'en
los nddulos leprosos, como he podido comprobar varias veces. Si
tomamos un nodulo leproso, y después de verificados los cortes em-
pleamos cualquier procedimiento de coloracion adecuado, sorprende
verdaderamente la inmensa cantidad de bacilos que alli se encuentra
formando casi exclusivamente toda la neoplasia, Pero en la tubercu-
losis ocurre precisamente todo lo contrario; tan solo después de muy
repetidos ensayos, se logra encontrar en algun foco, uno que otro
esquizomiceto.
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En las células gigantes, que se crefan especiales del tubérculo, y
que hoy se sabe no ser cierto, pues se hallan también, y yo me he
cerciorado de ello, en otros tumores de naturaleza inflamatoria con
cardcter de cronicidad, tampoco se encuentran siempre, y cuando
existen es en escaso nimero, Y pasemos al pulmén, érgano en que
suele sentar sus reales de preferencia el bacillo de que venimos ocu-
pandonos. He practlcado repetidas investigaciones, y en ellas han
intervenido mis amigos los doctores Roca y Durdn, en 10 6 12 pul-
mones, tres procedentes de la visita de D. Pedro Esquerdo, y ¢l resto,
de autopsias en que hallé los caracteres andtomo-patologicos de la
tuberculosis, es decir, granulaciones adelantadas y focos cavernosos.
Como resultado, diré que en la mayoria habia bacillos, pero éstos se
hallaban en gran numero en el interior de las cavernas, adosados 4
sus paredes, es decir, en las superficies que tenfan comunicacion con
el exterior, y en cambio se presentaban escasos en los puntos en que
& priori suponiamos debian hallarse en mayor cantidad, ¢ sea infiltra-
dos en el parénquima pulmonar, sobre todo en los focos con dege-
neracion caseosa,

Por fin, en alguno que otro pulmén presentando las lesiones in-
dicadas anteriormente, no hallé ni rastro del pardsito, observando en
cambio una verdadera infiltracién de productos pulverulentos. proba-
blemerte de carbén, lo que hace sospechar la posibilidad de ser ellas
producidos por otras causas distintas de la infeccion; sin embargo,
faltan nuevas investigaciones para un fallo definitivo.

De todo lo que antecede deduciré que 6 bien, por 1mpelfecc16n
en los procedimientos técnicos empleados hoy dia, 6 porque el pa-
risito se halla en los tejidos en otra forma evolutiva desconocida, el
caso-es que la resolucién de estas cuestiones no es tan clara como
generalmente se cree,y hasta que ella venga, negaré que de un modo
absoluto pueda asegurarse ser el bacillo, el tnico productor dela
tuberculosis, y que se halle en todos los productos clasificados de tales.

Otro punto importante en la etiologia es el referente al contagio
y herencia.

La tuberculosis es enfermedad contagiosa, es decir, que se tras-
mite directa 6 indirectamente de individuo 4 individuo; esto se ha
comprobado experimentalmente, no en nuestra especie, pero mil ve-
ces en otras, y no es argumento suficiente en contra, el decir que no
se han observado en las clinicas casos de contagio pues tales com-
probaciones se hacen casi siempre en hospitales, 4 donde llegan en-
fermos que por las circunstancias especiales que les rodearon han
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estado durante su vida en peores condiciones de las que les ofrecen
tales asilos, y por lo tanto los predispuestos han adquirido ya la en-
fermedad, que es la que da mayor contingente de entradas. Sabemos
ademds, que el agente contagioso se transporta por los esputos 0
segregados purulentos, escreciones que no pasan ficilmente de unad
otra cama. Por otra parte el contagio que es ficil de demostrar en
enfermedades de caracter mds agudo, como la erisipela, viruela, es-
carlatina, etc., ofrece mayores dificultades en la tuberculosis, pues
todos sabemos la lentitud con que evoluciona en muchos casos.

‘Respecto 4 la" herencia y predisposicion adquirida, poco de posi-
tivo se sabe; sin embargo dedicaremos 4 ellas cuatro palabras.

Crando en el acto de la fecundacién, los nicleos ovular y esper-
mdtico se unen, nace 4 sus espensas un nuevo individuo cuyas pro-
piedades fisiologicas son parecidas 4 las de sus primogenitores.

Los ntcleos no son hoy considerados como elementos simples ¢
indiferentes, sino que se sabe poseer una estructura complicada, sien-
do el 6rgano por el que se verifica toda transmision de padres 4 hijos,
sirviendo solo el protoplasma como elemento de nutricion.

Los recientes trabajos de Van Beneden han demostrado de un
modo claro en el huevo del ascaris megalocephalus que la fecandacién
no es mds que Ja unién de un semi-nicleo macho aportado por el
espermatozoide, 4 un semi-nucleo hembra, existente en el mismo, y
en efecto los nicleos del espermatozoide y del 6valo son incomple-
tos, no teniendo mds que dos asas cromdticas en vez de las cuatro
que presentan los niicleos ordinarios en evolucion kariokinética. Fuera
del nmicleo ninguna otra parte del espermatozoide interviene enla
fecundacién.

Se puede admitir que todas las diferenciaciones que se producen
durante el curso de la ontogenesis, dependen de la estructura mole-
cular fisico-quimica de la célula-germen, y que todas las modificacio-
nes susceptibles de hacerse hereditarias, que se producen enla cons-
titucion individual, provienen de modificaciones primitivas del germen,
tanto en lo que se refiere 4 las propiedades fisiologicas, como en las
patologicas.

Indudablemente las células ovular y espermdtica, mientras for-
man. parte integrante del individuo de que proceden, estdn, como
otra célula cualquiera’ del organismo, sometidas 4 las leyes generales
de la nutricion, y por lo tanto es claro que pueden ser robustecidas 6
debilitadas y aun enfermar, si los materiales aportados por la circu-
lacién estdn modificados, y de este modo se comprende que si desta-
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caron del padre 6 de la madre en malas condiciones de nutricion, al
unirse luego, para dar origen 4 nuevos grupos celulares y consecuti-
vamente por los procesos de diferenciacion, 4 otro individuo, éste,
habiendo sido construido con materiales insanos, ha de tener poca re-
sistencia 4 los agentes morbosos, y por lo tanto estard predispuesto 4
las enfermedades que requieren tales condiciones de desarrollo como
la tuberculosis. ; :

Ademas, como los fenémenos de conjugacion celular referentes
al acto de la {fecundacién, pueden verificarse de un modo anémalo,
aunque los elementos macho y hembra se presenter en buenas con-
diciones, puede resultar que de padres sanos nazca un hijo enfermizo
y transmitir luego éste 4 su descendencia las propiedades adquiridas,
pues en nuestra especie no existe la supresion de estados patologicos
por seleccién, como ocurre en los demds animales. Otras veces, por
inversién de fendmenos, vemos de padres tuberculosos, por atavis=
mo, entre varios hijos enfermos, uno sano. Es imposible en el estado
actual de la ciencia dar una explicaciéon en cada caso del como y
porqué se observan tales rarezas, y por lo tanto no me detendré en
detallarlas.

En la tuberculosis como en la sifilis y otras enfermedades infec-
ciosas, ademds de la herencia puede haber transmisién por una espe-
cie de inoculacién 6 contagio adquirido en copulas, si procede del
macho, 6 por continuidad si de la hembra, durante la gestacion, por
més que no se ha demostrado de un modo claro el paso de micro-
bios al través de la placenta intacta, pero si cuando hay focos hemo-
rrdgicos, y en esta falsa herencia no son las propiedades las que se
trasmiten al feto, sino mds bien un veneno organizado, provocando
en ¢l la misma enfermedad que sufre el individuo de que procede.

Veamos ahora el valor diagnoéstico del bacillo.

Se encuentra y es indudable en casi todos los tuberculosos con
cavernas y se puede asegurar que cuando se halla, el diagnostico
queda redondeado con tal descubrimiento.

Pero ;v cuando esto no se verifica, hay alguien que. se atreva 4
resolver por la negativa? creo que no. En primer lugar cuando la le-
sién pulmonar es limitada y el bacilo poco abundante, como se ve 4
menudo, puede darse el caso de examinar esputos procedentes de
regiones no atacadas; en segundo lugar, cuando la enfermedad pul-
monar no es primaria, sino consecutiva 4 otras lesiones tuberculosas
locales, que ha dado lugar 4 la generalizacién de las mismas, los pa-
rdsitos; sea en forma de bacillo 6 en otra ignorada, estardn conteni-
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dos en el'tubérculo 6 en el parénquima pulmonar, no saliendo al ex-
terior hasta que haya solucién de continuidad, 6 sea al reblandecerse
y ser excretado; como para que esto tenga lugar puede transcurrir un
periodo largo de tiempo, durante el mismo, notaremos ya los sinto-
mas estetoscopicos de la enfermedad, sin que por el andlisis del esputo
podamos hallar el cuerpo del delito; de modo pues, que, segun esto,
no es cierto que siempre el hallazgo del bacillo pueda establecer el
diagnostico de la enfermedad antes que otro sintoma cualquiera.

En cuanto al tratamiento, diré que en los liquidos de cultura se
mata al bacillo de cualquier modo, pero amparado de nuestros tejidos
en el medio interno, como no se halle un medicamento de eleccion
especial que respete 4 los elementos celulares, no conseguiremos
nada y hemos de limitarnos 4 poner nuestro organismo en condicio-
nes que le hagan inexpugnable 4 ser penetrado por los esquizomice-
tos, 6 para que en caso de entrar no arraiguen.

