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, REVISTA MENSUAL

DE I

MEDICINA, CIRUGÍA, FARMACIA
' Y VETERINARIA

LA PROSOPALGIA INFECCIOSA
Debo á mi .distinguido compañero de Zafra, D. Fedro Silva, 

la curación de una neuralgia del trigémino que por espacio de 
dos meses agotó infructuosamente la numerosa variedad de me­
dicamentos que constituyen la rica terapéutica analgésica de 
nuestros dias y que por partir de los nervios dentarios del lado 
derecho, extendiéndose luego á todas las ramas de aquel tronco, 
me obligó á consultar á más de un dentista sin resultado alguno 
favorable.

Fijándose el doctor Silva en que, no obstante tener limpias las 
superficies externas de los dientes y muelas, existía entre éstos y 
la encía, y aun entre''sí, una gran cantidad de sarro intimamente 
adherido á aquéllos, estimo que se trataba de una neuialgia in­
fecciosa provocada por, la pléyade de microorganismos que eli­
gen la encía como terreno de cultivo, favoreciendo á e'ste el de­
pósito de sarro, y en virtud de este juicio me aconsejo que me 
sometiera á la limpieza de la dentadura.

Así lo verifiqué, dándome despues un toque en el borde libi e de 
la encía con una solución acuosa de ácido crómico »1 10 por 100, 
prévia cocainización y haciendo luego colutorios frecuentes, y 
sobre todo despues de las comidas, con el de Dujardin-Beaumetz 
á base de ácido bórico, ácido fénico y timol.

El éxito fué tan completo y satisfactorio que, no habiéndose 
practicado en la primera sesión más que la limpieza de la den­
tadura correspondiente al lado afecto, me permitió dormir aque­
lla noche durante ocho horas no interrumpidas, sin apelar a nin­
guna medicación interna; sueño del que no habia disfrutado ha­
cia más de sesenta dias, ni aun con los variados analgésicos é 
hipnóticos á que venia recurriendo.

Desde entonces siempre que he tenido que habérmelas^con una
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neuralgia de este genero, no imputable desde luego á causa más 
ostensible, he recordado este hecho, y más de una vez he logrado 
triunfos deslumbradores á los ojos de pacientes que llegaban á 
mi despues de agotar toda clase de recursos farmacológicos.

Sería prolijo y enojoso citar las diversas historias clínicas de 
los enfermos tratados por mí con tan brillante éxito; pero no 
me parece ocioso dar á conocer esta enfermedad, más común de 
lo que parece y.tan fácil de dominar con tratamiento tan sencillo.

Para precaverse contra la recidiva aconsejo la limpieza de la 
dentadura todos los dias con un cepillo de goma y una pasta ó 
unos polvos dentífricos cualesquiera y la antisepsia de la boca 
inmediatamente despues de cada comida con el citado colutorio, 
que formulo así:

Acido bórico.............
— fénico puro. . 

Tiinol.........................  
Agua común hervida 
Alcohol de menta.. .

20 gramos.
1 gramo.

25 centigr.
500 gramos.
c. 8. para disolver.

Uso.—A partes iguales con agua caliente hervida.
He tenido ocasión de observar personalmente y en enfermos 

por mí asistidos las funestas consecuencias de la escarificación 
de las encías y del uso de cepillos de cerda fuerte á que son muy 
aficionados algunos dentistas para combatir las gingivitis infec­
ciosas.

Estos medios abren nuevas puertas á los gérmenes microbia­
nos. Es,, pues, echar leña alfaego.

Dr. Marío J. de Segovia.
Badajoz 15 de abril de 1900. । ''

LAS ARTRITIS Y ARTRALGIAS DEL ffllEIRBRO INFERIOR
DE ORIGEN SIMPÁTICO

Por el doctor JABOULAY.

Para el autor, una série de afecciones articulares hasta ahora 
mal determinadas deben ser atribuidas á perturbaciones funcio­
nales del simpático sacro, y merecen ser denominadas artritis y 
artralgias del miendn'o inferior de origen simpático.

Pueden ser afectadas las tres grandes articulaciones; la arti­
culación de la cadera, la de la rodilla ó bien la de la garganta 
del pie. Se observa en ellas, ó bien la simple rigidez, debida sin 
duda a la contractura de los músculos periarticulares, ocasio­
nada á su vez por el dolor, ó una verdadera hidrartrosis. Tam-
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bien los tejidos periarbiculares pueden estar infiltrados hasta el 
punto de simular, por ejemplo, en la articulación de la rodilla 
una fiebitij ó una trombosis de la vena femoropoplítea. El autor 
ha visto reproducirse el derrame al menor movimiento algo 
brusco de la pierna ó del pie despues de un tropez-m, que ad­
quiría en seguida los caractères del esguince grave. Otra enfer­
ma conservaba un poco de hidrartrosis aun en los momentos 
en que la rodilla aparecía más airosa.

Las masas musculares se atrofian, ó por lo menos disminuyen 
á la larga. Cuanto á los dolores, son unas veces superficiales y 
yu'ofundos otras, solamente profundos y localizados á los foudi>s 
de saco articulare-^. No h iy más que el tegumento que esté do­
tado de hiperestesia.

La exploración de las partes constitutivas de la articulación 
no revela, por lo demás, nada de anormal, excepto á veces el 
derrame.

