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cimientos verificados en el Asilo Municipal del Parque.

Noras vanias: Instruccién: Bibliotacas.—Locomocion: Tranvias y Omnibus fijos,

Boletin Académico: Aclas de las sesiones celebrsdas lus dias 14 y 21 de No-
viembre de 1902 —La angina,—Cartilla popular para ia nrofilaxis de 1a tuberculosis,
(conclusion).—Indice —Noticius.—Publicaciones reeibidas.—Anuncios.

Mil pesetas al que presents capsulas de sandalo me-
jores que las del Dr. Piza, para la curacién de las enfer-
medades de las vias urinarias.—Farmacia del Dr. Piza.




GRAN FABRICA DE CAPSULAS EUPEPTICAS DOSIFICADAS

MIL PESETAS

AL QUE PRESENTE

CAPSULAS DE SANDAILO

anejores que las del DR. PIzA, de Barcelona, y que curen mas pronto y radicalmente las ENFER=
MEDADES URINARIAS, sobre todo la blenorragia si va acompafiada de hemorragia. Catorce afios de
éxito, premiado con medallas de oro en la Exposiciéon Universal de 1888 y en la Exposicién con=-
curso de Paris de 1895, Unicas aprobadas y recomendadas por las Reales Academias de Medicina de
Barcelona y de Mallorca: varias corporaciones ~iaentificas y renombrados practicos diariamente
las prescriben, reconociendo ventajas sobre toaos sus similares.—Frasco, 14 rs.

Cépsulas Eupépticas de Santalol Pizd.—Frasco: 4 pesetas

Nota de algunos medicamentos que constantemente tenemos capsulados. Advir-
tiendo que d las veinticuatro horas queda cumplido cualquier encargo de cap -
sulacidn que se nos haga.

Oépsulas eupépticas

Céapsulas eupépticas

de . ars de e
Aceite Tosforad0. « o . o < o s+ o . 10 BRI T CO  re e omas o oo is |
Aceite de higado de bacalao puro.. . . . 10 RuCalinto) 2t e fe B £ oF . ok ae i s .18
Aceite de higado de bacalao creosotado. . 12 Eucaliptol iodoformo y creosota. ., ., . ° 1%
Aceile de higado de bacalao iodo-ferrugi- Eucaliptol iodoformo y guayacol, . . ° 1%
NDMO b 85 il ot daenag bv s wedes ¢l B Hemoglobina soluble. . . . . senaiinell
Aceite de higado de bacalao bromo-iodado 12 Extracto de cubebas.. . . . . + . . * 12
Acejtede enebre.. . . . « . . . .+ . 8 Extracto de helecho macho. * 1
Aceile de higado de bacalao.—Balsamo de Extracto de hojas de matico.. . . . 10
A eiGTeDBOIA: s airt i e stohigain nat 10 Extraclo de ratania y matico. . . . . 10
Aceile mineral de Gabian.. . . . . . . 9 Febrifugas de bromhidrato de quinina y-
Aloes sucolrino. . + + + . . . e | BUCAlIPION i S inincite e e T s L0 T B2 10
Apiol. | G o R SR N S e A (O A i ) Glicerofosfatodecal.. « « . + « &« & 12
Bdlsamo peruviano. . « . .« + . . . 10 Fosfalo de cal y de hierro. . . . . . 10
Bisulfato de quinina. . . . ... . . . 8 Gomo-resina asafélida . S 10
Bisulfate de quinina y arseniato-sédico . E Guayacaol. . e L i < Sl A 18
Brea, Balsamo de Tolu y Oreosota. . . . 1 Guayacol iodoformo . . .. . . . & 12
Brea, vegeltal v v i n g S et Hierro reducido por el hidrégeno.. . 9
Bromuro de alcanfor, . . . . . . . . 10 HIpnang G Gaalittng . w15 an ne o3 e galile 10
Bromuro de quinina, . . . . . . 9 loduro de azufre soluble, . . ., . . . 1o
Qarbonato de creosota. . . « . . . . . 12 lodoformo. N N e e 10
Qarbonalo deguayacol.. . . + . . .+ . 16 Lactato de hierro y manganeso, . . . ' 10
Cloroformo puro. . o g e Lo i R Mirtol. . e e Lt e s =10
Contra la jaqueca (bromuro de quinina, MorrHuol 285 -, 080 T s i, e |
paulinia y belladona). St Sainat b | Morrhuol creosotado. . o 1
Copaiba puro de Maracaibo.. . . . . . 12 Morrhuol y Glicerofosfalo de cal. . 14
Copaiba y esencia de sandalo. . . . . . 20 Morrhuolhiposfosfitos v cuasina.. . . 9
Copaiba, esencia de sindalo y cubebas, . 20 Morrhuol, fosfato de cal y cuasina. 14
Copaiba, esencia de sdndalo y hierro. . . 20 Morrhuol jodo ferruginoso. . . . 15
Copaiba y cubebas. . . e B e e i Monosolfuro de sodio. . . ... « « . - 10
Copaiba, cubebas y hierro. . . . . . , 16 Pectorales de Tolu, clorato de potasa, 6xi-
Qcpaiba y brea vegetal. . . . ., ., . . 14 do de antimonio y codeina, . . . ., - 8
COPRIha - IALICO:T s oo a8 Pepsina y diastasa. . . . . . ., . B § |
Copaibuto de sosaybrea.. . . . . . . 16 Pepsina y pancreatina.. FERES R o | |
CreosotadeHaya: .« o o0 v 1 Pepsin» pancreatina y diastasa, .- . - 1%
Ergotina Bonjean, . . .. . . . . . . 8 Peplona de carne.. . . Gy e | ]
Esencia de eucaliptus. . . . . . . . . 10 Santalolsy, $8. S5 walEn e g st e
Esencia de trementina bi-rectificada. . . 8 Sulfuro de carbono o i - 8
Esencia de cubebas.. . . . . . . . . 16 Sulfuro de carbono y iodoformo. . . . . 1%
Esencia deméatico. ., + . . . . . . . 20 Sulfdto de’ quimina . i g, [~ . T= A 8
Esencia de sandalo puro. . . . . . . . l4& Terpinol. o A, s S SRR g
Esencia de Sandaloy Salol.. . . . . . 14 Tenicidas (extr °de kousoy helechomacho) 20
Etelorado de asafétida. . . . . . . . . 10 Trementina de Venecia. . . . . , . 8
Fter amilico valerianico. . . , . . . , 10 Valerianato de quinina. . . . . , 9

NOTA.—La universal aceptacién que tienen todas nuestras Capsulas, se debe &4 la pureza de los
medicamentos que contienen, 4 su envoltorio delgado y eupéplico, solubles y absorbibles y nunca
producen fenémenos desagradables gastro-intestinales, debido a la pepsina y-pancreatina,

CANDELILLAS 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 taninu y belladona, de iodoformo, de opio, etc., 12 rs. caja.—Al por ma-

yor, 8rs.caja.

Ventas al por mayor y menor FARMACIA DEL DOCTOR
PIZA, Plaza del Pino, 6, y Beato Oriol, 1.—BARCELONA.
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MEDICACION_(ACODILICA

U
i al cacodilato de sosa qui-
Granulos pépsicos y gotas pépsicas PIZA Gicamento puro.—Cadn gri-
nulo contiene 0'01 gramos de cacodilato de sosa Y 0'02 gramos de pepsina pura. Corresponden
iguales cantidades de medicamentos para cada b gotas. Estos preparados se indican en las enfer-
medades de la pi¢], anemia, clorosis, diabeles, paludismo, etc., siendo sus resullados sorprenden -
tes,--Frasco de granulos 6 de golas, 2'50 pesetas. © ® ¢ & O & & O OO ® @

U
i al cacodilato de sosa, kola, coca glicerofosfato-
Grageas péps“:as P]ZA de eal.—Reconstituyente ’genernl’dal sis?;ma nervioso. Ali-
mento reparador, muy indicado en las neurostenias, fosfaturias, cealalgias, neuralgias, herpes,

etcétera. Oada gragea contiene 0005 gramos de cacodilato de sosa; 0:08 gramos de extracto de kola;
004 gramos de extracto de coca y 0'12 gramos de glicerofosfato de cal.—Frasco, & pesetas. ® &

!
i i al cacodilate de hierro.—
Granulos pépsicos y gotas pépsicas PIZA & cranuio contiene 0oL gra-
mos de cacodilato de hierro, quimicamente puro 0'02 gramos de pepsina pura. Iguales canlidades.
de medicamentos corresponden para cada b gotas. Estos preparados se indican como muy eficaces
para la clorosis, anemia, escréfuls, y como reconstituyentes en general.—Frasco de granulos 6 de
gotas, 2'50 peselas. 000000000000000000

2
i al cacodilato de sosa y al cacodilato-
InYﬂﬂCiUﬂﬁS hlpﬂﬂérmlcﬂs PIZA de hierro.—Soluciones pgrfecl_.nmente esle-
rilizadas y graduadas 4 la dosis de 0°05 gramos de cacodilato de sosa y cacodilato de hierro, res-
pectivamente por centimetro ciibico. cantldad que precisa para cada inyeccién.—Caja de 14 tubos,
4'50 pesetas. 0000000000000000000000

Gra EHS é Sicas de lecitina y glicerofosfato de sosa —Medicamento dein=-
!] p l] mejorables resultados en los estados de postracién y fuerte deblli-
dad. Contiene cada gragea 0'05 gramos de lecitina pura de huevo, 0'05 gramos de glicerofosfato de
sosa y 0'03 gramos de pepsina pura —Precio de cada frasco, 4 peselas. @ @& @ @ ¢ & @

PATRA INEFEATL.ACGCIONES

3 en tubos. Indispensable medicamento para combaltir con eficacia los-
Youuru de Etllu accesos asmalicos, cardiacos y laringeos.— Caja 3‘50 pesetas. ¢ @

i i en tubos. Muy recomendadas sus inhalaciones en la epilepsia, cefalal-
Nltl’lt(l ﬂ& amllﬂ gia, etc.—Caja, B'5C pesetas. & & & & & & ¢ & * ¢

Por 050 pesetas més del valor de cada frasco 6 caja se remilen por correo certificado.

FARMACIA DEL Dr. PIZA
Plaza del Pino, 6. —BARCELONA
T 0600660 00 oSO e 6 06 6060060060666 0
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del aceite i§ ;'y;g'ucerofosfatos & hipofosfitos
Asalisada vorios Doctores Benet, Catedration deFarmacls doMadrid, yCodlna LEnglin, do Bares lona

Aprchads 7 recomendada por lon Coleglos de Médicos y de Farmacéutieos do Baroslend
£ . B LA MEJOR Y MAS AGRADABLE :

Alimanto concentrado ¥ modicamento tinion estimulanto del desarrollo fisico, erecimisnto 3 108 ¥sg0 77 SATIdR

do los dientes, necesario & log mihos, embarazadas, personas dabiles. Oura 1a Tos, Catarros, Tisls, Esci Glulas,

i Raquitismo. Linfatiemo, auments Ia loche y el vigor.—Reconstituyenta heroico en las enfermedades coBe

suntivas, convalecencias, dishetes, eto.— B0 conserva indeflnidamients.—En las farmaciss.
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"-f PEPSIN,. ¥ Pﬂf-’CﬁfA TINA EN ESTADO M_Q TURAL, ¥ [)IASTASA,
I\‘\ | . DIGEBTIVO OOMPLETO de los alimentos grasos, azoados y feou-

lentos.--EXOITANTE PODEROSO DE LA DIGESTION, por hallar-
Be compuesto de los jugos pépsico y panoredtioo naturales, ocon sus
5\ inherentes doidos, sales y prinoipios inmediatos. Estd recongcido

este digestivo como preparacién de alta novedad ¢

oW B - >-PRINCIPALES INDICACIONES.--Apbépsia (falta ae
apetito), dispépsias doidas y flatulentas. digestiones pesadas, vomitos
de los alimentos y vomitos de las embarazadas,

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

;:srﬁfw_'.‘-h-,‘%{,:nm.‘ - @
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JARABE DE HIPOFOSFITOS del Dr. JIMIENO

EUPEPTICO Y RECONSTITUYENTE
(FORMULA FELLOWS MODIFICADA)

Contlenen los hipofosfitos de sosa (0°20), de cal (0°25), de hierro (0°05), de manganeso (002), de quinina
{005) y de estricnina (0°001), quimicaments puros y solubles.

El hipofosfito de estricnina 4 un miligramo por la dosis ordinaria de 20 gramos de jarabe cucha -
tada grande, aleja todo peligro de sintomas de intoxicacion estricnica.

El Jarabe de hipofosfitos del Dr. Jimeno
hecho bajo las inspiraciones de un reputado facultativo de Barcelona, y con todo el esmero posible
para su dosacion y pureza, goza de una aceplacion grandisima entre los facultativos de la Peninsula
por lo bien que responde a sus multiples indicaciones.

El Jarabe de hipofosfitos del Dr. Jimeno
es de acertada aplicacion en todas aquellas enfermedades que reconocen por causa la anemia, como
ij ejemplo los distintos estados nerviosos procedentes de empobrecimientos de la sangre, neuralgias
aciales, jaquecas (migrafa', dolores de estomago durante la digestion, vahidos 6 desvanecimientos,
zumbido de ofdo, ruidos en la cabeza, etc., etc. En el aparato digestivo puede combatirse con este ja-
rabe la inapetencia, las dispepsias en todas sus formas, las regurgilaciones 0 acideces (cor agre), los
vomitlos y el estrefiimiento y desarrollo de gases.

Y donde son muy palpables las ventajas del JARABE DE HIPOFOSFITOS DEL DR. JIMENO, es en
1as enfermedades como la usis, diabetes sacarina, raquitismo de los nifios, convalecencia del tifus
Y en fenernl en todos los estados caquéticos de consuncion 6 pérdida de las fuerzas organicas.

El f6sforo en la forma de hipofosfitos, los reconstituyentes calcio, hierro y manganeso y los toéni-
cos quinina y estricnina, representan una medicacion tonica, reconstituyente y eslimulante completa,

Toleran este Jarabe todas las personas por déhiles que se encuentren, y siendo como son mode=
radas las dosis de sus mas aclivos componentes, el bienestar que produce 4 los enfermos es constante
y duradero, No estimula en exceso un dia 4 cosla de la depresion del dia siguiente.