—_— e

EXTRACTO DE LASI CONFERENCIAS CLINICAS

dadas g

poR EL Dr. A. EsQuErDO

en la Academia y L&boratorio de ciencias médicas de Cataluna,

CONTINUACION.

XXXIV. Hernia crural estrangulada. Enterocele. Mujer de 38
afios. Hernia antigua descuidada. Estrangulacién de cuatro dias. Se
habia intentado la taxis, previa cloroformizacion de la enferma, pero
sin resultado. Constipacién, meteorismo y vomitos fecaloides. Que-
lotomia. Operacién rdpida y sencilla., ‘Reduccién del intestino. Cu-
racion radical de la hernia.

XXXV. Hernia crural estrangulada. Entero-epiplocele. Mujer de
35 afos. Hernia desconocida. Estrangulacion de seis dias, Constipa-
cién, dolores abdominales y vomitos fecaloides. Tentativa ligera de
taxis, sin resultado. Quelotomia. Operacion rdpida y sencilla. Re-
seccion del epiplén y reduccién del intestino, Curacién,

XXXVI. Hernia inguinal estrangulada. Enterocele. Hombre de
47 afios. Hernia antigna mal contenida. Estrangulacién de cuatro
dias. Se’ habian empleado purgantes en abandancia, sanguijuelas,
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cataplasmas 'y vendaje compresivo. Se habian hecho varias tentati-
vas de taxis, algunas bratales, por el tiempo de duracién y la fuerza
empleada. Constipacién, meteorismo, vomitos fecaloides, colapso,
perfrigeracién de las extremidades. Quelotomia en periodo casi ago-
nico, sin anestesiar al énfermo. La operacién fué sencilla y rdpida
(15 minutos). No hubo reaccién, y el enfermo fallecié dos horas
mds tarde.

XXXVII. Herniainguinal estrangulada. Entero-epiplocele. Hom-
bre de 57 afios. Hernia antigua no contenida, Estrangulacion de diez
dias, Constipacién, meteorismo, vomitos fecaloides y colapso. Gan-
grena de la piel, tejido celular, saco ¢ intestino. Desbridamiento ex-
terno. Alivio del enfermo. Padecia una bronquitis cronica; salida de
nuevas asas con los esfuerzos de la tos. Muerte 4 los ocho dias del
desbridamiento.

XXXVIIL. Hernia inguinal estrangulada. Entero-epiplocele.
Hombre de 63 afios. Hernia antigua mal contenida. Estrangulacion
de 22 horas. Dolores abdominales, meteorismo, vomitos biliosos.
Taxis durante 20 minutos. Reduccién del intestino. El epipléon se
redujo, pero volvib 4 salir por estar adherido al saco. Aplicacién de
vendaje compresivo. Al dia siguiente evacuaciones intestinales.
Habian desaparecido los vomitos y el meteorismo. Asi estuvo unos
12 dias, después de los cuales volvio 4 quejarse de la hernia. A los
22 dias volvi 4 ver 4 este enfermo, que estaba con un abultamiento
rojizo y pastoso en laingle derecha, con constipacion, nduseas y me-
teorismo. Lo de la ingle era un abceso estercordceo por perforacion
del intestino. Abertura del abceso, que dié lugar 4 la salida de pus
fétido, fecaloide. A los pocos dias de la abertura de este abceso, tu-
vieron lugar evacuaciones por el recto. El enfermo se negé 4 toda
intervencién quirdrgica, y murié dos meses después.

XXXIX. Hernia inguinal irreducible. Enterocele. Mujer de 45
afios. Habfa tenido un afio antes una hernia, que se estranguld, pa-
sando desapercibida la estrangulacién hasta que se formé abceso; fue
incindido y salieron escrementos. Se cur6 la fistula estercordcea; pero
quedo el saco con el intestino adherido al mismo. La enferma no
podia permanecer derecha, porque con facilidad aparecian fenomenos
de estrangulacién. No podia contenerse la hernia ni con vendaje ni
con braguero. Operada para la cura radical con reseccién y sutura
del saco. Curacién. :

XL. Hernia inguinal estrangulada. Entero-epiplocele. Hom-
bre de 32 afos. Hernia antigua no contenida. Tumor voluminoso,
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duro y doloroso en la ingle y bolsa derechas. Constipacidén, meteo-:
rismo, vomitos fecaloides y principio de algidez. Se habia intentado
la taxis, sin resultado. Quelotomia. Saco con serosidad sanguinolenta;
epiplén formando saco al intestino.y adherido en varias partes al saco
peritoneal, congestionado, con manchas equimoéticas y muy friable;
intestino de color vinoso oscuro, con manchas equiméticas y des-
camaciones del endotelio. Desbridamiento del anillo; traccion del
intestino para limpiarlo y examinarlo; mancha azulada en el sitio de
la estrangulaciéon. Reduccién del intestino; reseccién de todo el epi-
plon; diseccion y reseccion del saco; sutura del anillo, sutura del saco
y sutura comun con la de la piel. En el mismo dia deposicion abun-
dante; pero los vomitos y el hipo han persistido durante tres dias. No
obstante, ‘el enfermo fué reaccionado desde el segundo dia y desapa-
recié el meteorismo.

A pesar del estado de postracién en que ha quedado. este enter-
mo, y de haber sobrevenido una diarrea profusa, no ha presentadb
complicacioues por parte de la herida, ni del peritoneo y estd en vms
de curacion.

XLI. Herniainguinal. Entero-epiplocele. Hombre de 46 afios.
Hernia antigua no contenida. Tumor voluminoso en la bolsa izquier-
da: Estrangulacién de tres dias. Constipacién, vémitos fecaloides.
Thaxis sin resultado. Quelotomia. Masa voluminosa de epiplon adhe-
rido al saco, envolviendo al intestino y de color negruzco en algunoé
puntos. Intestino amoratado-vinoso con {descamaciones endoteliales.
Reduccion del intestino, reseccién y sutura del saco. En el mismo dia
evacuaciones rectales. No ha sobrevenido ninguna complicacion; estd
también en vias de curarse. :

Estos son los principales casos que recuerdo y los presento en
conjunto, para tratar luego la cuestién en general.

De los 41 enfermos, en 15 he podido practicar la reduccién por
taxis, habiendo obtenido buen resultado en una hernia que contaba
ocho dias de estrangulacién, y en otra de seis, ambas coincidiendo
con un estado de postracion grave.

En los demds, intenté el mismo procedimiento en sesiones dé
distinta duracion, segiin el estado del enfermo, cuando presumi que de
¢l podia esperarse algo. Las que no pude reducir, ni operar, ocasio-
naron-la muerte. En todos los casos irreducibles aconsejé la operaciény’
por graves que estuvieran los enfermos; asi practique dos en: periodo’
agbnico, que flllemeron pero el pronostico era ya mortal de necesidad

y por la opéracion, 4 ser posible reaccionarlos, hubieran curado. d
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COLODION CANTARIDADO

PREPARADO POR EL
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Esta preparacién estd llamada & sustituir con ventaja 4 los emplastos de
@antaridas y al esparadrapo de Albespeyres, por la rapidez con que obra,
por el poco 6 ningin dolor que produce para obtener la vesicacién, y por la
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desés;denes en la menstruacion, convalecencias lentas, histerismo, asma nervio-
%0, etc. :

Dosis: dos antes de las principales comidas.—Precio, 2 pesetas frasco.—~Dg-
Dositos: al por mayor: Sociedad Farmacéutica; por menor, Farmacias de Mon-
serrat, Liceo, Dr. Tremols, Clarid, Raurich y demds. :
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- SOLUCION DE FLUORURO FOSFATO DE CAL

PREPARADA Y DOSIFICADA

POR

. .SEGURA.

Recientes investigaciones hechas por los médicos més renombrados del glo«
bo, demuestran que el fluortinido 4 las sales cdlcicas, es el mejor de los remedios
‘para curar la tisis incipiente, hasta tal extremo que los animales que ingieren
grandes cantidades de fluornro son inaccesibles al microbio de la tisis. Al propio
tiempo contribuye de una manera muy directa al desarrollo de los huesos y
formacién del callo en toda clase de fracturas. Estd muy indicado su uso en el
raquitismo y debilidad general; es muy superior 4 las Soluciones de Clorhidro-
fosfato de cal, y no ofrece sus peligros, siendo al propio tiempo un excelente ape-
ritivo.
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BALSAMICOS, POLI-BALSAMICOS Y TONICO - RECONSTITUYENTES
formula del médico cirujano
DR PAREL.I..ATDDA
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De Copaiba maracaibo puro: CurAN toda clase de flujos de las mu-
¢osas y en especial de las vias urinarias, cistitis, orquitis, catarros de la ves
jiga, etc.

De sandalo citrino puro (0'60 gramos): CURAN toda clase de flujos
tanto agudos como crdnicos de las vias urinarias.

Poli-balsamicos d base de copaiba, cubeba y sdndalo: CURAN toda cla-
se de flujos de las vias urinarias, y en especial los que revisten un cardcter
eronico.

Tonico-reconstituyentes, compuestos de aceite de higado de bacalao,
peptonato hierro, fésforo é hipofosfitos de cal y sosa: CURAN la tisis, la escrd-
fula, raquitismo, anemia, dispepsias, trastornos nerviosos, desarreglos de la
menstruacion, y en general todas las enfermedades que dependen de debi-
lidad.

NoTA 1IMPORTANTE. —Los Globos Tdnico-reconstituyentes, tienen la ventaja de
no producirirritaciones gastro-intestinales aun en tiempos de calor, como suce-
de generalmente con varios preparados de aceite de higado de bacalao. -

Venta al por mayor: FARMACIA DE LA ESTRELLA, Fernando VII, T.