Esta variedad de artritis, que se denomina en el lenguaje 
clásico artritis nerviosa ó artralgia, puede sobrevenir despues de 
un traumatismo (y entonces se la puede observa]’ también en el 
hombre) ó espontáneamente en la mujer joven. En ePsexo feme­
nino ha parecido hasta ahora ligada á trastornes de la mens­
truación y de los órganos genitales internos.

Esta categoría do enfermos es justificable del mismo trata­
miento quirúrgicó si la afección ha resistido, como ocurre muy 
frecuentemente, á los medios clásicos, incluso la electrici lad, la 
division del simpático sacro, obtenida })or el desprendimiento 
del recto; se la practica en el lado del miembro doloroso, y ha­
bitualmente no hay más que uno solo. (El autor ha visto, sin 
embargo, una muchacha en la que las rodillas estaban atacadas 
simultáneamente, y otra en la que hablan sido afectadas sucesi- 
vamente.)

El desprendimiento dvl recto, hecho introduciendo sobre la 
cara anterior del sacro, por la inc’sion [larasaera, una docena de 
taponcitos de gasa, desgarra con los ganglios simpáticos sacros 
un gran número de filetes nerviosos simpáticos aferentes ó efe­
rentes, algunos de los cuales vienen cuando se retira una se­
gunda série de tapoin s introducidos despues de la extracción de 
lod primeros Están formados á la vez por ramas que van desde 
los ganglios simpáticos sacros á la proximidad, y en particular 
á las ramas de origen del ciático, y de estos ganglios, al plexo 
hipogástidco; los hay que tienen de 20 á 25 centímetros.

Respecto á la explicación de la cesación de los dolores y de 
la recuperación funcional en el miembro inferior despues de es­
tas divisiones, resile en la modificación introducida en el siste­
ma del ciático por la rotura de sus ramas vegetativas y de sus 
nervi nervoruvi.

SGCB2021



— 68 —
.. parte de las visceras'pelvianas, la hiperestesia genital es

ÿi®cho mismo de la supresión del simpá- 
Ín ficacionesque producen de este extremo 
en lyriitabilidad de las ramas eferentes del plexo sacro y de 
una de ellas en particular, el nervio pudendo interno.
np« Ja interpretación y esta terapéutica por estas perturbacio- 

coyunturas revolucionan algún tanto bs
parecen al autor deber cerrar el 

kXp ? ®n^;®.?n^potesi8 de los neuromas osteoarticulares, y 
lebap la resección articular, déla amputecioi ó 
ue la desarticulación, t *

(Z^yon A/éZical, 18 de junio de 1899.)

SOBRE EL VALOR, PRONOSTICO Ï DIAGNOSTICO DE UC
en el cáncer epitelial

Por los doctores SOUPAULT y LABBE, 

epitelial, propagándose habitualmente por la vía 
“bXT®" “"y fr“uentemente de adenopPtías cu^o 
F ‘ ’ ensenado y exagerado los clínicos.

Esta adenopatía no tiene, en efecto? valor sino cuaX es de, 
naturaleza cancerosa; pero el examen clínico no permite en la
S’m U “T* H"*»» “tado anatómico de los -an- 

™wmen del ganglio tienen valor 
tóñcer «cLrLT'' ?*“ establecer la existencia del 
cancel recurrir al examen histológico.
atando en relación inmediata con el órgano
Solanmnte en T?°,” “®“P“ naturaleza cancerosa, 
írlina pn j- casos hemos encontrado los can- eanceroso, reco“ idos e “a

“ ** invadidos pi; el ne¿

«"««o. depende de una 
del tumor nlpA A * ^^®nncrobios comunes tomados al nivel 

preteSo aT “* P^' >» tuberculosis, cuyo

serva á menÍSo '°" '3“
la leucocitosis iniicida eï esta afecTn " 
ai¿í’Í±ZÍ*" «do consideradas como un
SKttÆteTroissier hi

con lTcá"?e
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ticos. Pero aparte de que esta adenopatía puede sobrevenir inde- 
]>endientemente de los cánceres abdominales en todas las afec­
ciones gastrointestinales y en la tuberculosis, no so presenta en 
el curso del cáncer más que como una complicación muy rara 
(una vez en 80 casos); aun entonces dista mucho de ser siempre 
cancerosa y puede depender de causas n^iúltiples.

l.° En algunos casos, las observaciones de Troissier, Cornil, 
Menetries, etc., han establecido de una manera cierta por el exá- 
men histológico su naturaleza cancerosa. Es debida entonces, 
bien á la extension del cáncer por la vía del conducto torácico ó 
de los linfáticos mediastínicos y cervicales bien á una embolia 
cancerosa á distancia por el conducto torácico con trasporte re­
trógrado en los ganglios supraclaviculares. \

‘2.°i Otras veces la adenopatía supraclavicular es debida á una 
infección secundaria por el bacilo de Koch.

3.° Por último, los ganglios supraclaviculares examinados en 
el curso de los cánceres abdominales están muy á menudo in­
demnes de cáucer.

Así, pues la adenopatía supraclavicular, que constituye una 
complicación muy rara de los cánceres abdominales, y cuya natu­
raleza cancerosa no puede ser establecida más que por la histo­
logía, solamente tiene un valor clínico moderado.

