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Coca del Perd, nogal y Colombo
E HIPOFOSFITOS

PREPARADO POR

G ORGO'I" (farmacsutico)

Rambla de las Flores, 8
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Las experiencias que 4 solicitud nuestra han verifica-
do varios médicos de Barcelona Y otros puntos, nos han
animado 4 ofrecer un producto capazde satisfacer los de-
seos del mas exigente facultativo, por cuanto observaran
con ventaja la accién ténico-analéptica, digestiva y re-
constituyente, superando 4 muchos preparados de aplica-
cién idéntica.

Frasco, 3 pesems.

- DOSIS.—Una. cucharada grande para los adultos, y
pequena para los nifios antes de las comidas, mezclada
con partes iguales de agua.
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CAPSULAS DE SANDALO

mejores que las del DR. PIZA, de Barcelona, y que curen mas pronto y radicalmente las ENFER-
MEDADEB URINARIAS, sobre 'todo la blennrrngm si va acompanada de hemorragla Catorce anos de
éxito, premiadas con medalla de oro en la Exposicién Universal de 1888. Unicas aprobadas y reco-
mendadas por las Reales Academias de Medicina de Barcelona y de Mallorca: varias corporaciones
cientificas y renombrados practicos dlariAmente las prescriben, reconociendo ventajas sobre
todos sus similares.—Frasco 14 rs.

Nota de algunos mediocamentos que constantemente tenemos capsulados.
Advirtiendo que 4 las veintiouatro horas queda cumplido cualquier en-
cargo de capsulaocién que se nos haga.

Oépsulas supépticas Cépsulas eupépticas Rs.
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e ety de

Aceite fosforado. . T e Eter sulfirico. . P et i A e S
Aceite de higado de bacalao puro bitauna 10 Eucaliptol.. . . PR R0 |
Aceite de higado de bacalao creosotado. 1 Eucaliptol iodoformo Y creosota, . . . . 10
Aceite de higado de bacalao iodo-ferrugi- Eucaliptol iodoformo y guuynco] e |
noso. . . 12 Hemoglobina soluble. . A b ]
Aceite de higado de bacalao bromo-lodado 12 Extracto de cubebas.. . . R | |
Aceite de enebro . 8 Extracto de helecho macho. . . . . . 14
Aceite de higado de haca]ao —Bélsamn da Extracto de hojas de matico.. . . . . . 10
Tola y Creosota.. . % 10 Extracto de ratania y matico. . 10

Aceite mineral de Gabian.. S 9 Febrifugas de bromhidrato de quinlna y
Aloes sucotrino . . « .+ . . . . o 8 eucaliptol. § 10
Apiol . R e R 8 Fosfato de cal v dehierro . . . . . . 10
Bdlsamo paruvmno . Vs i 10 Gomo-resina asarél!da i T AR
Bisulfato de quinina. =yl Guavacol. . . o hs iy ek [1)
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CANDELILILLAS DEL DR. PIZA

Para la curacion 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, etc. 12 rs. caja.—Al por ma-
yor, 8 rs. caja.

‘Ventas al por mayor y menor, FARMACIA DEL DOCTOR

PIZA, Plazas del Pino, 6, y Beato Oriol, 1. - BARCELONA.
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instrumentos para la Cirujfa
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pneumadticos
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Especialidades
en algodones antisépticos
vendas, etc,
Articulos ortopédicos
Aparatos electro -médicos
Aparatos para desinfeccidn
Aparatos sanitarios

Es irreemplazable en la tuberculosis de todos los 6rganos, Bron- @
l quitis crénica, Pneumonia caseosa, Raquitismo y Escrofulismo en I
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REVISTA CIENTIFICA MENSUAL

STUMARIO

Seceion cientifica: Efectos de la electrolisis en el tratamiento de los polipos de la
nariz, por el Dr. D. P. Verdés.—Un caso clinico de sarcoma del muslo, por el doctor
F. Tous.—El porvenir de la medicina v de los Médicos —En el Establecimiento tera-
pico-sulfuroso, por el Dr. D. Joaquin Homs y Parellada.—Delirio episodico. Nota clinica
por el Dr. D. Gabriel Lupiaiiez, Mgdlco por oposiciéon de la Beneficencia provincial.—
Revista general ({Je medieina y eirugia: Tratamiento del coriza agudo.—
Algunas observaciones sobre el tratamiento del dolor y del insomnio.—Tratamiento
de la incontinencia de orina en los nifos.—Tratamiento del antrax.—La perforacion
del ttero en el raspado uterino.—Microbio de la coqueluche.—Las nuevas aplicacio-
nes de la corriente alternativa sinusoioal en ginecologia, por los Dres.J. M. B. v Espa-
daler —Formulario.—Seccién oficial: Academia Médico-Farmacéutica de Bar-
celona. Concurso publico ordinario de 1893.—Academia Médlco-Quirurgica Espafiola.
Noticias varias.—Cuerpo Médico Municipal de Barcelona: Secion 1.2
Asistencia médica, servicios prestados durante el ano 1892, —Demeografia Médi-
ca de Bareelona. Estado de los enfermos asistidos en sus domicilios por los sefno-
res Facultativos del Cuerpo Médico Municipal, durante el afio 1892, por el Dr. Pelegrin
Giralt —Seccion 2.2 Instituto de Higiene Urbana. Servicios que se han pres-
tado durante el afio 1892, por el Dr. P. Giralt —Seccion 42 Higiene especial. Ser-
vicios facultativos prestados durante el afio (892 y Estado-resumen de las inocula-
ciones practicadas desde 1.9de enero hasta 31 de diciembre del afio 1892, por el doctor
P. Girall —Demografia médica de Barcelona: Estado de los enfermos asis-
tidos en sus domicilios por los senores Facultativos del Cuerpo Médico-municipal,
durante el mes de enero de 1803, por el Dr. Pelegrin Giralt.—Asisteneia Médica.
Servicios prestados durante el mes de enero de 1893, —Instituto de Higiene Ur-
bana: Servicios de desinfeccion practicados durante el mes de enero de 1893, —No-
Kandemiog-miﬂcu mensual de Barcelona.—Publicaciones recibidas.—

uncios.

SECCION CIENTIFICA

EFEGTOS DE LA ELEGTROLISIS

EN EL

TRATAMIENTO DE LOS POLIPOS DE LA NARIZ

POR EL DRr. D. P. VErDOs
Profesor libre de Otologia, Rinologia y Lanrigologia

Desde que la aplicacién de las corrientes continuas se ha sim-
plificado de tal manera que ha llegado 4 hacerse practicable aun por
las personas menos habituadas 4 las practicas de la electroterapia, la
terapéutica de los pélipos de la nariz se ha enriquecido con un po-
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deroso medio que viene 4 buen seguro destinado 4 sustituir con gran
ventaja 4 cuantos hasta hoy dia han estado en boga para la curacion
de aquellas rebeldes y molestas neoplasias.

Nadie ignora que el arrancamiento por medio de pinzas 6 del
estrangulador y la ablacién por medio del bisturi 6 del asa galvano-
cdustica eran los Unicos medios que posefa el rinblogo parala cu-
racién de los polipos de la nariz. Todos estos medios que, 4 falta
de otros, tanta boga han alcanzado, y 4 los que todos los rin6logos
hemos acudido con éxito generalmente brillante, llevan en si* entra-
fiados ciertos inconvenientes que obligan al clinico 4 mirarlos con
cierto recelo y 4 buscar con asiduidad su sustitucién. Estadisticas re-
cientemente publicadas para aquilatar el valor de aquellos medios
acusan una serie de accidentes desgraciados sobrevenidos tras de la
operacion del arrancamiento. Estos accidentes han consistido casi
siempre en una meningitis mortal. La ablacién por medio del bisturi
expone siempre 4 accidentes hemorrdgicos. Y si bien este accidente
puede prevenirse aplicando el galvanocauterio, expone 4 la vez este
medio 4 serios peligros, ya qué no puede limitarse perfectamente la
accion del fuego, que conviene 4 toda costa evitar.

Por fortuna se ha encontrado en la electrolisis un poderoso me-
dio y exento de todo peligro, con el cual pueden llegarse @ destruir
los polipos mds voluminosos que se albergan en las cavidades de la
nariz. Con él se destruye y reduce 4 la vez el neoplasma y se alcanza
la curacion de la rinitis crénica que suele dar origen d aquellas vegeta-
ciones neoplasmdticas. Bien es verdad que el tratamiento por la elec-
trolisis resulta algo largo, pero no es menos cierto que esta molestia
queda sobradamente compensada no exponiendo al paciente 4 ac-
cidentes hemorragicos, ni meningiticos y sobre todo evitdndole el do-
lor. El siguiente caso, entresacado de mi diario de observaciones, bas-
tard 4 dar cabal idea de los efectos que se alcanzan con la aplicacién
de la electrolisis en la terapéutica de los pélipos de nariz,

N..... de treinta y seis afios de edad, de profesion fabricante, con
temperamento linfitico y constitucién endeble hace unos ochos afnos
que padece una rinitis crénica 4 consecuencia de la cual se desarro-
llaron en ambas cavidades nasales una multitud de excrescencias po-
liposas alguna de las cuales alcanzaba proporciones tales para ser
calificada de verdadero polipo. Molestado el paciente por la abun-
dante salida -de moco-pus que tales excrescencias determinaban y
principalmente por la completa obstruccién de las primeras vias res-
piratorias que le obligaba 4 permanecer constantemente con la boca
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abierta, acudi6 4 pedir los auxilios de un hdbil cirujano y se someti6
al consejo de éste de proceder al arrancamiento. La operacién segtin
se desprende de los datos proporcionados por el enfermo, se llevo
d cabo con feliz éxito, y el paciente quedése libre de las molestias
que tanto le mortificaban.

Apenas habia transcurrido un afio de la prictica de la operacién,
cuando el paciente observd de nuevo que sus narices volvian 4 {luir
y que el acto respiratorio se llevaba nuevamente 4 cabo con “algin
embarazo. Estas molestias fueron acentuindose de dia en dia hasta
llegar al mismo grado que alcanzaron cuando se decidié la ope-
racion. Preocupado nuevamente el paciente por su mal, resolvi6 so-
meterse 4 los consejos de un especialista y al efecto presentdse en mi
clinica para que yo le indicara mi humilde parecer.

Al ir 4 practicar el examen de las cavidades nasales, me encontré
que era materialmente imposible por estar completamente ocupadas
por masas carnosas que llegaban casi 4 asomar 4 traves de las venta-
nas de la nariz. Una abundante secrecién de moco-pus flufa 4 través
de dichas ventanas y por los intersticios que aquellas masas formaban
entre si y con las paredes de la nariz. Al mismo' tiempo la mem -
brana mucosa que reviste el interior de aquellas cavidades ofrecia to -
dos los caracteres propios de la rinitis cronica. Diagnosticado el caso
de poélipos multiples de ambas narices consecativos 4 una infla-
macién crénica hube de indicar al paciente los distintos medios que
aconsejaba la ciencia para llegar 4 la curacién de aquel mal, Desde
luego oponiase el enfermo terminantemente 4 la prictica del arran-
camiento por los acerbos dolores que le habia proporcionado la otra
vez, y principalmente por no haber evitado la reproduccién del mal.
La extirpacion por medio del cauterio eléctrico se hizo mds simpdtica
al paciente y acepté de buen grado someterse 4 ella. En tres 6 cua-
tro sesiones extirpamos las masas poliposas mds superficiales, pero
bien pronto hubo de cansarse el paciente alegando que le era impo-
sible resistir la impresién que le causaba la aplicacién del fuego y el
dolor de quemadura que sentfa después de pasados los efectos de la
cucainizacion. En tales circuntancias indiquéle que nos quedaba atn
el recurso de las corrientes continuas, y después de haber probado
una sesion de electrolisis y de haberse convencido de que el sufri-
miento era tan escaso que casi podia calificarse de nulo, 4 la par que
no habia exposicion al mds leve accidente, se sometié gustoso 4 ella
hasta quedar completamente curado.

Las sesiones de electrolisis se hicieron en un principio diariamen-
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te y cada vez en sitio distinto de la masa poliposa. Se introducia la
aguja, que llevaba el polo negativo, en el espesor del tejido neo-
plasmdtico. El polo positivo, en polo perdido, se aplicaba indistinta-
mente en la mano 6 en el antebrazo. La intensidad de la corriente
oscilaba entre 15 y 20 miliamperes. Y la duracion era de ordinario de
siete 4 diez minutos. En estas condiciones la corriente era perfecta-
mente tolerada. En cada sesion se notaba la formacién de la escara
en el sitio en donde se habfa implantado la aguja. A medida que las
escaras se desprendian se introducia nuevamente la aguja en aquel si-
tio. Y asi fué como lentamente el tejido de los polipos se fué destru-
yendo hasta quedar completamente extinguido, las cavidades nasales
queddronse libres restableciéndose por ende la respiracion por sus
naturales vias, y el enfermo considerdbase ya completamente curado.

No obstante, persistia ain el proceso inicial que habia dado ori-
gen 4 las producciones neopldsmicas, la rinitls cronica. Para-su cu-
racion empledse al mismo tratamiento por las corrientes continuas. Y
hundiende la agujaen el espesor de la membrana, se fué modifi-
cando poco 4 poco la nutricién de la misma hasta quedar en com-
pleta normalidad.

¢Puede, acaso, pedirse un hecho mds elocuente para dejar de-
mostrada la benéfica influencia de las corrientes continuas en el tra-
tamiento de los polipos de la nariz? Yo entiendo que no. Una opera-
cion realizada no ya sin el menor contratiempo, sino siquiera sin
exposicién alguna al incidente menos desagradable; una operacion
indolora y sin la mds insignificante hemorragia constituye la meta de
las aspiraciones 4 que puede llegar el cirujano. Y no se objete que el
tratamiento resulta largo y pesado, porque este inconveniente no
supera ni de mucho 4 las grandes ventajas que se reportan de este
medio terapéutico con que cuenta la cirugia moderna.

Incimbeme hacer resaltar, para que sirva de norma 4 aquellos
que traten de acudir 4 tan preciso recurso, que tratdndose de la re-
duccién de tejidos de membranas mucosas debe ser siempre el polo
negativo el que ha de estar en contacto con el tejido enfermo. De lo
contrario los resultados serfan 4 todas luces contraproducentes.

Es indudable que 4 medida que los efectos de la electrolisis va-
yan siendo mds conocidos de los prdcticos, este proceder terapéutico
adquirird un inmenso vuelo. Yo invito 4 mis colegas 4 acudir 4 tal
recurso especialmente en los procesos de que he venido ocupdndome
en la seguridad de que han de obtener los mismos brillantes resul-
tados que 4 mi me ha sido dable alcanzar.
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UN CASO CLINICO DB SARCOMA DEL MUSLO

A. G. era un marinero de 45 ‘aflos, que ingtesé el dia 10 de
agosto de 1892, en la visita del Dr. A. Esquerdo en ei Hospital dé
Smm Cruz.