Al por menor: En las principales farmacias de Espafia, Portugal y América.
Una caja, 2°60 pesetas.—Las poli-balsamicas, 3 pesetas.

PASTILLAS VERMIFUGAS DEL DR. DURAN

Para nifios y adultos.—Eficaz, seguro é inofensivo.—Precio: 1 peseta caja.

Barcelona: FARMACIA de SEGURA, Bafios Nuevos, 8, Barcelona
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De los 14 operados de quelotomia, en mejores condiciones, sélo
murieron dos; uno creo por perforacion intestinal, y el otro de con-
gestion cerebral, que agravé el cloroformo. Asi no puede decirse que
ninguno de estos enfermos falleciera por las contingencias de la
operacion.

SEGUNDA CONEERENCIA.

Complicaciones de las hernias. :

Sefiores: Antes de abordar el asunto de esta conferencia, permitid
que os dé cuenta del resultado obtenido en mis dos ultimos casos de
quelotomia. El de la observacién 4o estuvo como ‘estuporoso hasta
el 8.° dia, presentdndose 4 veces diarreas profusas. La temperatura
siempre 4 37, 4 pesar de haberse descompuesto el aposito varias ve-
ces empapdndose de orina. Este enfermo, como el de la observacion
41, saldrdn curados del hospital.

Ultimamente he visto dos casos en el hospital de ano contrana-
tural reciente que entraron en pésimas condiciones en la visita, de

‘modo que han fallecido 4 los pocos dias; en uno de ellos he hecho
aplicacién de las pinzas de Dupuytren en el expolon.

Entremos ya en materia.

Las hernias son muy frecuentes, mds delo que ordinariamente se
cree: asf las estadisticas probables dan como del uno por veinte al
uno por sesenta de individuos herniados. Si se tiene en cuenta el
gran numero de individuos que ignoran estén en tal caso, y los
que sabiéndolo no se someten 4 tratamiento alguno, la proporcion
serd mucho mds crecida.

La hernia, mds que enfermedad es deformidad, que el individuo

" puede llevar y tolerar toda su vida sin molestias ni sufrimientos
mientras la cuide y trate cual es debido. Solo en caso contrario,
sobreviniendo complicaciones, se constituye en estado morboso, po-
niendo la vida del enfermo en peligro. Por esto, mds que de las her-
nias en general, me ocuparé de sus complicaciones y 4un esto con refe-
rencia 4 las formas mds comunes de hernia, como son las inguinales,
crurales y umbilicales, dejando aparte las diafragmadticas, obturdtrices,
vaginales, etc., porque son sumamente raras, y que no he tenido
ocasion de observar ninguna.

Como cuestién preliminar y necesaria dedicaré algunas palabras

al mecanismo de produccidn y desarrollo herniario.
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Ordinariamente los drganos contenidos en la cavidad abdominal
aprovechan, para salir de ella, conductos 1 orificios que existieron en
la vida embrionaria y que se cerraron después; tal es el caso de las
hernias inguinales y umbilicales, Otras veces utilizan conductos per-
manentes, como los crurales; y otros, por fin, orificios accidentales
(traumdticos). En general podemos decir que se forman en los sitios
de menos resistencia.

Muchos pareceres hay respecto al modo cémo se producen las
hernias. Una de las opiniones dominantes es la admitida por Pelletdn,
Cloquet y Velpeau, defendida por Rosser en nuestros tiempos, que
las hace depender de la preformacion del saco, y es lo cierto en
muchos casos, como en el conducto inguinal cuando no ha llegado 4
cerrarse la tunica vaginal, 6 cuando un hidrécele estiende las paredes
del mismo conducto; pero admitir que los bolos grasientos que se
forman por debajo del peritoneo, en los intersticios aponeurdticos al
deslizarse arrastran el peritoneo, no pasa de ser una suposicién sin
pruebas. No estin mds en lo cierto los que apelan 4 un estado pato-
logico del mesenterio ¢ del epiplén, por el cual se han estirado estos
Organos, viniendo 4 buscar los orificios herniarios.

Hemos de admitir causas predisponentes y determinantes, La falta .
de resistencia de las paredes abdominales, la preexistencia de infundi-
bulums y las alteraciones del peritoneo. entre las primeras, el au-
mento de contraccién 6 la reduccién de la capacidad abdominal
entre las segundas. A la falta de resistencia conducen la relajacién
de las paredes por cualquier causa, las distensiones abdominales,
como hipertrofias viscerales, tumores abdominales, embarazos repe-
tidos, hidropesias, etc., etc.

El aumento de contractilidad y de presién abdominal consecu-
tiva depende de los esfuerzos de la mixion, defecacion, tos, estor-,
nudos, etc. =

Puestas tales causas en accidn es ficil comprender el mecanismo
de su desarrollo: el epiplon é intestino, comprimidos dentro de la cavi-
dad abdominal, pugnan por salir hasta que, vencida la resistencia del
punto mds débil, llega 4 formar una depresién que va aumentando cada
vez, llegando 4 formar el tumor herniario; segun el diferente desarro-
llo, se ha dividido en cuatro grados: 1.° Forma sblo depresion.
- 2.°Sale, pero se reduce y contiene ficilmente. 3.° Se reduce bien, pero
no se contiene estando de pie el individuo. 4.° Ni se reduce ni se
contiene; mejor seria, en mi concepto, dividirlas en grandes, media-
nas, pequefias; reducibles é irreducibles; contenibles é incontenibles..
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- En las hernias debemos considerar el orificio 6 conducto heraia-
#io, el saco y el contenido del mismo, '

El conducto variard de extension, segun el trayecto que recorra,
hasta hacerse externa, pudiendo, en ciertos casos, ser simplemente
un orificio. ; :

El saco herniario adquiere al principio, la forma de dedo de
guante, hasta que al salvar la parte externa del orificio de salida,
empieza 4 ensancharse, arrastrando en pos de si nueva porcién
epiploica é instestinal; si no se reduce 4 tiempo, tiene lugar la or-
ganizacion del fsaco y formacion de adherencias; pero hecha la re-
duccidn puede dar lugar 4 un proceso regresivo y desaparecer el saco
por adherencia de sus paredes; en otros casos se cierra por el cuello,
y llendndose de liquido, da lugar 4 quistes mds 6 menos voluminosos;
también ocurre que, reducida la hernia y cerrado el saco, otro dia
por un accidente cualquiera se reproduce en el mismo sitio, dando
lugar 4 la neoformacién de un saco, habiéndose visto varios super-
puestos. '

Unas veces sélo el epiplén se encuentra en el saco, otras el intes-
tino, y ordinariamente ambos 4 la vez. La cantidad de epiplon puede
variar desde la mds pequefia hasta formar masas voluminosisimas. Lo
mismo diré del intestino, del simple pellizcamiento 6 hernia de Littré,
hasta comprenderla mayor parte del tubo intestinal.

Para hacerse cafgo de las complicaciones que pueden presentarse
en las hernias, es necesario conocer las alteraciones anatomicas que
ellas pueden ofrecer, porque éstas sonla fuente de aqueéllas. Mientras
la hernia entra y sale con facilidad, puede decirse que no hay altera-
ciones en su contenido. El saco es el mds propenso 4 alterarse, asi
se dilata, contrae adherencias y se adelgaza tanto 4 veces, que puede
romperse, dando lugar 4 la salida de la hernia.

Sila hernia no se contiene, el epiplon, como érgano menos
movedizo, adquiere derecho de residencia, estrechdndose la parte
correspondiente al anillo, en forma de corddn, mientras se ensancha
la contenida en el saco.

Con el tiempo la hernia llega 4 hacerse incontenible, el saco va
agranddndose viniendo nuevas porciones de intestino y epiplén; en-
tonces ya se reduce con dificultad, y solo estando el individuo echado
y aun después de conseguido se reproduce al mids ligero cambio de
posicién, no valiendo apdsitos ni bragueros. Al enfermo le es casi
imposible la deambulacién, y penosa la actitud sentada, no hallindose
comodo mds que en el lecho. Sobrevienen desarreglos dispépticos y
experimenta dolores y retortijones, preludios de estrangulacién.
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das hernias irreducibles lo son porque los 6rganos han contraido
adherencias con el saco; regularmente en éstos se halla sélo el epi-
plén y alli puede permanecer mucho tiempo sin consecuencias; no
asi cuando hay también el intestino, pues se estrangula con gran fa
cilidad. Cuando las hernias no se pueden reducir dan lugar 4 una serie
de sufrimientos, dificultando, ademds, el empleo de aparatos conten-
tivos y son los mds expuestos 4 inflamaciones por los roces y trac-
ciones que experimentan. Sin embargo, debemos tener en cuenta que
atn esta clase de hernias pueden soportarse durante muchos afios sin
consecuencias.

Una de las complicaciones que se observan es la peritonitis 4 la
cual se habfa atribuido en muchos casos la estrangulacion. La per-
manencia de la hernia en el saco durante mucho tiempo, los saltos y
sacudidas, el frote, la compresion, el atascamiento del contenido
intestinal, la presencia de cuerpos extrafios angulares en el intestino,
son las causas que la determinan. Como sintomas, hay el dolor, ru-
befaccion de la piel y trastornos generales que se agravan al gene=-
ralizarse la peritonitis al abdomen como puede ocurrir. Puede terminar
por resolucién 6 por supuracion. Puede propagarse la inflamacion al
intestino y perforarlo, dando lugar 4 un abceso estercordceo y fistula
consecutiva. Las hernias que se han inflamado no pueden soportar
aparatos, por ser dolorosa su compresion,

(Se continuard.)
J. M. B.

