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GRAN FABRICA DE CAPSULAS EUPEPTICAS DOSIFICADAS

MIL PESETAS

AL QUE PRESENTE

CAPSULAS DE SANDATIO

mejores que las del DR. PIZA, de Barcelona, y que curen mas pronto y radicalmente las ENFER-
MEDADES URINARIAS, sobre todo 1a blenorragia si va acompanada de hemorragia. Catorce anos de
éxito, premiadas con medalla de oro en la Exposicion Universal de 1888, Unicas aprobadas y reco-
mendadas porlas Reales Academias de Medicina de Barcelona y de Mallorca: varias corporaciones
cientificas y renombrados practicos diariamente las prescriben, reconociendo ventajas sobre
todos sus similares.—Frasco 14 rs.

Nota de algunos medicamentos gue constantemente tenemos capsulados.
Advirtiendo que 4 las veinticuatro horas queda cumplido cualquier en-
cargo de capsulacién que se nos haga.

Odpsulas eupépticas Céapsulas eupépticas Rs,
Rz, e
de i de

Aceite fosforado. .-« . « v . v .« . 10 Eter-sulfdrico. . "0 0. Vs w08
Aceite de higado de bacalao puro.. . . . 10 Eucaliptol/,= 5y wiivegs o s s iy s enil
Aceite de higado de bacalao creosotado. . 12 Eucaliptol iodoformo y creosota. . . . . 11
Aceite de higado de bacalao iodo-ferrugi- Eucaliplol iodoformo 'y guayacol. 11
Rog0l s Jntad s ¥ ORI PEE T RHST  TRE-1R Hemoglobina soluble. . . . . . . . 12
Aceile de higado de bacalao bromo-iodado 12 Extracto de cubebas.. . . « . . . 12
Aceitede enebro .o . il ww S i B Extracto de helecho macho. 14
Aceite de higado de bacalao.—Bélsamo de Extracto de hojas de matico., . . . 10
Tolu y Creosota.,’ . . - oo 10 Extracto de ratania y matico. . . . . . 1V

Aceite mineral de Gabian.. 9 Febrifugas de bromhidrato de quininay
Aloes sucotrino. . . . . 8 FETOETE (] 0] il PN R BeRE it |
Do) B e s s . 8 Fosfato de cal y de hlerro. . . . . . 10
Bdlsamo peruviano. . 10 Gomo-resina asafélida, . e 3% 8
Bisulfato de quinina. . . . . . . . 8 Guayacol. . v i 10
Bisulfate de quinina y arseniato=sédico 8 Guayacol iodoformo .. . . .. . . 12
Brea, Balsamo de Tolu y Creosota. 10 Hierro reducido por el hidogeno. . 9

Brea, vegetal.. PR R e e o 8 Hipaono: T el s i Ll A i

Bromuro de alcanfor. 10 loduro de azufre soluble. . 10
Cromuro de quinina.. . . . 9 Iodoformo. .. & o . &4 & % 10
Cloroformopuro. . . . . . « . . . . 8 Lactato de hierro y manganeso. 10
Contra la jagqueca (bromuro de quinina, MAPLOL: . 35 r ol e ity d WL 10
paulinia y belladona). . . . B BA Y ) MorFRtol: St n XTSRS 10
Copaiba puro de Maracaibo. e 1] Morrhuol creosotado, . ot %
Copaiba y esencia de sandalo. . . . . . 20 Morrhuolhiposfosfilos y cuasina.. 16
Copaiba, esencia de sndalo y cubebas. . 20 Morrhuol, fosfato de cal y cuasina. 146
Copaiba, esencia de sdndalo y hierro. . . 20 Morrhuol iodo ferruginoso. . 16
Copaiba y cubebas. . . . .. . . ., . 1B Monosolfuro de sodio. . o ey T el

Copaiba, cubebas y hierro. . . . ., .16 Pectorales de Tolu, clorato de potasa, oxi-
Copaiba y brea vegetal. 14 do de antimonio v codeina. . . . . . 8
QCopaiba y mético.. . . . 16 Pepsina y diastasa. G 1z
Copaibato de sosa y brea. . 16 Pepsina y pancreatina.. . . . . . . . 1%
EreosotadeHaya. . . . . . ., . . . . 12 Pepsinn pancreatina y diastasa. . . . . 1%
Ergotina Bonjean. . . . . . . . . . 8B Peplona de carne.. HIETIRS Rl |
Esencia de eucaliptus. , 10 Quinay hierro.. . . . . . . . o (1]
Esencia de copaiba. . . . . L . . 12 Sulluro de carbono . . . . . . Vs
_Esenqa de trementina bi-rectifica la. 8 Sulfuro de carbono y ifodoformo. . 12
Esencia de cubebas,. . . . . . . 16 Sulfato de quinina. . . . . . 8
Esencia de matico.. . . . . ., . . . . 20 T 0 LS Ereari e SRR B AR v )
Esencia de sandalo puro. . . . . . 14 Tenicidas (extr.? de kouso y helecho macho) 20
Etelorado de asafétida. . . . . . 10 Trementina de Venecia. . i v ARl 8
Eter amilico valerianico. . . . 10 Valerianato de quinina. . . . . . 9

. NOTA.—La universal aceptacién que tienen todas nuestras Capsulas, se debe & la pureza de lof,l
medicamentos que contienen, & su envoltorio delgado y eupéptico, solubles y absorbibles y nunc
producen fenémenos desagradables gastro-intestinales, debido & la pepsina y pancreatina.

CANDELILLAS DEL DR. PIZA

Para la curdcién de las enfermedades de la uretra; de sulfato de zinc, de sulfato de zinc-y
belladona, de tanino, de tanino y belladona, de iodoformo, de opio, elc. 12 rs. caja.—Al por ma-

yor, 8 Ts. caja.

Ventas al por mayor y menor FARMACIA DEL DOCTOR
PIZA, Plazas del Pino, 6, y Beato Oriol, 1.—BARCELONA,
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Este preparado ha merecido desde su aparicién la
confianza de los més eminentes facultativos de Espana, y
en términos tan satisfactorios han manifestado el éxito
obtenido, que es considerado en el estado actual de la
ciencia, como el mejor y tnico para curar radicalmente
las

ENFERMEDADES NERVIOSAS

epilepsia, corea, histerismo, enfermedades cerebrales o
mentales, neuralgias rebeldes, agitacion nocturna, insom-
nios, palpitaciones, temblores, espasmos, desvanecimien—
tos, etc., etc. En los casos mas rebeldes atentia, disminu-
ye y suprime los estremecimientosy sobresaltos nerviosos.
—(Cada cucharada grande de las de sopa contiene exac-
tamente 3 gramos de bromuros de indiscutible pureza.
Su empleo no produce nunca accidentes cerebrales ni
erupciones en la piel, que acompafian casi siempre al
uso continuado del bromuro potasicc.
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VENDESE AL POR MAYOR

Barcelona: Farmacia del autor, Plaza Junqueras, 2. —Madrid:
Farmacia Passapera, Fuencarral, 110.—~Valenecia: Dr. Costas; Som-
brereria, 5.—FPalma: Dr. Valenzuela; Plaza de la Cuartera. 2.—Sevi-
1la: Dr. Espinar; Feria, 138. —Zaragoza: Rios hermanos. Coso, 33.
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CIDRELICA :
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W Licor superfino, superior d todos los conocidos.—Ambrosia riguisimu, de sabor agradable,—Remedio i
i seguro para las digestiones pesadas,—T'énico poderoso y estimulante saludable ‘
AL *

: g
[ | Los médicos mas eminentes aconsejan sl uso de este licor, una copita después de cada comids, para los gases B
! dol estomago & intestinos, parala digestion laboriosa y para la debilidad general, 2
& ||
: :
: DE VENTA EN TODOS LOS COLMADOS Y CAPES .
® *
] — [
* <
® Depésito general.—En Casa del Autor D. FRANCISCO FORTUNY N
! Calle de Ia Princesa, 55, tienda.—BARCELONA !
[ | n
& <
|| |

CHONONIHININONINON NN EONEONONINININORINON s HONO NS

HENOGLOBINA SOLUBLE

del Dr. PIZ.A.
CAPSULAS EUPEPTICAS. JARABE
Principio ferruginoso natural, Reparador de log gldbulos de la sangee.

El mejor reconstituyente contra la anemia, clorosis, abatimiento, ;
debilidad general. .

Capsulas, frasco 3 pesetas @  Jarabe, frasco 260 peselas :
DR. PIZA. Plaza Pino, 6. —BARCELONA —y principales farmacias §8

ANTISEPSIS DE LAS VIAS RESPIRATORIAS

Bronquitis, Gatarros, Tisis

RO % Antibaciar or exoelenca, Tolerania enfc

EUCALIP 1
IPTOL PURObEIO*Il]E:ERMD Y CREOSOTA I s B T 12

EUCALIPTOL, [DDOFORMO I Dr.PIZA.Plaza Pino,8.-Barcelona
Y GUAYACOL, ————— y principales farmacias
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'ELIXIR GIOL

A LA INGLUVINA

Con pancreatina, naltina y corteza de
naranjas amargas.

DIGESTIVO COMPLETO Y PODEROSO

AGRADABLE AL PALADAR
DE EFECTOS SORPRENDENTES

en todas las enfermedades del

ESTOMAGO T INTESTINOS

CONVALECENCIAS DIEICILES

ANEMIA, CONSUNCION

VWV émitos de las emmbarazadas

DE VENTA FARMACIA GIOL.—PONIENTE 31;

BARCELONA,

v buenas Flarmacias.
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Avo VI. “BARCELONA 10 DE JuLIO' DE“1895. Nom. 7.

REVISTA CIENTIFICA MENSUAL

STUMARIO

Estado sanitario de Barcelona: mes de Junio de 1895, por el Dr. Llorsns.—
Seceidon Cientifica: El escepticismo se impone en medicina, por el Dr. D. Carlos
Ronquillo —Bocin voluminoso: Su curacién por la ingestion de cuerpos tiroideos de
carnero, por el Dr. Sené (de Pauillac), traducido por el Dr, P. Giralt.—Sececion bi-
bliogrdafiea: Datos diagnosticos que se pueden deducir del Interrogatorio de los
gastropdticos, por el Dr. D Nicolas Rodriguezy Abaytua, por D. Ramdn Elias de Molins.
Revista general de Medicina y Cirugia, porlos Ores. J. Ribas y Perdigs y
P. Girall.—Beneficencia domiciliaria de Barcelona.—Demografia Mé-
dica de Barcelona: Estado de los enlermos asistidos en sus domicilios por los
senores facultativos del Cuerpo Médico Municipal durante el mes de Junio, de
1845, por el Dr. P. Girall.—Asistencia Médicas: Servicios prestados durante el
mes de Junio de 1805.—Servieios prestados por ¢l Laboratorio Miero-
biolégico durante el mes de Junio.—Instituto de Higiene Urbana: Servi-
cios de desinfeccion practicados durante el mes de Junio de 1895, —Nota demo-
gir:i.ﬂea mensual de Barcelona. —Publicaciones recibidas.— Anun -
cios.

ESTADO SANITARIO DE BARCELONA
J de 1895.

nulo ae
Total general de nacimientos. . . . . . 580) 1y :
: | ;
L $ Sl diheness shach Bui amvein Diferencia en menos, 31

Estado comparativo entre las defunciones ocurridas en el mes de Junio de 1895
¢ igual periodo de 1894.
Total general de defunciones en Junio de 1895, 611)n. 2 }
44 5 & 5 T30t SSZSleerencna en mds, 29,
Enfermedades reinantes.
Predominan las afecciones del aparato cerebro-espinal que
hangoeasionadosagniis eant Linoaik 2o o4 solah-2onp 1525, defunciones

Las distrefias constitucionaless .. & e ot Ll 96 »
APATALO; LESPITALOIGL e - ) 0T S R R e i e 80 »
Bigestivel &t B L ia en at e lnairie on e a0y 77 »
(G111 1700 1o Frm S hi P Ao STt | 10Ol T S S o TR P i 41 »
(OTTHNESE S i e o o i ge e SR S O st A S 47 »
GanCErosas S 2Ly v 28l eidiRe visanen 'obs s 28 »
Aparato Urinario., .. e e e s e e e e .. 16 »
T OCOMOTOE ity o v e e o A GRS T 5 Eas 8 4 I »
AlcoholiSMo G BiEs HOEE DG IO Eeiorind it fis I »
Palapea S pr et et e e s e e et I »
Por sacciaenlesy by it o sat R e R 4 »
Entre las infecciosas contintia predominando el sarampidn. . 20 »
ERTtRr A e e et e L T G R o e e 13 »
LOTdEas - e R e i 2 R L S e 9 »
Prierperales’s Ratiianl: b a0 1908 Hndatilon S. g 3 »
Vardelgue e cat il Db SRR A St s e S G T Dot T 2 »
Sifilis. A SrR e el S Tl o it B 2 »
Otras! dinfecciosds: o wizai Snil s ssanis s a it st 3 »
Fiebres, pallidicas: & stin’e o8 il el sl e iiiie, 2 o 1 »
Gaqueluches 5 et OGP SN T AR 1 »
Escarlatina. . . . . ; it 1 »

M.ayc; ﬁlltim'o

Mortalidad general en
» » Junio  »

gzz : Diferencia en menos, 66.
Ionacio DE LLORENS.
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SECCION CIENTIFICA

EL ESCEPTICISMO SE IMPONE EN MEDICINA

Sosegada, mds que sosegada, beatifica, exenta de agitaciones y
de novedades 4 diario, era la vida de nuestros abuelos. Representé-
monos un médico erudito y concienzudo, dedicado en las primeras
horas de la noche 4 descansar de las fatigas mecdnicas del dia en el
mental trabajo de su estudio. Sentado en el sillon de baqueta y alum-
brado por la mortecina luz del velon, recorre las pdginas de un info-
lio que tal vez ley6 cien veces. En aquellos tiempos no se buscaba
en el impreso el método curativo de tltima hora, ni tampoco la pa-
togenia imperante, sino que 4 manera de los artistas que en la delec-
tacién de una obra del genio encuentran 4 cada paso nuevas y re-
conditas bellezas, asi los médicos en la meditacion de un pdrrafo
cldsico ‘sentian iluminarse sus hemisferios cerebrales con nuevos y
no sofiados resplandores. Es cierto que aquellos volimenes contenian
doctrinas opuestas, €l dualismo que desde los albores del saber ha
dividido las opiniones, pero ni las doctrinas habian rezumado por la
superficie de las muchedumbres, ni tendian 4 sofocar la voz de los
ordculos, Paracelso aparte. Si el médico que velaba tenia por arma-
dura la rica lengua de Cicerén y era ducho en dialéctica, jah! enton-
ces en los tietanos de los libros hipocrdticos encontraba frases y ar-
gumentos para confundir 4 sus colegas en la proxima junta. Y si era
espafiol, y el amor pdtrio le enardecia, su pan de cada dia eran las
obras del Divino y las inmortales del médico de Antequera Solano
de Luque; enamorado doncel, ante sus hijas predilectas, encontraba
en cada 6sculo de lectura, encantos nuevos y deliquios de amor no
sentidos todavia. Y en aquellas horas plicidas de estudio y entre el
aguijon de las evacuaciones y el temor de perjudicar oya los acentos
de la Deidad siempre prudente y las mds de las veces salvadora: la
naturaleza. Al coger cualquiera de sus libros predilectos tropezaba
con aforismos que le obligaban 4 detenerse y 4 meditar:

Quia nature robusta omnia conquit.

In principio morborum nec movere, nec novare.