La adenopaiia inguinal ha sido también indicada por Jac­
coud y Belin como un signo de cáncer abdominal El estudio 
histológico nos ha conducido á negarle todo valor diagnóstico. 
En efecto, es absolutamente imposible clínicamente, fundándose 
en el volúmen ó la consistencia, reconocer la naturaleza cance­
rosa de los ganglios de la ingle. Efectivamente estos ganglios, 
que han sufrido en el curso de la existencia numerosas irritacio­
nes, están generalmente en el adulto fuertemente esclerosados é 
hipertrofiados.

En nueve casos de cáncer abdominal, ocho veces seguidos de 
autopsia, hemos encontrado los ganglios inguinales indemnes, 
una vez solamente invadidos por el cáncer; mas en este caso el 
ganglio se encontraba precisamente muy pequeño, y no era per­
ceptible á la palpación durante la vida.

En resumen, das adenopatías en el cáncer epitelial no tienen 
valor diagnóstico sino cuando su naturaleza cancerosa ha sido 
comprobada por exámen histológico.

(¿a dJédccirie Moderne).
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NOTA SOBRE LA CALEFACCION EXTEMPORÁNEA DE BS LOCAL
EN EL QUE SE HA DE PBACTICAR, UNA INTERVENCION QUIRÚRGICA 

UE URGENCIA

For D. Emilio SABORIT. /

Una de las dificultades con que tropieza el cirujano en la prác­
tica particular de su ejercicio, dificultad de la que los libros de 
aquiurgia no rezan una palabra, es la del calentamiento de hi 
habitación destinada á practicar’una intervención cruenta. Los 
procederes que aquéllos recomiendan son numerosos: braseros, 
chimeneas y caloríferos de gas, estufas de vapor de agua, estufas 
electricas, etc.; pero en la práctica urbana particular, y sobre 
todo en la rural, todos aquellos procederes, cuando es dable uti­
lizarlos (que en la segunda es las menos de las veces}, pecan de 
un defecto común: el de ser sumamente lentos. Para elevar en 
invierno la temperatura de la habitación á 20 ó 25° centígra­
dos requiérese un largo espacio de tiempo, lo que está reñido 
con la premura en practicar la intervención en ciertas circuns­
tancias (casas de socorro, hospitales de sangre, accidentes ferro­
viarios, etc.); amen de que, como ya he dicho, no siempre so 
tienen a mano. Instigado, pues, por la mentada dificultad de la 
practica quirúrgica particular es por lo que ocurrióseme el pro­
ceder de calefacción que expondré, procedimiento que no puede 
ser más rapido, más sencillo y más al alcance de todos.

Kn los ángulos del aposento que sirva de sala de operaciones 
se colocan jofainas, platos, sartenes, cacerolas, etc., de hierro, 
hierro esmaltado, hoja de lata, etc., y se echa en ellos unos 
cuantos gramos de alcohol de vino, en razón directa de la capa­
cidad del local. Basta pegar fuego al líquido espirituoso para 
que se eleve la temperatura en un momento hasta el grado que 
convenga. Si por efecto del frió reinante en el exterior, y por 
ser la intervención quirúrgica de alguna duración, el local se 
enfría, repítese la calefacción por el proceder indicado cuantas 
veces sea menester. A defecto de recipientes contentores del es­
píritu de vino puede derramarse éste simplemente en el suelo, 
siempre y cuando no sea de madera, apartando tan sólo los 
objetos inflamables.

El proceder, pues, no puede ser más simple, más rápido y 
sobre todo más aplicable en todo lugar: un poco de alcohol de 
vino, aguardiente o ron, basta para calentar la sala de opera­
ciones al grado conveniente.

(Gfaz. Jifed, Catalana, núm. 4, 1900.)
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" REVISTA GENERAL

Sobre la pulmonía.—R- • Philip considera la pulmonía 
como una fiebre continua, y prefiere su nombre de fiebre' neu­
mónica. Las lesiones locales son semejantes a jas lesiones intes­
tinales de la fiebre tifoidea. El corazón y la circulación pueden 
estar inmunes. El diplococo proporciona una base racional de 
tratamiento, pero la mortalidad no se ha reducido materialmen­
te. Los remedios para destruir el parasito no han tenilo exito. 
Los destinados á neutralizar su producto tóxico prometen más. 
Lo primero de todo, una provision abundante de aire fresco y 
de luz puede servir y dar fuerzas. En muchos casos se usará al­
cohol despues de dos ó tres dias. Se emplearán los tónicos car­
díacos cuando la circulación dé señales de embarazo. El dolor se 
aliviará por cataplasmas, fomentos ó morfina. No se empleara 
el oxígeno más cue cuando el aire del aposento haya sido muy 
viciado. Los antipiréticos se prescribirán rara vez. Las disposi­
ciones sobre el aire libre se adoptarán pronto en la convalecen­
cia. La profilaxis se someterá á las mismas reglas que para la tu­
berculosis. fThe Practitioner, marzo de 1900.)