HIGIENE PROFILACTICA

Estudios clinicos y experimeniales sobre la antisepsis médica

POR EL DR. PETREsco DE BUCHAREST.

{ Continuacion.)

Tercera serie.—El 26 de febrero nos propusimos buscar la accién
de los vapores de las mismas esencias, solas 6 mezcladas, sobre
muchas sustancias alimenticias, mds 6 menos putrescibles, como: la
leche, carne, huevos y caldo esterilizado,

I.—Sobre la leche.—1.° A la estufa 4 37°.
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El MORRHUOL cs cl principio activo del aceite de higado de bacalao; sustituye con
indiscutibles ventajas las emulsiones y demds preparados de dicho aceite.

A causa del sabor desagradable y olor aromdtico muy pronunciado, lo encerramos en cdpsu=
las eupépticas que contiene cada una o‘20 correspondiente 4 8_gramos de aceite colorado y4 1§
del blanco. Los efectos han sido notables 4 la dosis de 2 cdpsulas diarias en los nifios de 6 4 &
afios, de 3 4 4 en los de 8 4 12, y de 6 4 10 en los adultos, tomadas antes de las comidas.

El Morrhuol no perturba ni afecta en lo mds minimo las vias digestivas cual sucede con el
aceite administrado en cantidad algo crecida. Por el contrario, las mds de las veces desde los
primeros dias de su administracion, desaparecen los trastornos digestivos aumentando el apeti-
to, las digestiones se facilitan y se regularizan las deposiciones. Este producto obra mds rdpi=
damente que el aceite de higado de bacalao porque su absorcién es mis ficil y completa.

CAPSULAS EUPEPTICAS DE MORRHUOL

Frasco, 10 reales; 12 frascos, 96 reales.
Capsulas eupépticas de Morrhuol: hipofosfitos y cuasina.—Sustitu-
yen con ventajas {dcilmente apreciables la emulsidn Scott y jarabe Fellows.—Frasco, 16 reales.

Oapsulas eupépticas de Morrhuol creosotado.—De grandes resultados en
le tratamiento de las diatesis depauperantes, tuberculosis, escorbuto, escrofula y afecciones de
corazén.—Frasco, 14 reales.

Capsulas eupépticas de Morrhuol iodo-ferruginoso.—Poderoso recons-
tituyente y anti-discrdsico en las afecciones escrofulosas, anemia y clorosis.—Frasco, 14 reales

Capsulas eupépticas de Morrhuol: fosfato de cal ¥ cuasina.—Re-
eonstituyente de los pulmones, centros nerviosos y aparato dseo.—Frasco, 14 reales.

Capsulas eupépticas de MIRTOL.—De resultado positivo en las afecciones de
Ias vias respiratorias; especialmente en la broncoectasia, bronquitis fétida, asma catarral, neuro-
sis cardfaca, etc.—Frasco, 10 reales.

Cdpsulas eupépticas de Eter amilico valerianico.—Especifico de las en-
lermedades nerviosas, neuralgias, hemicrdnea, célicos hepdticos, nefriticos y uterinos.—Frasco,
10 reales.

Capsulas eupépticas de Eterolado de asafétida.—Antihistéricas, Tos
ferina de las mujeres nerviosas, afecciones nerviosas de los organos respiratorios y digestivos,
¢olicos ventosos con astriccién.—Frasco, 10 reales.

Capsulas eupépticas de Terpinol.—Diurético modificador de las secreciones
catarrales, enfermedades de las vias respiratorias y génito-urinarias. —Frasco, 10 reales.

Capsulas eupépticas de hipnono.—Procuran el suefio sin excitacién y tienen
Iis ventajas del cloral sin tener sus inconvenientes.—Frasco, 10 reales.

e b e M e

Se remiten por correo a cambio de sellos.—En venta, farmacia
del autor, Plaza del Pino, 6, Barcelona y principales farmacias
de Espafia y América.
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PEPSIN, ¥ PANCREATINA EN ESTADO NATURAL, ¥ [IASTASA.

DIGESTIVO COMPLETO de los alimentos grasos, azoados y fecu-
lentos.--EXCITANTE FODEROSO DE LA DIGESTION, por hallar-
Se compuesto de los jugos pépsico y panoredtico naturales, con sus
inherentes dacidos, sales y prinoipios inmediatos. Estd reconocido
este digestivo como preparacién de alta novedad y superior 4 todas [/
las conocidas.--PRINCIPALES INDICACIONES.--Apépsia (falta de /f
apetito),dispépsias dcidas yflatulentas.digestiones pesadas, vomitos f
de los alimentos y véomitos de las embarazadas. i

FARMACIA DEL GLOBO, PLAZA REAL, 4, BARGELONA, Y EN TODAS LAS DE LA PENINSULA e
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JARABE DE HIPOFOSFITOS

DEL Dr. JIMENO

EUPEPTICO Y RECONSTITUYENTE
(FORMULA FELLOWS MODIFICADA)

Contienen los hipofosfitos de sosa (0°20), de cal (0°23), de hierro (0°05), de manganeso (002), de qui=
nina (0°05) y de estricnina (0°001), quimicamente puros y solubles.
- El hipofosfito de estricnina 4 un miligramo por la dosis ordinaria de 20 gramos de jarabe, cu-
= charada grande, aleja todo peligro de sinlomas de intoxicacion extricnica. 8

1] Farabe de hipofosfitos del Dr. Jimeno

_hecho bajo las inspiraciones de un reputado facultativo de Barcelona, y con todo el esmero posible
para su dosacion y pureza, goza de una aceptacion grandisima entre 10s mejores facullalivos de la.
-Peninsula, por lo bien que responde 4 sus muitiples indicacjones. s

El Jarabe de hipofosfitos del Dr. Jimeno

es de acertada aplicacion y de resullados seguros en todas aquellas enfermedades que reconocen’
por causa la anemia, como por ejemplo los distintos estados nerviosos procedentes de empobreci-
< mientos de la sangre, neuralgias faciales, jaquecas.(migrana’, dolores de estomago durante la diges-
_ti6n, bahidos 0 desvanecimientos, zumbido de oido, ruidos en la cabeza, etc., etc, En el aparato.f
digestivo puede combalirse con este jarabe la inapetencia, las dispepsias en todas sus formas, las.
regurgitaciones o acideces (cor agre), los vomilos y el extrefimiento y desarrollo de gases. kit
Y donde son muy palpables las ventajas del JARABE DE HIPOFOSFITOS DEL DR JIMENO, es
“en las enfermedades como la hisis, diabetas sacarina, raquitismo de 10s nifios, convalecencia del
tifus v en general en todos los estados eaquécticosde consuncion o pérdida de las fuerzas organicas, .
El fosforo en la forma de hipofosfitos, los reconstituyentes caleio, hierro y manganeso y los toni- -
c?stquinina y estricnina, representun una medicacion tonica, reconstituyente y estimulante com="
pleta.
g Toleran este Jarabe todas las personas por débiles que se encuentren, y siendo como son mode- |
radas l1as dosis de sus mas activos componentes, el bienestar que produce a los enfermoses conslante--
y duradero. No eslimula en exceso un dia 4 costa de la depresion del dia siguiente, "
DOSIS: Una cucharada grande disuelta en medio vaso de agua, cada cunalro horas; para los
-pifios la mitad de la dosis. A veces se recomienda tan solo una cucharada grande disuelta en
agua antes de cada comida. El facultalivo en ullimo resultado, indicara la dosis v hora de tomarla.. .

NOTA,—No debe confundirse este Jarabe de hipofosfitos del doc-

“tor Jimeno con otros similares. s
FRASCO, 3'50 PESETAS

FARMACIA DEL GLOBO DEL DR. JIMENO

SUCESOR DE PADRO
4, PLLAZA REAL, 4 -BARKRCEL.ONA.
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El 26 de enero sometimos 300 gramos de leche en un frasco es-
terilizado 4 los vapores de la mezcla siguiente: .

Buacaliptoliige Ll s Il bt § gramos 00
Esencia de trementina. . . 5 » 00
CIOSOte oy St et e s 5 » 00
rodoformars oo out e 0 » 50
Agua destiladay vl s .0 5160 » 00

Ynsuflado con el inhalador durante 4 ¢ § minutos, de hora en
hora.

Los dias 27, 28,29, 30 v 31 enero,la leche estaba coagulada sin
ninguna clase de hedor. :

El 1.° de febrero, es decir, al 7.° dia, la leche empieza 4 fermen-
tar, exhalando un olor 4cido. . -

2.2 A la temperatura ambiente (16° 4 18° C).

La misma cantidad de leche sometida el 9 de febrero 4 los vapo-
res de la misma mixtura en la proporcién de 10 por 100, empieza 4
fermentar el 7 de marzo, es decir, 4 los 25 dias.

II.—Sobre caldo esterilizado.—1.° A la estufa 4 37°.

El 26 de enero tomamos en un frasco, 200 gramos de caldo este-
rilizado que sometimos 4 los vapores de la mezcla mds arriba citada.

El 28 el caldo empieza 4 perder su trasparencia.

Hasta el 6 de febrero, el caldo presentaba un color amarillo con
nubéculas blanquecinas y exhala un olor desagradable.

El 10 de febrero la dosis de la mezcla de esencias fué doblada.

El 12 de febrero el caldo tomé un color citrino y exhala un olor
de creosota.