DOSIS: Una cucharada grande disuelta en.medio vaso de agua, cada cuatro horas; para los nifios
la mitad de la dosis. A veces se recomienda tan solo una cucharada grande disuelta en agua antes de
cada comida. El facultative en ultimo resultado, indicara la dosis y hora de tomarla.

NOTA.—No debe confundirse este Jarabe de hipofosfitos del doctor
Jimeno con otros similares.

FRASCO, 3'50 PESETAS

FARMACIA DEL GLOBO DEL DR. JIMENO

SUCESOR DE PADRO
4, PILLAZA REAL, 4 -BARCELONA
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En los Hospilales,
en las casas de cura-
cién, en las grandes
ciudades como en los
pueblos, este prepara- §
do esel primero yymds
valioso recurso del
médico para combatir
con éxito las afeccio-
nes en que estd indi-
cado.

Ténico excelente.
Inmejorable ferrugi-
noso. Estimulael APE-
miTo. Vigoriza el BIS-
TEMA NERV10sO. Nor-
{ maliza las FUNCIONES
DIGESTIVAS. Regenera
todo el ORGANISMO. I~
sustituible en las
AFECCIONES NERVIOSAS:
§ MENTALES.

Rathcese (odo frasco que no llove esta marea REGISTRADA

A —— ———

[rreemplazable en casos de INAPETENCIA
TUBERCULOSIS
ANEMIA
DEBILIDAD GENERAL

KO FOyG

Reeomendado por los médicos mds eminentes.

Para distinguir el legitimo Jarabe de Hipofosfitos de J. Climent, de
otro similar que lleva el mismo nombre, bastaré fijarse en la marca circular que represen-
ta una sefiora sentada, en actitud de dar una cucharada de este preparado & una criatura
que tiene en sus rodillas; marca registrada en el Ministerio de Fomento y en el Registro
Mercantil de la provincia, conforme 4 lo prescrito por la Ley.
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Boletin 2Académico

ACTA

DE LA

Sesion ordintiria celebrada el dia 14 de Noviembre de 1902.

Presidencia del Dr. ROBLEDO,

Abierta la sesién bajo la presidencia del Dr. Robledo y con asisten-
cia de los sefiores socios anotados al margen, se leyd y fué aprobada el
acta de la setién anterior.

Concedids la palabra al Dr. Durdn y Borrell para la discnsién del
tema presentado por el Dr. Farriole, empieza haciendo un elogio del
geflor dicertante, de quien dice que su larga préctica y sus conocimien-
tos sobre el asanto que se discute, son de todos conocidos, por lo cnal
si bien ha pedido la palabra no ha sido con motivo de tener qne hacer
objecion alguns & su tema, sino por galanteria, correspondiendo & la
invitacién que hizo el Dr, Farriols & los senores socios. Dice que va &
hablar del cordén umbilical bajo el punto de vista de la relacién que
tiene con el diagnéstico qne puede establecerie con algnnas circunstan-
cias del parto, -

El cordén mmbilical, llamado también tallo fanicular, anlace de la
madre con el feto, es un tallo nnas veces liso y otras retorcido sobre su
gje, debido esto 4 su constitncién anatémica. La torsién del tallo fani-
onlar en algunos casos se presenta de derecha & izguierda y en otros
de izquierda 4 derecha, caso este nltimo el més frecuente; otras veces
la torsién es invertida en los dos extremos, El orden de frecuencia es
el signiente: retorcido de izquierda 4 derecha un 72 por ciento, de de-
recha & izquierda un 25 por ciento, retorcido por los dos extremos 1 pox
ciento, y una sola vesz liso.

El volamen 6 calibre del cordén acostumbra & ser el del dedo mefii--
que, & veces el de una plama de ganso, siendo todavia més reducido ex
algunas ocasiones, comprometiendo entonces la circulacién funicular.
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La longitud es variable, generalmente es de 50 cent{metros, llegan—
do & tener en algunos casos 1 metro y 78 cent{metros, y hasta 3 metros.
El minimum ha llegado 4 ser la negacién absoluta de cordén.

Tl tallo tiene nudosidades que son circulares, sesiles 6 pediculadas.
El contenido de los nudos es & veces de substancia gelatinosa de War-
tén, tratindose en otros casos de una dilatacién arterial 6 bien, venosa.

Insercién del cordén. Por un extremo se inserta en el ombligo y por
el otro en la placenta., La mayoria de las veces la insercién placentaria
se halla en el centro de la misma (central), otras veces entre el centro
y la periferie (lateral), otras en el margen (marginal 6 en ragueta), y
en otras por fin entre el borde y la cara interna de las membranas (ve-
lamentosa).

Constitneion interna del cordén, Si se hace nn corte transversal se
encuentra una envoltura continua anmidtica formada de gelatina de
Wartdén, la vena y las arterias nmbilicales.

Relacién. Ea ciertos casos, y 6stos son los menos, las arterias y la
vena guardan paralelismo en todo el trayecto; en otros la vena se en-
rosca arrollando las dos arterias en forma de espiral; en otros las dos
arteriag arrollan la vena, y en otros por fin se enroscan simultdnea 7
reciprocamente. Para explizar estos lenomencs se han ideado varias
teorias, las caales explica, pero él cree gue son debidos & la diferencia
de tensién entre la circulacién venosa y la arterial. Dice que es impo-
gible confundir el cordén umbilical con los intestinos delgados.

Refisre & continuacién un caso clinico particular, que corrobora to-
do lo dicho por el Dr, Farriols en la sesién anterior. Fué llamado, dice,
para asistir & una mujer de veinte y tres afios de edad, multipara y que
presentaba abundante hemorragia; era de temperamento linfatico-ner-
vioso, enjuta de carnes, casi anémica. Examinado el abdomen observo
que era méas ancho que largo, con proeminencias en el lado derechoy
depresiones en el izquierdo; el cordon umbilical salia nnos dos palmos
faers de la valva. Paesta la mujor en posicién obstétrica pasé & su
examean interno: al penetrar en el borde de la valva encontrd la mano
derecha del feto; al reconocer el cuello de la matriz encontrd que esta-
ba dilatado y easi borrado y gue habia una masa pulposa 4 la izqnier-
da, no titabeando que se trataba de la placents; penetré més é hizo la
versién podalica, logrando extraer el feto vivo, continuando siendo in-
tenss la hemorragia, sacé la placenta y la hemorragia persistia, se re-
monté més y encontrd un segundo feto, rompié la bolsa, puso la mano
para que no se precipitara el liguido anmidtico, cogid luego los pies y
gacé el otro feto también vivo, extrayendo & continuacién las secundi-
nas; estimuld la matriz, hizo un ligero masaje de la regién, con lo cual
favorecis la formacién del globo de segaridad.

Dice que el prasente caso es notable por reunir todas las circunstan-
cias que producen las procidencias del corddn, & saber; parto de geme-
los, reduccién del volamen de los fetos, posicién viciosa y procidencia
de la mano. Con relacidn & los anejos, hay longitud exagerada de cor-
dén, hidroanmios é insercién viciosa de la placenta. Por parte de la
matriz, puede decirse que habia inercia del segmento inferior & inter-
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vencién intempestiva, pues la primera bolsa se rompié por el tacto de
la comadrona.

Concedida la palabra al Dr. Farriols, dice que va & ser breve pues
no habiéndosele hecho objecién alguna, nada tiene que rectificar. Da
las gracias & todos los sefiores socics, 4 los unos por haber intervenido
en la discusién del tema por é1 presentado, y & los demés per la aten-
cidn que le han prestade. En el caso expuesto per el Dr. Durdn y Bo-
rrell le ha llamado la atencidén que hubiera dos placentasseparadar, lo
cual casi nunca sucede, tanto que en los casos de parto de gemelos
sier p' e se recomjenda no extraer la placenta hasta después de salir el
segundo feto,

Aprovecha el Dr, Farriols estar en el uso de la palabra para referir
un caso ¢linico que ha tenido ocasidén de observar desde la serién ante-
1ior. Fué llamado para asisiir en Gracia & una embarazada de ocho
meses, prim{para y coya gestacién habia sido buena hasta la actuali-
dad. Le manifestaron que la enterma hsabia empczado quejandose de
dolcres de cabeza, de hinchazén en las piernas, orinar poco y tener fre-
cuentes vémitog, & tcdo lo cual la comadrena no dié importancia por
creer que se trataba de las manifestaciones propias del embarazo, pero
en vista de que cada dia se ponia de mal en peor aconsejé & la enferma
que tomara bafios, y que fuese llamado un médico especialiste. Halld &
la embarazada en un verdadero atague ecldmtico, con intensa albu-
minuria, hall4ndose ya en el perfodo de colapso, habiendo focos de
bronconenmonia y la dilatacion era eccasa; le ordené nna medicacién
bromurada y que le pusieran hielo en la cabeza; la vié de nuevo porla
tarde, habiendo aumentado los ataques, la dilatacién habia adelantado
poce, y por la noche estaba ya cati agdénica, Ante la imposibilidad de
curar & la madre, pensé si se podria hacer algo para ealvar la vida del
feto, pero ¢n vista de lo grave y delicado del case, hizo llamar & otro
compaiiero, Vino el Dr. Montserrat, y plantearon el problema & la fa-
milia diciéndole que, pues daban por muerta & la parturienta, terian
cbligacién de hacer algo para la vida del feto por si estaba vivo, no
pudiéndolo asegurar por no fer posible la auscultacién & cansa de los
ester{ores. La familia se negé en ab:oluto, muriendo la enferma al ca-
bo de pocas heras, Termina el Dr, Farriols haciendo la signiente pre-
gunta; ;hasta que punto puede nn allegado de la enferma oponerse & lo
qne el médico aconseja? Cree que este asunto debe resolverse, pues oca-
rre con bastante frecuencia,

El Dr. Montserrat corrobora lo manifestado por el Dr. Farriole, y
dice que las familias se oponen casi siempre & la intervencidén para ver
de salvar la vida del fete, cuando la vida de la madre esté en inminen-
te peligro de muerte, Recnerda entre los cnatro easos que ha observa-
do, uno que vié en junta con el Dr. Pellicer que se trataba también de
nra eclamtica; propusieron hacer la versién y la familia se opuso &
ello, & pesar de haberse ofrecido & verificarla gratuitamente. ;Quné dice
la ley? pregunta el Dr. Montserrat. No lo sabe, pero lo natural fuers
que el médico mandara.

El Dr. Robledo después de un breve y elocnente resumen, dice que
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el asunto que se discute se ha apartado algo del tema anuneiado, y por
otra parte dada la importancia del mismo, cree conveniente se reserve
para la préxima reunién. Asi se acuerda.

Se procedid lnego & la votacién del sefior socio que debia formar
parte del Jurado calificador de 1as memorias presentadas en el concur-
50 de la Academia, siendo elegido por unanimidad el Dr.D. Jaime
Ferrén,

No habiendo més asantos de que tratar, se levanté la sesién.

El Secretario de actas,
Dr, Parfis Y BARTRA,

e

ACTA

DE LA

Sesion ordinaria celebrada el dia 21 de Noviembre de 1902

Presidencia del DR, ROBLEDO.,

Presidiendo el Dr. Robledo y con asistencia de los sefiores socios al
margen anotados, después de leida y aprobada el acta de la sesién an-
terior, el sefior secretario general dié lectura & las comunicaciones re-
cibidas del Colegio de Médicos de la provincia de Barcelona,y de la
Real Academia de Medicina y Cirugia de esta ciudad, participando ha-
ber nombrado para formar parte del jurado calificador de las memorias
presentadas en el concurso de nuestra Academia, 4 los Dres. Zariquiey
y Saiié y Molist respectivamente. La Academia acuerda hacer constar
en acta su satisfaceién por diches nombramientos.

Se leyé también otra comunicacién de la Alealdia invitando & nues-
tra Academia & que nombre delegado para asistir al 14 congreso inter-
nacional de Medicina y Cirugia que se celebraré en Madrid el afio proé-
ximo.

Concedida la palabra al Dr, Durdn y Ventosa para hacer algunas
consideraciones médico-legales scbre un caso de obstetricia presentado
por el Dr. Farriols en la sesidn anterior, empieza manifestando que di-
cho caso no entra directamente dentre de la medicina legal. Afirma
que si ge hiciera una ley que autorizara al médico para intervenir & pe
gar de la oposicidn de las familias, esto seria un escandalo parala cla-
ge médica. Como por otra parte, dice, el feto probablemente se halla
muerto, es expuesta la intervencién. Siel médico tuviera facultad para
mandar en dichos casos, con el mismo motivo la deberia tener por
ejemplo, con la administracién de los medicamentos, y sin embargo en
algunas ocasiones las familias en vez de mandar 4 busear las férmu-
las prescritas, ponen en préctica lo que algun vecino ¢ curandero les
aconseja, En todas partes se lucha con la supersticién y con el curan-
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derismo. No eree que los poderes plblicos ejecutivos deban intervenir,
lo que debe hacerse es curregir la ignorancia del publico ilustrndolo,

ElDr. L. Cosp refiere un ecaso parecido al expuesto por el Dr, Fa-
rriols en la sesién anterior, en el cnal la familia también se opuso &
que se verificara intervencién alguna para ver de salvar la vida del
feto,

Respecto 4 las consideraciones médico legales sobre dicho easo,
afirma no ser del parecer del Dr, Darén y Ventosa de que se dejen las
cosas tal como estdn, no sélo por la importancia del asunto, sino tam-
bién porque nadie tiene derecho & la vida de otra persona; debieran
pues incurrir en responsabilidad las familias gue se opusieran & la in-
tervencién por el médico aconsejada para ver desalvar la vida del feto,
Dice que la Iglesia ha tomado cartas en el asanto, 4 enyo efecto cita
textos de antores antignos en los cnales se aprueba la intervencién.
Las mismas razones' de Estado, como también considerando el caso
bajo el punto de vista social, obligan & ello. Dice qne los adelantos de
la cirugia moderna facilitan la intervencién en estos casos, tanto si se :
hace la operacién cesirea como si se practica la embriotomia, esta 1il-
tima menos factible y ademés prohibida por la Iglesia.