Profilaxia de la grippe.—El Sr. Laborde aconseja como me­
dio preventivo de la grippe uno sencillísimo, que dice ha com­
probado en sí mismo y en otras muchas personas; consiste en el 
empleo diario y constante de una solución fenicada al 1 por 200 
ó 1 por 300 (una cucharadita en un vaso grande de agua muy 
caliente, lo más caliente posible), para enjuagarse laiboca, sor­
ber por la nariz y hacer gargarismos. De este modo se ataca di­
rectamente,, en los puntos mismos por los que penetra en el or­
ganismo, el gérmen ó microbio patógeno de la grippe. (Szgto
AI edico, f

Empleo de la napelina en la demorfinizacion, por el doc­
tor Rodet.— En cinco casos en que ha empleado el autor la na­
pelina en la demorfinizacion los enfermos no han padecido abso­
lutamente nada. Se sirve de la siguiente fórmula;

Agua esterilizada...............................................  50 gramos.
Napelina.................................................................

Disuélvase. ' ., i i
Cada vez que el enfermo siente la necesidad de la morana s 

le inyectan 3 ó 6 centímetros cúbicos de dicha soluciori. De este 
modo se llega á demorfinizar al enfermo sin que éste sufra, basta 
el punto que la sensación que algunas veces notan los morfino-

SGCB2021



— 72 —

manos les hace creer que se Tes ha inyectado morfina. El medi- 
«s muy poco tóxico y tiene la ventaja de no engendrar 

habito, de modo que se puede suspender bruscamente su empleo 
sm ningún inconveniente. La dósis diaria de napelina puede 
plegar hasta 30 centigramos. fSoc. de T/iérap. de Pans.J

Tratamiento de la coqueluche con el suero anti diftérico.
—Habiendo observado el doctor AL Gilbert la rápida disminu­
ción de los accesos de tos en dos casos de coqueluche con crup, 
se decidlo á emplear el suero antidiftérico contra la primera de 
estas enfermedades y obtuvo los mejores resultados. En todos 
los nmos inoculados, en número de 9, redujo notablemente la 
duración de la enfermedad, y el período de los accesos nunca 
duro mas de ocho á diez dias.

El número de los accesos disminuyó rápidamente despues de ' 
as inyecciones de 20 á 30 diarios á 3 ó 4 solamente, bastando 

para obtener este resultado de seis á siete dias.
La cantidad total de snero’empleada nunca pasó de 10 centí- 

inetros cubicos, es decir, de un frasco oficial. La cantidad por 
inyección vanó entre 2 y 5 cent, cúb., inyectados con dos á tres 
días de intervalo.

El señor Gilbert no ha observado 'á consecuencia de estas in­
yecciones erupciones eritematosas.

Los señóles Maillart, Muller y Revilliod son también parti­
darios de este tratamiento, y el señor' Cerioli ha obtenido con él 

una epidemia de coqueluche. “ 
zIa por la boca, como lo da el señor Ettore 
de Minicis en la difteria, ¿sería eficaz en la coqueluche? Conviene 
ensayarlo. .

Extasis linfático subcutáneo crónico.'—El doctor Affana-
®scri e una afección muy semejante á la linfangiectasia, 

que acompaña muy frecuentemente á las neuralgias y el reuma- 
“?"®cular. Mientras que la linfangiectasia es fácilmente

Vista y á la palpación, el éxtasis linfático cró- 
L reconocido ejerciendo á lo largo de la region 
s spechosa algunos movimientos de presión con el pulgar. 

entonces en la profundidad de los tejidos grumos 
A linfangiectasia son visibles 
p| y Perceptibles á la palpación ordinaria; además, 
Ja palpación profunda la existencia bajo la piel

Olma,, de volúmen y de resistencia variables, cre- 
L desapareciendo por el frote. Este

-^7^ o oioso y prolongado, determina una hipercusion que 
peisiste veinticuatro horas.

El éxtasis linfático se observa de preferencia en la cara ante-
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1 ior de los antebrazos, sobre todo al nivel dei surco que separa 
los músculos de la cara anterior de los de la region anteroexter- 
na y en la parte anterointerna de la piern^, pero las demás re­
giones pueden también presentarle.

La causa de este éxtasis será la atonía del sistema nervioso y 
la intoxicación (¿autointoxicacion por alteración de los cam­
bios?), que aumenten la permeabilidad vascular.

El tratamiento debe sobre todo consistir' en el amasamiento; 
este es muy doloroso y provoca á veces trastornos generales; sé 
debe, pues, ejécuLarle, con prudencia; pero al cabo de quince 
dias todos estos trastornos desaparecen; la curación completa 
requiere dos á tres meses de amasamiento.

La hidroterapia y la electricidad son ayudantes útiles. ziAr- 
ckives russes de Pathologie, julio de 1899.)

progresiva de los recien nacidos, por el doc- 
Hervieux. Da el autor el nombre de algidez progresiva de 

los lecien nacidos a un estado particular, independiente en abso­
luto del esclerema y caracterizado no sólo por el descenso pro­
gresivo de la temperatura del cuerpo, sino por la lentitud simul­
tanea de la circulación y de la respiración.