IT.—Sobre la carne.—A la estufa 4 37°.

El 26 enero suspendimos tres pedazos de-carne en un globo este-
rilizado, sometiéndolos 4 los mismos vapores en la proporcion de
10 por 100.

Al tercer dia la carne” empezd 4 tomar un color grisiento y un
olor putrido.

‘El 1.° febrero -expusimos otros tres pedazos, siempre 4 los mis-
mos vapores, y al 5.9 dia sobrevino la putrefaccion.

2.9 A la temperatara ordinaria (16° 4 18° C).

La misma cantidad de carne suspendida en un globo el 7 de fe—
brero y sometida 4 los vapores de la mencionada mixtura (10 por
Ioo) empezo 4 alterarse ‘el 7 de marzo, es decir, al dia 3o0.

IV.—Sobre los huéves.—A la estufa 4 37°.
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El 26 enero cinco huevos descascanllados y machacados se co-
locaron en un frasco, sometidos 4 los vapores de la mixtura (10
por 100).

Al 4.° dia exhalaba olor de hidrégeno sulfurado.

2.° A la temperatura ambiente.

El mismo niimero de huevos se expuso 4 los vapores de la mix~
tura, y el olor 4 hidrégeno sulfurado se manifesté el 7 marzo, es de-
cir, 4 los 28 dias.

De estas experiencias deducimos que 4 la temperatura ordinaria
(16° 4 18° C) la accién antiséptica de los vapores de las esencias es
bastante enérgica, mientras que 4 la temperatura prolongada de 37° no
impide la alteracién de las materias alimenticias mds 6 menos putres-
cibles.

2.° SOBRE LA FIEBRE TIFOIDEA.

El 6 de enero de 1888, estraje dos jeringuillas de sangre del bazo
de un soldado que presentaba todos los sintomas cldsicos de una fiebre
tifoidea en el tercer setenario. La puncion fué hecha la vispera de su
muerte, en el 8° espacio intercostal izquierdo sobre la linea axilar.

En la autopsia comprobé las ulceraciones tipicas de la fiebre tifoi-
dea y una perforacién del intestino por ulceracion de una placa de
Peyer.

Del caddver tomamos también sangre del bazo, higado y corazén,
con la que hicimos culturas enla gelatina simple y en la gelatina gli-
cerinada, poniéndolas en la estufa entre los 30° y 35°. Después de 3
dias comprobamos ya el desarrollo de numerosas colomas didfanas, de
color blanquecino brillante, que se extendian, sobre todo, hac1a el
fondo del tubo en forma puntiaguda. Su didmetro era de 1 milimetro
y sunumero de 13 4 72. En esas colonias hemos hecho trasplantacio-
nes, obteniendo otras nuevas, completamente desarrolladas al tercer
dia. Verificamos luego cultivos sobre la gelatina colorada por el tor-
nasol, y observamos que la gelatina no se licnaba pero que el tor-
nasol se decoloraba. Todas esas culturas examinadas al microscopio
después de la coloracién por la fucsina 6 el azul de metilo, nos pre-
sentaron gran numero de bacillos tificos.

Con tales culturas emprendimos algunas experiencias in vitro et
in anima vili. In vitro hicimos dos series.

Primera serie.—El 9 marzo se inocularon varios tubos, conte-
niendo cada uno 10 centimetros cibicos de caldo esterilizado y una
dosis minima de algunos antisépticos, segun la forma de Miquel:
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La de tanino.... . . <A L L cc. 59 al 3 por 100
» » bisulfato de qumma o0 JRESUITILD T T
» » sulfato de quinina. . . . . R e B T ) N TO0

» » clorhidrato de quinina.
» » bromuro potdsico. . .
» » biyoduro de mercurio.

» 2550 1T 0.2 100
N 2055032500 »
» 25 »

OOOOO""OOHHOO""H

» » bicloruro de mercurio. P b i
» » anilina. e P T
» » dcido fénico.. » Gifiea S AR ED
» » dcido clorhidrico. AR e S
» » Aacido tartdrico. . ’ B DO TA O Geh sy
» » dcido salicilico. . B Q2 NS
» » dcido sulfirico.. Wiz TOfc D Sr i
» » sulfato de cobre. . . OV ECROD 2 D ey

En cada probeta asi preparada echamos 10 gotas de la cultura
tifica de trece dias.

Todas esas probetas se pusieron 4 la estufa 4 30° 6 35° con otros
ocho de comprobacién, de los cuales dos contenian caldo sembrado
de cultura tifica sin ningtn antiséptico, y seis con caldo simple bien
esterilizado. .

El 12 marzo en las dos probetas de comprobacién el caldo em-
pezo 4 enturbiarse, presentando en su superficie una nubecilla blan-
quecina, viscosa, y en el fondo un depdsito blanco opaco; el caldo
tomo un color verdoso. En los otros seis, el caldo no estaba alterado.
Las catorce probetas con cultivos, tratadas por antisépticos, presen-
tan todas, colonias, exceptuando las que tenian tanino, anilina, sul-
fato de cobre y dcido fénico, tartdrico y sulfirico.

‘En las seis Gltimas probetas, el caldo estd completamente limpi-
do, si bien en las probetas desinfectadas por el tanino y sulfato de
cobre, se observa un precipitado albuminoide blanco (en el tanino)
y verde (en el sulfato de cobre) formado en el momento de mezclar
el medicamento. ‘

El aspecto de las otras nueve probetas ha sido el signiente:

1.° La probeta con bisulfato de quinina, turbio, colonias blanco-
viscosas en la superficie y deposito blanco en el fondo.

2.° La probeta con sulfato de quinina el mismo aspecto.

3.2 La del clorhidrato de quinina, igual.

4.° La del bicromato potdsico presenta colonias mucho mds
desarrolladas,
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5. La del biyoduro de mercuario, opaca, colonias blancas en la
superficie y un depésito blanco en el fondo.

6. La del bicloruro de mercurio, lo mismo.

7. La del dcido clorhidrico, igual.

8. La del dcido salicilico presenta. colonias mucho mds desen-
vueltas.

El 14y 15 de marzo, se observé en una de las seis probetas de
comprobacidén que contenia caldo esterilizado, el desarrollo de colo-
nias del Bacterium termo.

En las otras dos.con cultura sin mezcla de medicamentos, el ba-
cillo tifico se halla en completa evolucion.

El 20 de marzo; encontramos de nuevo el bacillo tifico en todas
las probetas, excepto en las seis ultimas (con tanino, anilina, sulfato
de cobre, dcidos fénico, tartdrico y sulfurico).

El 21 de marzo, repetimos la experiencia con los antisépticos de
la primera serie, aiadiéndoles yodol, yodoformo, naftol @ y naftol &;
estas dos tltimas sustancias 4 la dosis de 4 miligramos por 10 centi-
metros cubicos de cultura.

Hasta el 30 de marzo examinamos diariamente todas esas cultu-
ras, comprobando el desarrollo del bacillo tifico en todas las probetas,
exceptuando los tratados por los naftoles, anilina, sulfato de cobre,
y los dcidos tdnico, tartdrico, fénico y sulfiitico.

In anima vili,—Sobre conejos y conejillos verificamos las expe-
riencias siguientes:

El 12 de enero 88, inoculamos cuatro conejillos con la cultura
tifica, inyectando 4 cada animal 1 centimetro ctibico en las regiones
siguientes: peritoneo, orejas, muslos y bajo la mucosa bucal. Estos
conejillos presentaron una ligera indisposicion durante seis dias con
un aumento de temperatura, y al séptimo dia se restablecieron.

El 30 de enero reinoculamos dos de esos conejillos y otros

dos nuevos, con una cultura reciente de cuarenta y ocho horas tan
sblo, en la cual, con el microscopio, no se veian mds que esporos. La
inoculacion fué sub-peritoneal. Los cuatro conejillos enfermaron hasta
el 11 de febrero, en cuyo dia se restablecieron.
- - El 11 de febrero, inoculamos un conejo en las venas auriculares
con una jeringa de cultura tifica. El mismo dia, con una sonda eso-
figica, introducimos en el estémago del roedor otra jeringa de cul-
tura tifica. Esta cultura procedia de una segunda generacion. El co-
nejo enfermé del 11 al 28 con una temperatura de 40° 4 41°. El
conejillo no presentd mds de 38’5% y sin embargo, el conejo curd,
muriendo el conejillo el 22 de febrero.
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El 4 de marzo se inocularon otros dos conejillos y dos conejos;
Jos dos primeros y un conejo habian ya servido en experiencias an-
teriores. Los cuatros animales se pusieron enfermos, pero los ultimos
fallecieron;, 4 los 29 dias el que habia ya sido anteriormente inocula-
do, y al doceavo el que estaba todavia virgen.

El 30 de marzo, inoculamos dos perros por el peritoneo y tejido
celular; ambos tuvieron fiebre restableciéndose.

El 14 de abril, inoculamos un conejillo, y después de 28 dias de
fiebre se restablecio.

De acuerdo con los otros experimentadores, concluimos que no
han dado éxito las inoculaciones del bacillo tifico para producir en los
animales una enfermedad, presentando sintomas y lesiones andtomo-
patoldgicos idénticos 4 los de la fiebre tiféidea, enfermedad tan fre-
cuente en la especie humana. En un solo caso en un conegjillo, muerto
4 consecuencia de las inoculaciones con culturas tificas, hemos podido
hallar en la autopsia, lesiones algo parecidas 4 las que se ven en las
autopsias de caddveres humanos fallecidos 4 consecuencia de aquella
enfermedad, es decir, la mucosa del intestino delgado inyectada, es-
pesa ¢ inflamada. De parte de la vdlvula ileo-cecal, encontramos pla-
cas de Peyer inflamadas, semejantes 4 las que se observan en los tif6-
dicos muertos en el 2.° septenario; antes de empezar el proceso de
ulceracion. (La pieza anatdmica se conserva en el museo andtomo-
patolédgico del Instituto Médico militar.)