El Dr. J. Llorens afirma que el asunto que se discute es de moral
universal; no tratdndose aqui de si debe practicarse tal 6 cual opera-
cién. El no verificar la intervencién es antimoral y el practicarla eg
moral y como lo moral es legislable, de ahi pues la posibilidad y nece_
sidad de legislar sobre el caso actnal, del mismo modo qae se ha legis-
lado sobre la préctica intempestiva de las operaciones, y termina di_
ciendo que cosas més diffciles se han legislado,

El Dr, Ribas y Perdigé estd conforme con lo expuesto por los dooto-
res Llorens y Cosp, pues del mismo mode que se castiga dice, el abor-
to provocado en ciertos casos, debiera castigarse también & las fami-
lias que se oponen 4 la intervencién. Afirma que dados los adelantos de
la cirngia abdominal debe intervenirse, aunque sea practicando la ope-
racién cesérea verificindola antes de que muera la madre, pues ann-
qae la Iglesia no lo diga, la conciencia lo aconseja.

" Después de rectificar brevemerte los Dres. Duran y Ventosa y Cosp
habla el Dr. Jaques el caal se muestra también partidario de que pm1
todos los medios posibles se procure la salvacion del feto; pero ponién-
dose siempre el médico al lado de la Jjusticia.

El Dr. Farriols dice que si las leyes no tratan acerca del pa.rticular,
lo cnal ignora, debe procurarse que los poderes legislativos se ocupen
de ello. Si se ha legislado sobre los casos de aborte, spor qué no legis.
lar acerca del asunto que se discute? Abunda pues en las ideas del doc-
tor Llorens, estando también conforme con lo dicho por el Dr. Darén y
Ventosa de que poca coga se conseguiria con que estuviesen legislados
estos casos, pues como las familias tienen libertad para mandar & bus._
car al facultativo que quieran, encontrarian alguno que no creeria
oportuna la intervencién, y asf{ eludirian el cumplimiento de la ley.
Cree que en el fondo est&n todos conformes, y qne debiera considerar-
5© como criminal la oposicién de las familiag & que se intervenga en
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casos como el expuesto, Termina aconsejando & la Academia & que lle-
ve la iniciativa en este asanto y que haga algo que llame la atencidn
de los poderes publicos legisladores.

El Dr. Macaya dice que en estos casos las leyes tendrian que dar
autoridad suficiente & los mélicos para imponerse & lasfamilias, 6 bien
hacer incurrir en responsabilidad & estas familias que se oponen 4la
intervencién, optando el Dr, Macaya por este ultimo extremo.

Rectifican los Dres, Llorens y Macaya.

El D-. Montserrat es partidario y cree preferible manifestar & las
familias que la intervencién es el uinico recurso que cabe para la sal-
vacién de la madre, y de este modo se procura salvar alguna vida en
peligro.

El Dr. Ribas y Perdigé hace algana observacién & lo dicho por el
Dr. Macaya.

Bl sefior secretario general da lectura & una proposicién que firma-
da por los Dres. Jagues, Llorens y Daran y Ventosa acaba de presen-
tarse 4 la mesa, Dice asi: <Los que suscriben tienen el honor de propo-
ner & la Academia del Cuerpo médiso-municipal gue en la forma que
estime més oportuna presente en nombre de la misma al préximo Con-
greso de Medicina el tema que esté en cnestién presentado por el doc-
tor Farriols»,

El Dr. J. Llorens apoya la proposicién y da entre otras razones, la
de que habiendo el afio préximo un Congreso médico internacional, se-
ria la ocasién mas oportuna para presentarla. Pide & la Academia que
nombre nna ponencia para que estudie el asunto y lo presente como
tema en dicho Congreso.

Puesta & votacion la proposicién, queda aprobada por unanimidad,
y se acuerda que la ponencia una vez terminado su trabajo, lo lleve &
1a Academia y aprobado gue sea por ésta, se presente como tema en el
Congreso médico gue ha de celebrarse ea Madrid el afio préximo,

A propuesta del Dr. Dardn y Borrell se acusrda que formen parte
de dicha ponencia los Dres. Farriols, J. Llorens y Durn y Ventosa.

El Dr. Robledo hace un breve y elocuente resumen de las ideas ex:
puestas por los sefiores socios y acaba felicitando al Dr. Farriols ya
cunantos han intervenido en la discusién del presente tema.

Por haberse ya terminado el objeto de la rennién y por lo muy ade-

lantado de la hora, el sefior Presidents levanté la sesién,
El Secretario de actas,
Dr. PARKS Y BARTRA,

Seccion Cientifica
LA SANGRIA

En la Revista de Medicina y Cirugla, de Barcelona, se publica una
conferencia dada por el Dr. Bartolomé Robert 4 proposito de este
asunto, cuyas ideas extractamos:
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tDurante la tltima centuria se han sucedido periodos de gran
entusiasmo y periodos de aversion, llegdndose hasta la proscripcién
absoluta de la sangria y lanzdndose contra ella verdaderos anatemas;
pero ya hoy puede decirse que vuelve 4 renacer con cierto bifo.

»En tiempo de Broussais, de Bouillaud, Andral, Malgaigne y
Dupuytren, alcanzaron gran predicamento las sustracciones sangui-
neas; empero, después de aquel frenesi de la Escuela fisioldgica, se
verifico un movimiento contrario por parte de la Escuela homeopi-
tica, y aun los mismos alépatas se retiraron del palenque, convinien-
do en que no solo era inttil la sangria, sino hasta perjudicial. Asi es-
tdbamos; por manera que doce ¢ quince afios atrds apenas nadie se
atrevia 4 verificar una sangria, sobre todo en esa parte central de
Europa, que ha marchado siempre 4 la cabeza del movimiento cien-
tifico. El empleo de'la sangria quedaba casi relegado 4 ciertas regio-
nes de Espafia; y Valencia, Alicante y Lérida fueron las comarcas
que la sostuvieron con mayor firmeza, al paso que en los demds
puntos no nos atreviamos 4 ello, no s6lo para no oponernos 4 la
cortiente general, sino por dudar de los beneficios de su aplicacién.
Pero hoy la sangria vuelve 4 revivir, y tal vez nuevamente se vol-
verd 4 incurrir en nuevas exageraciones. Creo que por nuestra parte,
haciendo gala de serenidad de juicio, no hemos de rechazarla en ab-
soluto, ni volver tampoco 4 las intemperancias de Broussais,

»¢Cudles son los efectos fisioldgicos y terapéuticos de la sangria?
Ante todo precisa tener en cuenta que la accién fisiolégica varia se-
gun la cantidad de sangre extraida, y ésta es una de ‘las cuestiones
que no siempre ha sido apreciada cual debiera; porque con ‘la san-
gria ocurre lo mismo que con ciertos agentes medicamentosos, la
digital, por ejemplo, que 4 cierta dosis ejerce una accién retardado-
ra del pulso y 4 otra determina efectos tdxicos sobre el corazén, el
pulso se dispara y viene la taquicardiaj 6 como la quinina, que es
tonica 4 dosis corta y sedante 4 dosis elevadas; pues lo mismo
acontece con la sangria, que, segun las cantidades de sangre extrai-
das, varfan sobremanera sus condiciones fisiolégicas.

Siendo la cantidad de sangre aproximadamente de s kilogramos
en un hombre de 74 kilogramos de peso, la sustraccién puede extre-
marse mucho, porque la vida se sostiene con una cantidad minima
de sangre, como en el perro, que vive sélo con una tercera parte; y
si se tiene en cuenta que la resistencia para la sangria es grande, ast
se comprende el gran nimero de flebotomias que practicaba Boui -
llaud, coup sur coup, como también la aplicacién del método de Val-
salva en el tratamiento del aneurisma, De esta suerte, encontraria-
mos aun en la regién valenciana muchos individuos que han recibi-
do treinta y cuarenta sangrias como medio profilictico. De modo
que si se puede resistir una gran pérdida de sangre, por poco tiempo
que se dé para su rehabilitacion, se explican, en buena fisiologia, los
abusos que en tal sentido pudieron hacerse por parte de algunos
prdcticos. :
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Todos los autores convienen en que uno de los efectos inmedia-
tos de la sustraccién sanguinea es la disminucién de la presion car-
diovascular, disminucién proporcional 4 la cantidad de sangre ex-
traida. Aceptando las leyes de Marey se comprende que, 4 medida
que disminuye tal presion, se acelere el ritmo cardiaco, disminuyen-
do la fuerza del pulso y aumentando su frecuencia; empero, para poder
apreciar esta {recuencia es preciso que se haga la experimentacién
en un individuo sano, porque si se trata de un estado patologico, se
observa 4 veces un hecho contrario. Y se comprende, porque un
neumédnico, por ejemplo, en el perfodo de hepatizacién roja, en el
que, por virtud del agobio vescular, aparece una fluxién colateral y
se desarrolla una gran presién en el ventriculo derecho, por esta
causa el corazén acelera su ritmo, y si entonces practicamos una sus-
traccién sanguinea, se logra un estado de equilibrio relativo y desa-
parece la frecuencia del pulso. Pero en cambio, si la sangria es muy
copiosa 6 muy repetida, puede ocurrir un incidente que ponga al
enfermo en peligro, y me refiero al sincope, porque una excitacion
ganglionar, que es tanto mayor cuanta mds sangre se extrae, deter-
mina por reflejismo un espasmo y el paro del corazén. De totlas
maneras, como promedio, podemos admitir que la sangria disminuye
la presion cardiovascular y acelera el puiso.

Pero no es esto s6lo, sino que rebaja al propio tiempo la tempera-
tura del cuerpo, disminuyendo en mds 6 en menos proporcion, segin
sea la sangre extraida. Para convencernos de ello basta observar los
heridos en el campo de batalla, que 4 medida que se desangran se
enfrian, porque la sangre no sdlo es un vector de todos los elemen-
tos de vida, sino de calorificacién. Esta hipotermia, determinada por
una copiosa evacuacion de sangre, podria hacer suponer que las oxi-
daciones disminuyen en el individuo sangrado, y esta misma idea
era emitida por todos los fisiélogos antes de los ultimos experimen -
tos; pero los estudios posteriores han demostrado que las oxidacio-
nes, lejos de disminuir, se avivan siempre y cuando la sustraccion
de sangre no es muy copiosa. ¢Qué lo prueba? Robin y Bouchard,
en sus eximenes uroscopicos, han encontrado después de la sangria
una mayor cantidad de urea en la orina y una eliminaciéon mayor
de 4cido carbénico, y hemos de considerar que la aparicién de estos
cuerpos supone el limite de las oxidaciones orgdnicas; en cambio,
las substancias intermedias, como el 4cido urico y los principios ex-
tractivos, disminuyen; de manera que la observacion experimental
demuestra que, si bien la temperatura disminuye, dado que aumen-
tan los productos extremos de oxidacion, resulta que la sangtia,
dentro de cierta proporcién, actia aun acelerando el juego nutri-
tivo,

De todos modos, el hecho clinico que podemos apreciar y he-
mos de admitir, sin engolfarnos en el cimulo de hechos aportados
por los fisiblogos, es el de que la temperatura disminuye, y no solo
esto, sino que el individuo sangrado tiene una mayor lentitud del ritmo
respiratorio, pero su respiracion se hace mds amplia y fdcil; al pro-




(GACETA SANITARIA DE BARCELONA 307

pio tiempo, la piel rompe en sudor, conjunto de efectos que fueron
ya observados por los clinicos desde los mds remotos tiempos.

CARTILLA POPULAR PARA LA PROFILAXIS DE LA TUBERCULOSIS

PoR EL DR, D. Jost RoviraLTa Y BORRELL

(Conclusion)

dPuede influir el estado moral del individuo en el desarro-
dlo de la tuberculosis?

Ast lo ensefia la experiencia. Los profundos pesares, las vivas in-
-quietudes, las aprensiones, el abatimiento de espiritu y toda otra
pasién de dnimo deprimente, debilitando de un modo extraordina-
rio la resistencia del organismo, preparan el terreno para la tuber-
culizacién.

iCudles son las personas mds predispuestas & la tubercu-
losis?

En general, los hijos de padres tuberculosos y todos aquellos in-
dividuos que, de un medo natural 6 adquirido, ofrecen escasa resis=
‘tencia orgdnica, Tales son los nifios de uno y otro sexo, los sujetos
enfermizos, los convalecientes de enfermedades graves, los que pa-
decen algin mal crénico (alcoholismo, sifilis, anemia, diabe-
tes), etc.

Las reglas hasta aqui expuestas ison suficientes para la
preservacidn de estos individuos? :

No. Atendida la gran susceptibilidad de su organismo, que les
ha valido el nombre de candidatos 4 la tuberculosis, deben ex-
tremar sus precauciones contra esta dolencia. Por esta razén es ne-
cesario que, ademds de las reglas ya indicadas, sigan puntualmente
otras especiales para ellos.

dCudles son estas reglas?

Son numerosas, pero todas ellas pueden reducirse 4 tres; aumen-
tar la resistencia orgdnica, sustraerse 4 las causas predisponentes se-
cundarias, y evitar cuidadosamente todo peligro de contagio.

¢Cémo se consigue acrecentar la resislencia del orga-
nismo?

Con el concurso de los medios siguientes:

1.° Proporcionar 4 los recién nacidos una leche sana, nutritiva
'y abundante, siendo preferible una buena nodriza si las condiciones
de la madre dejan algo que desear.
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2.° Después del destete, que no deberd tener lugar antes de los-
catorce meses, suministrar gradualmente al nifio una alimentacion
sana y reparadora que sea rica en grasa (aceite, manteca, etc.), pero-
evitando las golosinas y otros alimentos ocasionados 4 empachos.

3. Vivir, si es posible, en el campo, 6 por lo menos huir de
los puntos que ofrecen una gran densidad de poblacion.

4.° Darles una educacion varonil, exenta de mimos y de 1i-
diculos afeminamientos.

5.2 Acostumbrarse 4 wivir al aire libre, dedicarse 4 los jue-
gos y ejercicios fisicos, al canto, 4 la esgrima, 4 la equitacidn, al al-
pinismo, hacer viajes por mar, etc.

6.° Practicar cierta gimnasia pulmonar consistente en una
serie de inspiraciones lentas y profundas, respirando por la nariz y
estando el cuerpo erguido.

7. Tomar bafios cortos de mar (si no hay causa que impida
su empleo). Y no hablo de ciertos medicamentos ténicos y recons-
tituyentes, por ser esto de la incumbencia del médico.

JdCémo se logra suslraerse d las causas predisponenles
secundariasr _

Evitando las mds amenazadoras segiin las circunstancias de lugar
y tiempo.

Indique V. las principales.

La precocidad excesiva que muestran algunos nifios debe com--
batirse por medio de la rusticacién y de los juegos, y sobre todo no-
fomentdndola con estudios abrumadores para la tierna inteligencia.
del infante.