No son raros ciertamente los casos, en ‘que varios m;embros de
ana familia presentan tumores malignos, pero este hecho se ofrecia
en aquel enfermo €n una proporcion ‘que no suele  ser comtin.. Sus
padres, no presentan ninguna afeccion de aquel género, .pero dos
hermanas sucumbieron con epitelioma 'de la matriz y un hermano
ha ingresado posteriormente con un sarcoma de la parétida, que le
ha sido estirpado. En'la linea colateral una de sus tres ha sucumbido
4 una neoplasia. : e

Unos ocho meses antes de ingresar en el hospital, empezo - d
notar la presencia de un abultamiento un poco por dentro y por
encima del vértice del tridngulo de Scarpa. El volumen de aquel
tumor crecio con cierta lentitud al principio y mds tarde rdpidamen-
te, sin que el enfermo le diera gran importancia, hasta que 4 fines
de julio, notod que tenta el pie algo edematoso. ‘

Desde unos dos traveses de dedo por encima del ligamento de
Falopio hasta la parte alta del tercio medio del muslo elevdbase un
tumor esteroidal, de tamanio poco inferior al de la cabeza de un
adulto. A su nivel, la piel ofrecia una coloracién normal, escepto en
la parte mds prominente que estaba rubicunda y al través de ella se
transparentaban numerosas venas. No estaba formado por una masa
uniforme, sino que en diferentes puntos existian desigualdades y es-
pecialmente en la parte supero-esterna, existia una masa bastante
independiente del resto del tumor y del tamafio de una pequefia
naranja. La consistencia era renitente, pero en algunos puntos, espe-
cialmente hacia la parte interna, era mds blanda que en el resto del
tumor, sin llegar por esto 4 la fluctuacion. No ofrecia pulsacio-
nes ni ruidos vasculares, y no era asiento de dolor alguno, ni lo
habia sido en ningiin periodo de su desarrollo. La parte baja de la
estremidad (pie y parte inferior de la pierna) estaba edematosa, y
este fenomeno con ser bastante ligero habia alarmado mds al enfer-
mo, como se ha dicho, que el desarrollo del voluminoso tumor del
muslo. '

Diagnosticada la neoplasia de sarcoma, procedio el Dl A. Es-
querdo 4 su estirpacion el 11 agosto. Circunscrita la parte promi-



46 GACETA SANITARIA DE BARCELONA,

nente del tumor por dos incisiones semilunares, intentdse su enu-
cleacién, pero pronto fué preciso recurrir 4 la estirpacién por
fragmentos, ya que otra cosa no permitian el volumen del tumor y
su consistencia que en algunos puntos era parecida 4 la del encéfalo.
Asi y todo, no ofrecié la operacién notables peripecias en este
periodo; la cuestion capital debia resolverse al terminar aquélla, ya -
que el edema existente en la estremidad demostraba un obstdculo 4
1a circulacion venosa, que podia ser debida 4 una simple compresion
6 bien, al englobamiento de los vasos femorales y especialmente de
la vena, en la masa del tumor. Las esperanzas, que se habian con-
cebido de que el proceso podia haberse originado por el primero de
los mecanismos indicados, desaparecieron al llegar 4 la base de im-
plantacion del tumor, ya que éste habia invadido las paredes de los
grandes vasos, y 4 pesar de algunas tentativas de diseccion, fué pre-
ciso proceder 4 la ligadura de la arteria y vena femorales. La ope-
racion termind con la estirpacién de las restantes masas neopldsicas
y la aplicacién de suturas, con lo que quedé cubierto el campo ope-
ratorio por dos colgajos limitados por dos incisiones en T; y como
la parte interna de la incision paralela al arco de Falopio era mucho
mis larga que la esterna, el colgajo interno resultaba mucho mds
estenso que el interno. Habida consideracién de la importancia de
la operacién, la hemorragia no fué muy abundante, de modo que
el enfermo pasé los primeros dias sin mds trastornos que los dolores

en la estremidad afecta, que como puede suponerse, estaba pilida,

fria ¢ insensible. Hubo un momento en que parecié que la tempera-
tura aumentaba algo al nivel de la pierna, pero pronto se inicid la
gangrena, 4 pesar de que desde el dfa de la operacion la estremidad
estaba en una atmosfera caliente obtenida con caloriferos y envol-
turas de algodon en rama. La pierna fué cuidadosamente lavada y
envuelta en un aposito antiséptico. A los seis ¢ siete dias de la opera-
cion la grangrena ofrecia un limite bastante marcado en la parte
interna 4 siete centimetros por debajo del intestino articular de la
rodilla, pero por la parte esterna, la zona gangrenada llegaba hasta
el muslo y no presentaba limitacion alguna. En este estado y ha-
biendo quedado encargado de la visita por ausencia del Dr. Esquerdo,
crei conveniente esperar 4 que la zona gangrenada se hubiese limi-
tado de una manera completa, cuando el enfermo que durante siete
dias se habia mantenido apirético, empez6 4 presentar ligera fiebre
que aumento progresivamente en los dias sucesivos, y el colgajo
interno que como se ha dicho cubria la mayor parte de la herida
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operatoria, se esfaceld en toda su estensién. El natural deseo de no
practicar la amputacién hasta que la gangrena inferior estuviese limi-
tada (sobre todo teniendo en cuenta que el colgajo esfacelado im-
ponia por la parte alta un limite 4 la zona adecuada para la amputa-
cion), algunas alternativas de mejorfa en el estado del enfermo y la
posibilidad de que la septicemia que éste ofrecfa fuese debida al foco
de gangrena superior no menos que al de la pierna, me mantuvieron
indeciso durante algunos dias*en los que me limité 4 desinfectar en
lo posible la herida superior. Pero en los dias 22 y 23, la tempera-
tura lleg6 4 39°, ¢ iba acompaiiada de subdelirio, por lo que en el
segundo de los dias mencionados practiqué la amputacién del muslo
por el tercio medio valiéndome del procedimiento circular como el
menos espuesto al esfacelo de las partes blandas. A pesar de la altu-
ra en que se practicd la operacion, los tejidos en la regién esterna
estaban edematosos en la capa subcutdnea y los musculos ofrecian
un color oscuro. No se suturd la herida en toda su estensién, sino
que se colocaron soblo tres puntos para mantener las partes blandas
sobre el hueso. A pesar de estas precauciones y de que durante la
operacion, las partes esfaceladas fueron cuidadosamente cubiertas
con gasa, gangrendse, en los dias inmediatos, la parte anterior del
mufion, por lo que fué preciso soltar los puntos de sutura abando-
nando las partes blandas 4 su natural retractilidad.

Dadas estas circunstancias, era intitil esperar que el estado gene-
ral mejorara de momento. Continud la fiebre, sin tipo alguno de-
terminado pero ordinariamente superior 4 39°, el delirio se acentud
todavia mds hasta hacer necesaria la camisa de fuerza para impedir
que el enfermo se arrancara el apésito 4 cada momento; la lengna
estaba reseca; el enfermo se resistia 4 veces 4 tomar alimento y una
profusa diarrea agravaba mds atin su estado. Poco 4 poco, sin em-
bargo, fueron eliminadas las escaras producidas, cubriéronse las
heridas de granulaciones algo aténicas, y sin embargo después de
completados estos fenomenos todavia persistian la fiebre (bien que
menos intensa), el delirio y la diarrea. Atn después de conseguida
la apirexia, lo que no tuvo lugar hasta diez 6 doce dias después de
la_amputacién, no desaparecieron el delirio, ni la diarrea, sin que
¢l mds detenido examen del enfermo permitiera apreciar la causa de
aquellos fenomenos, que lejos de amortiguarse, alcanzaban 4 veces
proporciones mds alarmantes que en el perfodo de septicemia que
habia antecedido. Sin negar que la continuada reabsorcion de pro-
ductos sépticos hubiese podido producir una intoxicacién, cuyos
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efectos sobre algunos aparatos, como el nervioso, hubiesen podido
sobrevivir 4 la fiebre, confieso que este fendmeno habria sido bas-
tante anémalo en la septicemia quirtrgica, y por lo mismo al inten-
tar esplicarme el estado del enfermo, acudié 4 mi memoria el recuer-
do de algun otro caadro anilogo bien que mucho menos intenso, que
habia sido producido por la intoxicacién yodoférmica. La sospecha
de que esta intoxicacion pudiera ser la causa del delirio que el enfer-
mo presentaba, me indujo 4 prescindir del uso de la gasa yodofér-
mica que hasta entonces se habia aplicado en las superficies heridas.
Atin asi la mejoria se hizo esperar un tanto y fué bastante lenta,
pero al fin se consigui6 la desapariciéon del delirio, después de unos
diez dias de haber suprimido el yodoiormo, y después de algunos
dias mds, desaparecio la diarrea.

Se estraiard tal vez, que no recurriera al examen de la orina.
Creo que en este caso, como en los mds, aquella esploracién no
habria resuelto problema alguno. En caso de ser positivo, el resulta-
do obtenido no prueba otra cosa sino que se absorbe: yodoformo, lo
cual no siempre supone una intoxicacion por esta sustancia. El and=
lisis de las sustancias toxicas que se encuentran en el organisma
sOlo permite afirmar una intoxicacion cnando en virtud de éles po-
sible llegar 4 la apreciacion cuantitativa de una dosis peligrosa (cosa
imposible en nuestro caso), ¢ bien cuando el cnadro sindromico -es
bastante caracterizado para que no pueda ser atribuido sino 4 una 6
varias sustancias conocidas, en cuyo caso el hallazgo de alguna de
ellas en cualquier cantidad con exclusién de las restantes permite afir-
mar la intoxicacion. Es evidente que en nuestro caso, el cuadro
clinico no ofrecia un cardcter bastante concreto para  aplicarle
la segunda de las reglas que se acaban de apuntar. No cabia otto
recurso que apelar 4 la supresién de la supuesta sustancia tdxica; y
si_bien tratdindose de hechos de esta naturaleza, debe siempre
tenerse en cuenta la posibilidad de una coincidencia fortuita, con-
fieso que el curso posterior de la dolencia me afirmé mds en mj
sospecha.

Como ya se debe presumir, las partes blandas del mufién, aban-
donadas 4 si mismas, se habian ido retrayendo, de matera, que una
vez salvados los peligros anteriores, fué preciso regularizar el muiién,
cuya operacion practico el mencionado Dr. Esquerdo ¢l 17 de octu-
bre, resecando una notable porcién de la didfisis. del femur y
despegando un manguito de piel para reconstituir un mufion en
condiciones parecidas 4 las de una amputacién regular, Con este
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acto termind la larga serie de peripecias que el enfermo habia-
presentado, pues una vez cicatrizado el nuevo muiién el enfermo

recibid el alta.
E. Tous.

T S oo ey —

EL PORVENIR DE LA NEDIGINA ¥ DE LOS MEDIGOS

-

Creemos que nuestros lectores no llevardn 4 mal, cuando co-
mienza un afio nuevo, que dediquemos unas cuantas lineas 4 fanta-
sear previsiones de un porvenir, no préximo, pero si seguro, 4 nues-
tro entender, en plazo mds & menos breve, para la Medicina y para
los médicos.

La Medicina, como ciencia, es Biologia bajo todos sus aspectos:
como arte, es el vivir bien. Mas no lo hemos dicho todo: bajo el
nombre de Medicina, s6lo se ha entendido hasta ahora la ciencia de
la Biologia orgdnica y el arte que le corresponde. ¢No hay otro
modo de entender esta ciencia y este arte? :

Se dird acaso que si, pero que entonces salimos de los limites
legitimos de la Medicina; 6 mds bien se dird que no, alegando que
ast se ha entendido siempre y nada autoriza 4 prescindir de tal cos-
tumbre,

Pues, entonces, dpor qué se habla tanto de vida en los lenguajes
poético, politico, religioso y de todas las formas imaginables? ¢Por
qué se admira una inteligencia viva? ;Por qué se trata ‘en Mecdnica
de fuerzas vivas? ¢Por qué se aspira 4 la vida eterna? ;Por qué se
escriben las vidas de los sabios y de los santos? sPor qué se rinde
culto 4 un Dios vivo?

No prosigamos: invertirfamos largas columnas en probar la in-
consecuencia que se comete limitando, por un lado, la ciencia de la
vida al estadio orgdnico, y extralimitdndola, por otro, para simbolizar
lo mds bello, lo mds grande, lo mis sublime que cabe enel pensa-
miento.

Es que la vida, ademds de realizarse particularmente en todos los
cuerpos que viven, se realiza como generalidad en el sér inteligente;
y no podia menos de ser asi, puesto que todo aquello que se entien-
de, en el hecho mismo de ser entendido, se generaliza, se constitu-

(1) Dei Siglo Meédico.
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ye como diferencia de un género que  correlativamente concebimos-
Esto es entender: 6 se entiende asi, 6 no se entiende nada; mas, por
lo visto, no habiamos caido bien en la cuenta de que al entender la
vida como hecho particular de los seres orgdnicos, vida definida,
concreta; entendfamos también una vida, en general, que se presta-
ba 4 un estudio abstracto, como se prestan siempre las generalidades
de todo linaje y categoria..

La Medicina tiene generalidades, que en los tiempos modernos se
estudian con el nombre de Filosofia médica; pero esta Filosofia, esta
ciencia general, es concreta, limita sus pretensiones al campo del orga-
nismo vegetativo y 4 las pertarbaciones del sensible, en cuanto relacio-
nadas taxativamente con la vida corporal del individuo que padece.

La vida tiene indudablemente 4mbitos mds vastos; si en Ciencias
naturales es una serie de fenomenos regidos por la espontaneidad
inconsciente de si propia; en la Logica es la ley de las leyes, la sin-
tesis de las categorias, la categoria sintética, tan necesaria en su to-
talidad, como todos los elementos que unidos la constituyen. Desde
tiempos muy remotos se han sentido como evidentes por si propias
Jas leyes del pensamiento, que en el lenguaje de Kant se llaman
proposiciones sintéticas d priori. Semejantes leyes no se definen, ni se
conocen, sino como datos del conocimiento necesarios ¢ incontro-
vertibles. Ahora bien: en el mismo caso se halla la vida en general;
hecho que se siente inevitablemente mds que otro alguno; ley que
se establece en relacion con todo cuanto interesa al hombre fisica y
moralmente, dentro y fuera de si propio; ley que en vano han in-
tentado definir cuantos han acometido tan irrealizable empresa;
porque el tnico medio de conocerla interiormente es sentitla, sien-
do todo otro conocimiento un dato exterior, historico, fenomenal,
y no ese conocimiento que se adquiere pensando y particularizando
ideas 6 pensamientos de indole mds general.

Reconocido el derecho de la vida 4 figurar eminentemente como
categoria 16gica, aun es mds claro su derecho 4 comprender histori=
camente toda la prictica, todas las funciones del Universo. Las fun-.
ciones estéticas y morales modos son, en efecto, de la vida de los
individuos y de los pueblos, y hasta las funciones fisicas son también
el modo externo de realizarse la mds alta generalidad viviente que
concibe el pensamiento. El hombre vive enla Tierra simbolizando
particularmente la vida universal, y Dios vive en el cielo de la inte~
ligencia, simbolizando alli esa misma vida, que mds lejos se esconde
en profundidades inaccesibles.
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El médico se reduce en la prdctica 4 esfera mds limitada; dentro
de sus limites tiene leyes que respetar, funciones que ejercer con
prudencia y discrecién, y esto es lo que debe reconocer, sometiéndo-
se 4 las exigencias que 4 todo elemento funcional impone la funcién
comun donde aparece. Mas, en cambio, tiene por su parte la venta-
ja de poseer como nadie un tipo, imperfecto, si, pero al cabo un
tipo, de la vida universal, el cual esclarece todas las demds formas
de la funcién total y difunde copiosa luz sobre cuestiones que siem-
pre se han considerado abstrusas y dificiles de resolver.

La vida del pensamiento, la de la sociedad, la del Mundo entero
tiene grandes analogias con la vida del individuo humano; la Biolo-
gia orgdnica se halla hoy muy adelantada y hace continuos progre-
sos; tal vez se extravia algin tanto por no contenerse bien en los li-
mites que le son propios; pero acaso también no conoce bastante la
intervencion que le pertenece en el organismo universal, en que todo
se confunde y todo se distingae.

El tiempo, en sus transformaciones, ha aproximado ya la ciencia
de la vida en particular 4 la de la vida en general, pero no lo sufi-
ciente; todavia, en la actualidad, la Medicina necesita hacerse un
poco mids filosofica, y la Filosofia necesita proclamarse decididamen-
te biologica. No es esto que deban quedar anulados, ni siquiera
eclipsados, los extremos: toda funcion necesita dos polos opuestos,
sin los cuales no se constituye; pero la divergencia que subsiste pue-
de ser inarmonica en general, como hoy sucede, y puede ser arméni-
ca, sin que esto perjudique, sino, por el contrario, contribuya d la ple-
nitud funcional del conjunto.

El Arte médica es un emblema restringido del Arte en general;
el medico es el artista eminente que ¢req, dentro de los limites hu-
manos, ya que.no la formacion, la armonia del organismo fisico; que
para ello estudia las leyes significadas por la experiencia, sin perder
de vista el manantial oculto de donde se deriva toda ley; de la pro-
pia manera que el pintor crea un cuadro, el escultor una estatua, el
poeta un drama ¢ una epopeya, el legislador un cédigo administra-
1ivo 0 penal, el mecdnico un nuevo artificio, el sabio un sistema de
conocimientos. El médico es el artista modelo; cuenta con lo
que sabe y se somete en el momento critico 4 las inspiracio-
nes venidas de lo alto, 6 mejor dicho, de ninguna parte, del fondo
oscuro de su conciencia. Se le acusa 4 menudo de inseguridad en sus
juicios, de impotencia en sus deseos, del fracaso de sus planes. ¢Es,
por ventura, que faltan estos achaques en cualquiera otra de las este-
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ras vivas del Universo? Donde quiera que ‘se trate" de funciones con-
cretas, v no de leyes abstractas, se’ verd sustituida’la. certidumbre
por la probabilidad, el cdlculo por la prudencia, la inflexibilidad de la:
ley por la posidilidad de su aplicacién. El que aplica 4 la prdctica las:
leyes matemiticas y las fisicas mds acfeditadas, expuesto se halla 4
equivocarse; el pintor y el poeta realizan 4 menudo infelices produc-
ciones; el legislador y el politico caminan siempre algo 4 ciegas en
sus mds meditadas determinaciones. Todas las artes, todas las fun-
ciones sociales tienen su diagnostico, su pronostico y su jterapéutica
de las-posibles calamidades; todas procuran cada cual su bien, y so-
bre todos los bienes particulares el bien comtiin, como hace en su
esfera el Arte médica, y lo procuran con’ afin; pero lo 1ealzz1n si;
pueden v si les ayuda la fortuna.