(Se continuard.)
J. M.2 BorILL,

— S WD D

4L ACEITE DE RIGADD DE BAGALAD Y EL EXTRACTO DE MALTA SON ALIMENTOS?

A nuestros lectores les parecerd algo extrana la pregunta, ya que
en el mundo cientifico, sdbese que el extracto de malta, formalmente
preparado segin el método de Kepler, solo contiene los constituti-
vos solubles de la cebada, y por lo tanto'debe ser considerado como
simple alimento. La Administracion espafiola, pensando de distinta
manera, considera al extracto de malta como medicamento y al acei-
te de higado de bacalao como alimento, No nos detendremos en
examinar el estravagante criterio de nuestras Aduanas, respecto al
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extracto de malta, pues el solo conocimiento de dicha substancia
basta para ser clasificada entre los alimentos. El Gobierno es el que
deberia corregir este abuso, que nos impide 4 los médicos el indicar
algunos preparados de extracto de malta de reconocida eficacia en
muchas enfermedades, pues los derechos de aduanas encareciendo
el precio de dicha substancia, la hacen inaccesible 4 la generalidad
de nuestros enfermos, Siendo considerado como alimento el aceite
de higado de bacalao con igual 6 mayor justicia debe ser considera-
do como alimento el extracto de malta, y levantamos nuestra humil-
de voz, para que, cuanto antes sea posible, desaparezca esta ignoran-
cia respecto 4 este asunto, y con ella ganard la Administracién, siendo
justa, y el publico, porque podrd generalizarse el uso de algunas pre-
paraciones de aceite de higado de bacalao y extracto de malta de un
€xito seguro para el tratamiento de muchas dolencias.

‘ DR. LLOPIS.

SECCION BIBLIOGRAFICA

DE LA LOGALIZACION EN LAS ENFERMEDADES DEL SISTEMA NERVIOSO

POR EL DR. XERCAVINS.

El Dr. Xercavins acaba de publicar, bajo el titulo de «De la loca-
lizacion en las enfermedades del sistema nervioso,» un trabajo que
present6 al Congreso Médico, ultimamente celebrado en esta cindad.
Antes de sentar las conclusiones al tema 12, de la seccién de medi-
cina de dicha asamblea, que preguntaba: (En qué casos es posible
diagnosticar la localizacién en las enfermedades del sistema nervioso?
Hace, de un modo erudito, profundos estudios ordenados de tal
modo, que le llevan fdcilmente 4 la contestacién del mismo, y le
sirven 4 un tiempo de comprobantes del plan de distribucién cerebral
que public en el afio de 1881,

Sin tener el gusto de conocer personalmente al Dr. Xercavins,
recibi de tan ilustrado comprofesor Ja distincién de que me mandara
un ejemplar de su trabajo, acerca del cual me did luego la Redaccién
de la Gacera SaxiTaRiA, el encargo de hacer un juicio critico, que
cumplo gustoso, aprovechando, de paso, las columnas del periddico,
para dar al Dr. Xercavins las gracias por la honra que me ha dispen-
sado con tan precwso envio.

El trabajo 4 que me he referido publicado en 1881, por el doctor
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Xercavins 4 los pocos afios de concluir su carrera, denotaba en su
joven autor una ilustracién nada valgar en las complicadas cuestiones
de neurologia, dando, ademds, al concebir su plan de distribucién
cerebral, pruebas de valor ¢ iniciativa, que desedbamos en aquella
época ver continuados en sus estudios que, ayudados de la expe-
riencia, habfan de ser mds tarde de grandisimo provecho; asi ha su-
cedido y de ello nos da prueba su dltimo trabajo.

Para facilitar su estudio, divide la obra en tres partes, fundando
las dos primeras en una division bastante original y muy acertada
del conjunto de los centros nerviosos, en dos sub-aparatos, el medu-
lar y el cerebral, correspondiendo al primero los drganos del eje
céfalo-raquideo comprendidos desde la médula 4 la corona de Reil,
la que junto con la corteza gris, estudia en el sub-aparato cerebral.

Con la riqueza de detalles que le han permitido las condiciones 4
que debia sujetarse, por ser tema de un Congreso Médico, describe
en el primer grupo las partes que obran como centros y las que son
vias de trasmision funcional centrifuga y centrfpeta, comprobadas
hoy dia y que sirven de base 4 los modernos autores, para la clasifi-
cacién de las mielitis sistematizadas, que el autor completa, siguiendo
su limitacion hasta los tdlamos Opticos y cuerpos estriados, sinteti-
zando su estudio en una serie de leyes, con las cuales sienta una lo-
calizacion distinta, en cada segmento del eje medular en toda su
extension, yaen el sentido vertical, ya en el transversal, sintesis que
facilita en gran manera el estudio de dicho aparato y que estd per-
fectamente de acuerdo con las ideas de los mds distinguidos profeso-
res modernos, que tanta luz han dado en esta parte de la neuropa-
tologia, hoy dia menos hipotética, y 4 mi entender la tinica por la
que, continudndose los estudios emprendidos, podremos llegar 4 co-
nocer de un modo casi perfecto.

iOjald no fueran mayores que en la médula las dificultades con
que se tropieza al emprender el estudio del cerebro! Con este 6rgano,
como con la mayor parte de los nerviosos, ha pasado en su estudio
lo contrario de lo que vemos en la historia de los adelantos en el
conocimiento de los demds aparatos del organismo; en éstos puede
decirse, de un modo general, que 4 los descubrimientos anatémicos
sucedieron los fisiologicos, en el sistema nervioso, sin duda, merced
4 las pocas verdades que sobre su fina anatomia poseemos, ha tenido
que instituirse de un modo perentorio una fisiologia que tiene mucho
de hipotética. ,

Frente 4 esta verdadera maleza de dificultades, se encuentra el
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Dr. Xercavins al empezar la segunda parte de su obra, y mucho le
ha debido costar el abrirse camino 4 través de ella, Tras breves con-
sideraciones hace justisima critica de ideas emitidas anteriormente
por autores de gran renombre. Si Fritsch é Hitsig, demostrando la irri-
tabilidad de la corteza gris, dieron 4 Ferrier, Carville, Duret y otros
la primera idea para establecer de un modo experimental centros de
excitabilidad para ciertos grupos musculares, no consiguieron, con su
reparto de localidades cerebrales, convencer 4 muchos; por eso mds
tarde, Charcot, Pitres y sus discipulos hicieron estudios con el mismo
objeto, instituyendo el nuevo método andtomo-clinico, probable-
mente destinado 4 un ¢éxito mds feliz y del que se ocupa el doctor
Xercavins con bastante extensidn: por las consideraciones que sobre
ellos hace, ha debido encontrar escasa diferencia entre el esquema de
Roger y los planos de Charcot, Pitres y otros, resultando en todos
la existencia de muchas zonas, que Roger calificé de latentes, y en
las que no hay razon, para que se las considere instintivas ni sensiti-
vas; se extiende luego en los datos histologicos que funda en la dis-
tribucién de capas en la corteza, segin Huguenin y Meinert, pero
con una perspicacia tal que, 4 pesar de considerarse poco exacta esta
distribucién por los modernos histélogos, queda en pie la parte esen-
-cial que sirve 4 nuestro compafiero para sentar las tres proposiciones
siguientes: 1.* Hay hechos de sensibilidad, inteligencia y motilidad
-en todos los 16bulos del cerebro.

22  Los hechos de sensibilidad, inteligencia y motilidad, deben
localizarse en las diversas capas que constituyen la corteza cerebral,
siguiendo por orden desde las periféricas 4 las profundas.

3.2 Existen en el cerebro lobulos 6 circunvoluciones dentro cu-
yas diversas capas se verifican heehos de sensibilidad, de inteligencia
y de impulso motriz, correspondientes 4 un aparato 6 regién deter-
minados del organismo, representando por lo mismo aquéllos el
cerebro de éstos.

En estas tres preposiciones vislumbra la ley de localizaciones,
que establece y demuestra con nuevos datos tomados de la histolo-
gia, de la experimentacién y de la clinica, corroborando lo que Tri-
pier y Petrina habian deducido de sus experimentos, esto es, que el
centro que preside la motilidad de un 6rgano, lo hace también en la
sensibilidad. %

Aceptadas las localizaciones que establece el Dr. Xercavins en su
trabajo, que acredita su vasta ilustracién en el dificil campo de la neuro-
logia, 4 pesar de lo que en su laudable modestia no pretende decir que
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sean sus proposiciones la tltima palabra en la fisiologia cerebral, ni
podemos exigirsela tampoco en tan escabroso asunto, sobre el cual
hasta el presente no existe obra completa, ni conozco autor que
posea la verdad pura.

Constituye la tercera y tltima parte de la obra de que me ocupo,
Jas conclusiones que presentd al Congreso 4 que he hecho referen-
cia. Concebidas en los estudios citados, desarrolla y clasifica estas
conclusiones con una claridad de conceptos y una verdad clinica, que
merece, con los mayores elogios, un lugar preferente en la bibligteca
de todo miédico prdctico, en la seguridad de que la obra del doctor
Xercavins ha de aclarar las dudas que puedan presentarse en un
diagnéstico.