Contra la viruela, que tanto predispone 4 la tuberculosis, tene--
mos la vacunacién y la revacunacidn; contra el sarampién, la escarla--
tina, la coqueluche, la grippe y otras enfermedades infecciosas queda..
el recurso de interrumpir Ja asistencia 4 la escuela hasta que cese la epi-
demia; contra los golpes y caidas, que frecuentemente son causa de-
meningitis y artritis tuberculosas, conviene ejercer una exquisita vi-
gilancia sobre los nifios; contra las bronquitis, catarros de pecho...

Pues qué ;son peligrosos esos catarros, que muchas veces-
los pasa uno en la calle?

Generalmente, no; pero tratdndose de candidatos 4 la tisis, la
cosa es muy distinta, ¢No ha ofdo V. nunca decir que fulano ¢ zu-
tano estd tisico de resultas de un constipado mal cuidado?

dY d tanto puede llegar una cosa tan sencilla?

Hay que distinguir: el catarro de pecho no se convierte en una.
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isis, eso noj; pero le abre la puerta, y esto no es ninguna metdfora,
sino que debe entenderse al pie de la letra, puesto que gracias 4 las
-alteraciones que sufre la mucosa 6 revestimiento interior de las vias
respiratorias, se {orman numerosas brechas, digdmoslo asi, por
las cuales se introduce el bacilo de Koch.

¢Qué hay que hacer, pues, conira esios resfriados de
pecho?

Lo mejor es evitarlos, estableciendo un sistema de defensa
conira toda clase de resfriados, y para ello se debe recurrir 4
los vestidos interiores de lana y adoptar, con las debidas precaucio-
‘nes, clertas practicas de hidroterapia (afusiones {rias, etc.)

Y si d pesar de eso se acatarra uno de estos individuos,
Adcomo debemos conducirnos?

Siempre que una persona propensa 4 la tisis se halla acometida
de un catarro, bronquitis U otra dolencia cualquiera, por insignifi-
cante que parezca, pero que ¥aya acompainiada de tos, se deberd
recurrir cuanto antes al médico, y el paciente deberd ser objeto de
-asiduos cuidados hasta que se halle restablecido por completo.

JLis nocivo el uso del tabaco?

Efectivamente lo es para los unifios, para los individuos que tie-
nen propension 4 toser y para los que ofrecen escaso ¢ imperfec-
o desarrallo de la caja del pecho.

¢Aconsejaria V. que se casara una persona predispuesia
a la tuberculosis? ,

Mucho me guardaria de hacerlo, por temor de ser complice de
un crimen de lesa humanidad.

Usted exagera.

Nada de eso. Higame V. el favor de decirme que ¢qué puede re-
sultar de un matrimonio semejante? Lo mds natural es que con el
cambio de estado y las nuevas atenciones de la familia estalle de re-
pente una enfermedad hasta entonces contenida; que la enfermedad
en cuestion se propague entonces del marido 4 la mujer 6 viceversa,
y por ultimo, que los hijos que nazcan de dicho matrimonio sean
anos infelices condenados 4 ver constantemente suspendida de un
<abello sobre su cabeza la terrible espada de Damocles. X

dHay algun inconveniente en que una madre tuberculosa
- propensa d la tuberculosis crie d su hijo?

iYa lo creo! y por dos razones de peso: en primer lugar, por-
-que la madre se extenua, corriendo entonces mayor peligro que nun-
-a; y, en segundo lugar, porque el nifio recibe una leche de mala
«<alidad, y plagada, en ciertos casos, de gérmenes contagiosos.
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dQué medios hay para evilar el conlagio de la luber-
culosis?

Son muy numerosos, figurando la mayor parte de ellos en
el capitulo segundo. Por ahora sélo haré mencion de los signientes::

Todo candidato 4 la tisis, y sobre todo los rifios y las personas.
de salud delicada, deben abstenerse de todo trato con indivi-
duos tuberculosos, y de un modo especial si la tuberculosis estd
abierta,  sea en un periodo infectante de espectoraciéon ¢ supura--
cion bacilifera, ‘

Es necesario oponerse 4 la peligrosa costumbre de besar 4 los-
nifios. Todo lo mds que puede tolerarse es besarlos en la frente, pero-
nunca en los labios.

Se desplegard una minuciosa vigilancia en la eleccién de
nodrizas, nifleras, ayas, criados, maestros y otras personas que,
en el caso de ser tuberculosas, pudiesen infectar ficilmente 4 las.
demds, '

Por tltimo, hay que abstenerse de tocar y usar ropas, libros,
muebles v otros efectos contaminados por un tuberculoso, 4 no ser
que hayan sido debidamente desinfectados.

JPues entonces, toda persona que cuida d un tisico debe
correr un grave peligro?

{Vaya si lo corre! Pero adoptando ciertas precauciones, puede
afrontarlo casi impunemente,

¢Qué precauciones son esas?

Las siguientes: 1.° que dicha persona goce de buena salud y ro-
bustez, y que en su familia no haya antecedentes tuberculosos; 2.%
que se alimente bien, y no cometa excesos ni impradencias; 3. que.
observe una extremada limpieza en su persona, vestido y ajuar, prac-
ticando ademds frecuentes lavados de la boca y de la cavidad nasal,
sobre todo antes de las comidas; 4.° que se lave perfectamente las.
manos y se limpie las ufias con un cepillo y jabon cada vez que se
hayan contaminado por el contacto del enfermo 6 de objetos infec-
tados; 5.° que no coma ni duerma en el mismo cuarto del paciente;.
6.° que alterne con otras personas la asistencia del enfermo, 4 fin de
poder salir de vez en cuando_4 respirar un ambiente puro, y 7.° que
suspenda sus oficios de enfermeros en el caso de sentirse indispues-
to 6 simplemente acatarrado y ademds cuando padezca alguna
erupcién humeda, grieta, herida, llaga & escoriaciéon de la piel,
boca 6 nariz, por donde pueda inocularse algin germen conta-
gioso, ' :
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II

M edidas preventivas referentes al bacilo

Antes de entrar de lleno en la cuestion, me permiliré
hacerle d V. una pregunta: jddénde se encuentra el bacilo de
Koch?

1.° Se encuentra principalmente en todo 6rgano 6 punto del
cuerpo invadido de tuberculizacién, y en las supuraciones 6 humo-
res anormales segregados por dicho érgano; asi pues, existe en los
esputcs 6 flemas de los sujetos atacados de tisis pulmonar 6 larin-
gea; en las deyecciones & cdmaras de los que padecen de tuberculo-
sis intestinal; en la orina de los que se hallan enfermos de tubercu-
lizacién de las vias urinarias; en el pus que fluye de una artritis tu-
berculosa (tumor blanco) 6 de un absceso frio relacionado con la
caries vertebral, etc.

2.° Se encuentra también el bacilo en el suelo en el aire, en
las ropas y otros objetos contaminados directa 6 mdlrectamente por
los esputos 6 supuraciones que acabo de indicar.

3.0 Por ltimo, se encuentra, en cantidades mds 6 menos gran-
des, en diferentes partes y productos de animales tuberculosos, ta-
les como la carne, la leche, etc.

Me parece que se ha dejado V. olvidado un punto. ¢No es
también infectante el sudor de los tisicos?

Si y no. En el acto de brotar del cuerpo, el sudor no contiene
ninglin germen contagioso, y por lo mismo no es infectante; pero
después de un rato puede serlo por efecto de haberse fijado en él
cierto mimero de bacilos de los que populan por la habitacién.
Asi es que, en el terreno de la prdctica, una pieza de ropa empa-
pada de sudor debe considerarse por lo menos como sospechosa,

éNo dijo V. hace poco que el aire contiene también baci-
los tisidgenos?

En efecto, los contiene, pero sélo accidentalmente.

Explzcame V. esto.

El bacilo de Koch tiende por su misma naturaleza 4 fijarse en el
suelo 6 en los vestidos y otros objetos infectados, y asi es que
solo se le encuentra flotando en el aire cuando, por efecto del vien-
to 6 de un medio mecdnico cualquiera, se remueve el polvo del sue-
lo, 6 se manosean y sacuden los objetos en los cuales se halla alo~
jado el bacilo. :

JdQué debemos deducir de esto?
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I. Que hay que abstenerse de barrer el suelo en seco, tal
<como se hace generalmente. En lugar de la escoba, deben emplear-
se bayetas humedecidas con agua pura, 6 mejor con alguna solucién
desinfectante (solucién de formalina al 2 por 1000, etc.), las cua-
les se quemardn & someterdn 4 la ebullicion con lejia después de su
empleo.

2. Que debe desterrarse en absoluto el empleo de plumeros,
zorros y otros utensilios que levanien polvo y que lo hagan
pasar simplemente de un mueble 4 otro. Lo mejor es pasar
un lienzo 6 pafio por la superficie de los muebles y demds objetos
de la habitacion, y con él recoger todo el polvo que contengan.

Esta regla y la anterior sirven no sélo para las habitaciones ocu-
padas por enfermos tuberculosos, sino para todas en general, y es-
pecialmente para aquellas en donde haya gran promiscuidad de in-
dividuos (escuelas, talleres, cafés, etc.)

3.° Que no conviene cepillar los vestidos ni sacudir el polvo
de ¢éstos 6 de las alfombras, ni tampoco quitar el barro del calzado
dentro de habitaciones cerradas. Esta operacién debe ejecutarse al
aire libre 6 en una galerfa abierta, situindose de espaldas al viento.

4.° Que es una sucia y peligrosa costumbre la de llevar las
sefioras arrastrando por la calle la cola del vestido, con o cual van
recogiendo infinidad de gérmenes contagiosos, que luego desparra-
man 4 diestro y siniestro.

5.°  Que debemos impedir que los nifios se revuelquen por el
suelo y se metan en la boca los dedos sucios de polvo 1 otros obje-
tos sospechosos. Unicamente se les puede permitir que jueguen en
€l suelo cuando se hallen en el campo y en parajes poco frecuen-
tados. .

De todas las malerias infectantes, ;cudles son las mds pe-
ligrosas?

Los esputus 6 flemas de los tisicos.

¢Podria V, demosirarlo?

Con la mayor facilidad. Heller ha calculado que uno solo de di-
<hos esputos contiene la espantosa cifra de (res cientos millones
de bacilos tisibgenos; su suerte que, d razén de un solo esputo por
hora, resultaria que en el rranscurso de un dia el tisico expele por
término medio siele mil y doscientos millones de gérmenes con-:
tagiosos!

¢Por dénde se introducen los gérmenes de la tuberculosis
en nuestro cuerpor
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De cada diez veces las nueve, el bacilo de Koch penetra por-
medio de la respiracién, estando el aire cargado de polvo bacili -
fero; otras veces enlra incorporado con ciertos alimenlos, ta-
les como l4 leche de vacas tisicas, 6 la carne de reses tuberculosas,
6 simplemente metiéndose en la boca algtin objeto contaminado; y
por ultimo, puede inocularse por una herida, grieta, llaga 6 esco--
riacion de la piel, de la boca, de la nariz, etc.

¢De ddnde procede el polvo bacilifero de que acaba V. de
hablar?

Casi siempre procede de los esputos. Figurese V. que un tisico,,
siguiendo una costumbre general, reprobada por la decencia y por
la higiene, escupe en' el suelo; el esputo se seca, y luego, con
el roce de los pies 6 por la accién de barrer, se va couvirtiendo en
un polvo tenue, pero sumamente virulento, el cual, mezclindose
con el aire, penetra en nuestros pulmones en el acto de la respi~
racion.

¢Pueden los esputos infectarnos de olra manera?

Si; haciendo uso de alimentos contaminados por el polvo de di-
chos esputos, 6 por el contacto de las moscas y otros insectos.

Eso de las moscas no entiendo.

Pues es muy sencillo. Usted sabe que alrededor de una escupi~
dera sucia nunca faltan moscas; si alguno de estos voraces insectos-
se posa luego sobre el pan u otro alimento, lo infecta al poco
rato con su trompa, sus patas y deyecciones, en las cuales,
como lo patentiza el microscopio, se encuentran numerosos bacilos.

<Qué debe hacerse, pues, para evitarlo?

Proteger del contacto del polvo y de los insectos aquellos ali-
mentos que se comen sin necesidad de nueva preparacién, v. gr ,
el pan, el jamén, el queso, los pasteles, etc., valiéndonos para ello-
de campanas de cristal, h0jas de papel de estafio 1 otros medios ade-
cuados. Ademds, para mayor seguridad, conviene lavar perfecta-
mente las hortalizas que se comen crudas y mondar las frutas, espe-
cialmente si han permanecido expuestas algin tiempo en el merca-
do 6 en la via publica. :

¢No hay algin otro remedio mds eficag y seguro para
librarnos de los peligros de tales espulos?

Si; y este consiste en dirigirnos 4 la fuente principal de infec-
cidn, que son los esputos mismos, y destruirlos sin exceptuar uno-
solo.

¢Cdmo se destruyen?
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Recogiéndolos todos en una escupidera higiénica, y luego de-
sinfectando el continente y el contenido por medio de la ebullicion
6 de algun aparato especial (de Kirchner, Heim, etc.), siendo este
ultimo medio preferible para los hospitales.

Deme V. algunos detalles sobre esle punto,

En primer lugar debe prohibirse terminantemente el escupir en
el suelo de las habitaciones, en la calle, en los edificios publicos, en
los tranvias, vagones de ferrocarril, vapores, etc. Toda persona
que especlore debe escupir unicamente en una escupidera hi-
giénica. Esta es la mds importante de todas las medidas profildcti-
cas contra la tuberculosis.

Pero jno bastaria que esta medida se aplicara exclusiva-
mente d los tisicos?

No, porque son muchos los tisicos que ni siquiera sospechan su
verdadero estado, y luego que cuanto mds se generaliza una medi-
da, tanto mejores resultados se obtienen, puesto que hay mucha
gente que la cumple aun cuando no sea mds que por imitacion 6 por
la fuerza del ejemplo.

(E's prudente que el tisico se limpie los labios después de
escupire

Esta prdctica es de verdadera necesidad, porque sin ella queda:
rian adheridos 4 los labios ¢ 4 los pelos de la cara multitud de parti-
culas virulentas, Para mayor seguridad, serfa necesario que los tisi-
cos llevasen la cara afeitada.

JE's indiferente la clase de escupidera?