Fuerza es ver en todo esto solidaridad indudable entre la ciencia
que figura ¢omo prinéipio de la Medicina y la que desempeina igual
papel en todos los ramos de conocimientos y en todas las funciones
humanas. A poner en claro semejante solidaridad nos lleva induda-
blemente el transcurso de los tiempos.

Reconocerlo asi es como reconocer el navegante las corrientes
que le ampulsm hacia un punto dibujado en el le]mo horizonte, ob-
teniendo la ventaja de poder, con tiempo, acudir con el auxilio que
proceda, para impulsar la nave por el rumbo conveniente,

En suma: he aqui lo que, en nuestro sentir, puede pronosticarse
con alguna seguridad respecto del asunto que nos hemos propuesto
discatir brevemente.

El porvenir de la Medicina es ser estudiada mds 6 menos com-
pendiosamente por cuantos se dedican 4 las restantes ramas de los
conocimientos humanos. '

El porvenir de los médicos es el de intervenir con derecho pro-
pio en la confeccidn de la Ciencia en general y en las funciones ci-
viles y administrativas de los Estados 4 que pertenezcan.

EN EL ESTABLECIMIENTO TERAPICO-SULFUROSO

por EL Dr. D, Joaquix Homs Y PARELLADA

Correspondiendo 4 la galante invitacion de los ilustrados docto-
res Paigearb6 y Bassols=Prim, visité el Establecimiento terapico-sulfu-
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roso que, bajo- la acertada direccidén de los mentados profesores,
acaba de abrirse al publico en la calle de Caspe, 7.

Al fundar el Establecimiento, los doctores Puigcarbo y Bassols-
Prim, propusiéronse dos objetos: utilizar el azufre en distintas y va-
riadas formas y especialmente bajo la de aguas sulfurosas artificiales,
exactamente preparadas, que suplieran el uso de las natarales, y
hacer una instalacién seria, completa y dotada de todos los moder-
nos adelantos en hidroterapia, balneoterapia, neumoterapia, mesote-
rapia y electroterapia. Ambas cosas las han logrado, habiendo con-
seguido ademds que la calefaccién y la ventilacién fueran reguladas
4 voluntad, cosa que no se ha visto en ninglin otro establecimiento
andlogo de nuestro pais. Se compone el edificio de planta baja y
sotanos: en la primera hdllanse todas y cada una de las secciones, y
en los sotanos los aparatos de obtencién de gases, de calefaccién
y ventilacion.

Todos los departamentos estdn lujosamente decorados y amuebla-
dos, recibiendo la luz zenital. Llama poderosamente la atencidn, por
su elegancia y riqueza, la sala de espera de la seccidn de Balueotera-
pia. Tiene la forma circular y estd rodeada de gabinetes de bao.
Cada uno de ellos tiene unas elegantes pilas de porcelana, water-
clossets y tocador, y los muebles son de sumo gusto y comodidad,
llamando la atencién unos sofds-camas que pueden transformarse
ficilmente. Ademds, las puertas de dichos gabinetes se cierran auto-
mdticamente por la parte interior, de tal modo que ni con llave pueden
abrirse desde fuera y estdn provistos de unos marcadores especiales
que anuncian si estdn 6 no ocupados y si es sefiora 6 caballero el que
lo ocupa. En esta misma seccién hay gabinetes especiales para baiio
turco 6 Hammam, cuya sudacién se obtiene por el aire caliente. Pue-
den servirse toda clase de bafios medicinales.

Estd también perfectamente montada la seccién de hidroterapia,
pudiendo ser aplicadas toda clase de diichas, incluso la de Priesttnitz
(gran ducha en cascada).

Tampoco dejan nada que desear las secciones de sulfotempm ¥
neumoterapia. En la primeta se aplica el azufre en forma de agua.
como se hace en los manantiales sulfurosos, en bebidas, pulveriza-
ciones, gargarismos, sorbitorios, ‘humages y vaporario; y la segunda
comprende las inhalaciones de oxigeno, nitrégeno, aire comprimi-
do, respiracién de atmosferas artificiales de trementina, eucaliptol,
creosota, dcido sulfuroso, etc., etc.

- Conforme hemos indicado al principio, la ventilacién puede ser
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regulada 4 voluntad, por el sistema Westinghausen. El lavado de la
ropa se practica por medio del vapor 4 alta presién con estufa siste-
ma Kortings, con lo cual se desinfecta y blanquea del modo mids
perfecto. La tuberfa de conduccién del agua destinada 4 bebida es
de cristal; la para uso externo es metdlica, perfectamente estafiadas,
y la del agua hirviendo estd cubierta de amianto. Todas las tuberias
indicadas pasan por un corredor que rodea el establecimiento.

La presién del agua 4 su salida natural es de 2 y 1/2 atmosferas,
pudiendo graduarse 4 voluntad por medio de hidromezcladores siste-
ma Corcho y Delavoche. Gracias 4 un sistema de desagiie comple-
tamente inodoro, se hace imposible el desprendimientn de emana-
ciones que podrian infeccionar la atmésfera. Todas las dependencias
de la casa se comunican telefénicamente. ;

En cuanto hace referencia 4 balneoterapia, hidroterapia y neu-
moterapia nada deja que desear el Establecimiento terdpico-sulfuroso,
conforme puede verse en esta pequeiia resefia; respecto 4 la electro-
terapia, hay que confesar que no estd aun 4 la altura de otros andlo-
gos, sin duda por no haberse podido completar su instalacion.

De hoy mds podemos contar en Barcelona con un establecimien-
to verdadero modelo en su clase y que honra sobremanera 4 los
fundadores y directores.

Los que nos dedicamos 4 la prictica de la medicina podremos
ahora echar mano de la sulfoterapia en todos aquellos casos en que
esté indicada, sin necesidad de esperar épocas propicias para man-
dar 4 los enfermos 4 los manantiales sulfurosos.

La economia en los precios que rigen, la comodidad, elegancia
y aseo del Establecimiento son circunstancias abonadisimas para que
el publico y la clase médica le dispensen su proteccion.

— oo

DELIRIO BEPISODICO®
NOTA CLINICA POR EL DOCTOR D. GABRIEL LUPIANEZ

Médico, por oposicion, de la Bencficencia provincial.

Un caso reciente de esta curiosa forma mental, nos ha movido 4
resumir en una Nota clinica nuestras observaciones de algunos afios.
Ante todo debemos decir, que con la designacion de Delirio epi=
sédico, queremos significar una extrafia enfermedad mental de prin-
cipio brusco, curso rapidisimo y terminacion feliz, que aparece como

(1) De la Revista Médica de Sevilla.
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saliendo de una caja de sorpresa (Falret), en personas que gozan de
excelente salud y, casi siempre, sin antecedentes hereditarios.

" Es muy raro observar en los manicomios el Delirio episédico,
pues por lo general, la enfermedad decrece 6 desaparece mientras las
familias llenan los requisitos legales de la secuestracién de sus enfer-
mos, por lo que, solo en casos especiales, han llegado 4 nuestro Es-
tablecimiento enfermos de esta, especie, que nos han ofrecido las ma-
yores dudas sobre el prondstico de una enfermedad tan desprovista
de malignidad y tan fcil de confundir con la mds grave de las vesa-
nias, con la pardlisis general incipiente.

M.... de 45 afios, casado, de buenas costumbres y honradisimo
empleado de una oficina publica, se presenta un dia en su casa 4 las
horas en que debia estar retenido por los deberes de su cargo, ma-
nifestando que no tenia necesidad de invertir su tiempo en destinos
cuando lo necesitaba para administrar su fortuna de miles de millo-
nes y realizar empresas que fueran asombro del mundo. Rebosando
de alegria, se declard protector de todo el mundo, y en seguida em-~
pezd 4 distribuir millones entre sus parientes, sefialando 4 cada uno
la fortuna segtin el grado de simpatfa que los unia.

En pocas horas el delirio ambicioso se exagerd extremadamente,
sin que la atribulada familia, 4 la que insultaba y amenazaba 4 la mds
pequefia contrariedad, pudiera impedir que se lanzara 4 la calle cor-
riendo desatentado por todas partes y saludando 4 cuantas personas
encontraba d su paso. A duras penas pudo ser conducido 4 su domi-
cilio donde se pasé una noche de insomnio y agitacion, obligando 4
su esposa v 4 los hijos 4 recoger una poca de ropa y seguirle al tren
‘de Cddiz. Nadie pudo evitar que comenzara un viaje cuyo fin no era
otro, segun ¢l, que el de traer una preciosa suma de dinero y visitar
sus palacios y fabricas de todas clases. A las pocas horas su situacién
hizo necesaria la intervencién de los empleados de una estacion, pues
se habia desnudado en el coche y se entregaba 4 los mayores exce-
sos. A viva fuerza fué conducido 4 su casa donde se consigui6 al-
guna calma 4 favor del bromuro de potasio asociado al cloral, calma
~que durd poco, pues avanzada la noche, se lanzdé nuevamente 4 la
calle arrollando todos los obstdculos y profiriendo gritos y terribles
amenazas; rompio los cristales de una tienda cerrada donde se obsti-
naba en entrar y de la que pretendia ser duefio. En' esta sitnacion
fu¢ recogido por la fuerza publica y conducido al manico:nio.

Cuando le vimos por primera vez su aspecto era el de un ma-
niaco generalizado con delirio de grandeza, la cara bultuosa, los ojos



56 GACETA SANITARIA DE BARCELONA.

brillantes, la respiracion anhelosa, el pulso frecuente y dilatado y
extremadamente locuaz. Le dispusimos el aislamiento 'y el bremuro
con el cloral, que desde el primer momento le produjo el beneficio.
de un poco de tranquilidad, pasando aquella noche mds sosegada
que habian sido las anteriores. Por espacio de dos dias nada nuevo
nos ofrecia el enfermo, al fin continud sometido al mismo trata-
miento, sorprendiéndonos al tercero dia el aspecto de este individuo.
De la noche 4 la mafiana la expresién del enfermo habia cambiado,
sus 0jos miraban con tristeza, su semblante era sereno y su estado
de una completa tranquilidad. Interrogado respondi6 que aquella
noche habia dormido algo y al despertar se sintié muy abatido, con
la mente embotada y un peso en la cabeza como si ésta fuera de
plomo. :

Tan rdpida mudanza en un enfermo que el dia antes nos era de
graye pronostico, no nos tranquilizaba respecto de que la ausencia
de sintomas mentales fuese completa, pero se suspendieron pruden—
temente las diligencias que se estaban haciendo para legalizar su in-
greso en la casa, y algunos dias después fué entregado 4 su {familia
sin escrupulo alguno de que habia vuelto la razén completa.

Tuvimos entonces mds interés en conocer los antecedentes de
aquel extrafio episodio de locura ambiciosa que sélo habia durado
seis dias, pero todo lo que pudimos averiguar fué que el enfermo se
habia quejado de pesadez de cabeza el dia antes de estallar el ataque,.
ataque que en nuestro sentir fué sélo la manifestacién de una agudi-
sima hiperemia cerebral dependiente de algin trastorno vaso-motor
de causa vecina.

Fdcil es comprender la importancia que tiene la comprobacion
de estos casos insélitos de delirio, en las informaciones médico-lega-
les, cuando el examen del sujeto acusado de actos criminales y sos-
pechoso de alucinacion mental, recaen en el momento en que disi-
pados todos los sintomas, no ofrece 4 la comprobaciéon mds que un
estado de abatimiento.

De estas dificultades pudiéramos citar mds de un caso pero refe-
rimos sustanciadamente el siguiente:

J-.., también empleado en una oficina, es hombre de 3o afios,
robusto, soltero, y hace la vida de la gente alegre sin descuidar por
ello sus deberes ni cometer grandes excesos. Un dia dice que no
tiene gana de trabajar y, pretextando ser la vispera del santo de un
amigo, convida 4 cuantos quieran seguirle 4 una taberna donde be-
ber: de lo lindo vinos aromdticos y cofiac. J.... principia 4 desbarrar
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y sus compafieros medio beodos no ponen oido 4 sus disparates, so-
brevienen pequeiios altercados, y J.... es llevado 4 sucasa donde se
le deja acostado para que duerma la mona. [Vano empeiio! J.... se
levanta furioso rompiendo todo lo que encontraba 4 mano, se le su-
jeta fuertemente al lecho, pero por la mafiana rompe sus ligaduras y
gana una habitacién préxima donde se encierra, prometiendo prepa-
rarse para tomar desquite de lqs abusos que con él se habian cometido.

Siendo imposible toda clase de persuasiones, se llama, entrado
el dia, 4 uno de sus intimos amigos, quien le invita 4 sosegarse y
tratd de entrar en la habitacién con objeto de desarmatle. Apenas lo
hubo hecho, J.... dispard sobre €l una pistola, sin causarle dafio por
fortuna, y puso 4 todo el mundo en fuga; duefio del campo pudo sa-
lir 4 la calle armado de un estoque, con cuya arma infirid una herida
grave 4 un pobre viejo 4 quien encontrd 4 su paso, dindose inmedia-
tamente 4 la fuga.

No tardo en ser encontrado y conduc1do d la cdrcel, desde donde
pas6 al manicomio. Su estado al ingresar en la casa, era bien dife-
rente del anterior: pdlido, tembloroso, con la mirada triste y el aire
de estupor. No quisimos molestarle con un interrogatorio largo, pero
en lo poco que le hablamos, pudimos convencernos de que tenia
completa conciencia de su situacién y asistiamos 4 la convalecencia
del ataque. Ningun:plan de medicina se le ordené, solo el reposo y
la buena alimentacion, medios sencilles tnicos que reclamaba su en-
fermedad, que tres dias después era un hecho pasado.

En este caso la interpretacion etioldgica es bien diferente, puesto
que puede atribuirse legitimamente el ataque delirante 4 un envene-
namiento alcoholico; pero esto es precisamente un dato de impor-
tancia 4 saber: los delirios episddicos, pueden ser dependientes de
causas congestivas 0 de causas toxicas.

En casos como el ultimo citado, la comprobacién de la causa
pone en camino de una buena apreciacién clinica, pero ¢y en aque-
llos en las que la causa toxica es de elaboracién interna? Nos referi-
mos 4 ese oscuro grupo de auto-intoxicaciones capaces de producir
el delirio episddico en sus manifestaciones sintomadticas, auto-intoxi-
caciones dependientes de una emocién moral ¢ de una modificacién;
de la funcion tréfica. En los delirios dependientes del primer grupo
de causas quimicas, ficil es referir 4 la perturbacion psicolégica de la
emocion las consecuencias mentales del delirio, pero esta interpreta-
cion quizd esté en menos consonancia con los hechos clinicos. ¢(No
estd demostrada la accion de las causas morales en la determinacion
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de afecciones cutdneas cuya causa interna es la produccion de un
producto irritante que se elimina? ¢No se sabe que muchas personas
han visto cubrirse su piel de erupciones furfurdceas y de urticaria por
una infeccion deprimente? jpues por qué no estimar estas causas
morales en el delirio episédico mediante cierta alteracion quimica
que ellas han determinado en el quimismo viviente? De todos modos
es una idea que queremos apuntar al terminar este relato refiriendo
en comprobacién dos casos mds de delirio episodico de causa qui-
mica, por lo que estas pequefias informaciones puedan servir al es-
tudio de la aguda forma mental de que nos ocupamos, apenas estu=

diada hasta hoy. : '

H.... es un hombre de 47 afios, goza de buena posicion y no
tiene otros antecedentes que padecer de pequefias manifestaciones
herpéticas. Su vida es morigerada y sus costumbres son: buenas.
Hace algunos afios se queja de dispepsia flatulenta (¢herpéticar) que
por temporadas se alivia y que se modifica con los batios sulfurosos
como las manifestaciones cutdneas. En el otofio pasado empezb 4
enflaquecer mucho, 4 sentir grande abultamiento del vientre: no le
di6 importancia, pero la aparicion de un dntrax en el cuello hizo fijar
la atencién en la orina, la que analizada cualitativamente revel6 la
existencia de grandes cantidades de glucosa. Subitamente el médico
de su asistencia noté que las facultades mentales de H.... estaban
perturbadas. Se neg6 rotundamente 4 seguir los consejos de la cien-
<ia pretendiendo estar completamente curado y no necesitar de re-
medios algunos. Muy alegre, muy indisciplinado, se entregaba 4 las
mayores manifestaciones de jibilo, regalando dinero 4 todo el mundo
vy proclamdndose feliz.