Los experimentos de Edwards, de Chossat y de Roger sobre 
el calor animal han demostrado que los recien nacidos son los 
que menos resisten el frió. En la mayor parte de los casos hemos 
observado que los niñps estaban pálidos, descoloridos, reducidos * 
al maiaámo. La excavanion de los ojos, el enflaquecimiento de 
las mejillas, las arrugas numerosas que surcaban la cara, daban 
a idea de una vejez anticipada. Agregad á ello embotamiento 

de la sensibilidad general, apatía y debilidad del llanto.
Este estado morboso parecería casi increíble si no se conocie- 

lan sus condiciones etiologicas. Estas condiciones se reducen á 
tres principales: debilidad congénita, insuHciencia de la alimen­
tación y decubito prolongado en la posición horizontal.

En la actualidad disponemos de dos auxiliares preciosos en la 
algidez progresiva de los recien nacidos: la incubadora y la ba­
lanza; la incubadora para combatir la algidez, la balanza para 
apreciar el grado de resistencia que el organismo del recien na­
cido puede oponer á la acción del frió.

Debe hacerse, además, otra recomendación: no dejar constan- 
terhente á los niños en la cuna. El sueño, la inmovilidad y la 
posición horizontal son una causa triple de enfriamiento, y el 
niño llora muchas veces, no porque tenga necesidad de mamar, 
sino porque nota malestar, debido á una sensación de frió.

La algidez progresiva de los recien nacidos es una afección 
gravísima, porque han muerto casi todos los niños que la han 
presentado. (Acad. de Méd. de París.)
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Tratamiento de la clorosis.—Unio de los recientes progre­

sos de la cura de la clorosis es la diaforesis. Mejor que los baños 
secos de aire caliente son para este resultado los baños de agua 
caliente. Un síntoma característico en la mayor parte de las clo­
rosis es el dolor entre los huesos de la espalda y los músculos de 
la espina dorsal en el acto de tener al paciente en posición de- 
ncha. La a cion refleja do los baños calientes lleva mayor san­
gre á los músculos y alivia este sufrimiento muscular. Se da un 
baño á 4:0'’ c. con una toalla rodeada á la cabeza durante media 
hora ó tres cuartos de hora. Esto produce mucho sudor durante 
el baño; éste irá seguido de una ducha fria, para impedir sudar 
ulteriormente y que fuera debilitante.

Puede darse un baño tres veces por semana durante tres ó 
cuatro de éstas. (Jí/ed. dVews.J

La atropina en el tratamiento del delirium tremens,— 
El doctor Touvime ha tenido ocasión de proseguir en el hospital 
militar Alexandre, de San Petersburgo, sus investigaciones re­
lativas ií la acción de la atropina sobre los sujetos atacados de 
delirium tremens, publicadas en 1897.

Sus observaciones, que en la actualidad llegan al número 
de 4:0, le han demostrado que en el delirium tremens una inyec­
ción hipodérmica de atropina á la dósis de 8 decimiligramos á 
1 miligramo, precedida de un baño caliente, basta generalmente 

• para provocar un sueño crítico en 20 ó 30 minutos, resultado 
que á veces no se obtiene sino despues de algunas horas.

Cuando la excitación motriz es considerable estas dosis au­
mentarán al principio la agitación del enfermo, que no comienza 
á calmarse hasta que han trascurrido diez ó doce horas de la 
inyección.

Mr. Touvime comienza en los casos de ese género por 6 ó 7 
decimiligramos de atropina y repite la inyección de diez en diez 
horas, aumentando cada vez en un miligramo la cantidad de 
alcaloide inyectado hasta llegar á la dósis máxima de 1 miligra­
mo, que repite á intervalos de doce horas.

Los enfermos calman su agitación despues de la segunda in­
yección y duermen tras la tercera ó cuarta.

En el delirium tremens complicado de pneumonía, el autor se 
abstiene de los baños.

Cuando se trata de delirium tremens grave es útil comenzar 
el tratamiento administrando el salicilato doble de soda y teo- 
bromina fdiuretina), que permite evitar la repetición frecuente 
de las inyecciones de Atropina. (^Progreso Médico de la Habana.)
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FORMULARIO

a 
fl 
e 
r

ó

Gastralgias. (Dieuîafoÿ )
Clorhidrato de cocàina, 3 deci<^r.
Agua-de cal, 100 gramos.

A cucharadas de las de café.

Extracto tebaico, 
Alcanfor,

Insomnio.
3 centigr.

10 —

Para una píldora. Una ó dos poi la noche.
(Rev. Í7it. de JWed. et de ChÍ7\, núm. 20, 1898.)

.1
Manía agnda.

e Siilfonal, 1 gramo.
Bicarbonato de sosa, 25 centigr.

Para un sello. 2 á 3 al día, pudiendo llegar hasta 4 y aun 
“ 5 gramos al día progresivamente. 
æ : (Le Prognes Jf/edical. núm. 4, 1899.)

o 
Otitis aguda. {Soit.') 

Ictiol, 1 00 gramo. 
Glicerina, i 
Agua destilada, ( 

; Para instilar tres veces al día unas gotas de esta mezcla en 
y el oido. 
2 ! (Le Pi'Ofjrés Jlfedical, núm. 4, 1899.) 
e i 
_ i Sífilis infantil. {Fredtchenlco.) 

l • 
Benzoato de mercurio, ) 

- ■ Cloruro de sódio, 5 
Glicerina, । 

g Î Agua destilada, j 15 gramos. 