No: ha de ser precisamente de uno de los modelos recomenda-
dos por la higiene, el de Dettweiler, por ejemplo. Ademds debe
contener cierta cantidad de algua liquido desinfectante, como la so-
lucién de creolina al § por 100, 6 la de formalina al 5 por 1000; y
por ultimo ha de estar convenientemente tapada para que no atraiga
las moscas. Las escupideras de salon ¢ fijas deben estar situadas 4
la altura de un metro sobre el nivel del suelo.

Los tisicos que van porla calle idénde han de escupir?

En una escupidera higiénica de bolsillo, la cual debe ser su com-
pafiero inseparable, e

¢No podrian escupir en el pafiuelo?

Deben guardarse de tal cosa, porque es muy ficil de este modo
infectar las manos y las ropas del paciente, y sobre todo porque,
una vez secos los esputos, se siembran infinidad de gérmenes conta-
giosos en cuanto se desdobla 6 manosea dicha prenda.

-
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 En el caso de no tener d mano una escupidera el lisico
<cémo se las arregla?

Sélo en este caso puede hacer uso del pafiuelo, pero con la pre-
cisa condicién de ponerlo luego aparte y mandarlo desinfectar cuan-
to antes.

¢Habrla algin inconveniente en que el tisico tragara sus
esputos?

Si, y muy grave; porque al recorrer tales flemas las vias digesti=
vas, van sembrando numerosos bacilos en todo su trayecto, deter-
minando nuevos focos de tuberculizacion que agravan el estado pre-
cario del paciente, y por otra parte, las deposiciones de éste, halldn-
dose cargadas de gérmenes contagiosos, constituyen un nuevo peli-
gro para las personas que le rodean.

JY si algin tisico se empenia en escupir donde se le antoje?

Hay que hacerle comprender que nadie tiene derecho 4 atentar
contra la salud y la vida de sus semejantes, y que la sociedad, tra-
t4ndose de una cuestion de salud publica, puede reclamar de la Au-
toridad la adopcién de severas medidas contra el grave peligro que la
est4 amenazando. Por otra patte, hay que convencerle de que él
mismo y su familia serdn las primeras victimas de su inhumano pro-
ceder.

Cémo se desinfectan los espuios y las escupideras?

Echando dicho utensilio juntamente con su contenido en una va-
sija 4 proposito, llena de agua hirviente cargada de carbonato so6di-
co (sal de sosa), en L1 proporcion de unos 20 gramos por litro, sos-
teniendo la ebullicion durante unos diez minutos. Esta operacion
debe ejecutarse una, dos 6 mds veces al dia, segun la abundancia de
la espectoracion,

iNo seria lo mismo tirar los esputos en un patio, esterco-
lero, 6 sencillamente en el excusado?

Hay que guardarse de ello, porque hacerlo como V. dice, se
multiplicarian los focos de infeccion.

Si casualmente cayera en el suelo algun esputo t olro
humor muy virulento ¢qué deberia hacerse? -

Recogerlo cuidadosamente con un poco de algodén hidrofilo,
que se quemard acto seguido, y luego aplicar al punto infectado un
ascua de carbon 6 una plancha de hierro lo mds caliente posible.

JQué conviene hacer en el caso de ensuciarse uno las ma-
nos 6 la ropa con alguna materia infectante?

Si son las manos, lavatlas al punto con agua caliente y jabon; si

-
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fuere alguna prenda de ropa, quitérsela sin pérdida de tiempo, y
ponerla aparte para ser convenientemente desinfectada.

¢Hay algo mds que decir sobre este punto?

Si; y me refiero 4 las particulas hiimedas que despide el tisico en
el acto de toser, estornudar, reir y hablar. Aquellas particulas de
esputo 6 de saliva bacilifera son también muy infectantes, y por lo
mismo hay que adoptar algunas precauciones para evitar este nuevo
peligro de contagio.

6Qué precauciones son esas?

Las dos siguientes: que en el instante de toser, estoinudar, etc.,
el enfermo se ponga delante de la boca un lienzo & pafiuelo, que se
deberd renovar cada vez, 6 bien una hoja de papel japonés, que se
quemard en seguida; y que la persona que esté¢ cerca del paciente,
se desvie un poco 6 se mantenga apartada 4 cosa de un metro de
distancia del mismoj si en aquel momento no pudiese abandonar al
enfermo, se limitard 4 volver prudentemente la cara.

iEs también infectanie la saliva de un tisico?

Generalmente lo es, por efecto de los gérmenes que salen con
la espectoracidn; de ahi la necesidad de que todo tisico se abstenga
de infectar con dicho humor los libros, periédicos, sellos de correo,
sobres de cartas y otros objefos mediante los cuales pueda propagar-
se la tuberculosis.

¢Hay peligro en comer el pan y los residuos que hayan
quedado en el plato de un tisico?

En efecto, lo hay, y por este motivo nadie debe aprovecharlos.

Respecto d las supuraciones y olros humores infeclantes
de un tuberculoso, v. gr. las deyecciones diarréicas, la ori-
na purulenta, etc., iqué hay" que hacer?

Recoger dichos humores con el mayor cuidado posible, 4 fin de
que no contaminen las ropas, la cama 6 el suelo, y luego destruirlos
mezclando intimamente con -ellos algin desinfectante enérgico,
como una espesa lechada de cal, la creolina, el sulfato de cobre &
de hierro, etc.

JQué precauciones hay que tomar respecto & lasropas,
cubierios ¥ demds objetos que el enfermo haya usador

Las sdbanas, camisas, pafiuelos, servilletas y cualquiera otra
pieza de ropa se irdn echando, 4 medida que se ensucien, en un
gran barrefio vidriado y tapado, lejos de la ropa de los restantes in-
dividuos de la familia, y se entregardn para su desinfeccién 4 los
empleados del Municipio encargados de dicho servicio; 6 bien, si se
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prefiere, se desinfectardn en la misma casa por medio de la ebulli-
cion con lejia fuerte.

Los vasos, platos, cubiertos y otros articulos parecidos que utili-
ce el paciente, se destinardn exclusivamente para su uso personal, y
ademds se desinfectardn con lejia hirviente cada vez que hayan ser-
vido. '

Esta misma regla debe aplicarse 4 los instrumentos de cirugia
que se emplearen en la curacién de males externos de los tubercu-
losos. Las pinzas, sondas metdlicas y otros objetos cuya indole lo
permita, se desinfectardn por medio de la llama del alcohol.

Los materiales de apésito (hilas, gasa, algodén, etc.,) y en gene-
ral todos los objetos infectados de mezquino valor, se quemardn
después de usados; empero las vendas y otros articulos susceptibles
de nuevo uso, se desinfectardn por medio de la ebullicion con lejia.

;Tiene V. algo que aconsejar respecto d las ropas dela
cama? '

Estas ropas, como todas las demds, deben cambiarse 4 menudo
v cada vez que se ensucien con alguna materia virulenta. Ademds,
dichas ropas, juntamente con las mantas, colchones, almohadas, et-
cétera, se han de exponer todos los dias, durante algunas horas, 4
la accién del aire libre y de los rayos directos del sol, los cuales
obran como enérgicos desinfectantes.

;Oué condiciones debe reunir la habitacién de un tuber-
culoso?

Ademis de las condiciones higiénicas comunes 4 toda habita-
cibn, tales como capacidad suficiente, luz, ventilacion, etc., es con-
veniente que sea aislada de las demds, que tenga las paredes estuca-
das y el suelo cubierto de linoleum en buen estado de conservacion,

;Ha dicho V. «ventilacién»? ;Y no empeorard asi el estado
del enfermo?

Lejos de esto, tal medida es de suma wtilidad, no sélo para el
mismo paciente, sino para todas las personas que le rodean, Pero
como se supone, la ventilacion debe establecerse de una manera ra-
cional, de dia y de noche, de modo que no haya fuertes corrientes
de aire, y que éste no vaya directamente al punto en donde se ha-
lla el enfermo.

Acerca del ajuar de la habitacién (qué opina V22

Que en ella no deben figurar méds muebles ni objetos que los in-
dispensables; ademds se desterrardn de la misma las alfombras, tapi-
cerfas y molduras, los cortinajes, artesonados y objetos de arte, que,
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4 mds de ser otros tantos viveros de microbios, dificultan notable-
mente el saneamiento de la habitacién.

iCémo y cudndo debe desinfectarse el aposento de un
tuberculoso?

Trasladado el enfermo 4 otra pieza de la casa (para lo cual es.
preciso que disponga de dos habitaciones contiguas), se empezard
por frotar minuciosamente las paredes y los muebles con miga de pan
tierno, que se recogerd luego con el mayor cuidado posible y se echa-
rd al fuego; después se fregard el suelo con una solucién de formali-
na al § por 1000; hecho esto, se encenderd la ldmpara 6 desinfec-
tador Schering, dejando luego herméticamente cerrada la habitacién
por espacio de doce 0 catorce horas, para que toda ella se sature de
los vapores de formalina. Esta operacién debe efectuarse dos 6 tres
veces al mes.

{Qué conducta debe seguirse en el caso de fallecer el en-
fermo, 6 de cambiar éste de domicilio?

Lo primero que debe hacerse es quemar todos los objetos de es-
caso valor y sanear convenientemente los restantes, y luego proce-
der 4 una nueva y completa desinfeccidn de toda la casa, 6 por lo
menos de todas aquellas piezas que se crea & sospeche que estin
contaminadas. En los casos de defuncién, el municipio barcelonés
se encarga de este servicio. :

La tuberculosis, segin dijo V. antes, no es una enferme-
dad exclusiva de la especie humana ino es eso?

Efectivamente, pueden padecerla también todos 6 casi todos los
animales superiores, presentdndose con mucha frecuencia en el ga-
nado bovino y en el de cerda, asi como en las aves de corral y en
diferentes animales domésticos.

¢Puede trasmitirse la tuberculosis de los animales al hom-
bre? :

Aunque muy recientemente se ha negado en parte la posibilidad
de este contagio, sin embargo, una dilatada experiencia nos ensefia
que realmente los animales pueden infecltar al hombre. Esta
es, por lo demds, la opinidn generalmente admitida.

{Por qué medios se verifica lal contagio?

1.° Por el consumo de leche procedente de vacas tuberculosas,
especialmente si la lesién reside en las ubres.

2. Por la ingestién de carne de animales tuberculosos.

3.9 Por la absorcién de particulas virulentas procedentes de di-
versos animales domésticos (perro, mono, diferentes pdjaros, etc.)
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iQué debemos hacer respecto & la leche:

En esta cuestion la Autoridad debe desempefiar el mds importan-
te papel, ejerciendo una activa vigilancia en las vaquerias y leche-
rias y sobre todo haciendo obligatorio el empleo de la fuberculina
4 guisa de medio revelador de la enfermedad. Como medida indivi-
dual, lo mejor y mds prictico es no beber nunca leche, especial-
mente si es de vaca, sin haberla esterilizado previantente
por medio de la abullicidn sostenida durante cinco minutos.

¢Por qué ha dicho V. «especialmente si es de vaca»?

Porque de todos los animales que nos suministran leche, la vaca
es el mds frecuentemente atacado de tuberculosis. En algunos esta-
blos se han encontrado tisicas hasta el 80 por 100 de las vacas.

¢Hay peligro de condagio por medio de la leche de cabra
6 de burra? '

Este peligro apenas existe, porque ambos animales rara vez pa-
decen la tuberculosis. :

:Son también nocivos los productos de la industria leche-
ra (manteca, queso, nalilla, suero, elc.,) elaborados con leche
de vacas tisicas?

Si, puesto que el microscopio revela en ellos la presencia del {u-
nesto bacilo. Por esto es que, exceptuando aquellos productos que
hayan sido ¢ puedan ser esterilizados mediante una elevada tempe-
ratura, debemos desconfiar de todo articulo de esta indole acerca de
cuya procedencia abriguemos algun recelo.

iCémo evitaremos el peligro inherente al consumo de car-
nes de reses tuberculosas?

En esta cuestidn corresponde igualmente 4 la Autoridad tomar la
iniciativa, ordenando el reconocimiento facultativo do todas las reses
destinadas al consumo, y persiguiendo los mataderos clandestinos.
Por nuestra parte podemos evitar todo peligro con la sola precau-
cién de no comer nunca la carne sin haberla sometido ¢ una
perfecta coccidn, de manera que se haya esterilizado la masa en
todo su espesor.

dSon peligrosas por igual todas las paries de la res?

No: las més temibles bajo este punto de vista son aquellas en
donde se localizan preferentemente las lesiones tuberculosas.

¢Cudles son?

Las visceras 6 entraiias del animal, generalmente conocidas con
el nombre de despojos de las reses, como son los pulmones 6 bo-
fes, el higado, el bazo, el rifi6n, los callos, la sangre...
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dLa sangre, ha dicho V? Pues ¢no acuden muchos lisi-
cos y anémicos al matadero para beber la sangre rutilante
de las reses?

Costumbre es esa que. sin una verdadera inspeccion sanitaria,
muchas veces resulta contraproducente, pues no son raras las per-
sonas que asi han contraido el mismo mal que pretendian evitar.

De los animales que nos suminisiran carne Jcudles son
los mds frecuentemente atacados de tuberculosis?

En primera linea figura el ganado bovino (buey, vaca, ternera),
en el cual los animales enfermos estdn en una proporcion excesiva-
mente elevada. A éste sigue el ganado de cerda, que arroja asimis-
mo un tanto por ciento muy crecido de animales tuberculosos.
Igualmente son invadidos con frecuencia los conejos y cobayos 6
conejillos de Indias y las aves de corral. En el caballo, el carnero, la
oveja y la cabra sélo alguna que otra vez se presenta la tuberculosis.

:No pueden sanearse las carnes tuberculosas por medio
de la desecacidn, salagén, ahumado y otros procedimientos
de conservacién?

Todas estas operaciones no influyen en lo mds minimo sobre
la vitalidad de un microbio tan resistente como el bacilo de Koch.
Asi es que hemos de mirar con recelo el jamén, el foie gras y toda
clase de conservas y embutidos cuya procedencia sea algo sospe-
chosa.

Por una indicacién que V. higo antes, parece lambién
debemos lemer algun peligro de contagio por parte de los
animales domésiicos, ino es eso?

En efecto: el perro, el gato, el mono, la cotorra, el canario y
otros animales que viven en inmediata relacién con el hombre, pa-
decen con mds 6 menos frecuencia la tuberculosis, y de consiguien-
te debemos estar prevenidos contra tal peligro.

{Qué hay que hacer, pues?