Bebia grandes cantidades de vino y de café, alimentindose de
dulces y farindceos. Como era natural, la demacracién y los sintomas
de diabetes progresaban 4 compds de su delirio; hubo necesidad de
cohibirle por fuerza y trasladarle 4 las aguas de Villaharta. La orina
analizada el dia de su salida para el balneario, daba 44 de glucosa
v 12 de urea. Habia pues una acumulacién de urea, Gnica causa del
«delirio en nuestra opinién. La accién diurética de las aguas produjo
una rapidisima eliminacién del producto retenido, y en tres dias, con
asombro de todos los compafieros del balneario, quedé completa-
mente curado de los graves sintomas mentales que llevamos dicho.
El anilisis revela en la orina una proporcién de 16 de urea 6 sea la
cifra normal.

El segundo caso de esta especie es un joven empleado en el Hos-
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pital y 4 quien conociamos muy de cerca. Sufre un enfriamiento, se
siente molesto con sintomas reumatoideos, y 4 renglon seguido es-
talla un acceso de delirio de los mds agudos.

No tenia fiebre ni sintomas congestivos. Nuevas reservas en nues-
tro diagnostico y nueva sorpresa al ver terminar como por encanto el
delirio, coincidiendo con una abundante diuresis.

REVISTA GENERAL DE MEDICINA Y CIRUGIA

TRATAMIENTO DEL CORIZA AGUDO.—VYamos 4 ocuparnos solo de
esta enfermedad dejando aparte las innumerables rinitis desde la fie-
bre del heno hasta las que llegan 4 producir hipertrofia de una
de las conchas.

Algunos individuos tienen una deplorable propensién al coriza; la
menor impresion de frio no tan sélo sobre la mucosa sensible siuo
sobre cualquier parte del cuerpo, produce un desorden reflejo en la
circulacidn de la pituitaria congestiondndola, las células epiteliales se
hinchan 4 reventar, fluyendo el liquido por la nariz del paciente. Los
microbios huéspedes habituales de las fosas nasales, hallan entonces-
un terreno apropiado y puertas abiertas que les permiten atravesarla
mucosa constituyendo asi la enfermedad.

De la patogenia deduciremos una terapéutica que podrd ser ex-
tremadamente variable con la aplicacién de algunas de las muchas
térmulas publicadas; he aqui las mds racionales y ¢ menudo eficaces:

1.° Muy al principio, cuando con 6 sin sintomas generales,
después de un periodo de malestar y de cefalea, ¢ si faltan otros sin-
tomas premonitores, cuando se empieza 4 estornudar y 4 manar un
liquido claro, es posible parar la evolucion del proceso con los polvos
cuya formula sigue:

O DORICO T s s i e et b R e R R GO T TR O
Salicilatofdersosatt i e DRial i del e st s v T —
Glorhidiato de cocaina s rai s St e i (L2000 20 0=

6 bien todavia con:

S A R R e R e R Y]
CIA0 SalICIICO. & s (e e A R B0 O —
AEEV IR T e RIS T il e S R e S L oy
Acido borico pulverizado. . . . . . . . . . 4 S

Absorbiendo por la nariz una pequefia cantidad tan solo cada
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media hora, pues de verificarlo mds 4 menudo se corre el riesgo de
irritar la piel que circuye la abertura nasal. ;

Es indudable que cualquier otra férmula compuesta con polvos
astringentes 6 antisépticos podrd darnos buenos resultados; pero des-
pués de numerosos ensayos las sefialadas son las'que mejores efec-
tos han producido.

Es util también la solucion de

Agua destilada. .. w e el e e die iei s, 5 BTAMOS
Glorhidrato:deicocainat il ivan . it abedesatiolag @ o
para toques desde los primeros momentos.

Lasinhalaciones de vapores sulfurosos, clorados, amoniacales,etc.,
puede producir el mismo efecto.

2.° Una vez instalado el coriza en la parte anterior de la nariz,
remonta rdpidamente invadiendo mds ¢ menos completamente la
parte posterior y atn el naso-farinx, y esto es una determinacion,
frecuente en ciertos individuos, muy molesta. Se observa entonces la
salida de un liquido claro como al principio, purulento después, una
vez que los estafilococos y estreptococos han podido penetrar lamu-
cosa. Esta infeccién va acompaiada de dolores que se irradian en
derredor y determina fendémenos generales, como ‘malestar, abati-
miento y 4 veces fiebre.

Quae haremos entonces? lavar la mucosa por medio de aspira-
ciones frecuentes y abundantes de agua bérica saturada en caliente
(38°4 40°), 4 la cual se podrd anadir algunas gotas de tintura de yodo,
tintura de eucaliptus 6 de benjul. Serdn buenas también las inha-
laciones de vapor de agua fenicada al 3 6 § por 100, ¢ de agua en la
que se sumerja un puiiado de hojas de eucaliptus y de hojas de coca
(por medio litro).

Cuando sea preciso actuar sobre la faringe, se combinardn estos
medios con los gargarismos boricados calientes ¢ irrigaciones nasales
con la misma agua, afiadiéndole media cucharadita de bicarbonato
sodico, 6 de alcohol 4 40° 6 de 1 gramo de antipirina por un vaso
de agua. ; :
~ Es de importancia no olvidar el tratamiento de los dolores peri-
nasales. Se podrd 4 este objeto suministrar al interior 50 centigramos
de antipirina 2 6 3 vecesal dia, y atin mejor dos 6 tres de estas
obleas:

AU PTG R s R e R R R 50 g fam O
Stlfatorde quinina s Feaeln BT L e S OO —

para 1 oblea
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Coadyuvard al tratamiento un centigramo de extracto tebaico &
5 gotas de la solucion de morﬁna al 2 por 100, después de’ cada
oblea. :

No menos importante serd el tratamiento general cuando esté mo-
tivado. Los sudorificos, tisanas calientes, grogs, la antipirina y la qui-
nina 4 las dosis antes indicadas, y en ciertos casos un laxante cum-
plirdn esta indicacidn. .

3.° Finalmente al cesar el estado agudo, ocurre que se eter-
niza el coriza, entonces de ordinario entra como concausa el estado
diatésico del individuo (artritismo linfatismo, escréfula, etc,) y a ello
debemos atender de preferencia.

Localmente procuraremos modificar la mucosa por medio de as-
piraciones de soluciones mds enérgicas, por ejemplo, 5 4 To gotas de
tintura de yodo 6 de eucaliptus en una cucharadita de café de agua
boricada caliente, y también inyecciones 6 vaporizaciones con estas
mismas sustancias. .

Pueden prescribirse también insuflaciones de- diversas clases de
polvos, como los citados anteriormente, 6 con el mentol segin la
formula:

Pdlvotdecatertastadors s Sl i G RGeS Yhr oY
Rizudarien-pol o ka CHR LR B nE O SR s te —
Mentolsdos sl o hblitsae s iah St i bir ol s rol redies

Da también buenos resultados:

AEE R e IR e e S A e e Y 1
Antipirina, . . S R A e e R s o b
Acido bdrico pulv Tk M e B e R e S e T
Atcidoisalicillon: s om s i i v e et B e At e OS5

cada hora 6 cada 2 horas.

El dermatol (subgalato de bismuto), mezclado en volumen
igual de talco puede dar también excelentes resultados, administrado
por la via nasal 4 6 5 veces al dia.

Las {ormulas empleadas para tratar el coriza agudo son numero-
sas, cada médico tiene su predilecta, pero las citadas son relativa~:
mente sencillas y basadas en la patogenia, y este fundamento es el
que debe establecerse atin en ‘el tratamiento de enfermedades tan
sencillas como el cotiza.—Capitdn. g : -

ALGUNAS OBSERVACIONES SOBRE EL TRATAMIENTO DEL DOLOR Y.
DEL INsoMN10.—El dolor y el insomnio son fenémenos morbosos
cuya importancia bajo el punto de vista prdctico es notable. El dolor
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v el insomnio existen en el cuadro clinico de grdn niimero de enfer-
medades; tanto agudas como crénicas. En las enfermedades croni-
cas, el resultado del proceso patolégico depende muchas veces por
una parte de la intensidad de los sintomas, y por otra de la facilidad
de limitar su desfavorable influencia. Una medicacién racional del
dolor y del insomnio, basada en el conocimiento de su patogenia
facilitard el objeto del médico en su lucha contra las enfermedades.

Estas consideraciones me inclinan 4 llamar la atencion de- los
médicos hacia un método simple para combatir al dolor en general
y especialmente la cefalalgia.

1.° En los casos de cefalalgia, si ésta no depende de lesiones
orgénicas del sistema nervioso, tenemos en la percusion con los dedos
6 con el dedo sobre las partes que son asiento del dolor, un medio
sencillo y seguro de hacerlo desaparecer casi inmediatamente.

Examinando un sujeto que se quejaba de atroces dolores en la
cabeza, practiqué la percusion del crineo al objeto de dilucidar la
naturaleza de su cefalalgia. Este examen fué seguido de un resultado
inesperado por parte mia y del enfermo que segin experiencia por
lo que otras veces le habia ocurrido, esperaba ser victima del mismo
afecto por espacio de algunas horas; transcurridos dos 6 tres minu-
tos, durante los que yo continué la percusion, la cefalalgia desapa-
recié enteramente. Posteriormente he repetido la experiencia varias
veces con el mismo resultado positivo.

La percusién se practica con uno O varios dedos tomando la
precaucién de no ocasionar sensaciones desagradables al enfermo, lo
que es muy ficil de evitar; basta para ello interrogar al enfermo y
graduar el golpe segun sus indicaciones y aumentando la fuerza pau-
latinamente. En general no debe ser nunca muy intenso.

Este método alivia y hace desaparecer todas las formas de dolor
de nataraleza funcional sin lesién orgdnica: la jaqueca, neuralgias en
los neurosténicos, histéricos, anemicos, etc.

He aplicado ¢l mismo procedimiento contra los dolores muscu-
Jares en los neurosténicos con éxito. La percusién con los dedos
durante 3 6 5 minutos hace desaparecer los dolores musculares en
los casos en que ningtn resultado se ha obtenido con las aplica-
ciones eléctricas (galvanizacién y faradizacién) y el masaje.

Es inutil decir que los efectos no son radicales y no tienen mds
que una significacién sintomdtica: no detiene mds que los paroxis-
mos dolorosos y para curar la enfermedad, es preciso medicar al
enfermo. :
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2.° La misma significacién sintomdtica alcanza otro método
terapéutico cuya aplicacién me ha dado resultados satisfactorios en
un caso de insomnio rebelde. Se trataba de un enfermo de 30 afios
4 quien molestaba muchas semanas, hacfa un insomnio rebelde al
sulfonal (2 gramos) y al cloral (2 4 3 gramos); le aconsejé tomara
después de acostarse, leche fria anteriormente hervida, en cantidad
de tres pequefios vasos y atin*mds 4 serle posible.

El enfermo siguié mi consejo y tomaba todas las noches al
acostarse de 3 4 6 vasitos de leche en el espacio de una hora 4 hora
y media, y asi pudo conciliar el suefio, prolongdndose hasta 8 horas;
poce 4 poco la escitacion nerviosa causante del insomnio fué cal-
mdndose, y después de 10 dias de seguir el tratamiento estaba com-
pletamente restablecido. G.-N.. Dourdoufi.

TRATAMIENTO DE LA INCONTINENCIA DE ORINA EN' LOS NINOS.—
La incontinencia de orina en el nifio es una afeccion de las ‘mds
penosas y tenaces que conduce, si se la descuida, 4 una verdadera
enfermedad. Cuando una causa fisica y local puede ser comprobada,
nos apresuramos 4 suprimirla, pero es preciso reconocer que ain
corregida la causa no se llega siempre 4 curar la incontinencia.
Cuando no se descubre ni deformacién, ni irritacién local y nos
vemos obligados 4 admitir una atonia del esfinter 6 una hiperes-
citabilidad de la vejiga, administramos al azar los medicamentos
cldsicos, la belladona, atropina, bromuros, estrignina, ergotina, la
electricidad, la hidroperapia, algunas veces con éxito, pero las mds
inttilmente. De todos modos es preciso no aceptar 4 ciegas las afir- -
maciones de aquellos que de tiempo en tiempo indican un medica-
mento como remedio seguro contra toda incontinencia urinaria. No
existe una incontinencia, sino incontinencias ligadas 4 multiples cau-
sas y cada caso debe ser tratado individualmente y no seguir para todas
un método uniforme. Esto es lo que resalta claramente en un trabajo
que acaba de publicar el Dr. Townsend en el Boston Medical journal.
El Dr. Townsend que ya en diciembre de 1877 en una memoria
publicada en el Archives of Pediatrics, habfa sefialado la importancia
de la nocion etioldgica en el tratamiento de esa afeccién, ha reunido
100 casos de incontinencia de orina observados en el servicio externo
del Hospital de nifios y en su prictica privada.

“ Estos 100 casos se reparten exactamente por mitad entre 50 ni-
fios y 50 nifias desde la edad de 2 afios hasta la de 14. 48 sufrian
tan solo incontinencia nocturna, 2 incontinencia diurna, 47 padecian
4 la vez de ambas y 3 al propio tiempo incontinencia rectal.
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Etiolégicamente Townsend clasifica asi sus enfermos:

1.9 Defectos fisicos de la vejiga y de la uretra: epispadias 1 caso,
estrechez del meato 2. En estos tres casos la operacion quirirgica
hizo desaparecer la incontinencia.

2.9 Atonia del esfinter vesical: debilidad general y anemia 17
¢asos. El tratamiento por el hierro, la nuez vomica y la higiene
general no di6 mds que 4 curaciones, 2 fueron aliviados, 4 sin
modificacién y 7 con resultado desconocido. Townsend no ensa-
y6 el rhus aromético que ha sido recomendado en casos de esta
naturaleza.

3.9 Incontinencia por accion refleja. En esta categoria entran gran
numero de casos que pueden repartirse asi:

a Aumento de la cantidad de orina: nefritis 1 caso, diabetes o.

b Alteracién de la calidad de la orina: excesos de uratos y de
dcido trico 2 casos: excesos de acidez 3 casos. .

¢ Cilculo vesical, o.

a  Sobrescitabilidad de los 6rganos genitales procedente de: fi-
mosis 11 casos; adherencia del prepucio con ¢ sin retencién de es-
megma y balanitis 22 casos, vulvitis 1, masturbacion 1.

e Irritacién anal: por vermes intestinales 6 casos; eczema I;
polipo rectal 1. ;

f Irritabilidad de la vejiga de causa desconocida 31 casos.

Townsend opina que el nimero de incontinencias debidas al
exceso de uratos y dcido drico debe ser mayor que el que indica la
estadistica en razoén de la frecuencia de uricemia en los nihos. Pero
para asegurarse del hecho, es preciso repetir varias veces el andlisis
y no contentarse de un solo ensayo como se vi6 obligado el 4 ha-
cerlo’en la consulta externa del Hospital, y hace presente que de los
5 casos, 2 mejorarcn y 2 se curaron por medio de los alcalinos.

La irritacién procedente del prepucio, fémosis 6 adherencia pre-
pucial, con ¢ sin balanitis, es la causa mds frecuente de la inconti-
nencia 33 veces por 100. La circuncisién parece pues indicada como
el mejor método de tratamiento; para unos es en efecto un medio
seguro y para otros no tiene gran valor. Los resultados obtenidos
por Townsend no dan gran eficacia 4 la operacién. 7 entre 11 enfer-
mitos fueron circuncidados, pero uno solo cur6é y otro experimentd
alivio; los otros no presentaron modificacién alguna.

En los 22 casos en que existian adherencias prepuciales se hmlté
4 desprenderlas levantando el prepucio y barnizando luego el glande
con vaselind, para impedir la renovacién de ‘Jas adherencias. 6 de
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estos nifios se curaron completamente, 1 se alivid, 3 experimentaron
mejora transitoria. En § casos no se obtuvo ningin resultado favo-
rable; los 7 restantes se perdieron de vista.

Townsend no creee por otra parte que las adherencias sean siem-
pre causa de incontinencia, pues ellas son de regla en gran mimero
de pequefios nifios; Roswell Park las ha hallado en un grado mds ¢
menos marcado en 8o por 100 de nifios que ha examinado.