Natura est morborum medicatrix.
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Y para no abusar de los latines, terminaremos la muestra con las
palabras con que el Divino Valles templaba 4 sus admiradores:

Quod majoris periculi est, cum cessandum est, facere; quam cum
faciendum cessare. e

II

La vida médica de nuestros padres sino fué tan agitada como la
nuestra, disté mucho de ser tan serena y contemplativa como la de
sus antecesores. Un huracin descendido del Norte, un h4lito revolu-
cionario jamds sofiado en el curso de los siglos y tal vez sin ejemplo
en los futuros,~atacod, conmoviendo, todo lo existente. El huracdn,
el soplo revolucionario, fué la homeopatia. La lucha fué terrible,
safiuda entre los de la medicina secular y los innovadores, y todavia
la presenciamnos en los comienzos de nuestra carrera. Academias, pla-
zas, cafés, casinos, se convertian 4 todas horas en centros de discu-
sion entre los ortodoxos y los herejes. Estos lanzaban dardos acera-
dos sobre el tripode de la medicina antigua: sangrias, evacuantes y
revulsivos. Los innovadores, como los de hoy, apelaban al supremo
recurso de la estadistica, mientras los creyentes del pasado é incon-
cientes del porvenir, redoblaban sus negaciones con una frase este-
reotipada que pasaba de profesor 4 profesor; que vea yo uno, tan
solo uno, caso de pulmonia, de pulmonfa verdadera, reconocida por
el magistral medio de esploracién de Laennec, curado sin sangria, y
me declararé vencido.

En aquellas fechas solo se ofa la soberbia ¢ indiscutible negacién
6 los ditirambos admirativos. En uno y otro bando pronto se cansa-
ban de los argumentos cientificos para revolcarse en el fango de las
personalidades, de la sdtira y del insulto. Recordamos que un maestro
nuestro publicé un folleto titulado: los pillos homedpatas y el doctor
Mendoza.

Nuestros padres tenian una ventaja sobre nosotros: podfan llamar-
se ortodoxos y cumplir con su conciencia refugidndose en los brazos
de la iglesia médica oficial. Tanto ortodoxos (alépatas) como hete-
rodoxos (homedpatas) primitivos, si asomaran por las rendijas de sus
sepulcros las ebuirneas calaveras, verian como se ha puesto el tripode
terapeutico tan cruelmente atacado y tan sin fruto defendido: las
sangrias lentamente disminuidas hasta llegar 4 su eclipse total; en
cuanto 4 los revulsivos fueron borrdndose asperezas hasta conseguir
la seca y pictorica embrocacién de yodo; y por lo que atafie 4 los
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purgantes, los enemigos obtuvieron qué pasaran de moda, su em-
pleo no concedia patente de cientifico, ni siquiera aire de wvestir,
pero hoy se prescriben sin tasa gracias 4 una doctrina archi-revolu-
cionaria. s '

111

oY nuestra vida, la vida de estos tltimos veinte afios? Manantia-
les varios, en cuyas gotas cristalinas se refleja el espiritu del progre-
so siempre mds potente; las aguas forman arroyos, los arroyos se
convierten en riachuelos que arrastrau impurezas, y cuando los
riachuelos 4 fuerza de unirlos forman el gran rio destinado 4 mover
toda la mdquina dela ciencia, el rio se confunde -yse sumerge en
el mar de las olasy de las contradicciones y de los desengafios.
Y en sus mareas, como 4 israelitas nos obligan 4 pasar 4 pie enjuto,
pero bien pronto trocados en huestes faradnicas, quedamos sumergi-
dos en vetustas ondas.

De la propaganda homeopitica qued6 maltrecha, maldecida y
despreciada la polifarmacia. De esta vergonzosa derrota nacié la
unidad del medicamento y mds tarde la creacién del granulo: los ja-
rabes, las inyecciones, las cremas estaban constitaidas por el esci-
piente y un solo medicamento. Poco duro la pureza y la simplicidad,
poco 4 poco se aflojaron los lazos de la monofarmacologia y hoy
lidiamos en plena, estupenda y fenomenal polifarmacia. Y sino léan-
se los titulos de los vinos, jarabes, elixires, emulsiones, y se verd 4
una sustancia que hace las veces de capitana seguida de una compa-
fifa de soldados heroicos 6 veteranos, cerrando la marcha un sargen-
to; el fosfato de cal con uniforme variado segun las estaciones, sien-
do el ultimo figurin el glicero-fosfato de cal. Las obleas 6 sellos
sirvieron al principio para admitir respetable cantidad de medicamen-
tos repugnantes ¢ insolubles y ahora se introducen entre los discos
todo lo que el médico recordé al formular, no importa que se sepul-
ten varios antisépticos, tal vez lo que no mate uno, entontezca
el otro.

Y apareci6 el diminato granulo casi del tamafio del glébulo ho-
meopitico pero conteniendo dosis ponderable del activo alcaloide, y
con &l hasta se formoé una iglesia nueva, y se administran interpola-
dos grinulos de distintas actividades, un estira y afloja de aliento
naturalista que encanta, seduce y hace desear que sea 'verdad tanta
belleza y que no brote otro epigrama de Marcial que traducido por
‘Salinas dice asi:
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Que eras bella conocemos:
. Fdbula, y moza es verdad,
Y rica, y de calidad,
¢Cémo negarlo podemos?
Pero despugs que enfadosa
Alabarte tanto quieres,
Diga que‘ricaino eres;
Ni eres muchacha, ni hermosa.

También 'se presentd’ li chiquirritina jeringa de ‘Pravaz conte--
niendo an gramo de agua destilada con 6 sin medicamento, hasta lle-
gar d Ia'mds ‘crecida ‘de Roux, para’inyectar suero.’Y este suero-
preparado 'y embalsamado, Dios sabe lo que contendri al inyectarlo.

Y para colmo de confusién, ya no son inyecciones de 20 centime=-
tros de suero introducido en 1a red circulatoria sin pasar por aduanas.
y portazgos gastro-intestinales, ya fio son ‘pociones con comparsas
de medicamentos, ya no son los potentes' granulos dosimétricos; ya
no son tampoco los minimos y ‘dinamizados glébulos homeopaticos,
todavia‘menos en calidad y cantidad: los medicamentos no movién--
dose de ‘sus encierros de cristal obran ke dlstancm déciles 4 1a'volun—
tad del hipnotizador.

Cuando "en' calidad, ‘cantidad, forma y modo es tan "variada y
opuesta la administracién de los remedios, ¢qué es 1o que debe pen-
sar y resolver el médico pricticor ¢Serd cosa de reirse como nos rei-
mos de estos libros titulados remedios nuevos y entre ellos los anales
© de''1894 publicados’ por' E!' Merck? 'La mayorfa de estos nuevos
medicameétitos 4 pesar de sus nombres quilométricos, tanto sus ‘pa-
dres como los lectores estin convencidos que son engendros que'no-
llegardn ni 4 'la época dela primera denticion, frutos atrépsicos de
juergas quimico-terapéuticas. No se trata de eso. ]

v

Lo hemos ‘dicho 'y lo’ repetimos:’ nuestros padres en el cisma
médico que presenciaron tenfan una inmensa ventaja sobre nosotros.
Podian ' echarse’ en ' brazos ‘del ‘dogmatismo, ‘la medicina oficial y
considerar como réprobos y herejes 4 los que socavaban' el secular
edlﬁao de las“creencias. : — :

' Pero nosotros, con'los progréses positivos reahzados con la li-
bertad de accién concedida por las leyes y sellada por las costum=
bres, con cien doctrinas abonadas por' los experimentos y con los
mil agentes curativos que unos empujan'd’ los otros, ¢qué nos toca
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hacer? ;Creer? No. ¢Negar? Tampoco::Dios nos liore de combatir 4.
los que mareados por las controversias' filosoficas se ban refugiado
en las creencias de los dogmas. Pero tratindose de Medicina que no
es una religién ni tampoco una ciencia matemética, solo resta tomar
tierra en la isla del escepticismo.

Hubo un tiempo en que se pudo creer, por mds que los creyen=-
tes perspicuos (pocos siempre) ‘vislimbraran ‘que sus sucesores se
reirian 4 mandibula batiente de las trasnochadas creencias. Pero creer
hoy, es condenarnos 4 que mafiana nos riamos de nosotros mismos,
ni mds, ni menos que nos reimos del sombrero que dos afios atrds
se nos anto;d.ba ser la mds acabada espresion de la elegancia y del
buen gusto,

Conveniente serfa que nuestros jévenes estudiosos no desdefiaran
el escepticismo considerdndolo como eco de retrégados y. estaciona-
rios y como arma de los enemigos del progreso. A refrescar la me-
moria van encaminados los pdrrafos que siguen.

La suspension absoluta del juicio aplicado 4 todos los objetos del
conocimiento, tal es el cardcier distintivo y el eterno ideal del esceps-
ticismo. Saisset, lo dice: negar no es dudar. El que niega es un cre-
yente ya que cree todo lo contrario de lo que los otros creen.

El escepticismo es un progreso: recuérdese que Pirron y Hume
aparecieron después de Aristoteles y-Descartes.

El escepticismo debe aparecer como faro salvador siempre que
el espiritu humano fatigado por sus excursiones en busca del tesoro
de la verdad, desvanecido por el torbellino de teorias contradicto-
rias, sin poder descansar en ninguna porque en todas partes encuen-
tra contradicciones y deficiencias, se le presenta una via mds segura,
la via que conduce al escepticismo.

Saludemos al Pontifice, al primero de los escépncos 4 Pirrén que
no cesaba de repetir las palabras de, Homero: las opiniones de los
hombres son como las hojas de los 4drboles que nacen y caen. Ante
la lucha de las escuelas, Pirrdn no se remonta d:la afirmacién ni
desciende 4 la negacién, establece la duda dotdndola de método.

Los dogmdticos admitian la verdad absoluta, los sofistas la nega<
ban, ¢qué hard Pirron? Abstenerse. Pirrdn duda, pero.no duda- de su
duda, es decir de su conciencia. Parmenides afirma que la vida y; el
movimiento son imposibles; para.Georgias no es cierto que haya
movimiento, pero tampoco es cierto, que el movimiento sea imposi=|
ble; Protdgoras opina que hay movimiento y que también es verdad.
que no lo hay. Pirrén toma acta del conflicto y simplemente se abs-,
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tiene. - No. asome 4 los-labios deloslectores la sonrisa desdefiosa.
Pirr6n al abstenerse no revela ni la estupidez nila malicia, Entiénda-
se bien: Pirrén no niega que el movimiento aparezca en los sentidos;
no niega, no duda que la demostracién'de Parmenides sea irrefutable,
no niega, no duda-que las-soluciones de Protdgoras y Georgias
tengan el cardcrerde contradictorias. Pero, ¢hay movimiento “abso-
utamente hablando? ¢No/lo hay? Pirrén: dada.

+Si Pirrén asistiera 4 nuestro gran teatto médico,. presenciaria’ en
una misma funcién el variado y contradictorio ya citado espectdculo
siguiente: la;escuela homeopdtica pregonando la actividad y potencia
de las;dosis invisibles; inpalpables'y no reconocibles por los sentidos
quimicos; otra escuela propinando ‘por futesas'grdnulos y 'mds grdnu-
los de-alcaloides d dosis lindantes con la toxicidad, ‘otros espirituali=
zados que dejan atrds y quedan tamafiicos los ‘mismos homebpatas,
haciendo obrat los medicamentos 4 honesta: distancia con toda su
{uerza, esplendor-y: brillo; y por fin de fiesta los que infunden  ener-
gia juvenil con jugo testicular y los que ‘consiguen lomismo ‘con
glicero-fosfato de cal; y/los quei curan la difteria con suero preparado
en el taberndculo de los laboratorios ylos que también la curan con el
suero del primer animal del matadero.

Al terminar tan variado 'y ‘contradictorio - espectdcalo, gcudl hu-
biera sido-el acto intelectual de  PirronP Abstenerse. 'Si, Pirrén se
abstiene y nosotros debemos imitarle para preservarnos de las con-
tradicciones yrdar al'dnimo la-paz y la serenidad. Y todavia mis lo
necesitamos los practicos para decidirnos 4 emplear ¢l nuevo reme-
dio 6 el recarso terapéutico de tltima hora:

.El escéptico no-imita 4 los sofistas 'lanzando negaciones que se
niegan por si:mismas, y no sostiene preposiciones como ' las de” Me~
trodoro de Chioque nada 'se puede saber, sino que desde Pirrén si-
gue elatajo.que un dia trocado ‘en ancha'y despejada via  atravesard
Kant en su critica de la razon pura elevando el escepticismo ontold-
gico 4 la mds alta potencia, es decir'dogmadtico en la esfera del sub-
jetivo, y como dice un Autor el escepticismo sério, £l escepticismo
profundo, el verdadero escepticismo. ’

siMeditando los argumentos-'deila escuela escéptica atribuidos &
Pirrén por Plutarco 'y 4 su discipulo' Timoén por otros, se vislumbra-
rd la necesidad de amuraliarnos en el escepuasmo antes de abrazar
una nueva doctrina médica. nolgms

- Los argumentos escépticos son los siguientes:

®y 2.7 el conocimiento es relativo al animal que percibe;
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al sentido que es elsinstrumento de dicha percepcidn; -
4 las disposiciones del sujeto que percibe;
d-la sitnacién del objeto percibido;

4 las circunstancias en que se percibe;

¢, _d la cantidad y constitucion de este mismo objeto;

% ala escasez O frecuencia de las percepc:ones, -

10. 4 las costumbres, 4 las ¢reencias y opinion del que perc1be

Falta s6lo el 8.°, el de la relatividad que encierra y abarca 4 los otros.

To o

(=]

O = G\\n-&-\:u

Del discipulo de Pirron, Timoén, bastard para fortalecernos en
‘nuestras dudas, tener presente una de’ sus-célebres tres -cuestiones:
.scudl es la naturaleza de las cosas? (ledse si se quiere de la enferme~
dad). Cuestion insoluble porque no podemos saber lo que son las
.cosas en sl mismas ya que tan sélo conocemos las apariencias.

Atravesando siglos el viajero se encuentra con’' Kant, quien en
sus investigaciones sobre el entendimiento humano; expone con ne-
toria precision la necesidad de someter 4 una exactw critica las facul-
tades de la inteligencia para descubrir leyes 'y principios y determi-
nar. su valor. Hora es ya que en Medicina sé sometan 4 una critica
‘bioldgica, ilustrada exenta de preocupaciones y entusiasmo ‘4’ tantos
techos que, por ser mds 6 menos verdaderos, pueden: sus obsérva-
dores 6 aficionados, elevarlos d la ¢categoria de dogmas eternos de la
<ciencia

Para fundar la critica de la razén pura, Kant se funda en que los
sentidos no bastan para explicar ‘todo el conocimiento' humano, ni
aun en la parte del conocimiento llamado: experiencia. En efecto,
dice, ¢que nos din los sentidos? El particular y el contingente. Si
hay conocimientos universales y necesarios no-pueden proceder ni
de los sentidos ni de la experiencia. 'Y ‘el conocimiento del modo
-como- enferma el ser humano, seria el conocimiento mds estupendo:
-debemos creer que nunca lo alcanzaremos y que ni: por: contrarios
mi por semejantes podremos combatir-lo que no se conoce.

Y anadia Kant: de donde se sigue que no conocemos las cosas
.como lo son ellas mismas, 6 para hablar con su lenguaje, enel de
#oumends, sino como nos aparecen bajo ciertos: estados: subjetivos

determinados por la naturaleza de nuestro espiritu; es decir en esta-
-do de tendmenos. En prueba de ello recérrense las pdginas, desde
las de un prospecto ramplén hasta las de una magistral obra de te-
rapéutica especialista y siempré encontraréemos lo mismo: 6 una
serie de certificados de enfermos- que se han curado con el rémedio
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& una serie de historias clinicasiacabadas: demestrando que cien
enfermedades: distintas. se han corado  conun agente, sea agua,
electricidad, planta de :Madagascar, < etc., etc.. Siempre. las: cosas
son como nos aparecen bajo ciertas’ condiciones subjetivas de unos
sugestionando 4 otros. :

De ahi que Kant en este conﬂlcto ape]ara al fallo de lo que él
Nlamé la razénipura. Pero esta razén llega d soluciones -conrradicto-
‘rias' que son las:antinomias dela razén pura, asi por ejemplo: que el
mundo’ tiene ' limites en- el ‘tiempo 'y ren: el-espacio y que no los
tiene; que''es necesario ‘admitir en el mundo una casualidad libre &
que todo lo que en el mundo sucede es segiin las leyes-de la natura-
leza. Y aplicindolo 4 la Medicina: vemos la-eterna, lucha entre el
taterialismo y el espiritualismo; el vitalismo y el organicismo siem-
pre en formas distintas, siendo las horas:de tregua las necesarias
para renovarse: Themison con' swstrictum.y laxum vestido de; soli-
dista moderno 4 lo Brouwn, Pinel; Rasori y-Broussais; Galeno. con
su'humorismettrocado en atavios:asi como quimicos de Silvio y Pa-
racelso; y el animismo de Vanelmont y -Stall :resucitado con  gasas
fluidicas de magnetizadores & hinoptizadores: | )

Hume, uno de los adalides del escepticismo moderno  consagra la
opini6n 'de Kant: «los: casos de  hecho estin lejos -de  tener la
evidencia demostrativa ‘de ' las ciencias exactas; contingentes pue-
den ser 6 no ser, no sumlmstran sino’ una certeza inductiva: la pro-
babilidad.»