Para terminar, réstame felicitar al Dr. Xercavins por dos concep-
tos; en el primero por el modo magistral con que ha desarrollado su
tésis, y seguidamente, porque veo en ¢l un espiritu cientifico elevado
que, dirigiéndose 4 los estudios de neurologia, en la que hay pocos
campeones en Espafia, ha de contribuir 4 iluminar el antro oscuro de

la fisiologia cerebral.
DurAN Y VENTOSA.

REVISTA DE LA PRENSA

TRATAMIENTO DE LAS HEMORRAGIAS DE.ORIGEN INTERNO POR LA
piGITAL.—Con motivo de la historia clinica de una enferma de pur-
pura hemorrdgica, el Dr. E. Lozano Caparrés expone en La Corres-
pondencia Médica €] escaso resultado que puede esperarse de los as-
tringentes en el tratamiento de esta enfermedad, lo mismo que en el
de muchas hemoptisis, metrorragias y en general en todas las hemo-
rragias de origen interno, y la seguridad, usada esta palabra con las
salvedades con que ha de usarse en Medicina, de cohibirlas pronto
por medio de la digital pupurea.

Dice el Dr. Lozano que los astringentes aplicados topicamente,
pueden detener las hemorragias como calman una diarrea aplicados
-en ¢l tubo intestinal; pero califica de ilusion clinica el creer que
-pueden cohibir una hemorragia interna, porque descartando que no
pueden coagular la sangre en los capilares, ni deberfamos desear que
asi sucediese, y prescindiendo de las descomposiciones que sufren en
el tubo digestivo, 4 las pequetias dosis 4 que se administran, repartida
‘la substancia astringente por todo el torrente circulatorio, debe tocar
una cantidad infinitesimal por cada territorio orgdnico, y por consi-
guiente no pueden constreir todo el sistema vascular.
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Hace observar el ilustrado director de La Correspondencia Médica,
que el pulso, es frecuente, 4 veces hasta incontable, en las hemorra-
gias de origen interno; y, por consiguiente, que son sostenidas por
la frecuencia de oleadas sanguineas que llegan 4 la periferia donde,
especialmente en la ptirpura, se marcan las hemorragias. Nada mds
racional para contener estas hemorragias que hacer que la veloz
llegada de sangre debida 4 tantas contracciones, se convierta en
pausada, tranquila, sin esfuerzo alguno, y esto se logra disminuyendo
los sistoles. Si podemos disminuir en una mitad las' contracciones
cardiacas, quitaremos una mitad de velocidad 4 la sangre, 'y, por con-
siguiente, una mitad de fuerza 6 tensién centrifuga, alejando asi la
sangre del sitio por donde se estd escapando constantemente, y los
vasos, por lo mismo que sufren menos tensién centrifuga de la san-
gre, tienden 4 hacer mds duradera su contraccién, y por lo tanto, 4
aprestarse, mds tupidos, 4 la nueva, pero mds tardia llegada de
sangre. Y el resultado ha de ser el mismo si se considera ser debida
la pérdida sanguinea 4 que los vasos estén muy abiertos de poros, que
si por ser excesivamente fluida, se marcha la sangre en cuanto llega 4
los capilares.

¢Cémo lograr la disminucion de los sistoles? Por anatomia y fi-
siologfa, sabemos que el corazén, ademds de su inervacion intrinseca
—gidnglios de Remak (motores) y de Bidder (paralizantes),—recibe
nervios del simpdtico y del pneumogdstrico encargados los primeros
de acelerar sus movimientos, y de moderarlos y retardarlos los pro-
cedentes del pneumogdstrico. Ahora bien, por los experimentos de
los hermanos Weber sabemos, que el pneamogdstrico, solo produce
el retardo de los movimientos del corazén cuando lo excitamos, y
que, al revés, cuando se calma 6 paraliza su accién por medio del eu-
rare, atropina 6 nicotina, son acelerados los movimientos cardiacos
porque el simpdtico, que queda libre y sin trabas, manda su accién
aceleradora.

La digital es el medicamento que excita los pneumogdstricos,
consiguiéndose asi el retardo de los movimientos del corazon, y que
llegue la sangre menos veces, con menos velocidad y fuerza 4 la pe-
riferia, y cohibiéndose hemorragias generales que amenazan la vida.
Para obtener pronto este resultado, es indispensable administrarla 4
gran dosis, hasta el punto que se presente el primer sintoma de into-
xicacién que es el vomito. Dosis pequefias sélo producen en pequefio
los efectos de las toxicas, proporcionan algin descenso de tem-
peratura y algo de diuresis; pero no impresionan, no excitan fuerte-
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mente el pneumogdstrico para lograr la accién depresora 4 no ser
al cabo de un tiempo, que no debemos perder, si es que se acumule
suficiente cantidad dentro del organismo. Debe recetarse la infusion
de cuatro gramos de hojas de digital purpirea en polvo en 150 de
agua hirviendo, pudiéndose anadir, después de filtrada, treinta gra-
mos de jarabe simple. Para administrar cada 15 minutos una cucha-
rada de las de sopa de esta infusion, hasta que se presente el vomito,
en cuyo caso, se deberd retardar la nueva dosis una hora por lo me-
nos; y sino se presenta este primer sintoma de intoxicacion, pero se
logra ya el retardo del pulso, se separardn las dosis 4 cada media
hora; si después de dos dosis mds sigue el retardo del pulso, se ad-
ministrard cada hora, y asi retardando cada vez mds, en relacién con
el pulso y las hemorragias que cederdn ¢ disminuirdn.
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PUBLICACIONES RECIBIDAS

' Revista de Terapéutica y Farmacia (primer numero, afo IV,
gegunda época).

Statistique des operations faites dans l‘espage de deux annés d
I'hopital Saint-Louis, par M. le Dr. Just Lucas-Championniére, chi-
rurgien de 'hopital Saint-Louis.

Laboratorio Microbioldgico Municipal de Barcelona.—Estudios
gobre la rabia y su profildxis,—1887 4 1889, por D. Jaimé Ferran
y Clia.

Tableausx mensuels des Statistiques Municipales de la ville de
Paris.—Juillet, 1889.

Creemos oportuno advertir & ﬁuastros compaifieros que con el uso
del Jarabe de hipofosfitos de Climent (hierro, calcio, godio, estricnina
y cuasina) no se corre el riesgo de una intoxicacién, porque siendo
claro y transparente no precipita sustancia alguna, como sucede con

composiciones similares.

Recomendamos 4 nuestros lectores las Cdpsulas antisépticas Rei-
chenbach, para el tratamiento de la tuberculosis en todos sus perio-
dos, laringitis, bronquitis crénica, catarro pulmonar, coqueluche y
asma.—Cada cépsula contiene: Creosota de Haya, 5 centigramos;
Balsamo de Told, 10 centigramos, y Extracto de belefio; 6 miligra-
mos.—2 pesetas caja.—De venta en las farmacias: de Vis, calle
Hospital, 2; de Balt4, Vidrieria, 2 y 4, y del Dr. Botta, Rambla
San José, 23.

D. M. Masé Morera acaba de instalar en su Gabinete pneumote-
répico (Riera S. Juan, 12, 1.°) aparatos de ‘Weigert para la inhala-
cién del aire, supercalentado hasta los 160° y 180° C., conlo cual se
logra la destruccién del tubérculo bacilar (tisis) del pulmén.

Tipografia de la Casa Provincial de Caridad.
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¢ Coca del Perd, nogal y Colombo

B POFOSEITOS

PREPARADO POR

GORGOI (farmaceumco) :

Rambla de las Flores, 8
BARCEI.LOINA.

—<So=—

Las experiencias que 4 solicitud nuestra han verifica-
do varios médicos de Barcelona y otros puntos, nos han
animado 4 ofrecer un producto capazde satisfacer los de-
seos del méas exigente facultativo, por cuanto observaran
con ventaja la accién ténico-analéptica, digestiva y re-
constituyente, superando 4 muchos preparados de aplica-
ci6n idéntica. ;

Frasco, 3 pesetas.
DOSIS.—Una cucharada grande para los adultos, y

pequefia para los nifios antes de las comidas, mezclada
con partes iguales de agua.

Se expende en las principales farmacias.

a
Deposito general, Farmacia Gorgot.—BARCELONA.

5
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ADOPTADO POR LOS HOSPITALES Y LA MARINA

EI_IXK IR

E
PROTOCLORURO ot HIERRO con HIPOFOSFITOS
de VIV.AS PEREZ

Recetado por los miédicos mo tiene rival y es el Gnico seguro y de inmediatos re-
sultados de todos los ferruginosos y de la medicacion tonico-reconstituyente, para la
Anemia, Raquitismo, Colores palidos, Empobrecimiento de la sangre, Debilidad é inape-
tencia. Tenemos numerosos cerlificados de los médicos que lo recomiendan y recelan con
admirables resultados, cuyos informes publicamos en todos 1os periodicos.—Cuidado con las
falsificaciones porque otros no durdn el mismo resultado Exigir la firma y murca de garantia.

Precio de cada botella, Péees. &£, —MWedia botolla, 22650 en loda Eapaiiz.
DE VENTA EN TODAS LAS BUENAS FARMACIAS DE LAS PROVINCIAS ¥ PUEBLOS DE ESPARA, ULTRAMAR Y AMERICA DEL SUR
Deposito general: ALMERIA Farmacia VIVAS PEREZ su autor.