En cuanto al tratamiento interno, ha dado tan solo medianos
resultados. Townsend lo ha puesto en planta, en los casos en que
suponiendo la causa suprimida, no se producia mejora notable; ast
empled en 44 casos la belladona, remedio clésico por escelencia; 12
no pudieron ser seguidos, 12 mejoraron poco, 3 curaron temporal=
mente y § tan solo han sido definitivamente curados

La ergotina y el bromuro no han sido de ninguna utilidad; el
yoduro potdsico parece haber dado buenos resultados en un caso;
6 han sido tratados por la faradizacién y uno sélo ha curado.

Se obtienen temporalmente buenos resultados haciendo acostar ak
enfermo con la cabeza baja para evitar la presién de la orina sobre
el cuello de la vejiga, pero nunca la curacion.

La dilatacién cotidiana de la vejiga por inyecciones de agua ca-
liente en los casos en que el 6rgano estd retraido, parece un medio
racional y 4 veces util.

Yo estoy convencido, dice Townsend, que los efectos favorables.
atribuidos por los autores al empleo de diversos métodos de trata-
miento lo serfan menos si las observaciones de los enfermos se
prolongaran suficientemente. Yo he seguido durante afios las fami-
lias que vienen 4 consultar en el Hospital de nifios y he escrito 4
todos los enfermos que habia perdido de vista y que he podido de
nuevo hallar, y he comprobado que algunos de los individuos clasi~
ficados entre los curados recayeron presentando de nuevo la inconti-
nencia.

Esto no es muy satisfactorio como 4 terapéutica, pero parece muy
exacto como 4 observacion.—T.

TRATAMIENTO DEL aNTRAX.—El profesor Le Dentu da las ins-
trucciones siguientes 4 proposito del dntrax:

Esta afeccién no se halla tan {recuentemente como se cree en
los diabéticos. Sabemos, después de los trabajos de Vulpian, que el
mismo dntrax puede dar origen 4 una glicosuria transitoria, M. Le
Dentu sefiala la frecuencia del dntrax en los artriticos inveterados.
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Casi siempre que he tenido ocasién de tratar esta afeccién, he com-
probado que el enfermo habia padecido la gota .6 ‘el reumatismo
articular, ;

Es preciso operar todos los dntrax? Debemos: abstenernos en
todos los casos? Los partidarios de la abstencion sistemdtica afirman
que la afeccion abandonada 4 si misma cura tdcilmente, pero esto es
un etror, el dntrax puede terminar por la muerte. Cuando las esca-
ras son considerables hay reabsorcién séptica que puede ser ‘mortal.

Bajo el punto de vista del tratamiento debemos distinguir el
intrax duro, compacto, del que tiene una consistencia blanda. Mien-
tras que en el primer caso se produce la gangrena-en una vasta ex-
tensién, en el 2.9 el esfacelo de la piel cuando se presenta, es muy
limitado, de donde dos indicaciones operatorias distintas.

Es preciso respetar el dntrax que aparece -en un diabético 6 en
un albuminurico? .

M. Le Dentu cree que la operacién es necesaria en ambos casos.
Sin embargo existen contraindicaciones para la intervencion en los
diabéticos. Cuando sobreviene el coma por ejemplo, serd mejor ne
lanzarse 4 grandes operaciones.

Al principio de la enfermedad, hasta el 4.° dia, utilizaremos las
pulverizaciones fenicadas que calman los dolores y permiten al agente
microbicida penetrar en las glindulas de la piel. Pero cuando tiene
asiento en la cara (nariz, labios, etc.), vale mds intervenir inmedia-
tamente, pues es conocida la gravedad del dntrax en estas regiones.

Cuando se trata de un dntrax de consistencia blanda, las pun-
ciones profundas con el termo-cauterio dan excelentes resultados.
Débese cribar el dntrax de aberturas sin temor de pasar el limite de
la zona tumefacta. 7]

Cuando el dntrax es duro han de hacerse grandes incisiones
segtin los precedentes sentados por Nelaton. No se trata tan solo de
partirlo en 4 por 2 incisiones cruciales sino practicar numerosas divi-
siones, para obtener asi distintos segmentos separados y movibles.
Las incisiones deben pasar el limite de los tejidos indurados, en super-
ficie y profundidad hasta llegar en todos sentidos 4 los tejidos sanos.
Y no se acaba aqui la intervencién sino que repasaremos los cortes
con la punta del termo-cauterio. ;

M. Le Dentu se sirve del bisturi para hacer las primeras 'zajas,
reconociendo que si bien la seccion con el termo-cauterio es. lenta,
evita inmediatamente la hemorragia. |

Se ha preconizado la excisién del antrax, pero el principal repro-
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che 4 este método es que determina pérdidas de substancia enormes
y da lugar 4 cicatrices deformes.

LA PERFORACION DEL UTERO EN EL RASPADO UTERINO.—M. Jacobs
(Bruxelles) practicando el raspado uterino, se apercibi6 que su histe~
rometro se hundia 4 una profundidad insélita, verifico la palpacién
abdominal y sinti6 la extremidad del instrumento detrds de la pared
abdominal. El histerometro podia moverse ficilmente en la cavidad
del vientre. El no haber hecho ningun esfuerzo para hacer penetrar
el instrumento, inclinaba 4 de=OHs St habia perforacién de la
matriz. M. ]acobs dedujo la existencia de una fistula preexistente
metro-peritoneal,

Esto no es mds que una hipdtesis. La pared uterina es 4 veces
tan delgada que la menor presion determina la perforacién del or-
gano. Ozenne ha recientemente presentado una matriz que ofrecia
esta predisposicién. En estos casos como siempre, es preciso pues
practicar la histerometria con suma prudencia.

En el curso del raspamiento puede sobrevenir un accidente que
no por lo raro es menos real. En dos casos he visto perforar la ma-
triz con una cucharilla finisima, la llamada cucharilla de los dngulos,
de repente entr6 el instrumento 10 6 12 centimetros. Se percibe en-
tonces la sensacién clara de que la pared uterina no se halla en el
mismo sitio, retirando el instrumento se comprueba el hundimiento.

Es necesario establecer el diagnostico antes de pasar adelante,
buscando con el histerémetro la perforacion sospechada. Obrando
ast he podido reconocer que las fibras musculares uterinas subyacen-
tes se habian paralizado subitamente, y que la cavidad uterina habia
adquirido unas dimensiones superiores 4 las que ofrecia minutos an-
tes. Basta introducir suavemente el histerémetro hasta que transmita
el contacto de la pared uterina, y buscar entonces la longitud de la
cavidad en dos 6 tres puntos, asi podremos ficilmente cerciorarnos
de que la cavidad estd uniformemente dilatada 6 si hay perforacién.
Con estas maniobras me he convencido de la realidad de un acadente
que autores recomendables han negado.

Si la perforacién existe, el histerometro dirigido al lado opues-
to al del sitio de la solucion de continuidad demuestra que la cavidad
uterina tiene 6 u 8 centimetros, dimensioén inferior 4 la que hemos
hallado con el mismo instrumento al tener lugar el accidente.

Finalmente la penetracién del instrumento en la cavidad perito-
neal se demuestra por la palpacién abdominal.
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Qué es preciso hacer entonces?

Si se trata de una simple y momentdnea paresia del organo, se
procurard escitar de nuevo las contracciones del mismo por medio
de presiones ejercidas por el lado de las paredes del abdomen. En
los dos casos de que he hecho mencién, la matriz adquirié rdpida-
mente de nuevo sus dimensiones primitivas. Enseguida pueden con-
tinuarse las maniobras como si nada hubiese ocurrido.

La perforacién existe. Como debe el cirujano comportarse? yo
creo que no debe preocuparse por ello; la experiencia ha. demostra-
do que estas perforaciones instrumentales no tienen mds que una
gravedad escepcional. Sin dar el consejo de imitar la prictica de
aquel ginecélogo extranjero que se entretenfa en perforar la cavidad
uterina para demostrar la inocuidad del ultraje, yo creo quefla fistula
quirtirgica metro-peritoneal debe ser tratada con prudencia sin. que
ocasione grandes temores.

Jacobs en el caso citado mds arriba, continué la operacion, hizo
la abrasion de la mucosa, practicé inyecciones intrauterinas seguidas
de una curadla gasa yodoférmica, terminando la sesion con la ampu-
tacion de Schrzeder, curando la operada perfectamente.

Yo no obrarfa del mismo modo en circunstancias parecidas. Des-
pués de haber comprobado una fistula metro-peritoneal preexistente
6 accidental, me contentaria con el taponamiento intrauterino con la
gasa yodoférmica, pues no estd bien demostrado que la introduccidén
en el peritoneo de liquidos, al través del orificio utero-peritoneal sea
completamente inofensivo.

Tampoco imitarfa la conducta de aquel cirujano que de buenas a
primeras practicé la histerectomia vaginal, para remediar los acciden -
tes eventuales consecutivos 4 una perforacién uterina que acababa de
producir con la cucharilla. Esta cirngia preventiva me parece demasia-
do radical. En el temor de un peligro seria precipitarse 4 ciegas en
una aventura que estd sembrada de peligros.—R. Pichevin.

FoNE B
- (De la Medicine Moderne).

MICROBIO DE LA COQUELUCHE.—La Crénica Médica de Lima pu-
blica un excelente trabajo del Dr. Arturo Moncorvo, de Rio Janeiro,
en que resefia las investigaciones de su Sr. Padre y continuadas por
&l con el fin de descubrir el microbio de la coqueluche.

Segun ¢l A., que ha observado muchisimas veces al microscopio
los esputos de los coqueluchosos, siempre se encuentra en ellos,
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_junto con otros germenes comunes 4 la saliva (espirilo salival, lep-
 totrix buccalis, sarcina ventriculi, etc.), un microbio de cerca de
dos milésimas de milimetro de didmetro acompaniado de esporas
mds pequefias que las del leptotrix bucalis, y células epiteliales
casi siempre infiltradas por el bacilo patdgeno. Las esporas son muy
amarillas y refringentes, ovoides ¢ redondas, llenas de granulacio-
nes que, al romperse la membrana de cubierta, se extravasan, -alar-
gdndose progresivamente hasta constituir el bacilo adulto. Estos son
de color amarillo claro, refringentes, agrupados de dos en dos, for-
mando cadenas de tres 4 cinco, reunidas en zoogleas sin forma
geométrica defimda.”

Cultivados, varifa algo el aspecto de las colonias segun el medio
de cultivo; y si bien los bacilos de la coqueluche que existen en el
catarro provienen de las esporas que proliferan por gemmacion 6 en- .
dogénesis, en algunos medios de cultivo la reproduccion se hace por
segmentacién, dejando de aparecer el elemento espora.

El olor caracteristico de huevos podridos es constante en los
cultivos de este bacilo.

Inoculo el A. el cultivo puro del germen en algunos animales,
logrando producir la coqueluche, con sus caracteres peculiares en
las pequefnas cobayas y en los perros, de preferencia en los no
adultos,

La residencia principal de este micro-organismo es la cavidad
buco-laringea, cuyas células epiteliales parecen ser su sitio de pre-
dileccion. : :

El A. ensayo varios agentes terapéuticos para combatir este mi-
crobio, resultando de sus observaciones que es nula la accién del
dcido borico, del dcido fénico, del permanganato potdsico, de la
creolina, del salicilato sédico, de la quinina y de la antipirina, pose-
yendo, por el contrario, gran poder antiséptico contra el mismo el
sublimado corrosivo al 1 : 10,000, el benzonaftol, el dcido citrico y
la resorcina.

Por ser peligroso el uso del sublimado en la clinica, y por set el
benzonaftol insoluble y ademds irritante de la mucosa, cree el A.
que los medicamentos de mds util aplicacién contra esta enfermedad
son el dcido citrico y especialmente la resorcina.

LAs NUEVAS APLICACIONES DE LA CORRIENTE ALTERNATIVA SINU-
SOIDAL EN GINECOLOGIA.—Segun una comunicacién del Dr. G. Apos-
toli al Congreso internacional de ginecologia de Bruselas, 15 sep-
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tiembre de 1892, la corriente alternativa sinusoidal introducida por
el Dr. d’Arsonval en la electroterapia, es aplicable en ginecologia,
siendo los siguientes los resultados obtenidos por el autor:

En cinco meses, de marzo 4 agosto 1892, han sido tratados por
la corriente alternativa 12 fibromas y 22 afecciones de los anexos;
total 34 enfermas, 320 sesiones.

En todas estas enfermas se ha aplicado un polo dentro del utero,
bajo la forma de histerometro, y el otro sobre el vientre por una
larga placa de arcilla. La duracion de cada sesion ha sido de cinco
minutos y han sido repetidas dos 6 tres veces por semana.

El aparato que se uso6, construido por Gaiffe, fué una mdquina
magneto-farddica de Clark, modificada y transformada por d’Arson-
val, que da 64 volts de fuerza electromotriz mdxima y alternativas

_de 4 4 12 mil por minuto.

Las conclusiones del Dr. Apostoli, que por otra parte da con
algunas reservas en razén 4 la imperfeccion de los aparatos y 4 la
corta duracién de la experimentacion, son las siguientes:

1. La corriente alternativa sinusoidal aplicada en la cavidad

uterina, es siempre inofensiva y bien soportada.

22 No va seguida de ninguna reaccion dolorosa 6 febril; al
contrario, su accion sedativa es manifiesta.

3.2 Parece no tener accién marcada respecto al sintoma hemo-
rragia, y mas bien tiene algunas veces tendencia 4 provocar su con-
tinuacion.

4.* [Ejerce una manifiesta accidn sobre el sintoma dolor; esta
accién se afirma desde las primeras sesiones y con frecuencia inme-
diatamente al terminar la sesion.

5.* Combate con ventaja, ain que no constantemente, la leu-
correa, que casi siempre sino desaparece, disminuye.

6.* No tiene accion sobre la hidrorrea ligada 4 ciertos fibromas.

7.* No estd aun claramente establecida su influencia sobre la
regresion anatdmica de los fibromas.

- 8.% Activa y favorece la resolucion de los exudados peri-uterinos.

Los resultados obtenidos prueban que la corriente alternativa
sinusoidal estd destinada 4 ser auxiliar activo y alguna vez suplir 4
la corriente farddica y galvdnica en ginecologia.

ESPADALER,
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FORMULAS

TRATAMIENTO DEL OCENA.

Turbun ha empleado en muchos casos de ocena la siguiente pre-
paracion:

w

Tanino. .

Todol ctistalizadol" & S seimat 2 )
: ; aa p. 1
Botaz e polvorsstia it 5

Se toma 4 manera de rapé cinco 6 seis veces al dia al principio
y después solo tres veces.

Con este tratamiento basta, sin necesidad de recurrir 4 lociones
antisépticas ni 4 nada mds. Las secreciones y las costras disminuyen
6 desaparecen, asi como la fetidez, y si reaparece, se vuelve al mis-
mo tratamiento. Los resultados son mayores en la {forma atrofica.

En casos muy graves se puede recurrir 4 remedios mds enér-
gicos. -

\

PociON CONTRA EL COLERA INFANTIL,

( Grancher).
0 Lok oo (o oy O S SN M ks RT3 2 gramos.
Apuddestiladanai s i A v TR gl s
JaFabeide frambuesak L7 S P T S eS O

Mézclese.—Una cucharada cada cinco, diez ¢ treinta minutos,
segtn la gravedad del caso. Lavativas 4 la temperatura de 304 32.°—
Lavado del estdmago con agua alcalina, Para combatir el colapso,
bafio caliente sinapizado 4 38°%, durante seis minutos como mdxi-
mum; inyeccion subcutdnea de 50 centigramos de éter. Puede admi-
nistrarse también cada cuarto de hora una cucharadita de la pocion
sigulente: 3 :

Giteataide cateng 0w oly il LN R Ee SRt oSy
ROTEVICIOna T fiies = i S st a2 0 —
VRO TdCV gt S Sn i s e #2030 —

Jacakeide frambuesass s ot i 05 40 —
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COLA FUERTE ZINCINADA PARA CURAS QUIRURGICAS,

(Treutler-Unna).

i (310t deZinE oo s I0 partes.
Gelatina. . ’
Glicstingsis 1ok we 400 TERE MR DR dA g0 Al
Agua. . j

M. s. a.—Apliquese en capas espesas sobre la gasa empleada
para vendas.

dl: 5 Oxidd: deszime hasl vosiivtin ot B e G RO BBt
Gelatina. . . Vi TS e S D e
R T e e I T P RO
i R T MRS R e P

Esta preparacion es menos consistente que la primera.