Vigilar el estado de salud de los animales domésticos, y si la
enfermedad llegara 4 confirmarse en alguno de ellos, seria conve-
niente sacrificarlo en beneficio de los seres humanos 4 quienes pu-
diera contagiar. Por lo demds no debe permitirse que los pichones
y otras aves tomen con €l pico el alimento de los labios de una per-
sona; asimismo deben tomarse algunas precauciones cuando se sopla
el alpiste para hacer saltar la cascarilla, 4 fin de evitar la absorcion
de particulas infectantes, debiendo siempre ejecutarse esta opera-
cién al aire libre,
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Mucho le agradegco & V. las instrucciones profildcticas
que acaba de darme, porque siempre es mejor prevenir que
curar, sobre todo tratdndose de un mal incurable como es
la tuberculosis.

A lo que veo ,V. participa de una preocupacion general. La tu-
berculosis, por mds que le choque 4 V. lo que voy 4 decirle, n0
es una enfermedad incurable, porque, si bien es verdad que causa
muchisimas victimas, también es certisimo que se curan muchos
de los atacados de dicha dolencia.

Trabajo me cuesia creerlo. ¢Tiene V. pruebas irrecusa-
bles de lo que dice?

Varias tengo 4 su disposicién. Ademds de las curaciones que
vemos ea la prictica diaria, y de éstas casi no habrd m:dico que
no le cite algunos casos, las autopsias practicadas en caddveres de
personas ancianas muchas veces nos ponen de manifiesto huellas
evidentes de antiguas tuberculosis perfectamente curadas. Por otra
parte, tenemos las brillantes estadisticas de los Sanatorios, que nos
dan un promedio de un 25 por 100 de curaciones, siendo éstas
mucho mds probables si los tuberculosos ingresan en dichos esta-
blecimientos cuando la enfermedad se halla en su periodo inicial.

Pues enionces serd preciso facilitar los medios de cura-
cidn d estos enfermos, y parlicularmente d aquéllos que ca-
recen de recursos para hacer frente d su precaria siluacion.

Eso es precisamente lo que de algun tiempo acd se estd hacien-
do, aunque no con la extensién que serfa de desear.

JA qué se refiere V:

A la cusstidn de los Sanatorios: especiales para tuberculosos, los
cuales representan actualmente la ultima palabra de la ciencia en
materia de profilaxis de la tuberculosis.

(Qué vienen d.ser esos Sanalorios?

Unos establecimientos de curacion situados en puntos inme-
jorables, reuniendo excelentes condiciones higiénicas y todo cuanto
pueda contribair 4 la perfecta curacién de los tuberculosos en ellos
albergados. :

Pero no veo qué relacién pueda eslo tener con la profi-
laxis.

Déjeme V. concluir. En los Sanatorios, no sélo estin perfecta-
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mente asistidos los tuberculosos, sino que ademds de esto, gracias-
d las minuciosas y severas medidas de saneamiento en éllos adopta-
das, y en virtud del perfecto aislamiento de los enfermos, éstos de-
jan de ser una continua amenaza para la salud publica. De modo
que dos ventajas capitales tienen dichos asilos: por unlado, el bien
de los enfermos, y por otro la proteccién y seguridad de los demds.
individuos. En vista, pues, de los beneficios sociales que reporta,
todo el mundo debiera interesarse en el fomento y desarrollo de-
tan saludable y humanitaria institucion.

Pero, mientras tanto, ¢no se podria intentar algun me-
dio para que los tuberculosos de la clase proletaria pudie-
sen estar bien asistidos, sea en su casa, sea en un Sanalorio?”

Indudablemente, y lo mds urgente tal vez seria fundar en nues"
tro pais, como se ha hecho ya en el extranjero, Compariias de segu~
ros mutuos conira la tuberculosis. Haciendo obligatorio 4 toda la clase.
obrera el ingreso en tales Compafiias, las personas de escasos re--
cursos pueden, en caso de enfermedad, acudir 4 un Sanatorio desde-
que se inicie el mal, teniendo entonces en su favor muchisimas pro-
babilidades de curacion.

Lo sensible es que d pesar de las grandes conquistas que-
ha hecho la ciencia en materia de perseveracion )y curacion
de la tuberculosis, esta enfermedad siga sin obstdculos su
marcha desvastadora.

Varios son los fildntropos que se ocupan de este asunto, abo-
gando por la constitucién de una Liga 6 Asociacién contra la tubercu--
losis. Mediante el concurso de toda clase de personas, unas de las.
cuales contribuirian con su talento y otras con dinero 1 otros medios,
podria organizarse una verdadera cruzada contradicha enfermedad,
ya sea ilustrando las masas por medio de Cartillas é Instrucciones po-
pulares 6 por medio de conferencias publicas, ya sea recogiendo ton-
dos para la creacién de Sanatorios destinados 4 las clases desvalidas.
No hay duda de que con un poco de constancia y buena voluntad, y
sobre todo, penetrdndose bien el pueblo, de que en sus manos estd
el remedio del mal, el éxito mds feliz coronard tales esfuerzos, lo--
grando con ello extinguir la funesta tuberculosis, el mds cruel de-
los azotes que afligen 4 la humanidad,
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N LOLAS
REAL ACADEMIA DE MEDIGINA Y CIRUGIA DE BARCELONA

Estando vacante en esta Corporacién una plaza de académico de niimero cc-
rrespondiente & la Seccién de Medicina, se abre concurso para su provisién por
ol término de los quince dias signientes al de la publicacién de este annnecio en
el Boletin Oficial de la provincia de Barcelona,

Con arreglo 4 los Estatutos, para optar & dicha plaza se re qulere:

1.° Ser espaiiol.

2.° Tener el grado de Doctor 6 el de Licenciado en la Facultad de Medicina,

30 Haberse distingnido en el ramo de la Seccién de Medicina por medio de
publicacicnes importantes originales, por actos piiblicos 6 por una prética acer-
tada y meritoria.

4,° Hallarse domiciliado en Barcelona.

Para la provisién de dicha plaza se admitirén por el Presidente, en el plazo
prefijado, propuestas de aspirantes firmadas 4 lo menos por tres académicos de
namero, y también solicitudes presentadas directamente por los aspirantes
mismos.

Asf las propuestas como las solicitndes deben ir acompaiadas de relacién de
méritos y servicios, de nn ejemplar de cada una de las obras que el candidato
habiere publicado, y de cuantos documentos puedan gervir para formar juicio
de sm historia y circnnstancias.

Barcelona 1,° de Diciembre 1902.

El Presidente, El Secretario perpetuo,
S. CARDENAL L. SuRa

En la sesién ordinaria celebrada por la Academia del Caerpo Médico Munici-
pal de Barcelona para la renovacién de cargos de la Junta Directiva, ésta ha
quedado constitnida en la forma signiente: ;

P. Enrique Robledo, precidente; D. Lunis Claramunt, vice-presidente 1.%; don
Mariano Durén Borrell, vice-presidente 2.°; D. Francisco de Asis Nogués, secre-
tario general; D, Antonio Prat, vice-secretario; D. José M. Soldevila, tesorero:
D. Fernando Cosp, bibliotecario; D. Francisco J. Parés, secretario de actas.

Con arreglo & lo dispuesto en el programa de premiocs al cuarto concurso de
Ja Academir del Coerpo Médico Municipal de Barcelona el Jurado gue ha de ca-
lificar los trabajos presentados; ha quedado constitnido por el Sr. D, Francisco
de P. Nebot en representacién del Exemo, Sr. Alealde-Presidente: por el Dr, don
Gil Saltor, per el Claustro de la Facultad de Medicina; por el Dr. D. Luis Sniié y
Molist, por ]a Real Academia de Medicina y Cirugia, por el Dr. D, Ricardo Zari-
quiey, por el Colegio de Médicos de la Provincia, y pos el Dr. D. Jaime Ferrén
Clua, por 1a Academia del Caerpo Médico Municipal.

La Real Academia de Medicina y Cirugia de Barcelona ha procedido & 1a elec-
cién de cargos de la Junta de Gobierno para el préximo bienio de 1903 & 1904,
habiendo sido reelegidos para dichos cargos los sefiores socios de niimero que &
continnacidn e expresan:

Presidente, D. Salvador Cardenal,

Vice-presidente, D. Mignel A. Fargas.

Vice-secretario, D. Antonio Sabater,

Tescrero, D, Laureano Aumatell,

Bibliotecario, D, Carlos Callejs.

Por la Alcaldia han sido nombrados para la inspeccién de los gnardias mu-
ricipales presuntos enfermos los médicos snpernumerarios D. Adolfo Torrents
y D. Nicolds Amador, con fecha 7 de Agosto y 5 de Diciembre respectivamente.

Bn Consistorio de 11 de Noviembre acordé el Exemo, Ayuntamiento aceptar
la dimisién presentada por el médico snpernnmerario D. José Ramos, :

Ha dispuesto la Alcaldfa, en 17 de Noviembre, gue el numerario D. Enriqne
0. Radné pase & la Seccién 2.* de este Cuerpo médico, y que contintie prestando
gervicio en la misma el supernumerario D. Adolfo Torrents.

Los operarios de las brigadas de Higiene Urbana, José Muntaner y Jaime
Monteys, han fallecido en 19 Noviembre y en 9 Diciembre respectivamente,

Han dimitido el cargo de médico supernnmerario los Sres. D. Antonio An-
glada y D. Jaime Oliver; el primere, que ocupaba el n.° 17 en el eccalafén, en
91 de Ncviembre, y el segnndo, & quien correspondia eln.° 4. en 29 del propio
mes.




ALMANAQUE BAILLY BAILLIERE PARA%1903
—R SIS —

Desde hace ocho afios, por esta época, nos vemos precisados &4 llamar
la atencion del publico sobre este libro, que dada la universalidad de
sus conocimientos y novedad que los caracteriza creemos prestar un
servicio 4 los amantes de la buena lectura y al publico en general reco-
mendandolo, puesto que unos encontrardn en él motivo de recreo y
otros de ensefianza.

Despusés de un completo v detalladisimo Almanaque, con su santoral
y agenda en blanco para anotaciones diarias, con gran sencillez y trans-
parente claridad, prescindiendo de bellezas retéricas, aunque con alar-
des literarios, expone con juicio recto & imparcial la historia del afio
transcurrido hasta la impresion del Almanaque. En él encontramos de-
talladamente cuanto de interés hubo en la jura de S. M. Alfonso XIII,
las huelgas memorables de Barcelona, el asesinato de Mr. Maec-Kinley,
el jubileo de Leén XIII, la proclamacién de la Republica cubana, etcé-
tera, en cuanto al afo politico. La literatura, el arte y laindustria se
hallan extensamente tratados, con representacién grafica de sus princi-
pales productos 6 producciones, A continuacién hallamos un extenso
articulo, destinado & dar & conocer los acontecimientos notables, catés-
trofes, crimenes y juicios, todo ello ilustrado con profusién de grabados.
g, por 1ltimo, en esta seccién se dan los retratos de los muertos ilustres

el afio.

Interminable seria esta descripeidn si en ella hubiésemos de dar & co-
nocer los muy interesantes acontecimientos y brillantes articulos que
sobre E] Universo, Historia universal, Geografia, Guerra, Literatura, Be-
llas Artes, Ciencias vulgarizadas, Derecho usual, Agricultura, Juegos vy
Sports, etc., trata el Almanaque, por lo que dejamos al buen entender de
uuestros lectores el adivinar lo mucho bueno que sobre las materias in-
dicadas puede contener, y nos limitaremos 4 citar algunos de sus artfcu-
los, que por lo corriente de la materia llaman més nuestra atencién.
Desde los tiempos mas remotos es muy usual en el hombre el uso de la
sortija; mas siendo muchos los que la usan, seguramente son pocos los
que conocen su historia y variedades. Nada més curioso que el articulo
que sobre la misma da & conocer su uso desde los griegos y romanos
hasta la Edad Media; desde esta época & Luis XIV, en que tan fabulosos
precios alcanzo, y por Gltimo hasta nuestros dias, acompanando una va-
riedad de dibujos sobre las més usuales en todas las épocas, paises y
estilos. La historia de la pipa, con los grabados de los variados ejempla-
res usados en el transcurso del tiempo, es un articulo que sera leido en
gran interés, no solamente por los fumadores, sino por los amantes de
la historia. Curioso en extremo resulta el articulo titulado. ¢Para quién
trabajamos? Saber 4 dénde va 4 parar el dinero ganado durante el trans-
curso del afio es cosa que & todos interesa, y en este articulo se nos de-
muestra por el calculo, y después graficamente, c6mo lo ganado duran-
te cuatro meses es destinado 4 la alimentacidn, dos meses para el casero,
uno para vestirse, otro para servidumbre y otro para la educacién de los
hijos, veinte dias para luz y calefaccién, quince para el fisco, diez para
diversiones, y también que puede economizarse el importe de un mes. Las
sefioras encontraran cuantos caprichos la moda ha impuesto sobre abri-
gos y pieles, faldas, cuerpos, telas y sombreros; el arte del peinado, en
sus diversas variedades; una seccién dedicada 4 labores, etc.

Asimismo los amantes de los viajes cuentan con dos gufas detalladi-
simas, una de Cérdoba y otra de Granada.




ORCADA

(BE ACEITE PURO BE HIGADO DE BACALAD Y 6L IGERDFDSFATO DE CAL Y SOSA)

La Emulsién Forcada fué la Laureada con ¢l Primer Premio en el con-
curso de Emulsiones que convocé el Colegiode Farmacéuticos de Barcelona
E‘or ser la Unieca compuesta casi en su totalidad de Aceite puro de higadode
calao emulsionado por la exclusiva accién de un agente que estd hoy reco-
nocido como el alimento de més elevado valor nutritivo, que con su gran po-
der reconstituyente aumenta de manera prodigiosa la eficacia y efectos del
aceite de higado de bacalao, yque mantiene éste disgregado en un grado tan @
sutil de division, que facilita sin fatiga ni trabajo digestivo su acceso directo ¢
por las vias absorbentes y su total asimilacién, y modifica sus cualidades de [
modo tan favorable, ciue queda convertido en una crema dulce, blanca, flui- §
da, dilufble en toda clase de liquidos, inofensiva al olfato y tan agradable al &
paladar, que los nifios la toman con fruicién y los adultos sin repugnancia. &
Se vende en las Farmacias

BENRRICENCIA f HIGIENY NUNIGIPALED

e —4EN$

algunas poblaciones de Espaiiaj—

POR

-4 JOSE GARCIA DEL MORAL

1901.— SANTANDER

UL AALSS DR T4 ORISA EN T CLIVC

D. ALEJANDRO FORTUNY DURAN

Médico Municipal y de las Casas de Socorro,
Director de un Laborstorio particular de analisis de orinas y liquidos patolégicos

PRECEDIDA DE UN PROLOGO DEL EMINENTE HISTOLOGO

Dr. D. S. RAMON Y CAJAL.
SEGUNDA EDICION

Bsta completisima obra, de verdadera utilidad para la clase médica y far-
macéatica, forma nn volumen en 8.° mayor de 998 phginas con grabados inter-
calados en el texto.