Vv

&Y los médicos no han pregonado el escepticismo? Si: las pdgi-
nas de todos los innovadores al juzgar las demis doctrinas son pd-
ginas de escepticismo que deben aplaudir los lectores,: pero invitin-
doles tambiéri'd echar en el crisol'de laiduda 4 la nueva.y flamante
doctrina denigrante de las ‘otras. .

Si los innovadores han preparado el ‘terreno para. que se im-
plantara el escepticismo entre los cuerdos, digamos 4 un cultivador

~‘como siembra 'la ‘semillac para que dé frutos saludables, oigamos

4 Kunt Sprengel célebré profesor de Prusia: . «el ‘escepticismo: en
Medicina ‘es el 'colmode la ciencia y el partido. mds sensatol es
considerar todas las opiniones con el ojo de la indiferencia sin adop-
tar ningunas,

Al conocer una teoria nueva 6-alitener noticia dx: un estupendo
descubrimiento no debemos olvidarnos tampoco de las palabras de
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un Padre dela Medicina;:de:Sydhenam: Quamiedica appellatar re-
vera ‘confabulandi. GARRIENDIQUE potius est ars, qudm medendi.

Para nosotros, el progreso es origen. de -retroceso, ysi bien-la
propo:.u.:én es paradéglca no deja de ser, cierta, y cuenta que nos re-
ferimos 4 los adelantos positivos. ik

El progreso es potenteluz. -

' A=El progreso es luz:quepuede 1Eummar inmensos hemisferios.
y si el afortunado mortal que:por -primera:vez ha gozado. de  tanta
claridad quiere elevar 4 principio generaltodo lo que ha percibido, y
aplica el mismo criterio ‘d:los espacios que: estdn en tinieblas 0 en la

p‘enumbm , ‘contribuye-al retroceso.

Y 'sino; recuérdese a Bronssais; el insigne autor de la docmna fi-

-siolégica quer4 pesar. delas: mudanzas'.de los. tiempos, la palabra
irritacion asoma de continuo-en los labios de los médicos y  de los

profanos. Bronssais desde su pedestal de gloria-pudo .decir: «Hasta
ahora la Medicina ha’marchado en medio de tinieblas. y: confusion.»
En cambio, veamos las sombras,el retroceso de Bronssais: la viruela
es'gastro-enteritis; la peste ‘es gastro-enteritis; a rabia, irritacion de
la faringe 6 de los bronquids:; ‘etc.; etc. 1509 L5 :

B.~El progreso es luz nueva, de foco potente que ilumina por
igual 4 todas das regiones: €l dnimo embargado ante tan nuevas y,no
sofiadas maravillas considera: que aquella luz es la deseada y prome-
tida 'para recorrer.:los- senderos -que conducen 4 , la (verdad cien-
tifica y 4 semejanza de Pedro en el Tabor, ignorante de los desalien-
tos del huerto y de las confusiones del pretorio, exclama: no nos mo-
vamos de aqui. Este ofuscamiento es el retroceso, porque es delec-
tacion deprimente hasta que la falta.-de fuerzas obhga 4 entregar 4
‘otras ‘manos el trofeo: de-maravillas. ,

“En los albores.de la. Quimica, -Baumes; pretendlo fijar los funda-

»mentos de la patologia én: el ‘predominio- 6, desproporciéon de los

cuerpos elementales. La ocasién éra tentadora: se sentiaitoda. la va-

~lfa presente yfutura de:la nueva ciencia;y se:columbraban los in-

mensos servicios que:debia prestar 4 la biologis; 4 las cienciasy artes

“todas. Elor/de un dia fué el entusiasmo, delos primeros médicos

quimicos; y si-bien de vez'en/cuando se hareverdecido el .alborozo

2Tl t-ratarse de:ciertos 'puntos clinicos, siempre la,Quimica ha cedido
‘el paso d la anatomia, d'la ﬁslologla, dla patologia, 4. la higiene, 4

la bacteriologia, surtiendo de materiales y procedlmlentos cada vez

©'mds abundantes y cada dia-mids ricos 4 los cultivadores de aquellas

variadas ramas dela cienciamédica. ool
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197 Y 1o’ que ‘sucedit con 1as maravillas'de la Quimica se repitié con
las del'microscopio.” Virchow publicé su patologia celular ‘y pronto
hubiéramos ‘visto térapéuticas ‘celulares; 4 no' haber aparecido en ‘el
cielo del'microscopio una nueva’estrella: la'bacteriologia. Los micrd-
grafoscedieron gustosos'd la'bacteriologia todo' sucaudal de ilusiones
y 4 semejanza de los'quimicos, los micrégrafos se dedican, si'cabe,
con'mayor ahinco’al ‘estudio de la anatomia 'y como premlo obtienen
gloriosos descubrimientos. '

Los bacteriologos estdn hoy en plena fortana: ' ‘aplaudamos la re:

sefia de'sus diarias conquistas y' al oir''sus imposiciones, abstengd-
monos. Por lo que han observado en la viralencia cada dia nienor de
1a sifilis, barruntan que han'llegado 4 dar en el quid que concede la
inmunidad, de ahi'la fabricacién de sheros preservativos. Abstengd-
‘monos. Los seropatas dominan hoy: protegidos por los' gobiernos,
espectacion de las gentes y'en casos apurados los' médicos - escépti-
«cos estdn obligados 4 echar una cana al aire, mientras por lo bajo
murmuran: jquien sabe si 4 semejanza de cuadros disolventes, los
sueros y jeringas se trocardn en granulillos de alcaloides animales?
"1 C!—El progreso es luz vivisima que profundizando' mis y mds en
determinadas capas, pregona hermosas verdades ¢ cosa ‘asi. Men-
guado el que crea que el tltimo descubrimiento es la ltima 'é infali-
ble palabra de la ciencia, cometerfa un crimen  de retroceso ya ‘que
‘olvidarfa buenas ensefianzas antiguas y se expone d no ‘escuchar las
venideras. ;

Desde que Willis en 1694 pudo descubrir 1a ‘diabetes mellitus, los
trabajos se han ido perfeccionando hasta nuestros'dias. Después'de
los trabajos de Dumas y Boussinganualt y el gran descubrimiento de
‘Claudio Bernard parecfa que no se podria ir mds alld. Y después del
higado aparecieron las lesiones del pancreas; 4 la diabetes ‘nerviosa'y
pancredtica se afiadieron la gotosay'la artritica. 'Y entre las causas se
encuentran el paludismo, el antrax, sin contar la diabetes por con-
tacto conyugal. ;Q1ién 4 pesar detan preciosos y ricos materia-
les, tendrd la osadia de dominar 'la- patogema y 'tratamieato de la
‘diabetes? :

Lo mismo podriamos decir del estudio de las dispe‘p‘sia‘s, de as
cuales se han escrito tantos trabajos magistrales. Saboreemos todo'lo
‘bueno-que contienen pero no tengamos la ceguedad ‘de creer que en
‘aquellas péginas se encuentra la formula futura de'la " ciencia. Debe-
mos abstenernos.,

Y ‘en cuanto 4 las 'pr'opiedades “de ‘los ‘medicamentos también‘es
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prudente la abstencion. La:digital purpirea ha sido empleada por
generaciones. y.mds generaciones /de, médicos como un remedio, he-
10ico, del corazdn. Brillantes y.delicadas son las observaciones.y: ex~
perimentos sobre, la digital y demds. remedios cardiacos, pero todos
son contradictorios; para unos la digital es un sedante, para otros un
excitante O tdnico, sin faltar quién consigna, que solo obra: sobre; el
corazon izquierdo. Las dosis, las preparaciones y:las sustancias yarian
también. ;Quién serd el insensato que crea saber 4. ciencia cierta la
verdadera, accion de la digital?. -

Inc1dentalmente hemos mencionado los lJllcem f05fatos Después
de tantos afios de-usar 6:abusar de los preparados de cal, setha dado
en el clavo, es decir, que se administre la cal en una composicion
orgdnica y que en inyecciones puede sustituir al jugo testicular. Solo
diremos, que, es mucho sustituir. Y el jugo testicular, dquién le abona
para merecer;los . honores de la sustitucion?

VI

.. En el campa de la Medicina los puntos mds culminantes, mds pa-
tentes y mds.creidos han sido atacados con furor, y desalmado serd
el practico; que despues de aplaudir la energia de los impug nadores.
no titubee en la cabecera del enfermo.

Al azar tomemos uno de estos puntos culmmantes. 1a revulﬂmt
empleada desde Celso y Areteo hasta nuestros dias. Oigamos al fogo-
so Malgaigne: «cuando encontréis una doctrina como la de la reval-
sidn que no dispone ni de principios nide hechos serios, atacadla in-

solentemente y.no temdis tratar de ligero-una cosa ligera.»

Hace afios que se emplea la pepsina. Recordamos. un, episodio

de una junta con el perspicaz y receloso Dr. Picas: prescriba V., dijo,

unos. poh os.alcalinos, y si le gusta puede anadir esta porqueria llama-
da pepsina, como yo no he de firmar la férmula... ¢Quién nos habia

de decir que. al cabo: de. treinta, afios leenamos_.en: la resefia de

una;, sesidn, que un orador atacaria de un'modo mds, culto si, pero
mds contundente 4 la pepsina, sin que ningin miembro. de la
Academia ;se levantara: 4 defender el pafio de;ldgrimas . del es-

toémagor;

Y completemos la trllogla de ataques con lo mds, modemo, ultlma
expresion de los ‘procedimientos cientificos para ahogar los gérme-
nes mds cientificamente conocidos, Nos referimos 4 la leche -esterili-
zada, Para sortear los escollos de la lactancia artificial, y evitar la




GACETA BANITARTA DE BARCELONA' 953

didrrea, “surgio la leche  esterilizada ‘que “todos en méds &'én tnenos
hemos pregonado: Y ahora resulta’ qae la'leche se descomipone, que
li-manteca se sépara, que ‘es'menos digestible que la “Gtra, ‘quela
mantecd y la'nata 'suben’d 1a superficie y ‘¢omunican un'olor"que'no
es de leche fresca, y que 'si se'quiere’preparar'una leche esterilizada
que no ofre'zca'dic‘hb's in-:uavehie’n‘tes: h-a de resultar pobre.
Creemos que con ]o du.hcv basta’ s i sobra pqra demostrar gk el
escepncxsmo se impone ‘en Medicina. ; i '
'Y ‘para”condensar ‘el pensamiento -y »fesumir'lo-dicho, transcri-
“bamos'las frases de’Berard ‘de la escuéla de'Montpelliér después ' de
ocupirse de 1o perfeccion relativa de otras ‘ciencias: «En Medicina, al
contrario; ninglina ‘parte’es acabada propiamente hablando. Las ver=
dades mds firmes parecen estar, 6 lo estin realmente, amendzadas
por las verdades nuevas. Cada’ piedra nueva’que se ‘aftade conmueve
el'edificio que'no'tiene parte alguna acabada, y que pnede 1ec1b1r en
todos los puntos plezas de repuesto.» : ‘
: - b ! CKRILOS, RonaquicLo
—“—'——'—"—"""“W—-——-————

~BOCIO VOLUMINOSO

Su curacién por la ingestion de cuenpos tzroadeos de carnero,
por el Doctor Sené (de Pauillac.)-

La sefiora X:, COslureré, de 43 afios' de’ edad, fué 4 consultar al
Dr. Sené el dia 14 de Noviembre'de 1893 “por un"'bocio: enorme,
del tamafio ‘de 12 cabeza de un feto. La' enferma no habis salido
jamds de la Gironda y vivia en Pauillac, en el Medoc, desdesu na-
cimiento, al igual que sus padres y abuelos; habia “ténido “siete’her-
manos 'y ningun miembro de su’ familia llab{a"p:tdécido el-bocio,
afeccion, por otra parte, muy poco frecuente en la Gironda., '~

Después de ‘tres ‘dbortos - sobrevenidos' ‘el ' primero ‘a4 los' tres
meses ‘de eémbarazo, el segundo 4 los'dos ‘meses, 'y al mes y medio
el tercero; tuvo esta mujer dos nifos, “de “los “que; el mayor, ‘que
tendrfa ahora 13 "afios’ murid ‘del crap, y el ‘que sobrev:ve ‘cuenta
actualmente 9 afios de edad.

“Principid 4 menstruar 4 los 13 anos; 'y hasta' los 34 'su” salud no
‘presentd nada de ‘particular. Entonces, durante’el éltimo’ émbarazo,
apareci6 en el 'cuello; al nivel "dé la “regibn tiroidea, un tumor del
volumen de una nuez, ‘que’'quedd estacionario' durante algunos ‘afios.
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Despugés del ultimo parto y especialmente en las épocas mens=
truales, aparecieron con frecuencia crisis nerviosas, con, sensacidn de-
bola en la garganta, de constriccion en el hueco epigdstrico y pér-
dida del conocimiento, que, 4 juzgar por la relacién de la enferma,
podian calificarse de ataques de histerismo.

Es de notar que estas crisis coincidieron 4 menudo con aparicio~
nes -de urticaria en la piel y en las mucosas, principalmente durante
el periodo de las reglas 6 cuando estaba préxima 4 ellas, Las crisis.
nerviosas y la urticaria duraron cerca de cuatro afios y desaparecie~
ron después progresivamente; pero al mismo tiempo empezd 4 des-
arrollarse: insensiblemente la circanferencia del cuello, que, 4 los.
tres aflos, habia adquirido ya el volumen actual, y/fueron aumentando
los sufrimientos de la enferma, hasta el punto de impedirle todo tra-
bajo.- .

El 14 de Noviembre de 1893 el tamafio. del bocio era el de la
cabeza de un feto, 6 el de un globo de ldmpara, segin comparacién
de las personas que rodeaban 4 la enferma; el tumor estaba formado-
por dos lobulos principales, derecho y medio, este tltimo traspasaba
la linea media hacia la izquierda y colgaba por detrds del esternén
comprimiendo la trdquea.

La medicién de la circunferencia del cuello por el punto culmi-
nante del bécio, daba 43 centimetros.

El'tumor distendia fuertemente la piel del cuello y empujaba los:
musculos esterno-mastoideos.

Por la palpacion se hacia patente la sensacién de tirantez de los
tejidos, pero no se notaba fluctuacion.

Las yenas cutdneas no tenian mds-desarrollo del normal y no se
percibian latidos.

‘Como los movimientos del cuello eran d1f1c11es. la enferma incli-
naba casi siempre la cabeza hacia delante, buscando el modo de dis-
minuir en lo posible la. compresion que ejercia el tumor.

Esta compresion producia difnea considerable que iba acompa-
fiada de ronquidos y otros, ruidos, que 4 veces se percibian desde
gran distancia. Durante las reglas estos ruidos eran aun mds inten-
50s; de modo que, segiin la enferma, 4 veces simulaban la respira-
cion crupal.