I ■ Mézclese.—Para inyecciones hipodérmicas; 2 divisiones de la 
r ; jeringa dé Pravfiz. ó sea un miligramo, á niños de un mes; 3 

I divisiones de dos á tres, 4 á los cuatro ó seis y 5 entre los sie- 
e t te meses y un año.
) i En los mayores se eleva la cantidad de benzoato de mercuria 

1 y de cloruro de sódio á 30 centigramos, y se inyectan de 3 á 0 
¡ divisiones de la jeringa, según la edad,

(^Reu. ini. de Med. et de ChÍ7\, núm. 21, 1898.)
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VARIACIONES ATMOSFERICAS
de Madrid desde el día 25 de marzo al 29 de abril de 1900

I

Dias................................... 23 á 1

703,41
094,92

1 á 8

710,18
702,80

8 á 13

713,01
701,89

13 á 22

718,17
700,38

22 á 29 j

714,37
701,31

Altura barométrica.

Temperatura.............. pliúiina.
10", 1 
0",3

17",3
0*',2

20“ ,6
0“,8

26® 2 ' 23o
20,9

Vientos dominantes..................... NO. y so. ON. y NO. OSO. y SO. SO., 0. y 
OSO.

OSE. y SO.

LA SALUD EN MADRID
La nota dominante de la enfermería del pasado mes fué en la 

primera quincena la disminución de las afecciones gripales de 
forma catarral y nerviosa, si bien se observaron algunos casos 
de forma gastrointestinal. Hubo congestiones hemorrágicas acti­
vas propias de la estación, fueron menos comunes las manifes­
taciones reumáticas y disminuyeron las exacerbaciones de los 
íifectos respiratorios crónicos, catarrales y tuberculosos, así como 
de las lesiones cardíacas, y en los niños continuaron predomi­
nando las fiebres eruptivas, viruela, varioloide, sarampión y es­
carlatina, en general benignas, aunque de la última se observa­
ran casos de complicación nefrítica.

En la última quincena, con el descenso de la temperatura, 
reaparecieron las fluxiones catarrales de las vías respiratorias 
sin gran gravedad, las manifestaciones reumáticas artríticas y 
musculares, los gastricismos, fluxiones viscerales, pulmonares, 
hepáticas y esplénicas, sobretodo con hemorragias depletivas, 
recrudeciéndose por el mismo motivo las afecciones pulmonares 
y cardíacas crónicas, con gran mortalidad de tuberculosos.

Durante todo el mes fueron poco frecuentes y graves las infec­
ciones gastrointestinales, y al final seguía el mismo predominio 
morboso en los niños de afecciones catarrales de las vías respi­
ratorias y fiebres eruptivas, en la mayoría de los casos benignas.

CRÓNICA DEL MES
Aislamiento de los apestados.—En el lazareto de Frioul, 

cerca de Marsella, existe una colección de instrumentos que puede dar 
una idea de Ih manera como se practicaba antiguamente el aislamiento 
■tltí los pestiferos. Se ven allí entre otros objetus gigantescos sables de 
caballería y picas que servían para abrir los bubones á distancia respe­
tuosa y largas varillas de plata, con las que se administraban desde le­
jos los últimos sacramentos á los moribundos sin temor de contacto.

Llama también la atención otro aparato de aspecto formidable. Con- 
fii.ite en un tremendo par de pinzas, que parece un instrumento tomado
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del arsenal de tortura de la Santa Inquisición, y cuya forma sólo puede 
ser comparada con la del aparato de prehension de una langosta. Con 
estas pinzas se cogían los cuerpos de los desgraciados muertos de la 
peste para confiarlos en seguida á las aguas defMediterrdneo.

Los arabes y la sífilis.—He aquí, según La Revue den iradiiwn» 
populaires, un resumen de las nociones que reinan entre los árabes 
acerca de la sífilis. Los árabes denominan á lá sífilis El Adon fel ene­
migo) y Mord Chine ó Mord el Keleir (el gran mal). La enfermedad, 
muy común entre los indígenas del Norte de Africa, la tratan así:

Fnmer método.—Se pone á cocer en un puchero un erizo hasta que 
quede reducido á cenizas. Estas cenizas son entonces absorbidas du­
rante tres días seguidos. Si la enfermedad resiste á este tratamiento se 
le debe continuar durante otros siete días más.

Segundo método {más médico).-Se hacen inhalaciones de sulfato rojo 
de mercurio echado sobre carbones encendidos. El enfermo tiene Ja 
cabeza cubierta con el albornoz é inclinada sobre él brasero. Este mé­
todo determina invariablemente una salivación mercurial intensa.

dercer método. - Consiste en cubrir al enfermo con mantas de lana 
despues de una semana de dieta, y hacerle tomar durante tres dias cada 
mañana cierta cantidad de polvo de raíces de zarzaparrilla. Bebe en 
seguida durante tres días agua en la que se ha hecho macerar la zarza- 
parrilJa; finalmente nueva dieta de una semana más. La duración del 
tratamiento es de unos veinte dias.

Balneario de Latoja.—Creemos prestar un buen servicio, tanto 
á la clase médica como al público en generál, dando la buena nueva de 
que los destrozos causados por el incendio en parfe de tan justamente 
renombrado establecimiento van á ser en breve reparados para la tem­
porada proxima, con gran beneficio de 'la antigua construcción, que se 
mejorara de una manera notable. ■ *

Muchos eran los profesores de medicina que temían no estuviera este 
ano leconstruido lo incendiai^, y fuera inconveniente para enviar sus 
eníermos, y no eran pocas las familias disgustadas ante la misma duda.