Se vende al precio de 4 pesetas el ejemplsr, en las principales librerias y
en el domicilio del antor, calle de Claris, 92, 1.°, Barcelona.




AGENDA MEDICO-QUIRURGICA

DE BOLSILLO
O

MEMORANDUM TERAPEUTICO, FORMULARIO MODERNO
Y DIARIO DE VISITA.

PARA 1902

Y USO DE LOS MEDICOS, CIRUJANOS Y FARMACEUTICOS

BAJO LA DIRECCION FACULTATIVA

DEL Dr. D. GUSTAVO REBOLES Y CAMPOS

CoxtiENE: El diario en blanco, para la anotacién de las visitas que se ten-
gan que hacer, el niimero de ellas y la clase de servicios prestados, ast como el
nombre y domicilio de los clientes y honorarios que se perciban.—Calendario.—
Tarifa de correos.—Memordndum de terapéutica médico-quirdrgica y obs-
tétrica.— Formulario magistral y de medicamentos modernos.—Tablas de po-
sologia.~—Venenos y contravenenos.—Aguas minerales.—Leyes y decretos
publicados el afio anterior.—Escuelas y Facultades.—Academias de toda
Espafia.—Cuerpo de Sanidad militar.—Seccién de Sanidad de la Armada.—
Cuadros generales de la ensefianza de las Facultades de Medicina, Farmacia
y Veterinaria de toda Espafia,—Arancel de derechos que devengan los mé-
dicos.—Sociedades médicas.—Colegio de Farmacéuticos,~—M¢édicos foren-
ses.—Hospitales.—Museos.—Peridédicos,—Lista de los {acultativos.-—Calles.
—Tarifa de coches y tranvias, con las tltimas salidas de éstos.

MEDICAMENTOS

Una nomenclatura de medicamentos nuevos

PRECIOS EN MADRID  EN PROVINCIAS
Pesetas Pesetas
Entela 4 la inglesa.. . . . 250 4‘00
Con seda y cantos dorados Ageuda dividida
entdos partes; < - = S ECR e e 3's50 300

Con papel nroaré, Agenda dividila en dos
DRSS s f At b 2'50 300




PUBLICACIONES RECIBIDAS

Discursos leidos en la Rsal Academia de Medicina para la recepeidén publica
del Académico electo D, José Codina Castellvi el dia 23 de Noviembre de 1902.

Madrid. Dos ejemplares.

1l pronéstico en la Tubercnlosis pulmonar. —Discurso leido en la Academia

Médico-Guirtirgica Espafiola en lasesidn inaugural del curso académicode 19024

1903, por el Dr. D. Rafael del Valle y Aldabalde, presidente de la misma. 1902.

Madrid. Un ejemplar.

Epidemia de Enteritis coli-bacilar. Barcelona. 1902.
Imforme Sanitario y Demografico de la Cindad de 1a Habana y dela Villa de
Guanabacoa, presentado al sefior secretario de Gobernacién, por el Dr. Carlos

J. Finlay. Octubre 1902.

Recuerdo Apologético de D, Mariano Peset de la Raga, leido en la sesién ce-
lebrada en el Instituto Médjco-Valenciano el afio 1901, por D. Vicente Gonzalbes

y Silvestre, Valencia.

Recuerdo Aprlogético del maestro en Medicina Domingo Ros de Ursins, Ar-
chivero de los Reyes de Aragén y Valencia,

PERIODICOS

Barcelona..
La Independencia Médica, Noviembre, 1L
num. 32
El Restaurador Farmacéultico, Noviembre,
16y 80, ntiim, 21 y 22
El Noticiero farmacéutico, Novismbre,

num. L.
El Criterio Gstélicoen las Ciencias Médi-
cas, Noviembre, num. 69.
Archivos de Ginecopatis, Obstetricia y Pe-
diatria, Noviembre, num. 22.
L+ Medicina de los nines, Noviembre, nu-
mero 35,
(Can:t.)
Revista Gientifiea Profesional, Noviembre,
num, 11,
Madrid.
La Unién de los Médicos titulares de Es-
pana, Noviembre, 1 ilﬁ' num, 61 y 62.
La Farmacia Espanola, Noviembre, 6, 18 ¥
Y0 nums. 45,46 y 47.
Revislta de Medicina y Cirugfa practica,
Noviembre, 7, 14, 21 y 28, nums, 761, 762,
763 y 764,
“ElJurado Médico Farmacéutico, Noviems=
bre, 7, 14, 21 y 28, nums 41, 42, 43 y 44,
Gaceta de Instruccién publica, Noviem-
bie, 6,12, 18, 24 y 80, nums. 6E6, 586, 667
hS8y 689.
El Espanol, Noviembre.
La Medicina Militar Espafiola, Noviembre,
10 y 26, num. 162y 163.
Boletin del Ayuntamiento, Noviembre, 23
) y 80, viums 808 y 309,
evista de Medicina Contemporanea, No-
viewnbre, num, 833.
Revista desifiliografa y Dermatologla, No-
viembre, num. 47.
Boletin ae la Sociedad protectora de los
ninos. Noviembre, num. 260.
Castellon.
Bolet{n de los Colegios de Médicos y de
r Farmacéuticos, Noviembre, 70.
Ferrol.
“Boletin del Colegio Médico, Noviembre, 15
3 nuam, 2L, !
Granada. . :
' Gaceta Médica, Noviembre, 16 y 80, nume-
. ros dtb y 466,
Lérida.
- Boletin Meédico, Noviewrbre, 1, num, %
Mailaga.
La Informaci6n, Noviembre, 25.
sNevilla. i )
" Revista Médica, Noyiembre, 15 y 80, nu-
50 mer.s 476 Y 476.

oledo. A ; oy ;
Botetin del Colegio de Médicos, Noviem-
bre, 1, num. 11.

Cuab

Palma (Baleares.) p
Revista Balear de Ciencias Médicas, No-
viembre, 10, 20y 20, nims 487,448y 480
Pamplona.
La Region Médico farmacéutica, Vasco -na-
: varra, Noviembre, nam 223,
Valencia.
La Med.cina, Septiembre, num. 2L,
Portugal (Lisboa),
A Medicins Contemporanea, Noviembre,
2.9, 16, 28 y 80, nums. 44, 45, 48, 47 y 48.
Revista Militar, Noviembre, 15 y 50, nime-
ros 21 y 22.
Jornal da Bociedade Pharmacéutica, No-
viembre, num. 11.
Oporto )
‘A Dosimetrfa, Noviembre, num. 11.
1talia
Firenze. Bollellino d’Oculistica, Noviembre,
1y 16, nums. 21y 22.
Francia (Paris).
Le Progrés Médical; Noviembre, 1, 8, 15, 22
v 29, num. 44, 4B, 46, 47 y 48.
Ls Medicine Scientifique, Noviembre na-
mero 23.
La Dosimetrie, Noviembre, num. 11.
Le Mois Medico Chirurgical, Noviembre,

num. 11,
LaCronica Médica, Septiembre, 15 y 30,
Romania (Bukurest).
Spitalul, Noviembre, 16, num 20.
Estados Unidos
Buffalo. Buffalo Medical Journal, Noviem-
hre, num. 4.
Michigan Modern Medecine, Octubre, nu-
mero 10.

a.
Habana. El dependiente

Revista de la Asociacién Médico farma-
céutica, Julio y Agosto, nims. 11 y 12.

It, Brasil :

Rio Janeira Boletin quincenal de Estadis-
tica Demografica Sanitaria, 14 30 Sep=-
ttembre, pums 17y 18

_Bolalin trimestral de Estadistica Demogra-
ficu Sunitaria; tercer trimestire
R. del Salvador. :
Ln Glinica, Septiembre serie 5., nim. 5.
México. Sy :

Aémico. La Escuelade Medicina, Noviem-
pre, 10 y 15, nums. 21 y22 ;

Boletin del Instituto patoldgico, Octubre; 1

num. 2.

" R Argentina.

Buenos Avres. La Samana Médica, Octubre,
30, Noviembr-, 6, 18, 20 y 27, nims, &9,
460, 451, 452 y 453. e

Anales del Patronato de la Infancia, Sep-

" liembre y Octubre, nims.9y 10,

Revista del Centro de Esindiantes. de me-'

dicina, Octubre num,1




1 T to de Acanthea virilis tompnosto.
vn] 0 VItal Amargﬂs !Els uﬁlx( :c!ilt?ju(:e poderoso de las e[wrgms cerebro-medu-
lares y gastro-intestinales y un excelente afrodisfaco. \

Ténico nutritivo. Preparado con Peptona, Quina gris.
v"ln Amargﬁs Coca del Periiy Vino de Midilaga,

Qada cucharada de 15 gra-
VlIlEl YOdUﬂTflﬂlCU FﬁSfataﬂU Amal’ﬂﬁs- mos contiene 5 centigramos
de yodo, 10 centigramos de Tanino y 30 cenligramos Lacto fosfalo de cal.
Los bromuros Estroncico, Potasico, So-
ElleI‘ Pl}lll]l'(lllllll’ﬂﬂﬂ AII]HI'HUS dico v Amdnico, usocladus con suslau-
cias tonico-amargas. Una cucharada de 13 gramos contiene 2 gramos de brouiuro.

Elixir Clorhidro-Pépsico Amargds. O o

micn' y &eido ¢lo idrive~Cads cucharada delb grathos contiéne un gramy da
Pepsina pura, § cemu.,r amos Tintura Nuez vomica y b cenligramos Acido elorhidrico,

de Borato sédico, Clorato potasico, Cocaina'y
PaStlllas Amargﬁs Meutoll‘. Cada x':aulillzl conliene bpmillgram(:s Clorhidrato
de Cocaina,

anunlada. Una cucharadila de 6 gramos contiene 10
Lﬂﬂlﬁlla Amargﬁs g:;uii:z?amus de Lecitina purula]u hcl.un.rog i

ol A bose de glicerofosfato de cal puro granulado.—A la
Tonlsina Amal’ﬂﬁs- cabida del tupén-medida. corre-pnuden 40 centigramos de
glicerofosfato de cal. !

A base de los ulloerofosfaios de cal, sosa
HlStUﬂBIlllla Aﬂlﬂrﬂﬁs potasa, hierro y magnesia grnnuladnﬁ:
Kola, Coca y Acanthea virilis. Una cucharadita de café contiene 50 centigra-
wos de glicerofosfatos.

Grannlar el‘erveacente. L bida'
Bal’hﬂllatﬂ de Llﬂlla Alllal’ﬂﬁs del lupon-medida equivale a 20 cne‘l;':igrun-
mosde carbonalo de litina, !

LA KOLA GRANULADA AMARGOS conti todos.
Kllla gl’ﬂmﬂaﬂa Amal'ﬂﬁS- los principios aclivos de la Nuez 32 l\?)lllf %agf
bromina, Rojo de Kola, Tanino y, Cafeina.

Kola fosfatada granulada Amargés ol :?:1%‘5:2”.{.3,‘1'}323‘,,“5‘5
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BOLETIN ESTADISTICO

A

Barcelona: Diciembre de 1902

SITUACION DE BARCELON A
(DETERMINADA POR LA REAL ACADEMIA DE CIENCIAS Y ARTES)
Latitud geografica. 41022’ 59" N,
Longitud. . . . . 0h23m2559 E. de Madrid

R

Accidentes auziliados en los Dispensarios, clasificados por la causa que los pro-
dujo y sexo, mes de Noviembre de 1902,

FORTUITOS A MANO ATRADA VOLUNTA- g

21| BB 22| 5| B]&| nos |2

Z gl 2|28 B2l ll2|TTale

DISPENSARIOS i R P e e B sl 5
i (8t Tl 0 A s e

VEY,H”TH‘FHV.H.:V. V.|E Vx| :

De las Casas Consistoriales, .| . [. . |. ‘ <l ] .|| 2L 12] 88]. 2070 9].]. 42
De la Barceloneta,. . . . .| 20| 6|, .|20] 4.1 ,} 18] 2| 70| . 8f 4 12 ol e | B2
De Hostafranchs, . . . . .| 4|.[[2 «|l 7| B|| 18] 8| 1| 8] 1| 11f. | 290
De Santa Madrona.. . . . .| 11| 2|2 1l 1| .|{ 19| 18)| 49]10| 8| 4| 4|| <6].| 1| 1} 7
De la Universidad.. . . . .| 14/ 8[| 7 6| 1 2(l 80| 1b|| 85| b| B|| 2] 1f| 11}. 96
Del Barquedtces ooyt e Sl el il e (P il s gkt 0 =B s ] 8l.|. :BI
DeGraciac. o et sl vg ot 1| 1) 2} 8/ 17| 12/} 46| 3| b|| 6| &|| 22|.|. .| 68
DelTaulat, v o oo i af bt ool falf o4 2 casf of off 2]l 2.« -] 15
De Sen Andrés. . . . . . .| .| 2]l. 1 2 BT S | S | R s 3 12
Do an g, el et i I el PRI IS | S| B B 20 1 8| G

De San Gervasio, . . . . f L Lolaf ol el off ] e e e | BT s | BRSO [l i | il W
De San Martin.. « . o o [ 2] f2f. )l ] fl1 6 10] . | ([5f ]l Bfaf.f 1] 16
De Las Corts de Sarria,. . .| 2. l2 | ) [ W e el | At ' ] B
Totales. . . i .| 68/14'i6] 3 81| 61| 6ll188l esll 858126]17liss]6ll 1071 1| 1l 2l es




 ESTADISTIC.
ESTADO NMODELO NUM

REGISTRO diario de los matrimonios, nacimientos y defunciones ocurridos en el Ayuntamiento de Barcelona durante el mes de Noviembre de 1902
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(1) Se ha adoptado esta clasificacion atendiendo a la accion administrativa que debe ejercitarse en el régimen sanitario de la legislacién vigente; y en este