'El sufrimiento ; que ocasionaba . la respxramén era tal que hacia
;mpomble el menor esfuerzo ¢ xmpedla la permanencia ¢n la cama 4
la pobre enferma que, cunndo conseguia adormecerse, ‘despertuba
bruscamente con ataques de sofocacion intensa acompaiada de vio-
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lentos latidas cardiacos, en cuyas ocasxones e sentia desfallecer y
crefa que-iba 4 morir. ) 90 ! ) ‘

No habia’exoftalimia’ni nifigin otro ‘sintoma referente 4 losibrga-
nos'de la visidn. ' : - 303

Los latidos' del ‘¢corazén, excepto durante !as crisis dlfnelcas,
eran regulares, aunque enérglcos La auscultacxén no revelab1 nin~
gun ruido de soplo: » | b1

“Las orinas'no estaban alteradas y asi permanecu:ron durante el
tratamiento. - 012 ¥

La inteligencia de la enferma, muy“despejada ‘por naturaleza,-
tampoco habia ‘sufrido’alteracion “alguna.

- Las personas ‘que por-ella se'interesaban pedian con insistencia
al médico que le indicase la necesidad de la operaciéon. :

‘Antes de ‘dar este consejo, quiso’ probar ‘el ‘Dr. Sené si’ podia
moderar-algtin tanto’ las -crisis de-sofocaciony el jarabe'de morfina.
disminuyé algo la violencia y la frecueticia’de estas “crisis, pero no
modificé en nada la tensi6n ni el volumen del tumor, y la 'compre=
sién de la trdquea’ continuaba siendo causa “de; difnea violenta. La
tintura de yodo administrada al mismo-tief’npo al ‘interior ‘tamp'oco‘
di6 resultado aiguno. '

El 28 de Noviembre ‘de 1893 el estado de la‘enferma era; en
resumen, el mismo que el dfa 14, primero del tratamiento.

Ces6 de administrarse ‘entonces la tintura de yodo'y se aconsejd,
como’ medicacion exclusiva; la ingestién de cuerpos tiroideos de car-
nero, de'los que tomo la enferma en numerode ochentadesde el
28 de Noviembre de ‘1893 al 25 de Febrero de 1894, dos por dia;
6 sea cuatro lébulos ‘durante la primera quincena, y cinco por sé=
mana, por término medio, durante el resto del tratamiento.

La talla de dicha niujer ‘era' de'1°47 metros y su peso de 105 li-
bras. Los cuerpos  tiroideos' los' tomaba“ crudos, entre las comidas,
machacados con azlicar, y no produjeron fenémeno alguno desagra-'
dable, ni ninguna alterac;én fisiologica. : OFIE ¢

‘A los ocho dias de tratamiento la enferma habxa experlmentado-
una mejoria considerable; 4 los dos dias pudo ya dormir 'y acostarse;
el’ tumor “habia - disminuido sensiblemente y ‘su tensién era mucho
menor; quince dias'después era ya blando, y'la medicién acusaba
una disminucién de tres centimetros-em ld' circunferencia del cuello.

Desde este momento cesaron los fenémenos de compresion, la
difniea y los' ruidos respiratotios y 'la” enterma’ pudo “dedicarse de
nuevo 4 sus ocupaciones. El tumor continud disminuyendo los dias
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sucesivos,-de modo que el dia 2 de Enero de 1894 su tamafo era el
de una naranja mandarina, de consistencia blanda, y la medicion de
la.circunferencia del cuello. daba poco.mds de 37 centimetros.

Actualmente, 28 de Febrero, parece que, de un mes 4 esta parte,
el tumor ya no-ha disminuido; su volumen y consistencia  contintian
siendo iguales, y la.medida del cuello es de 36 y '/, centimetros.

La enferma trabaja desde el dia 10 de Diciembre; no habiendo
sentido: desde entonces ningun malestar, 'se declara completamente
curada y dice que desde muchos afios no se habia sentido tan poco
molesta; tan libre ni tan alegre. : :

Durante el tratamiento, en los. meses de Dlt:lembre Enero y
Febrero, tuve las reglas, que fueron normales y no ofrecieron ningtin
fenémeno particular.:.. . :

LEL Dr. Sené manifiesta que hublera deseado no publu:ar este caso
clinico,  interesante por varios. conceptos, hasta después de haber
observado otros semejantes; pero, como el bocio es raro ‘en la re-
gién donde ¢é| ejerce, se exponia 4 tener que aguardar largo tiempo
antes de que sv;le presentara alguno andlogo, razén por la cual se
ha decidido 4 publicarlo. A los médicos que tienen ocasiones fre=
cuentes de tratar enfermos de bocio, toca ahora ensayar el trata=
miento que tan buenos resultados ha dado en| este caso particulur.

En esta observacion la accién curativa de -los . cuerpos tiroideos
de carnero administrados crudos! por la via gdstrica, parece induda-
ble, .y no es ficil explicar por la influencia, de otras causas la regre-
sion del bocio; la disminucion del tumor. ha' sido tan rdpida y ha
tenido tan perfecta relacion con la ingestidn de los cuerpos tiroideos,
que no-es posible atribuir el resultado’ 4 una, coincidencia,

Después de las investigaciones de Broun Séquard  referentes 4 la
agcion terapéatica de los liquidos orgdnicos, se ha probado inyectar-
los de diversas clases con. ob]eto de modificar  ciertos estados ipato-
légicos: : : ; S8 rt .

Varios tratamientos se hm pucsto en practlca en este sentido,
después de la ablacion ¢.de la desaparicion del cuerpo tiroideo, para
combatir el mixedema, ydiversos autores, especialmente Horvitz de
Copenhague; Mackensie y; Fox en 1892, y. tras de estos algunos
médicos ingleses, 4 fin de extender el nuevo método, han empleado,,
con/ resultndo, l.l mgesubn de cuerpos tiroideos/ por - la via esto-
mhcakii. e of sm i HEY Sb] ; :

. Mds recientemente  aun. Marle y Chantemesse han pubhcado
hcchos andlogos.
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«Perolen todos estos casos: se pretendia unicamente, ya conlas:
inyecciones subcutdneas de jugo tiroideo, ya con lajingestion de:
cuerpos tiroideos crudos, ya injertando peédazos 'de estos en los teji-
dos, proporcionar al organismo los: productos.de 'secrecion’ que le
faltaban después de la ablacién quirtirgica 6 de la atrofiay para evitar.
los accidentes del mixedema:

Sin embargo, ne se tiene noticia de que; h1sta ahom. se hayan
administrado los cuerpos tiroideos de carnero con intencién ‘de hacer’
desaparecer el bocio, ni de.que se haya publicado observacion alguna:
en que la ingestion de esta glindula haya producido, icomo: en el
presente caso, la ‘regresion manifiesta y extremadamente rdapida de
un bocio voluminoso. »

Sin pretender explicar, dice Mr. Sene, la patogema del- bocio,-
patece resultar del caso clinico . expuesto ‘que-puede considerarse &
dicho. tumor.como -una degeneracidn  del cuerpo tiroideo; degenera=>
cion susceptible de sobrevenir cuando el organismo, sea por la causa
que fuere, no puede asimilar -en. cantidad suficiente - los principios,
aun mdetermmados que 'son -necesarios para el funcionalismo de’
esta glandula,

" Esta . explicacion parece tanto mds plausible,  en cuanto, en el
presente caso, empezd la glindula 4 tomar otra vez su volumen nor=:
mal; desde que la absorcién de dichos principios se hizo posible con
la ingestién de los cuerpos tiroideos de carnero. A

Es de suponer, signiendo este orden de ideas, que en los pmses
donde el bocio es endémico, los alimentos y mds aun las aguas, no-
deben contener en cantidad  suficiente los principios necesarios para
el funcionalismo normal del cuerpo tiroideo; la medicacién tiroidea
podrd demostrar si es exacta esta suposicion.

Si el cuerpo tiroideo de laenferma en cuestion no ha continuado
su marcha decreciente 'después’ de ‘un' mes'y ha ‘permanecido del
tamafio de una mmdmm, 4 pesar de haber prolongado el trata-
miento dos meses mds,  depende ‘seguramente de que el trabajo de
regresion se ha efectuado solamente en el elemento glandular ‘pro-
piamente dicho, sin que haya sufrido transformacién alguna la. trama:
conjuntiva. 1 - ' o

+ También es probable que el tratamlento empleado en este caso
no daria resultado, alguno en los bocios fibrosos ¢ quisticos en los.
que el elemento glandular sélo constituye una parte secundaria; y al:
contrario, es posible que impidiese la formacion del bocio de manera.
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mds marcada; cuanto mds cerca del comienzo -del: mal s plantease
el/tratamiento. 100 & ' ik 2900193901
Nota del 15 deMarzode 1895 a 20buta 2oshioil 20q1900
En el mes de-Junio de 1894 tuvo la enferma un'principio: de re=
cidiva del bocio; que 'demostrd por; completo :laseficacia del:tratas
- miento tiroideo. La ingestién de algunos ‘cuerpos ‘tiroideos en el
espacio de quince dias fué suficiente’ para-hacerdesaparecer el nuevo
bocio'que se desarrollaba y también la ‘tumefaccidn blanduja 'que ehs
28 de' Febrero habia el-autor comparado por el volumen 4 una na-
ranja mandarina. ] i 3 90 ai, gl 15
Posteriormente no se han presentado mas rec1d[vas, y en’la ac<
tualidad tiene el cuello su dimensién normal; la'medicién da menos
de 36 centimetros en-lugar. de 43 que tenfa antés del tratamiento.
‘Esta: ‘observacién es probablemente 'la' primera’ en'que se da
cuenta de'los efectos obtenidos con la ingestion'de cuerpos tll‘OldBOS‘
en el tratamiento. del bocio. j '
Emminghans; profesor de psiquiatria en Friburgo y su ayudante
Reinhold han sido, después de Mr.: Sené, los primeros que han' ob-:
servado resu'tados andlogos, administrando esta sustancia’ ‘anitmal 4>
l6s alienados que padecmn boc:o, con ob]eto de modtﬁcar su‘estado
mental. ‘
Posteriormente: diversos autores han publicado casos seme]antes' -
{Journal de Médicine et Chirurgie pmtrques }
Dr. P: GiRAL'I‘

—_— — — e

SECCION BIBLIOGRAFICA

DATOS DIAGNOSTICOS

que se pueden deducir del interrogatorio de'los gastropdticos; por el
. Dr. D. Nicolds: Rodm’guez y Abaytua, por. s

D RAMON Erias DE MOLINS. St 2 B AdrEA Tt

Sunia'i importancia tienen en clinica los datos obtemdos por eI in=’
terrogatorio ‘que el médico dirige 4 los enfermos para establecer un;
diagnéstico y con ello poder emplear una terapéutica farmacolégica:
y-diatética relacionada con'el padecimiento que’deba ‘combatirse, y
comprendiéndolo asi, el Dr.'Rodriguez Abaytua ha‘éscrito una intg~
resante monografia acerca de los \latos dmgnbsﬁcos que’puieden “ob=
tenerse por' la- exploracion’ verbal‘de los ‘enfermos gastropdticos, 4°
cuyo efecto reune y estudia los fendmenos de mayor significacién
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para establecer un diagndstico. Dos partes debe ‘comprender ‘el 'in-
terrogatotio: la anamnesia y el estadoactual del enfermoy en la primera
di 4 conocér la série dé fendmenos morbosos que se han 'ido mos-
trando desde la aparicion de los primeros transtornos_fancionales y
los signos objetivos del curso evolutivo seguido por el caso que se
presenta. 4 la observacion del médico. Por lo que respecta 4 los sin-
tomas subjetivos del estado actual que puede resefiar el enfermo es
objeto de'otro: capitulo en el cual revela el autor una vasta erudicion
en esta clase de estudios.

Impuesto el Dr. Rodriguez, que las' investigaciones orales han
de cumplir con la misién que deben desempefar, estudia metddica-
mente y con lenguaje claro, los sintomas que manifiesta el enfermo,
5|gu1endo ciertas'y determinadas reglas que'le sirvan de gufa en la
narracién’ de la historia patologica 4 cuyo efecto expone en la prime-
ra parte de su memotia que el interrogatorio debe dirigirse con el
orden siguiente: las circunstancias inherentes 4 la'edad del enfermo,
ocupacién del mismo, cuanto se relaciona con los padecimientos de
los" ascendientes, enfermedades anteriores, régimen alimenticio, 4
que puede atribuirse la enfermedad del estomago, cuanto tiempo lleva
“de'estar enfermo, si se' ha presentado brusca 6 lentamente, por cua-
les sintomas ha comienzado la afeccion, si su curso ha sido continuo
& ha sido interrumpido por intérvalos'de completa normalidad diges-
tiva; si los trastornos gdstricos han cambiado '6 conservado los mis-
mos' caracteres, si el sujeto estd demacrado, determinando si el en-
flaquecimiento’ dimana de 'un transtorno ‘gdstrico’ 6 de una diatética
insuficiente’ 6 mal dirigida,

Los sintomas actualeés que en concepto dz fendmenos subjetivos
puede resefar el enfermo para que su estudio cumpla la- mision que
ha de llenar, debe sujetarse también 4 una paum interrogatoria lo con-
cerniente 4 la 'normalidad, aumento, perdlda & perversion'del apetito,
la sed, mal gusto de ‘boca, las sensaciones penosas que sufren los
gastropiticos en el epigastrio, el estudio de los' vémitos limitindose
4'los cdracteres revelados por las impresiones sensoriales, etc, etc.,
describiendo los numerosos sintomas gistficos que pot si/propios no
tienen ningn ' valor ‘diagnoéstico, lo adquieren por sus caracteres,
modo de asociacién de varios de estos sintomas que caracterizan tna
gastropatia’ determinada’y ‘unalvez establecido el diagnéstico puede
deducirse el pronostico y plantearse un tmt:umemo apropiado que es
‘el ideal que persigue el clinico.

“La tesis'desarrollida con tanto acierto por el Dr. Rodriguez, no
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dudamos que serd.leida con: fruicién por ‘nuestros suscritores por
tratarse de uno-de los ashntos mds interesantes de la prictica médi-
<a; dada la {recuencia-con que se observan las gastropatias,:

REVISTA GENERAL DE MEDICINA. Y CIRUGIA

1. Peligros de la hipertrofia 'de'las amigdalas.—IL. La‘antipirinaien la 'diarrea de
la infancia.—1III. Parilisis laringea en l4 fiebre tifoidea.—IV. Cuerpos extra-
fios del vitero.—V. Nuevas aplicaciones de la, sueroterapia.—VI. Accidentes
graves producidos por la picadura de una arafia.—VII. Tratamiento 'de la in-
continencia nocturna de orina por el sulfato de cobre amoniacal.’

I.—En las obras cldsicas s6lo se mencionan dos, variedades de
tuberculosis faringea; una aguda, dolorosa caracterizada por granu-
laciones y otra crénica, ulcerosa que ligeramente repercute sobre el
'sistema ganglionar,

Al lado de estas dos formas quedarsa segun M. Dleahfoy (Acad
de Medecine; 30 Abril), una tercera V'uledad que difiere de, las. otras
dos por todos sus, caracteres, objetivos y. subjetivos. Tan frecuenre
.como raras las otras, simula una afeccion muy. benigna: la h_1pe1jtrQ-
fia de las amigdalas y del tejido adenoideo naso-faringeo.

En los nifios, en los sujetos jadultos predispuestos ila tubercu-
losis por sus antecedentes, ha observado el eminente. profesor. como
-l temperamento, estrumoso, linfitico al principio y tuberculoso.mds
tarde, presenta casos en los cuales los ganglios del cuello son ata-
cados y supuran; cuan amenudo hay adenitis. tuberculosas, cicatrices
escrofulosas en los.individuos que. tienen las amigdflhs hlpertroﬁadas
6 vegetaciones adenoideas. ; ik
... Partiendo del hecho ¢linico que en, muchos €asos. los su]etos no
_presentan ningun signo de auscaltacion, M. Dieulafoy se propuso
_saber si el bacilo provenia de la cavidad buco-faringea, es decir de
Jdas amigdalas y de las vegetaciones.