ASI, pues, facilitado extraordinariamente el viaje de una manera di­
vin hûsta Villagarcía, en carruaje desde esta preciosa 
villa hasta Cambados y en barca desde éste á la isla donde existe el 
manantial, es de esperar que en la temporada venidera se vea tanto ó 
mas concurrido que en Jas anteriores por los numerosos enfermos, es­
pecialmente ninos, en cuyos padecimientos tan notablemente influyen 
Jas salutíferas aguas cloruradas sódicas, variedad ioduradas ferrugino­
sas, que allí brotan.

ODGsic^nf u 1 1 "ían dado principio los ejercicios de 
médipi T¿1 “““«'•arios tercei-os de su Cuerpo

''"'«eroso escalafón de médicos supernumerarios con que 
’°® profesores que las oposiciones firmaron, y de • 

de hap^l"° P'-^sentaron el primer dia y alguno que otro ha deja'de 
etd vn7 quedando bastante mermado el personal
S n lí .°'''- «jo’-oioio. que bien. 
Ki «n 1 ° preguntas) han dado prue-

as de su suficiencia algunos opositores que si noveles en el palenque
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científico tienen un brillante porvenir, han de ocupar por sus propios 
merecimientos un lugar preeminente entre la clase médica y honrarán 
seguramente al Cuerpo á que aspiran pertenecer,

— Bien puede estar satisfecho el Cuerpo médico de la Beneficencia 
municipal de las gestiones de su secretario decano el Dr. Albitos. Bn 
el poco tiempo que lleva ejerciendo este cargo no ha. cesado su activi­
dad y celo en pro del Cuerpo á que pertenece de dar beneficiosos resul­
tados dentro de la Casa Consistorial. Aprovechando todas las ocasiones 
que se le han presentado, no perdonando coyuntura alguna y sin dejar 
de encontrar oposiciones tan sistemáticas como contraproducentes, hoy 
se tiene conciencia en el Ayuntamiénto de que existe un Cuerpo mé­
dico-farmacéutico de la Beneficencia,municipal, se sdoe lo que vale, cuál 
es su misión, qué importantes servicios presta, los derechos á que es 
acreedor y las consideraciones que se merece.

A la instalación de la secretaría-decanato en un despacho decente se­
parado de las demás dependencias municipales, á la centralización y 
ordenación de los asuntos pertenecientes exclusivamente al Cuerpo 
médico-farmacéuiieo, á los trabajos de Hojas del personal perfectamente 
entendidas,.á la clasificación de todos los datos y antecedentes relativos 
al Cuerpo citado, al establecimiento de relaciones directas entre sus 
representantes el Alcalde primero y concejales, sobre todo los pertene­
cientes á la Comisión de Beneficencia y jefes facultativos, han seguido 
disposiciones tales como la de la constitución del tribunal de oposiciones 
{aunque con ínfima representación del Cuerpo), el proyecto del Cuerpo 
de Tocólogos municipales, el suprimir la molestia de hacer cola para el 
■cobro de los haberes y otros proyectos altamente favorables para los 
médicos municipales de esta Corte, referentes á puntos reglamentarios 
tan importantes como la manera de ingresar en el Cuerpo y las excedeu- 
■cias, que no queremos anticipar, por si desgraciadamente se malogran.

Que para la consecución de todos estos beneficios es indispensable el 
•concurso de todo el Cuerpo, cuya unificación de miras é intereses es de 
todo punto precisa, no es para nadie un secreto, como no lo e.s tampoco 
•el deber en que todos sus individuos se encuentran de aportar su gra­
no de árena, cuya sólida aglomeración ha de constituir la indestruc­
tible cimentación de su porvenir, por todos tan deseada y cuya hora 
propicia parece haber llegado.

tj- En el próximo número publicaremos la tercera lista de señores suscritores.

JARABE DEL FORGET, calmante célebre contra Toses, 
Reumas, Insomnios, Crisis nerviosas.—Desde hace 3ü años 
en bodas las farmacias de España y de los países españoles.

CITRATO DE HIERRO CHABLEj contra la extenuación, 
las pérdidas y relajaciones de los órganos genito urinarios.

DEPURATIVO CHABLE, contra el Eczema, Herpes, 
Virus y Ulceras.
Estos tres productos siempre prescritos con éxito por los 

Médicos de España y de los países espáñcles.
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SECCION DE ANUNCIOS

LÀ MARGARITA EH LOEGHES
Antibiliûsa, Ântiherpélica, Antisifilitica, Antiescrofulosa, Antiparasitaria

J muj reconstitnjonte.
CON ESTA AGUA SE TIENE LA SALUD A DOMICILIO

Cnra con prontitud el Dengue; es preservativo de la difteria y tisis, usada con frecuencia, 
como eminentemente antipanasitímu. Esta agua no ifTila por razón de xue componentes^ y 
es superior á la que, llamándose natural, no tiene fuerza. Pedir prospectos é instruocionei, 
Madrid, Jardines, 15, bajos. Depósito central y único.