%m‘mdo,\a: e‘nl‘erme.sdadet: c;)nsig:aadzlais; an ‘el grupoi(xiiedigreqcmaas elxclgyen toda medida sanitaria con relacién 4 las personas y 4 las cosas de su uso; asf como las
el grupo de infecto-co osas implican la necesidad de ejecular las dispo. i i i
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Ayuntamiento de Barcelona

ESTADO MODELO NUMERO 2 ©

Partidos judiciales de Barcelona

Provincia de Barcelona

RE3UMEN numérico de matrimonios,nacimientos y defunciones ocurridos en este Municipio de Barcelona durante el mes de Noviembre de 1902
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(1) Véase la circular de la Direccion general de S8anidad del 12 de Diciembre de 1899, publicada en la Gacela de Madrid del dia 16.
(2) Se ha adoptado esta clasificacion atendiendo a la accion administrativa que debe sjercitarse en el régimen sanitario de la legislacion vigenle; y en este
sentido, las enfermedades consignadas en el grupo de infecciosas excluyen toda medida sanitaria con relacién a las personas y 4 las cosas de su uso; asi eomo las
del grupo de infecto-contagiosas implican la necesidad de ejecutar las disposicionesestablecidas sobre aislamiento de personas y desinfeccion de las materias
contumaces y de las habitaciones de los enfermos.
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Atarazanas,|| 1| 2 12| 11| 1| .|| 10| 6| 27| o| 10| 18| 8| 2| 1| .| 19| 16| 8| 1| 7| @3] .| 1 g e I | BT
Hospital., . ol 8/ 7 7| 5| .| .|| 7| 14] 18] 16} 11| 11| 8| 4 12| 15 .| oBef 72| 1 0 i R o 2 87| 97
Norte. , ...l 6/ 8 21| 16] . | .|/ 19] 16] 83| 28| 23| 24| 4| 2 gu| o8l of ‘8| 158| 125() 8| | . o} o] ]| ] 8] .| 198] 162
Parque . ..| 2| & 18| 9| 1| .|| 9| 16| 18| 16| 18| 10; 2| 1| . i) 22| 4« 1| q7ef Eell ff 1.1 o] 1 112| 104
Universidad.|| 8| 8 11{ 12| . | . || 10| 16| 16| 11| 9| 11| 5| 4 L (5053 R R s | A (ot 35 : 100} 11
Torarks.. .\ 15| 25 64 58] 2| . |l 55/ 6sltorl sol 66| 72| 17 18] 1| l1os| ‘eal| 17| sl as6| wisll 5| 1l 1l .1 L. 1.1 el 1ilen| s

Dr. Luis COMENGE

(1) Be‘consignann en.este estado los Ayuntamientos por orden alfabético, después de comprobadas las casillas de totales de 1os estados recibidos de los Mé-
dicos municipales y de corregirse los errores que se observen,

(2) B8e ha adoptado esia clasificacion atendien 1o 4la accién administrativa que debe ejercitarse en el régimen sanitario de la legislacién vigente; y en este
sentidc, las enfermedades consignadas en el grupo de infecciosas excluyen toda medida sanitaria con relacion a las personas y 4 las cosas de su uso; asicomolas
del grupo de infecto-contagiosas implican la necesidad de ejecutar las disposiciones establecidas sobre gislamiento de las peisonas y desinfeccicn de las materias
contumaces y de las habiticiones de los enfermos,
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ASISTENCIA PUBLICA Y DESINFECCION

Servicios prestados por el Cuerp

0 Médico Munic
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ipal de Barcelona durante el mes de Noviembre de 1902
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Id. de Hostafranchs, s, 6 950 30 55 — 20 1 17 20 1128
Id. de Santa Madrona.. 76 | 84 2946 17 = — 45 8 34 51 3261
Id. de la Universidad. . 96 23 2740 —_ 40 — 36 4 42 — 2981
Id. del Parque. 13 — 83 3 — — 11 1 32 8 151
Id. de Gracia., 68 6 1468 1 L 2 40 2 19 — 1606
Id. de San Martin, . : AR 3! 9 |+ 355 = — — 22 — 9 — 411
Id. deltTanlafn- s s i 15 5} 377 6 — — 41 2b —- 478
Id. de San Andrés. . 12 4 423 5 9 2 6 e 12 = 473
Id. de Sans. 1 1 22 3 33 — ORI 10 6 92
Id. de San Gervasio. = i — Lt 0 = 2] dids i e Lisp
. Id. de Las Corts. . 6 i 11 119 = — 4 2 1 = 150
| Asilo del Parque.: . . = 3 4867 103 4 16 s s kit 6203
| Beneficencia domiciliaria . — 5 — | 14416 — — 110 — — | 393 || 14924
TOTALES GENERALES, 480 | 283 | 17104 | 14688 | 1564 | 9 6561 47 | 245 | 478 || 35499
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Consultasde personas mordidas por [ u b e L Pt Tl S bt e e T RS ek S g
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Porros deyueltos 4 sus duefios pagando la T L et e wiiatyasy Pedl el Ry b Ay 9
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: COMPRENDIENDO LAS POBLACIONES AGREGADAS)
ESTADO de los enfermos asistidos en sus domioilios por los sefiores Faculiativos del Guerpo Médico Munieipal,
!J b durante el mes de Noviembre da 1902.
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) s e =) =) =] S = e
? .E“’ ;: ;‘? :;m ‘:*:-’f\-. 'g:n ‘5« g:\ %:\ : 'g g I
Y CONTAGIOSAS s 8 3 2B ~F pe S S a3 83 R3 L g )
5 w s e [ S ol [ B T B - ha P
s Big ?:‘ = = Fin T R e i e I~
2 ST B I P (Sl (LR (LB R o PR E g e
| fo B g Vo BV B e, B Y. B fV. B dVo B Y. BEQV. BV BV BRG
| ( Altas., % B PR PR I T e L) R e O G i R (B
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: { En tratamiento. 1 | i Ji 1 _2 At 3
Altas, . . . .} 2| 2} 16| 16) 3! T8| 6l B] 1| 2 by 7 27| 88| 6B
Sammpidﬂ.g Muertos. . .« . 8 | | 3 23
En tratamiento.] 1 b 8/ 2] 8 B e G _1? _B 20
NPT RRE r [ R ( & e g 1l FE
E:carla!irmg Muertos. . . . I
En traltamiento. ] L AR i el R Fe T i
Anginayla-( Altas. . . . T e e 313 Pk 1 1
ringitis dif-) Muertos, . . . {nal [P 1), 2 =8
térica. , . .{ En tratamiento. S| [ B R E 2 b el g
(Alas, ... S R e 2l 3
Cogqueluche.] Muerlos. i 1 | ‘ 1 A
P En tratamiento. Tilaizl e 3 e R S5 g (R _1 _B ST
Enfermeda-( Altas. . . . . 1] T4 T2l 7 ) 8 8] 2 4 | 11] 2| 1 1 24| 29) 53
des tifoi-) Muertos. . . . 1 E i 2* 1 1 6l b
deas. . . . En tratamiento. 1 8 4f 9 8} 2| 4f 8 B} | 4} | | 1 2l ﬂj 7
Enfermeda-( Altas. . . . . P S | el 18} 1 :
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rales. . ? En tratamiento. | R ey | _2 _j
Inlermiten-( Altas. . . . .| | A ‘| = _;‘_ T T ) [T ) e e (R 7 2] 9
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: cas. . . ..l En tratemiento. 1 2 o (e e
; ; ( Altas. T e [ e Tl
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iAIlus....._h_ (T T G B Rk e et 5 5] 10
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| En tratamiento, 1 1 1] 8] 1 1 el Fad 8
] e | Allas. . . e Y ) e e o bl (B Y Y o 2 L 8 ;11
: Grippe.. . .) Muertos. i
{ En tratamiento, o I B 1] [ R Gl | 3 Jidhieig S A 4 _19
‘Aiws. W _—I-_ i ] (S o e i e e
Hidrofobia.) Muertos. . . .
| En tratsmiento, ! Jelek Lo g PR
Altas B i e i It | Y B A
Tubereulosis) Muerios, . . 1E 1 1l |y 2f 1] 8 1] 2 s} 4 6 2| 14 1
‘ { En tratamiento.} 2| | 1| 1] 2/ 2 6/ df 12| 7] 10| 243 28 15} 1) 2| | |} 66 68
‘Altas... e VT T W N ey e Y e i
Colera. . ...) Miertos. .. « =
i { En tralamiento. —_ e —y— | —
Otras enferme- T R vl i B! e () (el e P e
“dadsn nfase) AlLBS. oL . 1 1 i} 1 1 b g Ig! i
ciosasy gon.) Muertos. . . . 1 \ 1
taicsns:: " En tratamiento. 1; 1 8 4 Sl 8 __7
Totales parciales 7' 74l 51! 31l 0. 7208 26’ od 381 26 90! Bl 7 14 240 2661 62O}
RN BT I Ry e R T TR | B
womuLes...) gy tragamiento.| 1| 6] 32| 23 26‘ o5) 20| 3uf 14/ 43] 13| 83 44| 27| 48] 8] 4} 236) SO0} 4
Totales paveciales.. . .| 5| 12] 91 91 ?aﬁi 711 763) 56| ol 31| Golios| 222 ioa| 167} 61| 970 4| &l 689{ 830§1430
; RESTUMETDIN
TOTALES PARCIALES a40| 2so) 529]
lnua’lgg%gtégagfaaricggosm 7| 4] 84| 81} 20| 20 26 22} 83| 26} 20| 34} 47| 90| 40| 89) 4] 14 240| 2891 B \
A s
bE eFERMEDAoks comunes. .| 6| 12) 01| 91) 6| 4] 71| 63] 56| so] 54| softo6|22zfi05 167) 61} 67} 4| BJ 559} SSOPLIGE.
Jl_Totales zenerates.. .| 2| T6liss| 22| 76| 76l o7 | w0|i0s) 681 5l Go|30A 10| 200) Glil 41 o] SHINENARY

Ntimero de visitas efectuadas 4 estos enformos, 11,45, —Han pasa Lo al Hospital de Santa Oruz, 54.—Han pasa-
do 4 la asistencia particular, 20.—Han p:bsm..io;a.l: Aslh; d.apl l:‘:a.rqua. 1.—Certificaciones libradas, 110.—0pe-
raciones practioadas, b,—Bervicios efectuados por los seiiores Praclicantes, 893.
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Servicios prestados por el Instituto de Higiene Urbana
durante el mes de Noviembre de 1902

Desinleeslin domieiliaria
=S| g8 28
ENFERMEDADES £8 | SE |13
QUE MOTIVARON LOS SERvIcios | 58 [ 22 | * =
B2 gk |13
LR RN
OBITOS

Coguelache. . . . . . 1 1 1 i
Cancer. . M T3 1 1 1 1
OIrrosiss L il atass el 8 1 1 1
Catarro gastrico. . 3 8 8 :
Id. intestinal. . 1 1 1 1
Difteria s s e 90 19 19 9
Escarlatina.. . . « « + . 2 2 2 2
Botaritiss S A e hgnalsna 2 2 2
Enterorragia. . . . .« . . 1 1 1 1
Gabigtana: i aaia el 1 1 1
Metrorragia. . . 1 1 1 1
Peritonitis. . . . 17 7 7 2
Paerperal. . e calo B 8 8 b
Sarampién . . . . . . o] 27| 24 24 13
Sifilighitnl sl 1 1 1 1
Titas sl Rl i St @al =08 62 32
Tuberculosis . . il 125] 100 | 1CO 65
(U LT LTS TR s g ] > > >
Nirelas s o oo e J 1 1 >
Totales . 250] 236 236 138

ENFERMOS
Difteria. . 1 1 1 2
Sarampién.. £ 24 8 22 a
EHUB, oo g s iy 16 68 il 7
Tuberculosis. . . . . 2 2 2 2
Virvela. . [ .. 1 2 1 1
Totales, . .| d4] 161 87 14
TOTALES GENERALES. 2048  B6T 273 162

Ropassometidas & gasesantisépticos. 3367
Ropas esterilizadas con calor humedo
en la estufa Geneste . . . . . . 2686
Objetos desinfectados en la camara
de fumigacion. . . . . . . . . D98
Objetos destruidos por el fuego en
el hornoinodoro. + « « . .+ .+ . T4
ToTALy . a. s 11855

INSPECCION FACULTATIVA

A domicilios y establecimientos, . . 13

A lavaderos publicos, triperias, depé-
gilos de estiéreolete.. . . o . . 60
TOTAL. .+ 3

TRAFICO DE ROPAS USADAS
Establecimientos visitados y desin-

factadoss A mun T SNV B
Prendas extraidas y devueltas. . 5982
Prendas desinfectadas de los mismos

establecimientos. ., . . . « % 17062
Bultos expedidos y tratados con arre-

gloa la R. 0, de 22 Noviembre 1886, 1829
256118

ToTAL. .

DESINFECCION DEL SUBSUELO

Oloacasdesinfectadas, que represen-
tan 10363 imbornales. . ST
Servicios especialesaestablecim.pu-
blicos, mataderos, mercados, 8lc, . 48
Otros servicios & la desinfeccion per-
tinentes.. i sy 22
Torav. 304

Prendas entregadas al Asilo del Par-
que. . FRERC o D
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INSTRUCCION

1 i
2 S OoOBRAS
= = t *
Nam. | 8 § 2L i s _;é_’ 2| s
T4 o @ -] el 1 g S2S
BIBLIOTECAS | . | 58| 5,882 |3 |2,/ 2 | 3|58 5
= I-E g8 Eﬂ W g |5el= rics TJ': @
menes| BE | 2% ‘E’é < |28 é; 22 |5&| g
S I A SRR -
Universidad, ... ... . — - - | Bt e o
ATSi v oo s diaiviv v 266L0 1404 1612 | 10 | — | = ” =
Tranvias y Omnibus fijos.—Movimiento durante el mes
i ~ | EN SERVICIO =
e o o
Longitud E'E =1 al a A H gg; g :‘;
¢ deln [Bafd|5|8 80252
i linea sn |° 5| & 2lslislezz| o g
; ‘el Bl e g |5zlEas| 8 g
kilémetros|- ;I; @ l o 1) gﬁ’g $ g
Barcelona & Badalona, . ke i BERA T o 41 b 20 | 116
Barcelona & San Martin, A 8500 Qi 200k 581 26 i
La Nueva Condal, Provenza al Pargue. 5,400 1 .| 6615 | 44