. Pidi6 4 sus compafieros laringélogos, espec:almente al Dr. Cuv1-
llier de los Enfants-Malades y 4 los Dres, Castex y Bonnier; reco-
.gieran Jas amigdalas y. las vegetaciones adenoideas que  diariamente
-extirpaban, 04 s ae S i T

En el espac:o de mgunos meses practncé noventa y seis veces la
;inocuhqén de fragmentos de amigdalas hipertrofiadas 6 .de tumores
adenoideos debajo la piel del vientre de, conejillos. de la India en
buen estado: de salud, Cuando €stos ensayos tavieron buen éxito,
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aparécid; 4 los wveintidos, veintiocho: & itreinta dias, en el punto:de la
inoculacién, una dlcera malignal tuberculosa corroswa, despuéa el
-animal se tubercalizaba y moria. |

Las 96 inoculaciones fueron practhad".s, 61 veces con p1rt1s.ulas
de amigdalas: y- 35 veces con.tejido adenoideo. En la -primera serie
se; comprobaron 8 muertes ‘por’ tuberculosis 6 :séa el 12 por 1005 la
segunda serie ha dado 7 tuberculosis 6 sea el 22/ por 100. Se: puede
pues; decir:que entre las amigdalas ‘hipertrofiadas; 12 por 1o0:son de
origen tuberculoso y que’la proporcién es aun mayor en las vegeta-
ciones adenoideas ya que se-elevan 4 20:pori100. 3

Aqui no se trata de tuberculosis secund‘mas sino de una afeccuSn
primitiva, Jarvada. ' :

‘Semejantes cifras' no necesitan comentarios, pero el profesor - ha
tehido 4 bien precisar/las / conclusiones ' que. de estos: resultados ha
podido sacar.oPara ¢l lestas cifras: mo- indican otra cosa que la tre-
cuencia-del principio-de la tuberculosis poriel tejido  linfoideo de:la
cavidad bucal. En efecto, con' frecuencia las amigdalas retienen el
bacilo quese queda-enisu primer sitio. Pero puede bajar, ganar los
ganglios del cuello y de la regién subclavicular. Estos ganglios pue-
«en supurar y entonces las tlceras €scrofulosas ehcuéntrahse '¢ons-
titnidas. Aqui, puede detenerse; mds & menos tiempo y aun defini-
tivamente; puede también. ganar:las grandes: vias hnfatlcas de la
entrada del torax, las'venas y el pulmon ‘ ;

Por su parte M. Chaunveau ha observado que los 1mmales selin-
fectan 4 menudo por 1a bocay comolo demuestra la hinchazén de los
ganglios 'submaxilares. En los bévidos que:carecen de;amigdalas la
_puerta-de entrada era'el tejido/adénoideo desla base deé lalengua.
En los cerdos: ha sido frecuente’ lu infeccidn porlas amlgda!as sin
erosion aparente.

Ademds en las terneras, enlas que “da generalizacién: de la:tu-
berculosis es/muy rapida cuando. tiene lugar la infeccidn:/por-la via
digestiva, no'se manifiesta cu1ndo se procede por mnculacmnes sub-
cutdneas. :

Si M.-Chauveaa-ha recordado estos: hechos es porque cor mbo-
-ranla.comunicacion del profesor M. Dieulatoy. 1151

En la sesion del 7 de Mayo M: Dieulafoy prosigue su comunica-
cion, ocupdndose de un modo particular del tratamientol

- Después de demostrar €l mecanismo por medio del cual los nifios
llamados lintdticos, con hipertrofia de Jas amigdalas'y con vegetacio-
nes adenoideas, pueden tuberculizarse, insiste muy especialmente,
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en las precauciones higiénicas, en'los medios profildcticos que deben
prescribirse en semejante caso. Si el nifio vive en un medio tuber-
culoso, M. Dieulafoy llega hasta 4 proponer’el alejamiento de este
nifio. )
Cuando esta medida sea inaplicable, serd menester someterse con
¢l mayor rigor, 4 las precauciones de higiene 'y de ‘antisepsia reco-
mendadas por M. Dieulafoy.

Esta importante comunicacién debia naturalmente  ser el punto
de partida’ de una interesante discusion. M. :Lancereaux ha referido
que M. Lermoyez habia, en otro tiempo, demostrado, no por la ex-
perimentacion, sino, por el examen histolégico, la nataraleza - tuber-
culosa de ciertas hipertrofias amigdalinas. M. Pean, asesorado por
larga experiencia, ha presentado 4 M. Dieulafoy varias observacio-
nes sobre la existencia de adenopatias cervicales tuberculosas sin hi-
pertrofia de las amigdalas y sobre la torma ulcerosa de la tuberculc-
sis lingual & bucal, mds frecuente de lo que se cree y que: es tan
grave y tan rebelde.—(Chronique Médicale.)

J. RiBas v PErDIGO.

' II.—El Dr. Rousseau, de Burdeos, ha procurado indagar si la
antipirina; cuyos efectos analgésicos son- tan semejantes 4 los del
opio, participaba también de la ‘accion antidiarréica de este ultimo
medicamento. La antipirina no causa al nifio los efectos toxicos ‘del
opio, por cuyo motivo podemos emplearla sin temor alguno.

El autor ha reunido en el Hospital de Burdeos quinientas obser-
vaciones acerca el particular en el periodo de cuatro afios. La mayor
parte de ellas se refieren 4 nifios desde la edad de undia d dos afios,
anos alimentados al pechio & con biberén y otros ya destetados.

Establece distincién entre las diarreas infantiles, y no pretende
emplear en todos los casos el tratamiento-por la antipirina. Cierto
ntmiero de diarreas son consecutivas 4 diversos estados morbosos,
por lo tantoy las indicaciones deben ser también diferentes,

En las diarreas debidas 4 una afeccién poco aguda 6 4 unainto-
xicacion alimenticia, Ja antipirina resulta muy eficaz; detiene la en-
fermedad, aunque reaparézca 4 los pocos dias, si d la administracion
“del medicamento no va unida la’higiene alimenticia, que detiene la
enfermedad en su origen.’ 1517 |
-+ La antipirina triunfa especialmente de: las diarreas que consisten
-en un simple flujo anormal del intestino por irritacion local ‘de la
mucosa. .- : b 24
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' A'los nifios-cuya edad les permite ya usariun régimen feculento
o fibrinoso, les:administra Mr.'Rousseau, en primer lugar, los calo-:
melanos 4 dosis purgante, para - hmplar el mtestmo, después pres-'
cribe la-antipirina. ubi ‘ '

1“Sus resultados ‘mds’ eficaces’ se rnamﬁesmn en las dtarreaa por
causa 'refleja-que sufren los nifios en el “perfodo 'de la-denticion.’
También influye {favorablemente en losicélicos que: les sobrevienen
cuando la nodriza se encuentraen el periodo menstrual. | =/

Finalmente; en’las: diarreas “crénicas’ que acompaiian 4'las der-
matosis, 'tales como el: eczema impetiginoso, ‘'ha dado ‘magnificos’,
resultados, modificando la afeccién: mrestmal y al mlsrno tlempo la
manifestacién 'cutdnea. ; ‘

Estos resultados tienen su exphcaclén en las pr0p1edades ﬁs:olé-
gicas-que conocemos de la antpirina. Este ‘medicamento disminuye
las secreciones, excepto la biliar, porlo cual se'comprende que tenga
una-accion antidiarréica, sin perjudicar las funciones del higado; coa-
gula:los ‘albuminoides, y es también astringente. 'Por -ltimo, 'su;
propiedad de detener las fermentaciones y la ‘putrefaccion; justifica
los buenos efectos que con ella se obtienen enlas intoxicaciones’
alimenticias.: ;

Para  terminar diremos que, en 'la antipirina, debe  tenerse “en
cuenta su-accién analgésica; disminaye las contracciones intestinales,
calmando de este modo: los:dolores cdlicos y tambsén la agitacion
del nifio procurdndole el descanso. ; i ,

Mr. Rousseau prescribe la antipirina del modo' siguiente, para los
nifios de menos de un afio:

AR D RO B O e e o e b N 08,
| Jarabe simple. 10 DI0Z QO GEQVETE, G 14 ;
e gRooTs 4 50 gramos.

Selles administra una cucharada de las de café cada dos horas,
.llgunos minutos antes'de darles el pecho. - '

-Pars 165 mayores de tin afio, aumenta’ld dosis de antlptrma en
proporeién de 50 centigramos por cada afio de mds en la edad de!
nifio. -1 - :

III.—<Las: pardlisis laringeas son muy poco {recuentes durante el
cursode la fiebre tifoidea; sin embargo, los Dres. Boulay y Mendel
que han estudiado esta cuestién, afirman, que “estas:complicaciones
podrian observarse: mds 4 menudo rde-lo -que se cree, sino se las
confundiera con accidentes inflamatotios & de-otra clas= susceptibles

Jeh £
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de -afectar la- mucosa laringea: es: mmy -probable que gran parte de
accidentes laringeos atribuidos 4 lesiones de la mucosa ¢ de:los car~
tilagos, dependan unicamente de una pardlisis.de las cuerdas.

Estas parilisis, de que los citados autores han recagido %7 casos,
aparecen 4 menudo durante el periodo de la defervescencia de la“en-
fermedad, como los demds accidentes de la misma clase; no obstan-
te, se les puede observar ‘también en pleno: periodo febril, y aun
durante los primeros dias de la afeccion. :

La sintomatologia de las parilisis tificas/ no 'difiere de la de s
parlisis laringeas cldsicas; se reducen d cuatro formas; parilisis de
los dilatadores, de los constrictores, de un recurrente y de dos recu=
rrentes. La primera es la mds grave, pues en cinco delos ‘casos ob-
servados ha obligado 4 practicar la traqueotomia. En esta-complica-
cibén la voz del enfermo escasi normaly pero la inspiracion se efectia
con grandisima dificultad y hasta se hace imposible.

En la parilisis de los constrictores, la afonfa es ‘casi completa,
pero-los accidentes son mucho menos graves. En todos estos casos
es indispensable el examen laringoscopicoipara poder precisar la na~
turaleza de Ja padlisis.

Por regla general, en los casos mds leves puede obtenerse. un rd-
pido  expontdneo alivio y-aun la curacion completa en-algunos ‘dias
6 en pocas semanas, En otros, la pardlisis es tenaz y persiste durante
meses y aun afios sin sufrir modificacion; - en un enfermo que: cita
Pennato, las perturbaciones laringeas- duraron mds de cinco; afios sin
que se observase tendencia-alguna 4 la regresion. i

Por lo tanto, desde el punto de vista del pronostico debs, esta
blecerse distin¢ion entre las parilisis de los constrictores y las de los
dilatadores. Estas tltimas son graves, no sélo en razon de las per-
turbaciones funcionales que determinan, que muchas veces obligan
4 recurrir 4 la traqueotomia, sino también por su tenacidad o persis-
tencia. La pardlisis de los constricteres al contrario, como. no difi-
culta la fancion respiratoria, merece un prondstico, mds,. favorable, 4
mis de; que puede ser fugaz y curar ya espontineamente; ya con. el
empleo de la electroterapia.

IV.—Los casos clinicos de cuerpos: extrafids en el |ltefo, en! ra-
zén -4 sa poca frecuencid, solo, hablan s1do objeto hasta ahora de
observaciones aisladasao oo o sibipes, asd aup

1 El Dr. Caraés ha: pubhcado dn estudxo compamnvo muy intere~
sante acerca el particular) y el Dr.: Albertin, de'Lion, una:monogra-
fia sobre el mismo asunto.
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Es muy curiosa la siguiente estadistica presentada por el primero.
de.dichos autores. Los cuerpos extraiios que; han penetrado en el,
usero, han sido introducidos, la mayoria de veces, por una mano
perita y con un objeto bien determinado. Estz objeto, en 19 casos
entre las 32 observaciones de.que hace mérito, ha sido provocar el
aborto. El operador. se ha servido:.

Nueve veces de horquillas,

Dos, de agujas de madera,

. Tres, de sondas,

Tres, de agujas de calceta,

Una, de una aguja de: pasar sedales, y

Una, de una varilla de cristal,

, Llama mucho la atencion el que las horquillas figuren por mitad
en, estas, observaciones. En la ‘mayor parte de casos-es la misma
mujer la que se entrega 4 estas maniobras culpables, y que carecien-|
do de instrumentos apropiados para el resultado que se propone, se
sirve de este insignificante objeto de tocador, que siempre tiene 4,
mano. En ocasiones el empleo de la horquilla debe haber sido acon-,
sejado. por persona mds experta, pues ha dado al intrumento una
forma que ha creido mas favorable para obtener el resultado.

Después de las tentativas de aborto, es la introduccién: de pesa-
rios en’la vagina la causa mds frecuente de la existencia de cuerpos
extrafios en el utero. Esy sin embargo, un accidente bastante raro,
pues en una estadistica. muy completa en que figuran 207 casos de
pesarios retenidos en los/ 6rganos genitales, Neungebauer sélo: cita
seis en/que el pesario ha sido aprisionado dentro del utero. Mr. Ca-
raés, aflade cuatro observaciones de accidentes semejantes. .

El pesario siempre; 6 casi siempre, se aplica para remediar un
prolapso. Privado el utero de sus medios de sostenimiento ordina-
rios, apoya fuertemente sobre el pesario y poco 4 poco se¢ dej-.t pe-
netrar. por ¢l : %

- Esta, penetracion . del. pesano en, el mtenor del. utero, se expllca
ficilmente en los casos ocurridos 4 muleres que han parido muchas.
VEEER) 6ist 1 . ot : ey

La smtomatoloom varia) extraordwnanamente segun los casos,
pues la, tolerancia del ttero no es fija, sino’ compietamente individual..
Algunos cuerpos extrafios, sobre todo pesarios,. han sido; tolerados.
por largo-espacio de| tiempo. : '

En las observaciones, presentadas! por Mr Cdraes, solo una yez
ha-q,currldo la salida espontdnea del cuerpo extrafio.; Si: la “interven-:

butleol sl w0 (1932192
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cion tiene lugar'poco’después de’si introduccion, 1os' accidentes no
tardan en corregirse. L4s complicaciones que agravan muy especial-
mente el prordstico son, la pelvi-peritonitis, el flemén juxta-uterino
61a fistula rectal. sy R 114 ' L2

Las maniobras necesarias para la extraccién son 4 ‘veces de tanta
importancia que, en ocasiones, ha ‘habido necesidad ' de incindir el
cuello uterino y aun de practicar la laparotomia. :

Por regla general debe reservarse el prondstico siempre que des-
pués de un aborto, permanezca en la cavidad uterina un instrumento
de propiedad dudosa. ; : g6 3t

Por lo curioso puede citarse €l caso de Fruitnight, en el queuna
horguilla encorvada en forma de gancho ¢ introducida en el ttero
gtivido'de dos y medio meses, fué extraida por el médico con'gran-
des dificultades despliés'de una’ ‘copiosisina hemorragia, 4 pesar de
lo cual continud st curso la prefiéz. Tamibién cita Brignatelli un caso
én que ¢l cierpo extrafio era un’ hieso’de pollo cubierto de incrus-
taciones calcdreas, pero no indica el’motivo de ‘hallarse el hueso en
tal ‘sitio. ' ’ :
El Dr. Albertin ‘por’su  partel ha 'éstudiado’ el mismo asunto y
afiade 4 los hechos “conocidos dos interesantes ‘observaciones, ura
de 1as cualés sobre todo es notable bajo ‘el putito'de vista-de la tole-
rancia del titero, pues’conservd ¢n su’cavidad por espacio de diez
meses y medio un tallo de laminaria. Mr, Albertin lo habfa’ introdu-
cido, complétamente aséptico, paraltratar una metritis hemorrdgica.
Al dia siguiente se rompié el hilo fiador 'y la laminaria no pudo’'ser
retirada 4 pesar de las tentativas de extraccion, que, sin embargo,
no se prolongaron mucho, teniendo en cuenta que el cuerpo extrafio
era completamente aséptico. Se vigild 4 la enferma y en pocos dias
mejord bastante su estado. b 0992 ' aleg

En vista-de’ esto y no presentindose sintoma alguno de " intole-
rancia, crey6 que el cuerpo extrafio habia salido espontdneamente,
sin 'sospecharlo la enferma; ésta, por su parte,” encontrindose 'bien,
se negaba 4 todo reconocimiento. 3020 2

Diez meses y medio después de la primera operacion trajo la'en-
ferma el cuerpo extrafio que habia‘echado 'esporitineamente la" vis-
pera,-después de algunos colicos uterinos, en’el momento de princi-"
piar el periodo menstrual. INLO L 20ARD2 ] origts

La laminaria resulté muy aumentada ‘de” volamen ‘en ‘compara-’
cibn del que‘tenia al ser colocada’ en su sitio, al salir del éter yodo-
formico. Estaba himeda y despedia un' olot soso y sin‘fetidez: media
seis-centimetros de longitud y tenia el grosor del dedo mefique.
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Este cuerpo extrafio permanecié pues por espacio de diez y
medio’ meses en el interior de la. cavidad uterina, sin desarrollar
ningun sintoma de intolerancia. , :

En otro caso, un electrodo de carbén de unos cinco centimetros
de longitud, se quedd en la cavidad uterina después de una sesion
de electroterapia practicada por Mr. Pollosson: permanecié en el titero
sin inconveniente alguno durante ocho dias, saliendo luego espontd-
neamente,

V.—Es absolutamente ' imposible tormar concepto. definitivo
acerca el valor terapéutico de las nuevas aplicaciones de la suerote~
rapia que de diversas partes se anuncian. Los resultados obtenidos
hasta el presente son demasiado recientes y ‘muy poco numerosos
para deducir de ellos consecuencias legitimas. Nos limitaremos, pues,
4 citar los hechos que han sido publicados.