Hecho el análisis por Mr. HARDY, químico ponente de la Academia de Medicina de Parla, 
Iné declarada esta agua la mejor de su clase, y del minucioso análisis practicado durant* 
seis meses por el reputado químico Dr. D. Manuel Saeuz Diez, acudiendo á los copiosos ma­
nantiales que nuevas obras han hecho aún más abundantes, resulta que LA MARGARITA DB 
LOECHES es entre todas las conocidas, y que se anuncian al público, la más rica en sulfato 
sódico y magnésico, que son los más poderosos purgantes, y la única que contiene carbonato 
ferroso y man ganoso, agentes medicinales de gran valor como reconstituyentes. Tienen las 
aguas de La MARGARITA doble cantidad de gas carbónico que las que pretenden ser simi­
lores, y es tal U proporción y combinación en que se hallan sus componentes, que las consti­
tuyen un especítico irreemplazable para las enfermedades herpéticas, escrofulosas y de la 
matriz, sililis inveteradas, bazo, estómago, mesenterio, llagas, toses rebeldes y demás que 
expresa la etiqueta de las botellas que se expenden en todas las farmacias y droguerías y en 
el depósito central, JARDINES, i5, BAJOS, donde se dan datos y explicaciones. En el últi­
mo año se han vendido-

MÁS DE DOS MILLONES DE PURGAS
.O-JR-A-Isr ESTJkBLEOIIXZEIEISrTO E>E BAfjOS

Abierto desde el 15 de Junio al 15 de Se^diembre. Tres mesaa. Baratura y confort. Billetes: 
Jardines, 15, bajos, donde se dan eiplicaciones y bojas clínicas.

F 0 R T 0 i N À
Antidiarreico insípido, remedio seguro contra las diarrea^ de K 

toda clase y el catarro intestinal agudo, crónico ó tuberculoso. La H 
Fortoina provoca una dilatación de log vasos abdominales, la cual n 
favorece la nutrición de la mucosa intestinal; por lo tanto, es muy g 
diferente de las preparaciones de ácido tánico y representa un me- B 
dicamcuto verdadero. Además la Fortoina posee cualidades anti- B 
sépticas y bactericidas muy notables. g

La bibliografía (Overlach: Centralblatt für innereMediziii 1900, uúin. 10) H 
y muestras, gratis, están á disposición de lo.s señores médicos. , n

Vereánigte. Chininfabriken ZBMMER & G/ 
Francfort s.
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En las CONGESTIONES y los Trastornos funrinnales del HIGADO, la DISPEP­
SIA ATONICA, las FIEBRES INTERMITENTES, las Caquexias de origen pa­
lúdico y consecutivas á la permanencia prolongada en los países cálidos,

Se prescribe en los Hospitales de PARIS y en Vlchy de 50 á 100 gotas al dia de 

BOLDO-VER NE
á cuatro cucharaditas de café del ELIXIR BOLDO-VERNE.
Depósito: VERNE, profesor de la Escttela de Medicina y Farmacia en GRENOBLE 

(Francia), y en las principales Faripacias de Francia y del Extranjero.

ÚLTIMA PUBLICACION DE MEDICINA
Editada por la Casa de HERNANDO Y C.", Arenal, 11, y Quintana, 31, Madrid.

TRATADO
DE

CIRUGÍA CLÍNICA Y OPERATORIA
PUBLICADO EN FRANCIA BAJO LA DIRECCION DE LOS DOCTORES

A- mBZTSTTXJr
Profesor de Clinica quirúrgica en la Facultad de Medicina de París, miembro de la Academia 

de Medicina, cirujano del Hospital Necker,

Y

PIERRE DELBET
Profesor agregado á la Facultad de Medicina de Paris, cirujano de los Hospitales.

Con la colaboración de los Doctores
AtsAnsAN, Aruou, Binaud, Bhodikr, Cahier, Castkx, Chipault, Fadhe, Gangolfk, 

Gdinabd, Jaboulav, Lrouku, Lubrt-Barbon, Lyot, Maoclaibk. Morkstin, Nimier, Pichkvin, Ricard, 
Ribffel, Scuwartz, Sebilkau, Souligoux, Terso» y Villar.

Traducido al castellano pot D. José Nuñez Granés, y anotado y comentado por D. Federico
Rubio y Gali.

Diez lomos en 4.” mayor, con inliiiidad de grabados intercalados en el texto.
Está ya publicado el tomo 2.“, que se ocupa de las enfermedades de los huesos.
Se publica por suscricion y se sirven cuatro cuidemos mensuales, al precio de 3 pesetas uno.
Todo suscritor á esta obra recibirá regalos en libros por valor de 105 pesetas.
Para ser suscritor basta dirigirse á la Casa de Hernando y C.-*, Arenal, 11, y Quintana, 31, la cual 

se encarga de servir los cuadernos en el domicilio del suscritor y de girar contra el mismo por el 
importe de cada ocho cuadernos, más el franqueo y certificado de éstos y de los regalos.

üROfima Ï FAm ■ 

HIJOS DE CARLOS ULZÜRRUN
ESPARTEROS, 9

------O* +;>------
Productos farmacéuticos y químicos para laboratorios.

Tetuán de Chamartin.—Imp. de Bailly-BaiRiére é Hijos.
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