POR MAYOR: Mudrid: Melchor Garcia.—Barcelona: Sociedad Farmacéutica é Hijos de
J. Vidal v Ribas —Habana: Llobet y C.%; Farmacia y Drogueria de José Sarrat.—Puerto Rico:
Fidel Guillermety.— Mayagiez: D Guillermo Mullei.—Valencia: Hijos de B. Cuesta, Dr. Que-
sada v Dr. Climent.—Buenos Aires y Montévideo: principales farmacias.

el Ay

FARMACIA MODELO

ABIERTA TODA LA NOCHE
BARCEILONA —3, Carders, 3

(esquina, frente la Capilla de Marcus)

José M.* Vallés
Centro de especificos nacionales y extranjeros.—Aguas mi-
nerales de todas clases.—Jarabes garantidos.— Medicamentos

puros.—Especialidad en vinos medicinales, preparados con los

mejores caldos de Jerez y Malaga.
Teléfono 1002.—Economia en los precios.

SALICILATOS bz BISMUTO v CERIO

Recomendados por la d V v ER z Recelados por todos los
Real Academia de {l!edisina. e I AS P E médicos de Es;feﬂu y Ultramar,
Adoptados en los hospitales y la marina, porque curan inmediatamente como nin-
guin otro remedio empleado hasta el dia, toda clase de vomitos ¥ diarreas, de los tisicos,
de los viejos, de los ninos, colera, tifus, disenterias, vomitos de los ninos y de las embara-
zadas, calarros v ulceras del estomago. Ningun remedio alcanzo de los médicos v del pu-
lz}l(c)gégnto fayor por sus buenos resultados, como nuestros INALTERABLES y MARAVI-

SALICILATOS pe BISMUTO v CERIO

que se venden en todas las buenas farmacias de las provincias y pueblos de Espatia, Ultra-
mar y América del Sur.—Cuidado con las falsificaciones, porque otros no daran resullado. Ewigir
la ribrica y marca de garantia.
PRECIOS: En toda Espaiia, Caja grande, 3,50 Ptas. Pequeiia, 2 Ptas,
Deposito general: Almeria, FARMACIA VIVAS PEREZ
quien los remite 4 todas partes enviando 75 céntimos més para certificado.

POR MAYOR. —Madrid: Melchor Garcia.—Barcelona: Sociedad Farmacéutica é Hijos de
J. Vidal y Ribas.—Habana: Llobety C % Farmacia y Drogueria de José Sarrat.—Puerto Rico:
Fidel Guillermety.—Mayagies: Guillermo Mullet.— Valencia: Hijos de B. Cuesta, Fabia, Que-

sada y Dr. Climent.— Buenos Aires y Montevideo: principales farmacias.




armacia y Laboratorio Quimico

M. GOMEZ DEL CASTILLO
Premiada con Medalla de Oro en la Exposicion Universal de Barcelona de 1888
POR TODDS SUS PEPTONATOS, ELIXIRES, SOLUCIONES Y GRANULOS.

Los mdas rapidos, seguros y eficaces segun dictamen de la Real Academia de
Medicina y Cirugia, cuya eficacia € inmensos resultados han sido compro-
bados en los hospitales de esta capital, Madrid y Buenos Aires. Dice asi la
ilustre Real Academia de Barcelona:

ELIXTR PFPEPTONATO DE HIERRO «CASTILLO»

Es de un grato sabor, sus efectos empiezan & manifestarse en los primeros dias, no produce as-
triccion ni colico, como sucede con los demas preparados ferruginosos, notandose mayor coloracion
en las mucosas, aumento de apetilo y otros efectos que no dejan lugar & duda sobre los inmensos.
resultados del Elixir.

V. B, Dr. Bartolomé Roberl.—E] Secrelario perpetuo, Luis Suité Molisl.

EOLUCION DE PEPTONATO AMONICO HIDRARGIRICO «CASTILLOb» para inyecciones hipodér-
micas; cada grano de esla solucion contiene (02 de sal (una inyececion diaria).

GRANULOS DE PEPTONATO AMONICO HIDRARGIRICO «CASTILLO»; cada granulo contiene 001
de sal para tomar CINCO granulos al dia.

El peplonatoamonico hidrargirico « CASTILLO», tanto en laforma de solucion como de granulos
liene su principal uso en los periodossecundarios y lerciarios de la sifilis, cuyos progresos contiene
inmediatamente, llegando en pocos dias a la mas complela curacion, cosaque no habias podido con-
seguirse antes del descubrimiento de tan prodigioso preparado, segin se acredila en las praclicas de
eminentes espetialistas académicos y puede afirmar de los experimentosefecluados esta Real Acade-
mia de Medicina y Cirugia.

SOLUCION DE PEPTONATO DE QUININA «CASTILLO» para inyecciones hipodérmicas; cada gra-
no de solucion contiene 020 de sal

GRANULOS PEPTONATO DE QUININA «CASTILLO», cada granulo contiane 0405 de sal.

El peptonalo quinina Castillo, bajo eslas dos formas de Solucion y Granulos, tienen un valor in-
aprecieble en toda clase de estados febriles y muy especialmente enlas afecciones de origen paludico,
en las neuralgias y los casos de seplicemia y en general en todos los casos en que estan indicadas
las sales de quinina, siendo muy superior el peplonato de quinina porsu gran solubilidad y absorcion
y rapidos resultados.

GRANULOS PEPTONATO DE BISMUTO «CASTILLO>» de 0°10 de sal por granulo. Han sido admi-
lnislraddos en enfermos que padecian diarreas catarrales; los resultados terapéulicos han sido casi
nmediatos.

ELIXIR DEPEPTO-FOSFATO DE CAL «GASTILLO» tres cucharadas al dia. En diversos enfermos
ha podido ensayar el Elixir esta Academia, observando magnificos resullados en afecciones escro-
fulosas que radican en [os huesos v cubierta periostia.

V.2 B0 El Presidente, Bartolome fobert —EIl Secretario perpetuo, Luis Sufié.

ELIXIR MORRHUOL «CASTILLO»

La Iltre. Academia Médico-farmacéulica, donde ha sido presenlado el Elixir v grajeas Morrhuol
g}'epnradas por M. G. del Caslillo para. su estudio, esta docla corporacion ha emitido el siguiente

ictamen:

«El Elixir y grajeas Morrhuol del Dr. Caslillo, contienen la parte medicinal curativa 6 sea el con-
junto de todes los principios a los que el aceite de higado de bacalao debe su accion terapéutica
conslituyendo medicamentlos muy agradables al paladar y de excelentes resultados como reconsti=
loyenles. Por tlanlo la Academia recomienda estos dos medicamentos por su exquisita confeccion
&la par que por su valor lerapéutico. Comision de preparaciones farmacéuticas, Dres. Gudel, Segu-
ra y Jimeno.—Presidente, Dr. Nicolds Homs.—S8ecretario, Dr. Estanislao Andreu.»

Tenemos también preparados Elixir Morrhuol con peplonato de hierro, con peptofosfato de cal, é
hipofosfitos y las grajeas Morrhuol creosoladas. Es superior al aceite de higado de bacalao, emul-
siones y demds preparados por presentar todas sus ventajas vy ninguno de sus inconvenientes,

ELIXIR PEPTO-YODURO DE AZUFRE «CASTILLO» Lres cucharadas diarias.

Obra con evidentes resultados en las afecciones sifiliticas, herpéticas y reumaticas.

Para evitar falsificaciones en cada frasco EX[JASE LA MARCA Y FIRMA DEL AUTOR

De venta en las principales farmacias /(%’M

DEPOSITO GENERAL : L
Farmacia del antor, Dr. M. GOMEZ DEL CASTILLO R i,
Coﬂdﬂl, 15.—BARCELONA PRECIO 10 reales_

NOTA. Advertimos & los sefiores Médicos y farmacéuticos que si quieren obtener los maravillo-
sos resultadoscon los preparados «Castillo», exijan lo mismo en éstos que en las sales, Ja marca y
firma del autor unico preparador de los mismos. Hacemos esta adverlencia porque tenemos noticia
e que circulan en elcomercio sales falsificadas, cuya difereneia se puede establecer con facilidad
PN razon ser lasnuesiras perfectamenie cristalizadas, lo que demuesira ser una combinacion qui-
micamente pura, mientras que las substancias que emplean para falsificarlas constituyen un polvo
gtonui;r_o, helerogéneo vy delicuescente, lo que prueba ser una mezcla grosera y no una verdadera

mbinacion.
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VINO TONICO-NUTRITIVO

DE AMARGOS

PREPARADO

con Peptona, Quina gris, Coca del Perd y Vino de Melaga
PREMIADO CON MEDALLA DE PLATA

en la Exposicién Universal de Barcelona

Debido 4 su especial méftodo de preparacion, el WVino
ténico nutritivo de A margds es de un sabor
agradable, lo cual hace que pueda administrarse aun & las
personas de paladar mds exquisito, siendo al mismo tiem-
po soportado por los estémagos mas delicados.
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EMULSION AMARGOS i}
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DE ACEITE -PURO" DE

HIGADO DE BACALAO

Con Hipofosfitos de Cal y de Sosa y Fostato de Cal gelatinos

Premiada en la Exposicién Universal de Barcelona con la

MAS ALTA RECOMPENSA

otorgada & los preparados de aceite de higado de bacalao
v la
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inica aprobada y recomendada

por la Real Academia de Medicina y Cirugia y Academia y
i Laboratorio de Ciencias Médicas de Cataluna

DEPOSITO GENERAL

{ FARMACIA DE LUIS AMARGOS

~ Calle de Gignés, 32, y Hostal del Sol, 12

+%& BARCELONA B3«
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