La comunicacién de los Dres. Richet y Héricourt, relativa al
tratamiento del cdncer, es por cierto la mds importante.

Estos observadores han preparado el suero destinado 4 las inyec-
ciones del modo sigtiente: después de haber machacado con agua
un tumor canceroso, recientemente  extirpado, y filtrado el liquido
obtenido, han inyectado éste 4 un asno, recogiendo, al cabo de
cierto tiempo, sangre del animal, de la que han separado €l suero,
que han utilizado, luego para sus inyecciones. Han empezado. inyec-
tando cada dia tres centimetros  cibicos de suero’ al rededor de un
tumor recidivado, del volumen de una naranja, situado al nivel de
las costillas. A los diez dias el tumor empez6 4 disminuir, y 4 los
cuarenta dias habia desaparecido.

El mismo procedimiento fué empleado en otro caso de un enfer-
mo atacado de un tumor en la regi6n epigéstrica. Con las inyeccio-
nes mejord su estado general de un modo répido, luego disminuyo
el tumor y fué progresivamente desapareciendo. Es de advertir que
los autores no afirman que en este Ultimo caso se traiase de un
cdncer, como en el primero.

—FEl procedimiento .empleado en Alemania por Emmerich y
Scholl, es.diferente: estd basado en el hecho varias veces observado
de que una erisipela intercurrente conduce el /cdricer 4 la curacion.
Estos experimentadores han preparado un cultivo de streptococos de
la erisipela, que han inoculado luego 4 un carnero de raza especial,
empleando el suero de éste para inyecciones anticancerosas. La can-
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tidad de 'liquide ha variade desde medio” 4" veinticinco  ‘centimetros
clibicos, repitiendolas inyecciores “cada dos 6 tres dias-al nivel del
tumor. Este tratamiento determina localmente” una especie’de erisi-
pela aséptica;  durante’ cuya’ evolucidn’ disminuye. notablemente el
tumor. Citan ocho icasos ‘en los que'la meéjorfa ha 'sido ev1dente i
hasta en algunosha parecido completa la‘curacion.

Otros cirajanos alemanes, como Lauenstein (de: Hamburgo);'y
Friedriech (de Leipzig), han ensayado un método andlogo; sin"obte-
ner ningun resultado. .

''Se ve pués, que, porio que hace refereiiciaal céncer la cuestlén
d1sta mucho de estar resuelta.

—Lo'mismo sucede con'la infeccidn puerperal y la erisipelal

Marmoreck ha preparado un suero antitdxico contra'la erisipela,
inoculando un cultivo viralento de streptococo erisipelatoso'd anima-
les, delos que hatecogido el suero. Los resultados parecian: buenos,
4 primera vista, pues en una primera serie de 46 ¢asos de erisipela; ha
habido un sélo ¢caso de muerte. Pero, ‘es “menester 1o olvidar que,
desde que se emplea la ‘antisepsia, la’'mortalidad ‘dela erisipelaes
escasa, no traspasando en proporeion del 1-al 15 por 100.

=i Charrin y-Roger y algunos .observadorés que han' ensayado
suero preparado por cllos'por un'' método’ distinto, parecian ‘haber
obtenido resultados mds positivos en-la infeccion puerperal, enfernie-
dad muy ‘grave, y cuya mortalidad” es siempre muy elevada. En‘los
casos‘observados el aliviv  ha'sido casi inmediato, no‘pareciendo du-
doso el efecto de la medicacién. Pero, los hechos" nmpoco son'en
numero suficiente p'tra tener vqlor posmvo HLSI01q oAl

1.1 i 86 O3 11
8 ot f ) QDEOEIE QM

—También ll-a‘seguido-eris:lyzindosé la sueroterapid en la tuber-
culosis durante estos Gltimos tiempos, pero’ no parece’ haber heclio

progresos desde las' primeras 1nvest1g1c1ones de Bertmy Picq (de
Nuntes), y de Mr. Richet. Y15 ! J  10nED

" =~Nuevas ‘tentativas 'se han‘practicado ‘tanibién- para la sifilis.
‘Acerca ‘este punto nos contentaremos ‘con 'ceferir un- caso muy cu-
rioso inserto en'la “Medicina Moderna por Mr. Ronchon (de Samt
Oucn) 9§ OURHEaqeT 10! )

1~Se trataba de vacunar contra la sifilis 4 un' sujeto que ‘acababa de
exponérse 4 contraerla, ‘casi con’ seguridad; pues tres'dias antes habla
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tenido relaciones sexuales con una mujer que tenia numerosas placas
mucosas en la vulva. Comparando estas circunstancias con las que se
encuentra: el individuo mordide:por un perro rabioso, y al que:se. va-
cuna con cultivos de intensidad creciente, Mr. Rochon recogié por
medio d_e ventosas e.scanﬁcadas,_ cierta. cantidad -de; sangre. de tres
sujetos sifiliticos, Teniendo en cuenta, segun los hechos conocidos;
que esta sangre es rﬁés.activa,_cuanto mads reciente es la sifilis, em=
pez6 por inyectar la del enfermo atacado .desde. fecha, mds. remota
(nueve afios). Durante tres dias. sucesivos inyectd.uno, dos y después
cinco centimetros ciibicos de.suero de esta sangre: Luego, uno; tres
y. cuatro_centimetros cubicos de suero.de un sujeto cuya sifilis databa
de cinco afios. Ultimamente, uno y dos centimetros. de suero proce-
dente de un sifilitico. cuya enfermedad era mds reciente, (18 meses).
El individuo objeto del experimemo no. fué atacado por Ja enfer-
medad -

En realidad no puede j ]uzoarse acerca el verdadero valor de este
pro_c_edlmmnto por. un sélo caso, pero. esmotable por una parte; - que
la sifilis que podia temerse no apareciera, y por otra patte, que la
inoculacién de sangre sifilitica, ordinariamente contagiosa, no haya
producido accidente alguno. A esto podriai ciertamente contestarse
que el sujeto ha podido evitar el contagio 4 pesar. de las placas mu-
cosas, y,ademds, que lasinoculaciones de sangre sifilitica. estdn muy
lejos_dc dar siempre resultados positivos. De todos modos, el hecho
referido merece tenerse en cuenta. b etat 2

VL.—EI Dr. Guibert, de Montpellier, publica un caso curioso de
envenenamiento grave, de verdadera intoxicacion debida 4 la pica-
dura de una arafia. Un agricultor fué picado en la rodilla derecha
por una arafia cuya especie no pudo indicar, pero que era muy vo-
luminosa, presentando; al poco. rato .accidentes muy  graves, como
sudores frios, temblores, fuertes calambres en las pantorrillas, pulso
pequeno, angustia considerable, etc. /A beneficio de fricciones, po-
ciones est1mu|am:es y cauterizacion de la herida, mejoraron estos
sintomas desde el dia siguiente, presentindose entonces dolores ab-
‘dominales muy vivos, seguidos de evacuaciones de aspecto hemo-
rrdgico, La curacion completa no se alcanzé hasta después de ocho
dias. | i,

El Dr. GomLert dice haber. observado un caso analogo, mds
_grave aon.

Una hora des;ués de la plcadura, que habia tenido lugar al nivel
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del'maléolo, presenté el enfermo sintomas ‘de intoxicacidn en extre-
mo alarmantes; sufria calambres muy dolorosos y un temblor ‘gene-
ral convulsivo, conoscilaciones’ poco pronunciadas, que de un'mo-
mento 4 otro ‘eran mds’ frecuentes, ‘hasta tomar casi el cardcter de
contraccion tetdnica’ y ‘reproduciéndose por crisis. La duracién de
¢stas era de’un minuto; ‘préximamente, y ‘repetfan cada cuatro' 6
cinco minutos: En'los intervalos' ‘el enfernio” manifestaba que sufria
de todas partes. El cloral y ‘el bromuro’disminayeron los acc1dentes
Al dia siguiente tuvo diarrea sangtinolenta’y hematuria.

Estos dos hechos casi idénticos demuestran ‘que las aranias, con-
tra lo que dice Laboulbéne en un'articulo del Diccionario enciclopédi-
co, pueden producir accidentes en apariencia muy graves.

Por otra parte, El Dr. Marignati 'se ‘pregunta si'se trata aqui del
theridion malmignatus & tredecim guttatus, arana negra de Tralia y de
Corcega, cuya picadura va seguida 4 menudo de sintomas bastante
graves, que apurece algunas veces en nuestras regiones meridionales,
tranqueando los Alpes 6el mar 4 favor de algin fardo de mercancia
6 tal vez de alguna caja de ‘aves'de ‘corral,

El mismo, dice, haber observado en Marsillargues, durante el ve-
rano de 1879, una verdadera ‘epidemia-de estas picaduras.

El veneno de estos insectos'adquiere su mayor virulencia en la
estacion calurosa.” Lo niismo sucede en Ttalia con la tardntula y otros
aragnidos. Las gentes que trabajan en el campo 6 que duermen sobre
paja, experimentan bruscamente una 'violenta picadura seguida luego
de accidentes nerviosos graves, calambres, calofrios, vémitos y un
mal estar general que, 4 veces, llega hasta el sincope. Citanse casos

de enfermos de esta clase cuyo estado era deplo:able 4 pesar de que
la enfermedad no fué mottal.

VII.—El Dr. Kelaiditis (de Constantmopla) pubhca el siguiente
-casa clinico.

Trdtase de una joven de 28 afios de edad, soltera, de buena cons-

‘titucion, pero muy nerviosa, que no ha padecido mds enfermedades

oy ¥

que una fiebre tifoidea grave, seis afios atrds, durante la que se pre-
sentaron complicacioties  peritoneales, y'que términd por una con-
‘valecencia larga, seguida ‘de unestado anémico muy- pronunc:ado.
Menstria desde la edad de 17 afios. At

Desde su infancia sufre incontinencia noctarna de orina casi diaria,
lo que la aflige extraordinariamente, tanto mds, en cuanto tampoco

“puede evitarlo si'la despiertan para orinar durante la noche. Como




R presentala incontinencia...
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dato_curioso debe consugmrse que durante el perlodo menstrual no

- El tratamiento t6nico, que. “el.estadoanémico de la pac1eme pa—
recta demandar, fué el primero que se planted, pero con resultado
muy mediano. En vano'se emplearon los bafios demar,yla ergotina
asociada 4 las preparaciones ferrugmosas la nuez vomica, la estric-
nina, la belladona, etc., nada di6 resultado” favorable. Ultimamente
se ensayd la antipirina, tan preconizada para combatir la incontinen-
cia nocturna de los nifos, sin que este medio produjera ‘tampoco
efecto alguno saludable en el estado ‘de 14 enferma, que émpezaba
ya 4 desconfiar de todo tratamiento médico, y reclamaba otra clase
de auxilios capaces de librarla de tan desagradable’dolencia. ;
Como tltimo recnrso, antes de practicar la dilatacion de'la ure-
tra, segun se recomienda en casos semejantes, se ensayo el sulfato
de-cobre-amoniacaly-que-se ‘emplea eficazmente contra las poluciones” |
‘nocturnas de los adultos; 4 1a'dosis‘de 20 centigramos en 1§-gramos

“de agux destilada, para-tomar-dos, cuatro ¢ seis gotas- dos veces al
radia, Elefecto de este medicamento fu¢ marayillpso, pues desde que
‘_prmczplé a_admlmstrarse ‘cesd la incontinencia sin reaparecer en el

espacio de dos meses, Después de este tiempo, se solté involunta-
riamente la orina una sola vez, para cesar luego definitivamente. Sa-
tisfecha 1a enferma al verse curada, interrumpid el uso del medica-
mento;  mas, siguiendo el consejo, facultativo,, volvio, @ tomatlo
_duorante algun tiempo, con lo que se con31gu16 consohdar Ia cu-
racion.

Esta joven caso después, viéndose libre de una incomodidad que
la aburria hasta el punto de haberle hecho. concebir ideas: de sui--
cidio. bROUIES

" No habiendo reaparecido, después de”un aiio, la incontinencia
de orina, es justo considerar 4 dicha mujer por completamente cura- |

da de tan incomoda enfermedad. .

- Los puntos interesantes de esta observacién consisten en que
habiendo fracasado el tratamiento tonico, 1o mismo que la medica-~
cién calmante es una prueba de que la causa del mal no consistia ni
en la atonfa del esfinter de la vejiga, nien la hiperestesia de este
musculo; y confirman que. reconocia origen nervioso el que se veia
libre de él durante el periodo de las reglas, y ademds la gran efica-
cia del tratamiento con el sulfato de cobre amoniacal, medicamento
antinervioso  por excelencia.

( ]oumal de Hedicine et Cbzrurg:e pratiques.)
§ ERAN 358 Fiami DR D GIRALT.

|



CUERPO MEDICO MUNICIPAL DE BARCELONA
Seceién 1.'— AsisTEnciA MEbica

 Servicios prestados durante el n'iﬁa de Junid de 1395
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1d. . de Hoslafranchs, . .| 29| 2/1470 9 1| 16 2
1d. dela Concepcion,, %
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Total general de servicios prestados: 18,498

EL Ducano, P elegrin Griralt.

Seccién 3.1 .ABORATORIO MICROBIOLOGICO.

Servicios prestados durante el mes de Junio de 1895

Consultas de personas mordidas por animales. . &

Cantwe e vl B e 73
Personas vacunadas contra la rabia. . . . . . . « . o« o . . . d 34
Curaciones de heridas causadas por animales. AR e 42
Perros vacunados contra la rabia. . ESERG PEE A SR IR e 1
Perros vagabundos cazados en las calles de la CluRaazs a0 {oIe il 239
Perros devueltos 4 sus duefios pagando la mulia: * AT A0, 12
Perros asfixiados: . . . . AT SIS S AR e G S T FLEARAOE PR 227

Animales conducidos por sus duefios 4 las perreras de este lnst:tuto para ser ob-

servados. . . . N P A S O e L g 9
Individuos vacunados contra la viruela. . . . . . 3 e E S 86
Andlisis bacteriolégicos de las aguas de que'se surte la C1udad biafort s et 15
Gallinas y conejos inspeccionados ea las estaciones. .+ . v . W LAl 176336

Barcelona, 30~ Junio de 1895
i EL DIRECTOR,
EL DEcavo, i P. O.

Pelegrin Giralt. Luis Claramunt.