SECCION OFICIAL

ACADEMIA MEDICO-FARMACEUTICA DE BARCELONA

———p

CONCURSO PUBLICO ORDINARIO DE 1893

Programa acordado por la Junta de Gobisrnoen sesiéndel 7 de enero de1893.

20,
ESEOSA la Junta de Gobisrno, que hoy tiene la honra de repre-
dsasm sentar 4 la Academia de cumplir estrictamente las disposi-
ciones marcadas en los Estatutos que rigen & la corporacién y de
coadyuvar al adelanto de la medicina y al estudio de cuanto pueda
proporcionar el bienestar de la humanidad, acordé abrir este con-
curso publico, sobre los puntos signientes:

1. Oportunidad de la intervencidn activa en Cirugla, bajo el
punto de vista terapéutico,

2." Estudio de los alcoholes bajo el punto devista farmacoldgico
é industrial.

LAS BASES SON LAS SIGUIENTES:

1.* Para cada uno de dichos temas podré concederse un premio
que consistird en una medalla de plata con las insignias y dedica—
toria de la Academia, diploma y 250 pesetas.

Ademés podra concederse un accesit para cada tema, consigtente
en diploma y medalla de cobre con las migmas insignias que para los
premios.

2,% Cualquiera puede intervenir en el certamen sin necesidad de
ger académico ni tener titulo alguno universitario,
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3. Las memorias no pueden contenerfirma, ribrica ni letra de
sn autor. El nombre del autor y el punto de su residencia se expre-
sardn dentro de un pliego cerrado, en cuyo sobre se pondré un epi-
grafe, lema 6 inscripcidn, que ha de haberse escrito también al prin-
cipio de la Memoria, Los pliegos de las que ganasen premio serén
abiertos y los restantes quemados, en la sesién piiblica inaugural
que 8e celebrara en enero de 1894,

4.2 Los trabajos que se presenten al concurso serén admitidos
en el local de la Academia (Cazador, 4, 1.°), hasta el dia 30 de no-
viembre dsl presente afio.—Batcelona 7 de enero de 1893,

ElPresidente, Joaguin Bonet y Amigd.—E] Secretario general,
Antonio Riera Villaret.

ACADEMIA MEDICO-QUIRURGICA ESPANOLA

PROGRAMA DE PREMIOS PARA 1893

I. El tema del curso serd el siguiente:

1.° Premio de la Academia: Demostracion clinica del contagio
en la tuberculosis.

2.° Premio de D. Antonio Espina y Capo: Istudio patogénico,
clinico y terapéulico del asma en sus principales variedades.

II. El premio de la Academiu consistird en 250 pesetas y el ti-
tulo de Socio corresponsal de la misma.

III. El premio de D. Antonio Espina y Capo consistird en 250
pesetas y el titulo de Socio corresponsal de la misma.

IV. Las Memorias optando al premio deberén estar escritas en
castellano, portugués, francés, italiano, inglés 6 alemdn,

V. A cadauna de las Memorias que se presenten deberd acom-
pafiar un pliego cerrado, en el que conste el nombre y residencia
del autor. Este pliego vendré sefialado con el lema que figure en la
Memoria. Serd excluido del concurso todo trabajo que venga firmado
por su autor 6 con alguna indicacién que pueda revelar su nombre.
Qaedan excluidos de este certamen los Socios de la Corporacién.

VI. Las Memorias se dirigiran con sobre al Presidente de la
Academia, y direccidén 4 la Secretaria general de la misma, Montera,
22, bajo, donde se expedird & quien lo solicite el correspondiente
reciho de la eutrega.

VII. El coneurso quedaré cerrado el 15 de Septiembre de 1893,
después de cuyo plazo no serd admitida nmguna de las Memorias
que se presenten.

VIII. La Academia publicard oportunamente los lemas de las
Memorias recibidas, asi como los de las que la Corporacién juzgue
acreedoras & los premios.

IX. Estos tltimos gerédn publicamente adjudicados en la sesidn-
aniversario del afio préximo 4 los autores de las Memorias, ¢ 4 los
que para ello se presenten completamente autorizados, abriéndose
en el mismo acto los pliegos que deben contener sus nombres, 4 la
vez que se inutilizan los que correspondan 4 las Memorias no pre=~
miadas,

X. Toda Memoria recibida para el concurso, quedard de pro-
piedad de la Academia.

Madrid, 9 de Diciembre de 1892.—Kl Secretario general, Zn-
rique Olivdn y Sanz.
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NOTICIAS VARIAS

ErraTA,—Aunque el buen sentido de nuestros apreciables lecto~
res habrd sabido subsanar la falta, creemos del caso hacer notar que,
por error de caja, en el articulo del Dr. Serret se dijo: Del ganglio
aromdtizo de la mensiruacion, en vez de automdtico.

El sibado, 28 del mes préximo pasado, tuvo lugar con la solem-
nidad acostumbrada bajo la presidencia del Dr. Roig y Bofill, la sesién
inaugural de la primera de nuestras corporaciones meédicas. Delega-
dos de las autoridades eclesidstica, civil, municipal y militar, honra-
ron el acto con su presencia; el publico llenaba los escafios, los aca—
démicos ocupaban sus sitios sin faltar quizd uno solo, resultando el acto
verdaderamente brillante. El secretario perpetuo Dr. Sufne y Molist,
resefid con su frase limpia y habitual sobriedad los trabajos del curso
espirado, dedicando sentidisimos pdrrafos 4 la memoria de los aca-
démicos difantos y en especial al Dr. Pi y Molist, venerado por todos
indistintamente en aquella casa y fuera de ella por sus nobles prendas
de cardcter, su profunda ciencia y por aquel buen decir inimitable,
por muchos envidiado y por nadie superado ni tan siquiera igualado.
Leyé 4 renglén seguido el Dr. Sojo y Batlle, el discurso reglamen-
tario que versd sobre los principios fundamentales de la cirugia ab-
dominal, nutrido y abundante de sana doctrina y escrito con suma

galanura y correccién, del que pensamos ocuparnos en nuestro pe- -

riddico ya que sobrados merecimientos tiene para ello; mas como
quiera que no sea posible por su simple audicion formar un juicio
cabal del mismo, para poder emitirlo con toda rectitud, demoramos
la tarea para cuando se publique; ya que entonces nos serd ficil pe-
netrarnos de tanta ciencia como atesora y poner en relieve lo que
tiene de original y propio: pues no son cuestiones de la trascenden—
cia que en ¢l se debaten para tratadas 4 la ligera, Desde luego anti-
ciparnos el juicio de que el discurso, 4 pesar de lo drido del tema,
produjo buena impresion en el selecto auditorio y acredita 4 su autor,
no ya de habil cirujano, que esto se acredita en la clinica, sin6 de
sabio cirnjano, acrecentando su fama legitimamente adquirida.

Acto seguido, el Sr. Presidente dié las gracias 4 las autoridades
y publico por su concurso en un breve discurso, y declar6 abierto
el nuevo curso académico.

En larenovacion parcial de cargos que tuvo lugar en la sesié gene-
ral correspondiente, quedd constituida la Junta Directiva de la Acade-
mia y Laboratorio de ciencias médicas de Cataluiia, durante el ano de
1893. del modo siguiente: Presidente, Dr. D. Salvador Cardenal; Fice-
presidente 1.°, Dr. D. Mateo Valls; Vicepresidente 2.°, Dr. D. Floren-
tino Jimeno; Secretario general, Dr, D. Juan Freixas; Tesorero, Dr. don
José M.* Roca; Contador, Dr. D. Angel Moya; Secretario 1.° de actas,
Dr. D. José Tous; Secretario 2.° de actas, Dr, D. Antonio Figueras;
Secretario 3.° de actas, Dr. D. Pedro Borrds; Secretario de actas [Seccion
de farmacia), Dr. D. Francisco Puigpiqué; Bibliotecario, Dr. D, Ma-
nuel Tous; Conservador de miuseos, Dr. D. José M.* Biada.

*odduaa It —"DI nar r

“214n190

CSDIQUIIDTAON — "SRIISIA ORG



CUERPO MEDICO MUNICIPAL DE BARCELONA

DECANATO
SECCION 41."-ASISTENCIA MEDICA

Servicios prestados durante el afio 1892

: il Yisilas Idem id. RECONOCIMIENTOS Certificaciones |  Aurilios SERVICIOS
LOCALES g bl PR s s L
auiliados | practicadas | mismo local domicilio personas alionadas Informes embriagados VARIOS
Casas Consistoriales.. . . .| 443 56 1979 | 6863 16 |2 188 1561 §§§
Dispensario de la Barceloneta.| 510 | 138 | 5933 |3 451 g = 119 | 303 [BEF
id. de la Concepcién. , 1 434 é w 47 E 7 §:;§ |
fd.  de la Universidad. 2 3 475 |3\ 15243 191 1 |53) 648 9 |F32 374?'
= = Pt L
fd.  de Hostafranchs, .|| 277 55 8145 (> 320 5 60 244 |EEE| |
; fa. de Sta. Madrona, .| 478 (|0 408" | 1086733 237 17 |8 3. | o921 |8E| |
5 5 553
Asilo del Parque. . . . . .[ 30 3668 |~ 15 121 |8 43 |2°* |
\
TorALES. . . . . .| 1710 580 31601 |(*) 15243| 8124 157 648 440 2411 37 “‘*
Total general de servicios prestados, 64556.
Barcelona 31 de Enero de 1893. El Decano, PRLEGRIN GIRALT.

Téngase en cuenta que de este tolal solo corresponden 8820 visitas 4 los nueve primeros meses, en cuyo periodo no se suministraban medicamentos, y lag
6423 r?sm'nl.e's se efectuaron durante el ullimo trimestre, en el que la asistencia fué médico-farmacéutica, habiéndose experimentado en este 1illimo periodo la progre—-
si0n siguienie:

QOctubre, . . . . . 996 visitas. —Noviembre, . . . . . 1760 jd.—Diciembre. . . . . . 3658 jd.




DEMOGRAFIA MEDICA DE BARCELONA

ESTADO:de'losrenfermos-asistidos :en-sus-domieilios-por los iseiiores -Facultativos del
_Cnerpo Médico Municipal, durante el afio de 1892.

P ¢ |
CLASIFICACION DE LOS ASISTIDOS POR EDADES Y PERIODOS DE LA VIDA|
<] o - = 2
BRI |2 SR lad el | o 2d T e | e
| 2el2z|2i s (s |ee| B2 BE A8 (52 | 85 | &
| SE|FI|EE[FE TR |TE | TR EE TR A2 TR | &
\ =z of =l = = o _sl.o| 2|
ENFERMEDADES INFECCIOSAS |22 |32 [=2 |2S IRS 2SS (2s 253 % i
22|38 |o3 | N2 |2 |3 w3 |af o |28 | i
g B b8 - G o Bl - Pl B - B
| . Y CONTAGIOSAS ; o §'§- o I = sl wlslne E
A e el o]l 3.8l 8] S| S8 .F 18
I V. ;;.V.;H.V,‘{V glvElv. EV | E|V.] B [V m|V.H] V.| H F‘l'
! JER1] el (AR Y LR, T B T L Eef EONES) P PN W 2 ) ol R e 4 - e
I (Curodos. N T R i 1| oIS BT o
\Viruela,. .(Muertos., . . , 2 R 2 | (] J L] 3 | 11 e A7)} b
| |En tratamiento. | 1 i1 i | | ‘ 517 3) 581 2
[ ‘Curudos.. U254 7 2_ % : 19 _1_31 ﬁ 2
Sarampion.!Muertos,. : 3 ) [ | g
{En tratamiento. | 12 i | 1 8] & ¢
| (Curados.. . . . = = ]_ = B e o
Escarlatina Muertos.. . . ! | ! !
| En tratamienlo. , | g'
!Anghm y (Curados. [ 1 0 b=l s e 3 __; =2 g
| larmgitis {Muertos.. ., 2 9 4 i o
| d:‘ﬂe‘ric'u.’iﬁn tratamiento 1 HZ3L g
! ‘Curudos.. SEcal n ecli]ss 1 1 ]
Cogueluche | Muertos.. . . . ] : Al b
‘ En tratamiento. ;
Enfermeda~(Curados. . INE D BEREEE BE 11| 16 21 &
| des lifoi- 'Muertos.. . . . 1 1] 1 3 U] B! e S y
{ deas. . .[Entratamiento. g | B 1} H &8 !ﬁ
nyermeda-iCurudos e ! | 9 2 111 11 -
| ‘des‘puer-iMuertos...; . = 1 U
perales. .[En tratamiento. | 3
!In{ernu’ten—\Curados.. _l K 4 2 L e 56 g
| tes pali-)Muertos. . . . ] 8
dicas.. .[En tralamienlo. . 1 1 g hj
SCuradOs.. 4 1 1 1 |
‘Disenteria . Muerlos.. ; g
. En tratamiento., g
! (Curados.. | 2 L:ro=8 a
|Slﬁiis. ; .}Muertus N 1 1 1 v
| En tratamieuto. )
| e G Koo e b it e e o et e | B P e P ol
Curados.. , 4 2 31 21 4] 8] 31 9 10f 19 i
| Tuberculo-fgiet oo+ = i if | oo 92 93] o3 g2 i T :
: |m' * * ‘{En tratamiento. . it il 31 1 6] 6 12 )
| = === ===l == 1 ¥
Diras onfer-( 2| 9 8] 3] 2| ¢ A 22 B al |2 of 20/ 30
medades in- Eaulffﬁgg" Ny $ Jr $.8 2 : :
| fecciosss ¥)py i ratamiento
| contagiosas. P 4| Bl bl e
é'li‘otales parciales. . .| 4l 134 195}9“91'3 1 29) 312 13| 1471 200
| (Curados., i e 19[1 ' ST 228, 471 B| V|24 357 610
Enfermedactygcios” S 0 fs 3’y ] i ils| 0| 2| o) k| 2d a2
aes CoMUnES | By yratamiento. | | 1] 3 7| of 1] 6 2| aiz| 1afi2| sef &|0o] 1} | as| 55 102
Totales parciales. _‘J 10:|:1 4120|23J206| 18]19 33! 1o]aalri {173 | o:voler] 8l11f322]442] 761
| TOTALES PARCIALES ! R
'De enfermedades infecciosas| 4| 1§3]25]22|2uf20{10/12 21 7| 1].8 20014] 13] 3] 2 143 LA%] 200
| TOTALES PARCIALES s : ol 1
De enfermedades comunes..| 9/ 10[37|51{20| 23126 [ 18]19 | 33119 2:471 1117423 92110 61| 8| 111922 142] 766
— | )| == | === | =] — | —{ o) | o e} = | —=]— | =] ==} = —
[ Totales generales. Jialtifinl7lia safssiafonlsile 3280 iolkT] tonli3 6% 8111 65 sol 1054

Nimoro de visilas practicadas 4 estos enfermos, 13,738 —Operaciones practicadas, f.—Juntas
celebradns, 2.—Certificaciones libradag, 169 —Han pasado al Asilo del Parque, j.—Han pasado
al Hospital de ia Sta. Cruz, §7.—Han pasado & 1a Casa de Caridad, |.—Han pasado a la lleanﬂcell-

cia particular, 17, :
p e E1 Decano del Cuerpo Médico Municipal, Pelegrin Giralt.



SECCION 2.*

————— i ———————

Instituto de Higiene Urbana.—Servicios que se han practicado durante el afio 1892.