DEMOGRAFIA MEDICA DE BARCELONA

ESTADO de los enfermos asistidos en sus domicilios por los sefiores Facultativos del Cuerpo Médico

s , ¢~ 1 g = Municipal durante el.mes de de Junio 18095,
- CLASIFICACION DE LOS ASISTIDOS POR EDADES Y PERIODOS DE LA VIDA
'3 . L= e, -
B2 |55 (39 158 [0 [af ol 24 ]-T B8 =2
a® |&_ |8 8 T s2 | 5 e
- T - s Pl |SE|EE =5 2 |=
o= | Sa | & So (Po A= Al (BE|Re 24| ¥R |6
ER |y BB By [tn [TE |7 28] a [P e |®
; s | e | e | S | s | et | e [ el [
e B P e ooy = ey T T
ENFERMEDADES INFECCIOSAS | = [oF ¥ la® @ 1R | 0F | ¥ |oF ¥ |8 |- 8
2 oy |=3 |s3 [T = e B R B g Hol-g
Y CONTAGIOSAS S e RS0 alal latatilalaia o8 (22 8% | Lo |, &
185 155 |Te 13888 1S5 (8o I8 (S| P |’ 8
oo AT A AN B L B A N o O O T
Altas . i T "l ! EliD Pl ‘i
Firuela . .iMuerms. ¢ 1
En tratamiento. BRI Bt o RA 8 BB 0 P ER R R PR DS B T S
Altas.. T [m|raja0f & 3 448 %lieapes
IFSuramp:‘dn.)Muarloa. T 3 1 g ; 1 1 : 1; 9%
En tratamiento.| b S S B RS R e o 1R R e S R T R R A TR,
SRR i gt cHE e
Escarln!im,unerlos. =4
En}rnlamlen.to.___m--.___w—_—___...__.___.__.___-.——
Angina y- (Altas.. . . e
laringitis | Muertos. . 1 g :
diftfrica |En tratamiento. Py e b Sl R S SR e g e e e e
Altasl ) tigd 1 >
Coqueluche.{ MuertLos. podl P
En tratamiento’ 1_.______----_..._._________._..5—-
Enferme- Altas.. ot
dade: i~ Muertos. Siie | 1 1 1 leia gl
foideas. .lEn tratamiento. 11 80 B 1 8 o) R O 1 B B T R £ [
Er:[urn.rda—‘ Altas . ( .
] puer-zHuerlos. 2 3
perales. .(En tratamiento’ G0 RIOR) P ol s [ i o Rl | == —=]=|—= =
J’n!ermi!en-’Altas.. S By e - kR : e
tes pali-!Muertos. . . -
dicas . .(En tratamiento ______f____—_,__f__h_l___l_...._f._z
Altas.. .
Diamleria..zuuenos. o ik
En tratamiento’ S L 4 PR T SR R RS ) R R N B R PR AR
Altasl (o7 T o 1.2 1 8| 3| B
Sifitis . §Muer:os. IR A
En tratamiento ] PR R I D] B R R . ) e T8
Altas.. Wil
J{Carbunclo..{ Muertos.
En tratamiento iy i 2 D R Dl (R | R | S | O DL e | ST T VPR R gl
_ (Altas.. . . .
Hidrofobia.]Muertos. Fid
En tratamiento S P M A (R O | S S LY ) T R
Allas., [ o e 1) | 8 |1l 6| 2| 8
Tuperculo-‘uue"os ) i1y 2| g 9 1 5| 5] 19
% En tratamiento, 1| 2| 1| | 1] |2 4| 2| 2] 6lisf 4|5 | 1] | _[u17]ss| 80
(A, 1727 20 T '
Cdlera. . .!Muertos, . .
{En tratamient o i bt 1w o 4 | 2 i b ] GO WG PR e RV ey 38l ol
Otras anfer- A7 i 3l 9| 12
mdldesin-\uws" 3T s ! A ! i g
feceiosas ”%{ue{lots. fabtor 1 1 12 1 7 s L 5l 3| 1
contagiosas L Ll e ! Rad [ o B O ARG B o | o ik e L B
Totales parciales. |7 | 2'36'30!19' 201 ¢ _,_10 8l 7{10!20'86l10/12! 3] 2 109147 258“
- 181 I 1| 4[167|217| 3B&y
Filadiades ﬁ]lt::;-'ios'. e 3| 2 simg 1]2 16[16 1: 1416 5|14 4]9 ,5’13 2g -"2 ‘; i 1] 14| 29
SOmunes. . fpn iratamiento’ 1(2117/10| 7/18(15 6(19( 5| 7/30| 53/40| 54[14/22(1| 140|195} 335,
Totales parciales. | 3| 8|52/52(23|23|29/30/20/35 10/21|80/112|68[108[81 |35 | 2| 4|818]426] 744
: RESTUMEBEIN
TOTALES PARCIALES !
de enfermedades infecciosas. | | 2| 86/80{19/20| 4| 7|10| 8| 7|10| 20| 86| 10| 12| 3| 2
|~ TOTALES PARCIALES" - - o}
o onfermeaades comunes. . .| 8| 3| 52|52|23(23|29(30(20|85|10 _Boj112] 6¢
Totales generales.. . 3| 5| 88|82(42|43/33|57(30[43|17|31{100{148| 7812034 40/2| 4]427]553 080,
.. . 3| 5| 88]82] 313387 |3

Numero de visitas practicadas a estos enfermos: 8573.—Curaciones a domicilio por los sefiores Prac-
licantes: 218 —Han pasado al Hospital de la Santa Cruz: ,14—Han pasado 4 la asistencia particu--
lar: 3.—Certificaciones libradag: 56.—El Decano del Cuerpo Médico Municipal, Pelegrin Giralt.
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El Director, L. Comenge.

B.°

V.o
El Decano,

Dr. P. Giralt.




SECCION 2.*
INNSTITUOUOTO DE EFEIGIEINE UI—'{BA_NA

Servicios practicados durante el mes de Junio de 1895

- e
| = : : \ :
- { DESINFECCION 5| ; i ; : i ;
ENFERMEDADES  !domiciliaria con| 2 ROPAS ESTERILIZADAS CON CALOR HUMEDO!OBJETOS DESTRUILOS DESINFECCION
{ ,. o| =:| ROPAS PURIFICADAS INSPECCIONES
| e luog| > 1 130° ©. por el fuego del
que motivaren los ser- | &= |28 5 = con 5
| g2 [ B2 =2 EN LA ESTUFA DE GENESTE en horno inodoro facultalivas, subsuelo
‘ vicios 28 SE|E :
| Ba WEila
‘ Obitos | Batios anliséplicos Americanas. .. .. T!:’J Levitas ... ... . .| 13[Almohadus.. .. .. 16( A domicilios y ‘| Cloacas desin=
Almohadas. . . .| 10| Almohadas. . . . . . 85 (Mantones.. . . .. .| 20/Alpargalas. ... .. 12| establecimien- fectadas. . . .| 719
Tuberculosis. . .| 71 64 62 | 27| Abrigos senora..| 3|Abrigos sefiora. . . 10 |\Mantass . .o L. 284 | Calcelines. . . . . .| b| tosindustria- que repre-
Sarampion.. . . .| 18 15 14 3| Banovas.. .. 2| Alfombras. . ... . 27/lManteles .. ....| 10(Corsés... ......| 4| les sentan 20,864
Difteria.. « . . . o 11 10 10 4{Cumisas. . . .| 18lBANOYAS: « i oo 10 \Medias (pares).. . .| 220|Cubrecamas. . ., .| 38 imbornales.
Viruela,. .. .. 3 § 3 2| Camiselss 17}Blusas. ~o. [ ) 138 'ii"mru!ones. ... +| 263|Calzoncillog, . .. .| 1|Con informe. . 8|Retretes parti=-
Escarlalina... ..| 2 2 21 1 Calzoneillos. . T|Uamisas.. .. oo . . éﬁtl‘i’nlnlil‘lo".. s=sui s | 180| Camiselas.,, . .4 s s 2 s culares . . . .| 889
Coqueluche, , . .[ 1 1 1%} Chambras.. .. 11[Camiselas. . . .. .| 145/ Punos camisa.. . .| 68/Capas.. ... ....5 1 Veterinarias Servicios espe-
¢ M1 Rt | B | ] 2 2| Enaguas.. . . | 4{Calzoncillos. .. . . 11:3' Refajos. . . .. ...| 13|Chalecos, ... ... .| 8 ciales a edifi-
Puerperal... .. .| 2 el 2 g Fajus: « ... . 3‘(‘uhrec.1m.uq iy lﬁllb(l(!l)b sefiora.. . .| 281/ Chaquetas. . .. . .| T|A vacas.., . .[1737 cios pablicos,
Erisipela.. . ...| 1 1y 1 Gorras nino . . . taculuﬂlmes T SR a AR 90 Estuches.. . ... .| 1|»burras. .. .| 13| mercados,pa-
——|———f--——!-—IManteles... . . .| 8|Colchones. .. .. .| 183|[SAbanas ... ... 239 | Fundas. . . .| d4{v»cabras.,..| 637| raderos de |
TOTAL 55\ i 111‘ 100 97 | 41|Servilletas. . . .| 47|Copos. . . . . .. « .| - 20 Sobretodos. . ., . .| 3t{Garibaldinas ;| 8/ » establos.. . .| 158| tranvias, etc.,| 214
Sabapas. . . .. .| 17|COrsés.. .« .. .. «| 17/|Servilletas. ... . . .| 143|GorrsS. . . . . #leathy R 1822
Enfermos. Toallag.. oo & | 7 [mlnmje». «."..' | 17)[Tapabocas. ... .., 55iHules.......:. 1 Leche inutili- i “
Vestidos. - . . .| 18/Cnellos camisa. . <|  72{|Toallas. .. ...  46(Mantas .. ... .. 7| zada:40litros. Otros servigios &
Difteria . ... .. 6 8 3 4 |=—Corbalas. . . .. ...}, 11]|Trapos, «. ... . . .| 242|Mantones.. 4 ——| la seocién perti-
Sarampion, . . .. 2 4 2 ToTAL. . ...|19]|Chalecos. . , ... .| 578/ Toquillas..". .. 15| Pantalones sefora. 5 TOTAL: . .|[2553| nentes,; . .. .| 12
Viruelay ol s 588 42 10 Rbnliasioies Chambras, . . ... 61|Vestidos sefiora® y Paniuelos . .., 2
— | —— 4 Chaqués: . » ... 1d[ nifo.. .5 o . f 29| Paja jergon 86| T'rdfico de ropas i
Total.. . . .| 41 59 15 4|Almohadas. . . .| 8|Delantales. . ... .. 38|Vendas. .. .. ... 12(Pieles.... 1| usadas
I.»\me:icunas\ S R D D T L AR P L 3 Refajos. . « oo v o o o 2
|Abrigos . ., . .| A6[Fajas.. . ... 0L G 46 Sabanas.. .. ... 2 Establecimien-
Curlinajes.. . ..| 6|Fundasjergon.. . .| 105 Sacos ........ 7| tos visitados
Mantas. . .. .. 28| Fundas almohada. .| 105 Toquillas. . . . .| 8|y desinfecta- i
Pantslones. . . .| 9 Garibaldinas.. .. .| 72 Vestidos sefora. . .| 20| dos. .. ....| 248
Vestidos.. . ... .| 28 Gorras nifno. .. . .| 98 « Zapalos.. .. ... .| 16|Prendas este- i
-—|Guerrerss. .. . .. 3 rilizadas.. . .|3447 |
ToraL. . . .|106 —_ {
i
TOTALES. . .[152] 152 112 I 45 207 “ 5459 % 179 6251 1884
—
Barcelona, 1.° de Julio de 1895.
V.° B.° El Decano, El Director,

Pelegrin Giralt. L. Comenge.
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PANCREATINA EN ESTADO_NATUBAL, ¥ [IASTASA,

DIGESTIVO COMPLETO de los alimentos grasos, azoados y feou-
lentos.--EXCITANTE PODEROSO DX LA DIGESTION, por hallar-
Se compuesto de los jugos pépsico y panoreatico naturales, con sus
inherentes dcidos, sales y prinocipios inmediatos. Estd reconocido
este digestivo como preparacién de alta novedad y superior 4 todas
las conocidas.--PRINCIPALES INDICAQIONES.--Apeépsia (falta de
apetito), dispépsias dcidas yflatnlentas.digestiones pesadas, vomitos
de los alimentos y vomitos de las embarazadas.

FARMACIA DEL GLOBO, PLAZA REAL, 4, BARGELONA, Y EN TODAS LAS DE LA PENINSULA
: 2 = . &
i, Lt ‘&mmﬁk%@ . i e it

iy

JARABE DE_HIPOFOSFITOS
DEL Dr. JIMENO

=

EUPEPTICO Y RECONSTITUYENTE
(FORMULA FELLOWS MODIFICADA)

Conlienen los hipofosfitos de sosa (0'20), de cal (0'23), de hierro (0°05), de manganeso (0402), de qui-
nina (0‘t5) 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 sintom as de intoxicacion extricnica,

El Jarabe 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 aceplacion grandisima entre los. mejores facullativos de la
peninsula, por 1o bien que responde & sus multiples indicaciones.

El Jarabe de hipofosfitos del Dr. Jimeno

es de acertada aplicacion y de resultados seguros en todas aquellas enfermedades que reconocen
por causa'la anemia, co1no por ejemplo los distinlos estados nerviosos procedentes de empobreci-
mientos de la sangre, neuralgias faciales, jaquecas (migrana', dolores de estomago durante la diges-
tion, vahidos 6 desvanecimientos, zumbido de ofdo, ruidos en la cabeza, etc., etec. En el aparato
digestivo puede combalirse con este jarabe la inapetencia, las dispepsias en todas sus formas, lag
regurgitaciones o acideces (cor agre), los vomitos y el exirenimiento y desarrollo de gases.
donde son muy palpables las ventajas del JARABE DE HIPOFOSFITOS DEL DR. JIMENO, es
an las enfermedades como la usis, diabetes sacarina, raquitismo de los nifios, convalecencia' del
tifus.y en general en todos los estados caquécticos de consuncion o pérdida de las fuerzas organicas.
El fésfuro en la forma de hipofosfitos, los reconstituyentes caleio, hierro y manganeso y los toni-
c?s quinina y estricnina, representan una medicacion tonica, reconstituyente y estimulante com-
eta,
5 Toleran este Jarabe fodas las personas por débiles que se encuentren, y siendo como son mode-
radas las dosis de sus mis activos componentes, el bienestar que produce a los enfermoses constante
y duradero. No estimula en exceso un dia & costa de la depresion del dia siguiente.
DOSIS: Una cucharada grande disuelta en medio vaso de agua, cada cualro horas; para 108
nifios la mitad de la dosis. A veces se recomienda fan solo una cucharada grande disuella en
agua antes de cada comida. El facullalivo en ultimo resultado, indicaré la dosis y hora de tomarla.

NOTA.—No debe confundirse este Jarabe de hipofosfitos del doc-
tor Jimeno con otros similares.

FRASCO, 3'560 PESETAS

FARMACIA DEL GLOBO DEL DR. JIMENO

SUCESOR DE PADRO
4, PILLAZA REAL, 4 BARCELONA




~ MEDICAMENTOS GRANUFADOS FARRE

(La granulacion hace al producto mas facil de tomar y asegura la
conservacion del medicamento.)
Antipirina granular. . . . . 350 ptas. frasco
Salicilatos granulados de Bis-
mutoy Cerio. « . . . . 3 » »
Carbén Naftolado granular. . 3 »

Depositarios: Dr. Andreu, Rambla de Cataluniia, 122,
» » Sénchiz, » del Centro esquina
Plaza Real.

» D Pui.gpiqué, Comercio, 66.
Por mayor: Caspe. 74. Barcelona.

Obra terminada.— Tratado de Medicina, publicado en francés bajola
direccién de los doctores Charcot, Béuchard y Brisaud,y en castellano bajo la
direcciéon de D. Rofael Ulecia y Cardona.

Indice de materias

El tomo I (de 65 paginas) comprende: PATOLOGIA GENERAL INFECCIOSA, por A. Charrin: trad. por
D. R del Valle.—-PERTURBACIONES DE La NUTRICION, por P. Le Gendre: trad. por D. A. Jimeno —Ex.
FERMFEDADFS INFECCIOSAS CCMUNES AL HOMBRE Y A LOS ANIMALRS, por G. H. Roger: trad. por D. F. Olériz.
—FIEBRE TIFOIDEA, por A.Chantemesse: trad. por J. Monmeneu.—ENFERMEDADES INFECCIOSAS, por
E. Widal: trad. por A. Ferndndez Caro.

El tomo II (de 654 paginas) comprende: TiFUS EXANTEMATICO, por L. H Thoino: trad. por D. Juan
M. Mariani —FiEBRES ERUPTIVAS, por L. Guinon: trad. por D. Ramon Gomez Ferrer.— ENFERMEDADES
VENEREAS Y CUTANEAS, por G. Thibierge: trad. por D. Benito Hernando.—PATOLOGIA DE LA SANGRE, por
A.Gilbert: traducido por D. Francisco Moliner. —INTOXICACIONES, por H. Richardiére: trad. por don
Benito Hernando.

El tomo 111 ‘de 972 pdginas) comprende: ENFERMEDADES DE LA BOCA Y DE LA FARINGE, por A. Ruanlt
trad. por D Ramon de la Sota y Lastra —ENFERMEDADES DEL ESTOMAGO, por A. Mathieu; trad. por don
Rafuel Rodrizuez Méndez. — ENFERMEDADES DEL INTESTiNO, por Courtois-Buffit; trad. por D. Federico
0l6riz Azuilera.— ENFERMEDADES DEL PANCREAS, por A. Mathieu; trad. por D Rafael Ulecia y Curdo-
n4.—ENFERMEDADES DEL PRRITONEO, por Courlois Suffit: trad. por D. Marfano Salazar Alegret.—
gnrsn.\mnmas DEL HIGADO Y DE LAS ViAS BILIAKES, por A. Chauffard; trad. por D. Federico Toledo y

ueva.

El tomo 1V {de 1400 pdginas) comprende: ENFERMEDADES DE LA NARIZ Y LARINGE, por A. Ruault,
Trad. por D Juan M. Mariant —Asma, por E Brissaud: trad por D. Isidoro de Miguel y Viguri =
108 FERINA Y COQUELUCHE, por P. Le-Gendre: traducido por D. Andrés Martinez Vargas.— ENFERMEDA~
DES DE'LOS BRONQUIOS; EXFERMXDADES CRONICAS DEL PULMON; ENFERMEDADES DEL MEDIASTINO, por
A. B. Marfan; trad. por D. José Aramendia y Bolea.—ENFERMEDADFS AGUDAS DEL PULMON; ExFERMEPA-
DES DE LA PLEURA, por Netter: trad. por D Antonio Velazquez de Castro.

El tomo V (de 910 paginas) comprende: ENFERMEDADES DEL CORAZON, por A. Petit; trad. por A Es-
ai't_w y Capo.—ENFERMEDADES DE LUS VASOS SANGUINROS, por W. OEtipger; trad. por D. José
RI‘IdIZIdBd.—ENI-‘EnMEDADES DEL RINON Y DE LAS CAPSULAS SUPRA-RENALES, por A, Brault; trad. por A. de

edondo.

El tomo VI {(de 660 paginas) comprende: ENFERMEDADES DEL ENCEFALO, por E. Brissaud: trad. por don
Rafael Ulecia y Cardona,—ENFERMFDADES DE LA PROTUBERANCIA ANULAR, DE LOS PEDUNCULOS CERE-
BRALES Y DEL BULBO RaQUiDEO, por G Guinon; trad por D. Ricardo Royo Villanova.— ENFERMEDADES
INTRINSECAS D& LA MEDULA ESPINAL, por P Marie; trad por D. Serafin Bu'sen.—ENFERMEDADES INTRIN=
SECAS DE LA MEDULA ESPINAL, por G. Guinon; trad. por D. Manue! Alonso Sanudo —ENFEXMEDA-
DES DE Las MENINGES, por G. Guinon; trad por D. Arturo Redondo.—SiFiLIS DE LOS CENTROS NERVIO-
s0s, por H. Lamy; trad. por D.Juan Azua.

El tomo VI (de cerca de 700 pdgs.) comprende: N2URITIS, por J Babinski; trad. por D Félix Cerrada.
~ENFERMEDADES DE LOS MUSCULOS Y DE LOS NERVIOS EN PARTICULAR, por D. Hallion: traducido por don
J Codina Caste 1vi.— MioPaTiA PRIMITIVA PROGRESIVA, por E Roix; trad. por D. Pérez Valdés —Dis-
TROFIAS DE ORIGEN NERV1030, por Souques; trad. por 0 M. Bernal —PARALISIS GENERAL PROGRESIVA,
gor Rallet y Blocq; trad. por D G, Sentinon.—Psicosts, por G. Ballet; wrad. por D J. Gomez Ocana —

oREas, por Blocq;trud. por D M Tclosa Latour —PARALISIS AGITANTE, por Lamy; trad. por don
M. Tolosa Lalour.—ENFERMEDAD DE THOMSEN, por D. Hallion; trad. por D. M. Tolosa Latour,—NEURAS-
TENIA; EPiLepsia; HistERISMO, por Dulil; tra, por D.A Espina,

PRECIO DE LA OBRA COMPLETA

112 pEsETAS
NOTA. —Sigue abierta la suscripcién mensual por tomos 6 por cuadernos.

Se suseribe en la Administracién de la Revista pe MepiciNa ¥ Ciru6fA PRACTICAS,
Preciados, 33, bajo, Madrid, y en todas las principales librerfas.
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Rechdcese todo frasco que no lleve esta marca

GUALIDAD NEGESARIA G PREPARADOS AGTIVOS

Irreeinplazable en casos de INAPETENCIA,
TUBERCULOSIS
ANEMIA
DEBILIDAD GENERAL
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Prasco qrande, 4 plas. Frasco pequeflo, 295 plas.




Farmacia y Laboratorio (Quimico

M. GOMEZ DEL CASTILLO
Premiada con Medalla de Oro en la Exposicion Universal de Barcelona de 1868
POR TODOS SUS PEPTONATOS ELIXIRES, SOLUCIONES Y GRANULOS.

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

ELIXIR PEPTONATO DE HIERRO «CASTILLO»

" Es de un grato sabor, sus efectos empiezan & manifeslarse 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 apetito y otros efectos que no dejan lugar & duda sobre los inmensos
resultados del Elixir.

VO B, Dr Bartolomé Robert.—E] Secrelario perpetuo, Luis Suiié Molist.

SOLUCION DE PEPTONATO AMONICO HIDRARGIRICO «CASTILLO» para inyecciones hipodér-
micas; cada grano de ests solucion contiene 002 de sal (una inyeccion diaria).

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

El peptonato amonico hidrargirico «CASTILLO», tanto en laforma de solucion como de granulos
tiene su principal uso en los periodossecundarios y terciarios de la sifilis, cuyos progresos contiene
inmediatamente, llegando en pocus dias 4 l]a mas completa curacion, cosa que no. habfa podido con-
seguirse antesdel descubrimiento de tan prodigioso preparado segun se acredita en las practicas de
eminentes especialistas académicos y puede afirmar de los experimentosefectuados 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. 1

GRANULOS PEPTONATO DE QUININA «CASTILLOb, cada granulo contiene 0°03 de sal. ;

El peptonato quinina Castillo, bajo estas dos formas de Solucion y Granulos, tienen un valor in-
aprecizble en loda clase de eslados febriles y muy especialmente en las afecciones de origen paludicos
en lasneuralgias y los casos de septicemia y en genreal en todos los casos en que eslan indicadas
las sales‘de quinina, siendo muy superior el peplonato de quinina por su gran solubilidad y absoreion
y rapidos resullados ;

. GRANULOS PEPTONATO DE BISMUTO «CASTILLO> de 0'10 de sal por granulo. Han sido admi-
plsm:j(!os en enfermos que padeciun diarreas calarrales; los resultados terapéuticos han sido casi
inmedialos.

ELIXIR DE PEPTO-FOSFATO DE CAL «GASTILLO» tres cucharadas al dia. En diversos enfermos
ha podido ensayar el Elixir esta Academia, observando magnificos resultados en afecciones escro-
fulgsas [!Iue radican en los huesos y cubierta Ferloslia.

V.2 B9 El Presidente, Bartolom Kobert—El Secretario perpetuo, Luis Suile.

'’ ELIXIR MORRHUOL «CASTILLO»

La Iitre. Academia Médico-farmacéutica, donde ha sido presentado el Elixir y grajeas Morrhuol
g_reparadns por M. G. del Castillo para su estudio, esta docta corporacion ha emitido el siguiente

ictamen: .

. «El Elixir y grajeas Morrhuol del Dr, Castillo, contienen la parte medicinal curativa o sea elcon-
junto de todos los principios a los que el aceite de higado de bacalao debe su accion terapéutica
constituyendo medicamentos muy agradables al paladar y de excelentes resultados como reconfét."
tuyenles. Por tanto la Academii recomienda estos dos medicamentos por su exquisita confeccion
ala par que por su valor terapéutico. Comision de preparaciones farmaceuticas, Dres. Gudel, Segu-
ra v Jimeno.—Presidente, Dr. Nicolds Homs.—Secretario, Dr. Estanislao Andréu.»

. Tenemos también preparades Elixir.Morrhuol con peptonato de hierro, con peptofosfato de cal, €
hipofosfitos'y 1as grajeas Morrhuol creosotadas. Es superior al aceite de higado de bacalao, emul-
siones y demas preparados por presentar todas sus ventajas y ninguno de sus inconvenientes. -

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

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

De venta en las principales tarmacias
DEPOSITO GENERAL

Farmacia del autor, Dr. M. GOMEZ DEL CASTILLO

. Condal, 15 BARELONA. b ARAro Lo Teates

NOTA. Adverlimos a los sefiores Médicos y farmacéulicos que si quieren obtener los maravillo-
so8 resultados con los preparados «Castillos, exijan lo mismo en éstos que en las sales, la marca y
firma del autor inico preparador de os mismos. Hacemos esta advertencia porque tenemos noticia
de que circulan en el comercio sales [alsificadas, cuya diferencia se puede establecer con facilidad
€n razon de ser 1as nuestras perfectamente cristalizadas, lo que demuestra ser una combinacién qui-
micamente pura; mientras que las substancias que emplean para falsificarlas constituyen un polya
:;D[gll']fi%agiedl[tlaro\ggneo y delicucentes, lo que prueba ser una mezcla grosera y no una verdadera




PUBLICACIONES RECIBIDAS

Formulaire des Spécialités Pharmaceutiques, compositi-
ons, indications thérapeutiques, mode d’emploi et doses &
I'usages des médecins, par le Docteur M. Gautier,et Renault.
—Paris, 18095. lerame J. B. Baxlllére et fils.—Se ha recibido
un ejemplar.

Anuario de la Clinica privada del Dr. Fargas, afios se-
‘gundo y tercero; ilustrade con 39 grabados intercalados en
el textg.—Barcelona, 1895. Se han recibido dos ejemplares.

DESPUES DE LA CONVALECENCIA

El perfodo méas penoso de toda enfermedad es la convalecencia. en
la mayor parte de los casos.

Un gran desfallecimiento; una falta de apetito y un malestar gene-

ral, son la desagradable herencia que deja tras si todo padecimiento,
como para indicar que quiere dejar al enfermo un recuerdo de su
vigita. :
. Para llegar con rapidez al completo restablecimiento evitando todos
esos inconvenientes, tomad por la mafiana y por la tarde una cuchara-
dita de M ola Astier granulada que se disuelve facilmeute en {leche,
vino, ¢afé, té 1 otro liguido cualguiera.

La ola Astier es un ténico sui géneris, reparador de las fner—
zas perdidas y alimento al par que medicina, como lo prueban las
landatorias cartas de millares de médicos que nosotros recibimos todos
los dias.

Pedid 1a Hola Astier gra.nulada en todas las farmacias, al precm
de 4 francos 50 cénlimos 6 dirigirse & la Farmacia Astier, 72, avenue
Kléber, Paris, y la recibir éls franco de porte

- Mil pesetas al que presente capsulas de sandalo me-
jores quelas del Dr. Piz4, parala curacion de las enfer-
medades de las vias urinarias.

Farmacia del Dr. Piza.

- Creemos oportuno advertir 4 nuestros compaieros que con el uso del
Jarabe de hipofosfitos de Climent (hierro, calcio, sodio, estricnina y cua-
sina) no se corre el rieszo de una intoxicacion, porque siendo claro y
transparente no precipita sustancia alguna, como sucede con composi-
mones similares.

Imprenta de la Cusa Provincial de Caridad.—Barcelona.
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WVWINNO ANMARGOS
TONICO NUTRITIVO PREPARADO CON

;‘?eptdna, Quina gris, Coca del Pertl y Vino de Mé.ldga.

‘PREMIADO CON MEDALLA DE PLATA s
en la EXPOSICION UNIVERSAL de Barcelona

ElVino Amargés ténico nutritivo esrecetado lodos los dits por latlase mé-
dica, asi de Europa como de América, obteniendo siempre los mas lisonjeros resultados

EMULSION AMARGOS
de aceite puro de higado de bacalao con hipofosfitos de cal .y de
: sosa y fosfato de cal gelatinoso. -«

Premiada en 1a Expogicion Universal de Barcelona con la mis alta recompensa -

otorgada a los preparadoside sceite de higado de ba¢alao, v lJadnica aprobada y rve-

comendada por la Real Academia de Medicina y Academia y Laboratorio.de Ciencias

Médicas de Cataluna. = o

VINO DE HEMOGLOBINA PREPARADO POR AM#RG@S

cada cucharada de 15 gramos conliene nn gramo de Hemoglobina soluble.

. VINO NUEZ DE KOLA AMARGOS !
Ténico meurostinico.—Alimento de ahorro. G,

Vineo de Creosota bifosfatado preparado por AMARGOS
Cada cucharada de 15 eramosconliene 10 cenligramos de creosota de Hayay treinta
entigramos de bifosfato calcico: : y
VINOG YODU TANICO AMARGOS

Cada cucharada de 15 gramos contliene centigramos de yodo y 10 centigramos de tanino

VINO YODO TANICO FOSFATADO AMARGOS .
Cada cucharada de 15 gramos contiene 5 centigramos de yodo, 10 cenligramos de fa-
nido v-30 centigramos: lacto fosfato de cal. ;

ELIXIR CLORHIDRO PEPSICO AMARGOS
/TON1GO DIGESTIVO e
Pepsina, Colombo, Nuez véimica y Acido elorhidrico.
Cada cucharada de 15 gramos conliene un gramo de Pépsina pura'y 5 cenligramos
Tintura Nuez vomica y 5 centigramos Acido clorhidrico. i

PASTILLAS AMARGOS :
de Borato sodico, clovate poldsico y cocaina.
Cada pastillz contiene 10 centigramos de borato sodico, 10 centigramos de clorato
potasico v 5 miligramos Clerhidratode Cocaina. $
ELIXIR GUAYACOL AMARGOS
Contiene 10 centigramos de Guaydcol por cucharada de 15 gramos, '

TONLCINA AMA RGOS

— =<3 f para de Toefo-zliderato de cal-purd.  £3—— :
FORMA GRANULADA.ZA la cabida del tapon-medida corresponden 25 centigramos de

fosfo-glicerato de cal.—FORMA DE CACHETS.—Cada uno contiene 23 centligramos oe

medicamento aclivo, x

CARBONATO DE LITINA AMARGOS

¥ : GRANULAR EFEﬁ'VE:SCENTE 3 ¥
La cabida del tapon-medida equivale 4 15 céntigramos de carbonato de litina.

KOLA GEANULADA AMARGOS
La KOLA GRANULADA AMARGOS contiene todos los principios activos de Ja Nuez de

Kola, teobromina, rojo de Kola, tanino y cafeina, alcaleide contenido en Ia ‘proporcién

‘de 10 cenligramos por cada 4’ gramos o sea la cabida del tapon-medida que acompana

cada frasco. La disolucion de la_KOLA GRANULADA AMARGOS es completa, asi en el

~agua'como en el vino, propiedades de gran estiniapara’ Lomar un producto- agradable ¥

aclivo & la vez. g : : )
DEPOSITO GENERAL

'FARMACIA DE LUIS AMARGOS
Abierta toda la noehe ;
Plaza Santa Ana, 9, esquina Calle Santa Ana, 34.

BARCELONA -
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