T TR R W B R B e
Habitaciones desin- ggggg ol i€ = - 3 = s 2 o 'g
fectadas por medio de: EE'-EE i & § 82 = = = E ‘g_ e e
Enfermedades que motivaron los S22ET] 238 2 = £8 . -] 2 g 5 .2 &
: . :5"11:5.; ugm c: tg% =8t LS u =R Egg ]
servicios. seluclones Fedinteo-Jan S Bl 2o g 2s5¢ S8 S5 ol g5 8 g
antisépti- | tantes | B88°55 FES g g 2@ B 2 W g 25 £ EQ 2 4
HUoB=S = o - =
cas. gase0sos. E‘se.gf E°:“ G g P E i E v E 5 5 ™ E E T
Célera esporéddico.. . . . 1 1 7884 1101 223 542 28 60 2 31 24
|| Coqueluche.. . . . . . 3
Difterigiras s v 2 i a.| €235 200
Egcarlatina, . . . . . . 3 2
Fiebre puerperal. . . . . 3
iPalmonts it b o 1 1
3 |
Sarampién, . . . . . | 107 97
Septisemia. .o: . o0 .o 6 3
Sin diagnéstico. . . . . 1 1
R Eng i s o e e el 82 134
Tuberculosis. . . . . .| 308 278
Varnelas: g a0 T b 190 148
TorTaArEe, Lo el 12990 871 7884 1101 223 542 28 60 2 31 24

Barcelona 21 de enero de 1893. — %! Decane, PELIGRIN GIRALT.
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DEMOGRAFIA MEDICA DE BARCELONA

ESTADO:de losrenfermos:asistidos -en-sns=domicilios ;por los ‘seiores Facultativos del
_Cuerpo Médico Municipal, durante el afio de 1892.

e T R R LR T s e + |
| CLASIFICAGION DE LOS ASISTIDOS POR EDADES Y PERIODOS DE LA VIDA
[ - = 0 - = o
ST s R T el o5 2 |pE RR] 2 |2
s2les(E3|2s Rz |22 | EE| BB A2 15 | 55 |
- it o) o
153 B e R B R A R R
0 i [ [ " 0 ' = L, n m
> LSS =] =] Bl RS R~ S ) = o
ENFERMEDADES INFECCIOSAS =& |ES =S (=S a3 (=S| a3 2s a3 zs] -2 L
5152 |=2 ad o2 o] 223 | oF (o2 |22 B e
T (o Pt (SN RS BT Ty SHISE5E|. 8 | B
. Y CONTAGIOSAS ; s §'5 sl & & = = N PR <) E
] M R 5 'ﬁv’i =8 _‘_:S_ "%- “g’i s =
! V. H.V.IH.V‘ B4 | IH BIV. H|V F V.| H |V g{vB] V. H] ®
E (Curados.. S I DT OE BE O EEE 1 B T e T ¥
{Viruela,. .{Muerlos., . i | 2 (58] 1] 1 | 11 6 A7) H
{ ’Eu tratamiento, |1 1 1 1 i} | s i B g
i (Curados.. i I B ETIET BT 2
Sarampion,) Muertos.. : 3 ) &l B3
i lEn tratamiento. 1o | | 1| 8] 4 B
i Curados.. £ s el i e O = SR E
Escarlatina’ Muertos.. . . ] ) R |
| En tralamienlo. , g'
jdnginu y (Curados. 7 11 el v o e " _-; __; _T.'. g
laringitis |Muertos.. . -, 1 2 ] o
| diftérica.(En tratnmiento 1 1] B | g
| ) N IS Ay A Y ) i P ) pen B R (S O B
| sCurﬂdos.. iy 1 { E ! ! 5
Cogqueluche ) Muertos.. . . } | 11 .
| En tratamient | ;
Enfermeda-(Curados. . NEDECEREEERER el 2] B8
| des  tifoi- ! Muertos.. . . . 1 L} 1 | | IR ) !
| deas, . .[En tratamiento. H 1] 1 | 1} H & L
:Er‘afermeda- Curados. . + . 2 9 QJ 1] 11 i
es puer- Muertos.. , . . v
I perales. .[En tratamiento. . | 2
{mtermiten- Curados. . il | i 2 32 5 6 g1 s
| tes puhi--"Muerlos "3
| dicas.. .!En tratamienlo. . 1 0| B3 ;U
! ; ﬁ(’.uradbs.. sty 1 1 1 ]
‘Disenteria . Muerlos.. . . . Iy
i En tratamiento. , j g
| $Curados.. 3 1 1. 248 E
'Slﬁh's. , AaMuertop ;= e 1 1 ! 4
| {En tratamieuto. in}
‘ —__‘_“—'_'-'__”—__'—_—_-"-"——_-’“ ]
| 1. (Curados.. fxa 2 31 9| 4] 3] 8|1 0 10} 19 ?
| Tuberculo-\yrioros.. © . | 1 ol ] gl 2| o3 g s afr 1) 1 18 »
i‘"" “{En tratamiento. . I} 8 ] i 91 1 6 6f 12 g
Dtras onfer-( 2| 2| 8| 3} 2| ¢ ol 2| B 3 |2 10| 20 30
o B A ’ :
| fecciosas Yypn ¢ BN Yot
| Gont&gius“‘fﬂn tratamiento. . T
‘ Totales pavciales, . .4 18] 20§14 143 | 1471 200
e a0 VA G55 ON(ET| U[24a 31 010
;En[armedu-\{\,'Illllleal.(tlg:"_ Xy .-; 5; 9? ,': ;z";; Jé. uni
des comunes| g, ypatamiento. a1z 1afi2 4B B3 102
‘Totnles parciales. . |0 alaaliol2af7i 1t |32z 542 1
ESTTMEITN |
TOTALES PARCIALES |
iDegl_réq.,a:\leggagﬁ‘g[rﬁ:ﬁigsas il 1l3i2shaa 2ula0| 1012 21f 7] L} 8| 20014 16 3|2
:i)a enfermé(ludes com‘nnesu f Jhoteshglsito|antio|2:0-11117]73| 9210|061 811
' g gl bt ol o el el
| Totales generales. 131! ph Mol ERL ] ik 69 K67 LR E AN 71106} 3163) 8|21

Namoro de visilas practicadas 4 estos enfermos, 13,738 —Operaciones practicadas, §.—Juntas
celebradas, 2.—Certificaciones libradas, 169 —Han pasado al Asilo del Parque, l._-ll.'m pasado
al Hospital de la Sta. Cruz, #7.—Han pasado & 1a Casa de Caridad, | —Han pasado ala heue_ﬂcen-

cia particular, 37. Pz : i g
El Decano del Cuerpo Médico Municipal, Pelegrin Giralt.



SECCION 2
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Instituto de Higiene Urbana.—Servicios que se han practicado durante el afio 1892.

R TR T e e R ree
Habitaciones desin- | 24 g'g;-; S S o 3 & 2 2 . 3
fectadas por mediode: EEHEE 232 . §‘ g2 2 i = E E:i 2
Enfermedades que motivaron los S5ata 252 g g £ 8 . § E ; = T el >
: ; i =] > e Lo 9 o o Ot o o
il soluciones| desinfec- gﬁé%&) ng 3 é Tt D% g 2 8 & 85 g 2
antisépti- | tantes | TZs93| TEES . o B @ w2 ® = o @ o 5 8 25 AR
cas 2560508 85952 §3E8 @S £5= @ 2 ) &k © 2 g o)
e b St E s g 5 = £ | = 3
Célera esporéddico.. . . . 1 1 7884 1101 223 542 28 60 2 31 24
Coqueluche.. . . . . . 3
Difterimiras 5500y €. 5236 200
Egcarlatina, . . . . . . 3 2
|| Fiebre puerperal. . . . . 3 3
Palmonfa e tahain b i 1 1
- 2
Barpmpién. o0 oL oo 107 97
Septisemia. . . . . . . 6 3
Sin diagnéstico. . . . . 1 1
ifapsas iy 20y st o 32 134
Tuberculosis. . . . . .| 308 278
Virnela: o hwh oo el 90 148
PoTATEe S0 ] 22900 871 7884 1101 923 542 28 60 2 31 24

lona 31 de enero de 1898. — ¥ Decanc, PRLEGRIN Gritan=x.

Barce




ST s

SECCION 4.
HIGIENE ESPECIAL

Servicios facultativos prestados durante el afio de 1892.

Reconocimientos & las ingcritas en sus domieilios.. . . . . . 60,110
Curaciones practicadas en el Dispensario. . . . . - . . . 10,976

Operaciones id. id. o N o et S 0T 1

Reconocimientos practicados en la Direccién. . . . . . . . 2,b46
TOTAL DE S8ERVICIOS, . . - 13,637 f@

De las 2.545 el fueron mandadas al Hospital. . . . . 256
ed sa 1 Dz:egon. 601: fueron curadas en el Dispensario. . . . 604
a8 en la UIrecclon.( gyedaron aisladas en la Inspeccién. . . 48

Barcelona 31 de enero de 1893, —El Decano, Pelegrin Giralt. ‘.

Estado-resumen de las inocalaciones practicadas desde 1° de enero hasta 31 de
diciembre del ado 1892,

DULTOS NOS {
AP BN TOTAL |Procedencia del yirus

| VARONES | HEMBRAS | VARONES | HEMBRAS

L Conresnltado.| 39 51185 | 1162 | 2391 De la terners
v““““““"“" Sl ok 19 sliiisk sy g |

58 81 1197 | 1177 | 2440

Sinél..... 53 4 1 ) 68
76 14 20 22 132

ﬂevacuuuuio—tCan 1esultado.| 23 10 19 17 69

Nek.ousas

Barcelona 31 de enero de 1893.— El Decano, Pelegrin Giralt..



DEMOGRAFIA MEDICA DE BARCELONA

f} D0 de los enfermos asistidos en sus domicilios por los sefiores Facultativos del Cuerpo Médico
Munioipal, durante el mes de enero de 1893.

CLASIFICACION DE LOS ASISTIDOS POR EDADES Y PERI0ODOS DE LA VIDA
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10) 6 &| 8 6| 1| 3[15(10| 5| 9] 2| 1 52 68| 11
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'ﬁmfﬂ de visitas praclicadas & estos enfermos, 4552 —Trasladados al Hospital de la Santa Cruz,
0 I;J basado & la beneficencia particular, 1.—E! Decano del Cuerpo Médico Municipal, Pelegrin

ol e




CUERPO MEDICO MUNIGIPAL DE BARCELONA
Seccién 1.2 — ASISTENCIA MEDICA

Servicios prestados durante el mes de enero de 1893,
W iy S ek A e el o Recono- | & g ;
= |8 28| T |cimientos.| & . Silg
@ |55 —reslao g e a
LOCALES 280139 B g e iiae fo o | SEAVIH
2 (8838 =5 lgladl BE |2 2
T4|83 sE g2 L |e2| ES |FT & VARIOS
: > ©a “ -
Oasas Consistoriales. . . .| 22| 1] 295[= g 268 S H 15| 41
Dispensario de la Barcet®. .|| 33| 16| 650 .25 40 Ee 8
d. de la Concepcion 27|, 2l4617) 1 sH| 99
1d. dela Universidad i3|=3 1| oo 1| 15
Id. de Hostafranchs. || 23| 9] 903|2 & a0 iza 3
1d. deSantaMadronal| 6| 87|1904|5™ B [l et e 11| 16
Asilo del Parque. . ] 6| 483 ) 10|25
Totales J1eE 10 4308 4617| 383| 13 vl a8l 171

Total general de servicios prestados: 9808.
Barcelona 6 de febrero de 1893. EL DECANO, Pelegrin Giralt.

— e

o< RESSC K ——~——
Seccién 2..—INSTITUTO DE HIGIENE URBANA

Servicios que so han practicado en Enero de 4893,

f | HABITACIONES
[ EAFERMEDADES | desinfectadas por
| | medio do

0BJETOS

(0BJETOS DESTRULDOS

que motivaron los| 3% o |2 & desinfectados por medio del calor
o B=5 |23 0 A o X
‘ servicios |2 aZ|8E 2 himedo 4 130° (Estufa Geneste) por el fuego
gaREa
|
{Sarampion.. . . 13 B |Abrigos.. .. .o o 9| Alpargatas (pares). .| 3|
Difteria.. . . . . 83 6 |Alfombras. ¢ ...x Cuha. 4|Colchones.. .. . . |
Viruela.. . . . . 14 1 |Almohadas . . ... ... 690|Camisas. . . .....| §
Quherculosis. : 31 1 |Almohadones. . .. .. .., 2|Jergones. . . . .. o 2
1 (R S 24 1 Amer{-ﬂiunnas ........ i l? (;:Iorlms ......... g
—am |3z |AdredoBes. . ... s o0 v A | Holes s vva e ool
ToTALES. ;- _l.jj_ _i Banobas. . .. .. ... ... 11|Servilletas . ., ... z{
Otros_servicios B?&i?{s ..... Tk Ly : %?;rrl’l;;eros.. SR [+
?cclcﬂi[-,ge;g;.: GAMIRES. i bnd inkrin: 9|Pieles. ......., i
tinentes. - . 8 gg;’r:zls:qms: o Greic, g :il Zapatos (pares). . . i
Calzoncillog, « « . . .« s o 6
Calcetines (pares). . . . « . 2
Colchones.. . v +.. ¢« +| 49
Corbalas. .. . .. ... =+ A
J cortinajes... . « v . .0 s o 3
Qubrecamas . .. ......| 14
CRAaleCoB: i tie oo aisrs vite s 7
Chambras. . . . .. ...« 1
Delantales. . « . ¢ . .« . o i
Enaguas. . ojo v v u s v o0t 8
Rajan: 5 v s o e siie e |
Faldas.. . . . . B e et By s (1]
Eondas: e 26 S i i 17
Jergones. . . . .. ... 2%
GOTras. "s i e s Pt by 8
Mantas: . . . ..o s i2
Medias (pares).. . . ...+ - 6
Pantalones. .. .. ..« wire 9
| Pafuelos.. . « .. ...+ +.| 04
| ShbaNas: Lo b o 81
| Sacos de sefiora,. . . -« « - 6
| Servilletas. . . . . . v 11
| Sobretodos. 1
Tapabocas. 8
| Toallas. . . 13
l Telas calre. 1
‘ Trapos. . . 99
I Vendas. . . 7 1
i Vestidos sefiora., . . . -+« 3 __J
: Totalasny i 619 msu

_Barcelona 5 de febrero de 1803.—V.> B ® El Decano Pelegrin Giralt.—El Coneejol
Director, Federico Mass6é Pastor.—El Director, L. Comenge.
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Hic URBANA : -
INSTILUTO D » NOTA DEMOGRAFICA MENSUAL DE BARCELONA

Cuadro 1.°

Cuerpo Médico Municipal Mortalidad y natalidad diarias. — Febrero 1893
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R ' ' :
V.o B.—El Concejal, El Director,
Fran de P. Nebot Canth. L. Comenge.
(1) ADVERTENCIAS. - 1.* Las lineas horizontales limitan dias del mes en que han ocurrido las defunciones.—2. Las verticales la edad, sexo, estado de los difuntos y causas de los ébitos.—3.* Cada milimetro tachado en negro supone una defuncién,

de tal suerte que si los simbolos fuesen movibles, inclinados 4 la derecha, compondrian el total de mortalidad diaria que se marca pe¢ milimetros.—4.% Toda digitacién ascendente indica la mortalidad mensual producida por una especie 6 grupo nosolégico ¢ fisiolégico.—5." Las
totales diarias de natalidad se representan por milimetros tintos en verde; los abortos no se incluyen en la mortalidad.—6." Como qu no es dado modificar las fuentes diagnésticas, no intentamos ofrecer una clasificacién etiolégica; procuramos agrupar del mejor modo los certi-
ficados de los médicos de cabecera.—T7.* Los datos demograficos son muchos y de tal indole algunos como los roferentes 4 la craneomeria, talla, raza, emigracién é inmigracién, profesién, instruccién, focos insalubres, medios de combatirlos, ete., que no es posible incluirlos en
nota mensual, ellos formaréin parte del estudio 4nuo.—8." El complemento de este trabajo seria un censo médico exacto.
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Cuadro 2.°

Cuerpo Médico Municipal Mortalidad y natalidad por distritos. — Febrero 1893
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(1) ADVERTENCIAS.—1." Para la mejor comprensién de este cuadro conviene saber que rigen las aclaraciones 3." y b." del cuadro primero. — 2. Los abortos no se incluyen en la mortalidad total por

distritos, — 3.8 Las curvas de mortalidad de los Nosocomios son relativas 4 100,000 vivientes y se refieren & toda la ciudad.
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Cuadro <4.°

Agentes meteoricos — Febrero 18983
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TENIOGLOBINA SOLUBLE

del Dr. PIZA
CAPSULAS EUPEPTICAS. JARABE
Prinipio fnvuginoso natural, Repatador de los glibulos de la sangre.

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

Cipsulas, frasco 3 pesetas @ Jarabe, frasco 2°60 pesetas
DR. PIZA. Plaza Pino, 6. —BARCELONA —y principales farmacias

ANTISEPSIS DE LAS VIAS RESPIRATORIAS

Bronquitis, Catarros, Tisis

UAPSULAS EUPEPTIOAS PIZL %Anﬁbaci]ar pot exeelencia, Tolerancia perfaota

EUCALIPTOL PURO, IODOFORMO Y CREOSOTA
DE HAYA Frasco 12 reales
Dr.PIZA.PlazaPino, 6.-Barcelona

EUCALIPTOL, IODOFORMO
y principales farmacias

Y GUAYACOL

LECCIONES DE PATOLOGIA INTERNA

POR EL

o DR. LIEBERMEISTER )—
versién espafiola del Dr. D. Manuel Carreras

El Dr. Liebermeister es uno de los clinicos alemanes que
ayor renombre han adquirido en el mundo cientifico, asi que

flgica y hasta” en la misma Francia. De esperar es, pues, que
btengan igual éxito en Espafia. Forma esta obra un volumen

Precio: 8 pesetas en toda Espaiia

S halla de venta en la Administracién de la REVISTA DE MEDICINA Y
VIRIIIA PRACTIOAS, Pizarro, 13, 1.9, Madrid, y en las principales librerias.
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MEN

PEPSIN:. ¥ PANCREATINA EN ESTADO NATURAL, ¥ [)IASTASA,
/\\ DIGESTIVO COMPLETO de los alimentos grasos, axoados y faou-

lentos.--EXOITANTE PODEROSO DE LA DIGESTION, por hallag-

g se oompuesto de los Jugos pépsioo y panoredtioo naturales, oon sus

inherentes sioidos, aales ¥ principios inmedistes. Estd reconooido

b ©ste digestivo como preparaocién de alta novedad y superior & todas

las oonooidas.--PRINCIPALES INDIOACIONES.--Apépsia (falta de

L apetito), dispépsias Aoidas yflatulentas.digestiones pesadan, vomitos
k de los alimentos y vomitos de las embarazadas.

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

- TR

~ JARABE_DE_HIPOFOSFITOS

DEL Dr. JIMENO

20 [0 [ o

EUPEPTICO Y RECONSTITUYENTE

(FORMULA FELLOWS MODIFICADA)

Contienen los hipofosfitos de sosa (0°20), de cal (0'25), de hierro (0°05), de manguneso (0‘02), do (s

nina 0'05) y de estricnina 0'001), quimicamente puros y solubles.

El hipofosfito de estricnina 4 un miligramo por la dosis ordinaria de 20 gramos de jarabe,

charada grande, aleja todo peligro de sintomas de intoxicacion extricnica.

El Jarabe de hipofosfitos del Dr. Jimeno

hecho hajo las inspiraciones de un reputadoe facultativo de Barcelona, y con todo el esmero posii:
gnra su dosacion y pureza, goza de una aceplacion grandisima entre los mejores facultalivos de

eninsula, por lo bien que responde 4 sus multiples indicaciones.

Kl Jarabe de hipofosfitos del Dr. Jimeno

es de acertada aplicacion y de resultados seguros en todas 2quellas enfermedades que reconogs
tfistinlos estados nerviosos procedentes de empobred
mientos de la sangre, neuralgias faciales, jaquecas (migrafa', dolores de estomago durante la i
tion, bahidos 0 desvanecimientos, zumbido de ofdo, ruidos en la cabeza, etc., etc. En el apir
digestivo puede combatirse con este jarabe la inapelencia, las dispepsias en todas sus formas,

por causa la anemia, como por ejemplo los

regurgitaciones o acidecea (cor agre), los vomitos y el extrenimiento y desarrollo de gases.

Y donde son muy palpables las ventajas del JARABE DE HIPOFOSFITOS DEL DR JIMENO,
en las enfermedades como la hisis, diabetas sacarina, raquitlismo de los nifios, convalecencid
tifus y en general en todos los estados caquécticos de consuncion o pérdida de las fuerzas orgnic

El fosforo en la forma de hipofosfitos, los reconstituyentes calcio, hierro y manganeso y los 14
cos quinina y estricnina, representan una medicacion tonica, reconstituyente y estimulante c4

pleta.

y duradero. No estimula en exceso un dia 4 costa de la depresion del dia siguiente.

DOSI8: Una cucharada grande disuelta en medio vaso de agua, cada cuatro horas; P"l:'
nifios la mitad de la dosis. A veces se recomienda tan solo una cucharada grande disuel " ]
agua antes de cada comida. El facullativo en ultimo resultado, indicara la dosis y hora de tom

NOTA.—No debe confundirse este Jarabe de hipofostitos del ;

tor Jimeno con otros similares.
FRASCO, 3'60 PESETAS

S e S B J@mﬁ":‘)ﬂm— NSRS

Toleran este Jarabe todas las personas por déhiles que se encuentren, y siendo como son mel
radas las dosis de sus més activos componentes, el bienestar que produce a los enfermoses consii

fiea

1a¢
bra

FARMACIA DEL GLOBO DEL DR. JIMENG,

SUCESOR DE PADRO
4, PI.LAZA REAIL., 4, - BARCELONA



" Publicado en Paris bajo la direccién de los Dres. Charcot, Bouchard y
| Brssaud, y en castellano de D. Rafael Ulecia y Cardona, con la colaboracién
| fe distinguidos Profesores y con un prologo del Dr. D. Amalio Gimeno y
| Cabafias. Esta notabilisima obra formard SE1S voluminosos tomos de varia-
fdas dimensiones.
i [l tomo tercero (Ungrueso'y elegante volumen de 972 pdginas),
I limamente publicado, comprende: Enfermedades de la hoca y la faringe, por
| A Ruault; trad. por D. Ramén de la Sota y Lastra.— Enfermedades del est-
lmaga, por A, Mathieu; trad. por el Dr. Rafael Rodriguez Méndez.— Enferme-
| dades del intestino, por Courtois-Suffit; trad, por D. Federico Olériz Aguilera.—
Bnfermedades del pancreas, por A. Mathieu; trad. por D. Rafael Ulecia y Car-
uB (ona.— Enfermedades del peritoneo, por Courtois-Suffit; trad. por D. Mariano
Silazar Alegret.— Enfermedades del higado y de las vias biliares, por A. Chauf-
Ffnd: trad. por D. Federico Toledo y Cueva.
. Aparece esta importante obra por cuadernos de grandes dimensiones de
| 1f0 piginas, elegantemente impresas y con magnificos grabados. Precio de
- ada cnaderno, 8 pesetas adelantadas.

Se ha publicado ya el cuaderneo 16

. Sesuscribe en la Administracion de la Revista de Medicina y Cirugia prdc-
¢ fizas, Preciados, 33, bajo, Madrid, y en todas las principales librerias.

[A SIFILIS N0 ES NI CONSTITUCIONAL NI HEREDITARIA

T AT

# Tratamiento por el método racional, por el Dr. Joseph Hermann (1858-

1893, médico jefe y director del servicio sifilitico en el Hospital Imperial y
il «(Wieden», de Viena. Traduccién castellana del Dr. Reboles y Campos.
«La sifilis es una enfermedad simplemente local, que jamds pasa 4 la san—
# ge del hombre; se cura radicalmente, no deja nunca consecuencias y no se
Popaga ni por generacién ni por herencia. La sifilis no afecta la salud
§ seneral ni 4 la vida del hombre. Sus accidentes primarios y sus consecuencias
# 10 degeneran jamds en otra enfermedad.»
Un tomo elegante. Precios: en Madrid, en rustica, 2,50 pesetas; encarto-
1do 4 la Bradel, 3.—En provincias: en ristica, 3 pesetas; encartonado 4 la
lradel, 3,50.

Se halla de venta en la Libreria editorial de Bally-Bailliere & hijos, Plaza
% Santa Ana, 10, Madrid, y en las principales librerias de Espafia y Ultramar.
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Farmacia y Laboratorio Quimico

M. GOMEZ DEL CASTILLO
Premiada con Medalla de Oro en la Exposicion Universal de Barcelona de- 1668
POR TODOS SUS PEPTONATOS, ELIXIRES, SOLUCIONES Y GRANULOS.

Los méas rapidos, seguros y eficaces seguin dictamen de la Real Academia d®
Medicina y Cirugia, cuya eficacia é inmensos resultados han sido compro-
bados en los hospitales de esta capital, Madrid y Buenos Aires. Dice asila
jilustre Real Academia de Barcelona:

ELIXIR PEPTONATO DE HIERRO «CASTILLO»

Es de un gralo sabor, sus efectos empiezan & manifestarse en ]os primeros dias, no produce as-
triceion ni colico, como sucede con los demés preparados ferruginosos, nolandose mayor coloracion
en lag mucosas, aumento de apelilo y otros efectos que no dejan lugar a duda sobre los inmensos
resultados del Elixir.

V.0 B.°, Dr Bartolomé Robert.—E] Secrelario perpetuo, Luis Suni¢ Molist.

SOLUCION DE PEPTONATO AMONICO HIDRARGIRICO «CASTILLO» para inyecciones hipodér-
micas; cada grano de esta solucion contiene 0'02 de sal (una inyeccion diaria).

GRANULOS DE PEPTONATO AMONICO HIDRARGIRICO «CASTILLO»; cada granulo contiene 0'01
de sal par. tomar CINCO granulos al dia. :

El peptonato aménico 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 a la mas complela curacion, cosa que no habias podido con-
seguirse anles del descubrimiento de tan prodigioso preparado, segin seacredita en las practicas de
eminenies especialistas académicos y puede afirmar de losiexperimentosefectuadosesta Real Acade:
mia de Medicina y Cirugfa. :

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

GRANULOS PEPTONATO DE QUININA «CASTILLO», cada granulo contiane 005 de sal.

El peptonato quinina Castillo, bajo estas dos formas de Solucion y Granulos, tienen un valor In-
aprecieble en toda clase de eslados febriles y muy especialmente enlas afecciones de origen paludico,
en las neuralgias y los casos de septicemia y en genreal en todos los casos en que estan indicadas
las sales de quinina, siendo muy superior el peplonalo de quinina porsugran solubilidad y absornion
y rapidos resultados.

GRANULOS PEPTONATO DE BISMUTO «CASTILLO» de 0°10 de sal por granulo. Han sido admi-
:]istraddos en enfermos que padeciun diarreas catarrales; los resultados terapéuticos han sido casl

nmediatos.

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

V.0 B.0: El Presidente, Barfolomé Robert —El Secretario perpetuo, Luis Suilé

ELIXIR MORRHUOL «CASTILLO»

La Iltre. Academia Médico-farmacéutica, donde ha sido presentado el Elixir y grajeas Morrhuol
p}-eperﬂdas por M. G. del Castillo para su estudlo, esta docta corporacion ha emitido el siguienie
dictamen: 3

«El Elixir y grajeas Morrhuol del Dr. Castillo, contienen la parte medicinal curativa 0 sea el con-
junto de todos los principios & los que el aceite de higado de bacalao debe su accion terapéuticd
constituyendo medicamentos muy agradables al paladar y de excelentes resultados como reconsti-
tuyentes. Por tanto la Academia recomienda estos dos medicamentos por su exquigita confecciol
4 la par que por su valor terapéutico. Comision de preparaciones farmacéuticas, Dres, Gudel, Segl-
ra y Jimeno.—Presidente, Dr. Nicolas Homs.—Secretario, Dr. Estanislao Andreu.»

Tenemos también preparados Elixir Morrhuol con peplonato de hierro, con peptofosfato de cal, 67
hipofosfitos y las 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 inconyvenientes.

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

———i—

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

Fara evitar faisificaciones en cada frasco EX{JASE LA MARCA Y FIRMA DEL AUTOR

De venta en las principales farmacias 6/%%%

DEPOSITO GENERAL

Farmacia del autor, Dr. M. GOMEZ DEL CASTILLO s %
Condal, 15 BARCELONA. : PRECIO 10 reales

NOTA. Adverlimos a los sefiores Médicos y farmacéuticos que si quieren obtener los maravillo:
s0s8 resultadoscon los preparados «Castillos, exijan lo mismo en éstos que en las sales, la marcay
firma del autorunico preparador de Jos mismos. Hucemos esta advertencia porque tenemos nptllcll
de que circulan en el comercio sales falsificadas, cuya diferencia se puede establecer con rapllldﬂ
enrazon de ser las nuestras perfectamenie cristalizadas, Jo que demuestra ser una combinacion quf-
micamente pura, mientras que lassubstancias que emplean para falsificarlas constituyen un polye
amorfo, heterogéneo y delicuescente, lo que prueba ser una mezcla grosera y no una verdaderd
combinacion.

i)
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PUBLICACIONES RECIBIDAS

Tratado de Medicina, publicado bajo la direccion de los
doctores Charcot, Bouchard y Brissaud, y traducido al cas-
tellano bajo la direcci6n de D, Rafael Ulecia y Cardona. Se
ha recibido el cuaderno 16. ;

 El Eco de las Maironas, revista profesional de partos,
enfermedades de la mujer propias de la primera infancia €
Higiene popular. Barcelona

Archives d'Electricité médicale experimentale et clini-
ques, recueil mensuel Fondé et publié par J. Bergonié.
Paris, Octave Doin, éditeur.

Tratado de Terapéutica y de Farmacologia, por E, Sou-

Se han recibido los cuadernos 26, 27 y 28.

Anales de la Sociedad espaiiola de Hidrologia médica,
revista mensual en Medicina, Cirujia, Hidrologia y Climato-
logia Director D. Jos¢ Fernandez Silva. Madrid, prec106
pesetas al afo.

Mil pesetas al que presente capsulas de sandalo me-
jores que las del Dr. Piz4, para la curaciéon de las en-
fermedades de las vias urinarias.

Farmacia del Dr. Piza.

Creemos oportuno advertir & nuestros compafieros que con el uso del

cuasina) no se corre el riesgo de una.intoxicacidn, porque siendo claro

y transparente no precipita sustancia alguna, como sucede eon compo-
siciones similares.

" Imprenta de la Cusa Provincial de Caridad.—Barcelona.

lier, vertido al castellano por D. Eduardo Sanchez y Rubio.

Jarabe de Mpofo.sﬁtos de Climent (hierro, calcio, sodio, estricnina y
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Médicas de Cataluna.

VIO AMARCOS
TONICO NUTRITIVO PREPARADO CON
Peptona, Quina gris, Coca del Perll y Vino de Malaga

PREMIADO CON MEDALLA DE PLATA
en la EXPOSICION UNIVERSAL de Barcelona

Bl Vino Amargés ténico nutritivo es recetado todos Jos dias por 1a clase
méidlca, ast de Europa como de América, obleniendo siempre los mas lisonjeros resul-
tados. :

Debido 4 su especial método de preparacion, el Vino Amargdés tonico nutri-
tivo, es de un sahor agradable, lo cual hace que pueda administrarse aun & las personas
de pluladar mas exquisito, siendo al mismo tiempo soportado por los estomagos mas de-
licados.

NoTA.—El Vino Amarg6s aventaja tanto en propiedades farmacologicas como le-
rapéuticas a todos los enolaturos exiranjeros, que lievan el nombre de ténico-nutri-
tivos.

_Exijase en la etiqueta de cada frasco la firma y rubrica del autor impresa en tinta
roja. Cerclorarse de que la etiqueta que cubre el tapon esta intactla.

EMULSION AMARGOS

de aceite puro de higado de bacalao con hipofosfitos de cal y de
sosa y fosfato de cal gelatinoso.
Premiada en la Exposicion Universal de Barcelona con la miais alta recompensa

otorgada a los preparados de aceile de higado de bacalao, y la nnica aprobada y re-
comendada por la Real Academina de Medicia y Acodemia y Laboratorio de Ciencias

TU00 00 BEMOGLOBITA peparade por AMARGOS

Cads cucharada de 15 gramos contiene nn gramo de Hemoglobina soluble.

VINO NUEZ DE KOLA AMARGOS

Ténico neurosténico.—Alimento de Ahorro.

* TIN0 D2 CREOSOTA BIEOITATADO proparaio o AMARGOS

Cada cucharada de 15 gramos contiene diez centigramos de creosola de Haya y treinta
centigramos de bifosfato calcico. 7

DEPOSITO GENERAL

FARMACIA DE LUIS AMARGOS

: Calles de Gignas, 32, y Hostal del Sol, 12
- @ BARCELONA Bpe———

. De venta: En Madrid, farmacia de Passapera, Fuencarral, 110; en Valencia, farma- -
cia de A, Rines, Mercado, 4&0; en Zaragoza, farmacia de Rios hermanos, Cozo, 33; en Sevi-
1la, farmacia del Dr. Medina, calle Sta. Maria de Gracia; 4: en Malaga, farmacia de Juan
Bta. Canales, calle Compaifa, 15; en Bilbao, drogueria de Barandiaran.y 0.3, calle Arle-
calle, 18; en 8. Sebastian, farmacia de Juan Vidaur, Hernani, 11; en Santander, drogue-
ria de Pérez Molins y C.2, Tableros, & en Palma de Mallorca, farmacia ‘de Valenzuela,
Plaza de la Cuartera, 2; en Tarragona, farmacia del Centro, da R. Puig; en Reus, farmacia
de Serra, Arrabal Sta. Ana, 80; en Corund; Ressansa & hijos, Real, 27y

En las principales farmacias de Espaiia y América.




