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Kl [vAgo será siempre adelantado y en metálieo 6 en letrasde fácil cobro.—Co-
n'̂ spousalfcs on Vwít, A. Lorette,'rue Caumartin, (U, y J Jones, F«mbourg-
M-ínímartre, 31. 

MUSEO COMERCIAL 
PUERTAS DE ¡VlUnCIA.-PASACE CONESA 

Material completo para ruinas, 
ot.ra., pública.', ay riculturay consfrvcr.iú a 

Motores á vapor, gas y petróleo. 
- Cables planos y redondos de 
i'i-ei'o, aba'-a y cáñamo.—Herra-
r üealas de todas clases. - Gomas y 
emjiaquetaduras.—Vías férreas y 
\ ,agor!es.- Arados, p r e ñ a s , borlf̂  
Das.—(]emento catalán.—Vignelas 
(le iiierro.—Tuberías ó inodoros.— 
''apel y relieves para el decorado 
fie liabitaciones.—Basculas y Ro-
innr.as —Cajas de caudales. 

Se remiten precios y dibujos á 
quien los solicite. 

EL SBEIIO P D I F T É P 
Hospital de Candad. 

Glínica especial para el trata­
miento de la difteria por medio 
del suero preparado por el Doc­
tor Ferrán, de Barcelona, á 
cargo del Dr. Cándido. 

OBSERVACIÓN N.° 4. 
El niño. José López Alvarez, 

iJe cuatro .Has, natural de Oarta-
gei!H y doíy.iriüado tni !«< casti nú-
me'o 13 dt la Cfilie Nueva, ingresó 
•n ia Cínica el día 14 del actual, A 
s cuniro ia l.-i tr.r le. 
hn hoinKJií» del Díflo Pedro, ope­

rado de üi^ (uectottiia por el l)o';tor 
Cándido, c» In niisma Clíniea el 
.í;i 10. 

Haciaseis? horas, .^egán expresión 
de !a familia •\ cuyo cuidado ebtabn 
el nifio, (puesto que los padre-i no 
•jan podid ' abandonar al Pedxito 
desde su ingreso en las salas de dif-
reria), que notarou en el enfermo 
i!i: considci a.jle annjeiito de volu-
nei de la ''e<rio)ie- Intci-aicw dril 
<íU( )lo, fit!' )x intci .Sil, d&iuuiciaca 
para '.ales profanos obsarvaiorcs, 
por enrojecimiento de la cara y au-
racnto notable de la temperatura 
úe ¡a piel, áiñcultad y dolor para 
tragar, la existencia do grandes, 
roanclias blancas tanto en la gar-
fíaiita como en las fosas nasales ria 
las qua flaín un liquido de aspecto 
sucio, y olor fétido y repugnante. 

En tal estado de cosas es presen­
tado en la Clínica, donde los allí 
presentes pudimos confirmar la 
exactitud de los síntomas descritos 
por la familia, ya que confirmamos 
1.'^ la ecoistencia de infartos gan-
glionares de considerable tañía-
'ño en las regiones laterales del 
cuello; 2.° la presencia sobre las 
amígdalas, pared posterior de la 
faringe y cámara anterior de las 
fosas nasales de placas blancogri^ 
sáceasperfectamente limitadas y de 
un grosor de 2i3 á i milimetro y 
fuertemente adheridas á los teji­
dos sobre los cuales tenían su 
asiento. Desprendida una placa, 
dejó improsas sus huellas sobre la 
mucosa faríngea de \ini\ manera 
que no daba lugar á duda respecto 
á la adherencia. 3." la feti-des del 
aliento y ¿a del líquido que conti­
nuamente fluía de la naris, enro-

ci^do á su paso por ella la piel 

del labio superior, ,sc pcrcihian á 
alguna distancia. Jí.sto en cuanto á 
io;j síntomas puriuncute olijctivos 
queeri cuanto A los subjetivos com­
probamos de una manera cierta y 
sin que se necesiten s'r""'ití*^ •̂ *̂" 
fuerzos para daraosti-.'irlo, qup al 
niño le era de todo pimto difícil y 
doloroso tragar líquico .i'^ano, de 
tal niGdo, qi'.o solo A fu' rza de mu­
chos ruegos cun.5iiitió 'luí .nte las 
primeras horas do cstann-i ei) hv 
sala, tomar a.'<;iina'i curh!)radas de 
caldo ó leche. 

La temperatura, lomada en la 
axila, hizo subir á la columna ter-
momótica hasta la cifra 39" 8 

El corazón latiív 130 veces por 
minuto. 

Ante semejante cuadro de sínto­
mas, no había duda respecto al 
diagnóstico; ncaso no hayamos vis­
to en nutstrü escasa práctica, un 
más perfecto y acabado caso de 
difteria faringo-nasal y ciertamen­
te no iríamos mal encaminados al 
afirmarlo, cuando olamos excla­
mar A una y sin vacilaciones, ade­
más del Dr. Cándido, A los sef5ores 
Oliver, Sandoval, Boecio, Navas, 
Calandre y Mega: «¡Buen caso de 
difteria; este nos va á decir la ver­
dad acerca del suero Ferrán! ¡Aho­
ra nos convenceremos!» 

Y tenga en cuenta quien leyere 
estos apuntes, que la autoridad de 
ios citados compañeros, es indiscu­
tible. 

Nos faltaba averiguar un dato de 
importancia acerca del caso referi­
do, y la Casualidad que no viene 
sie' pro en ayuda del médico, nos 
lo hizo conocer. \ 

Nos referimos al modo de verifi­
carse el contagio de uno á otro 
hermano y cuya explicación satis-
factiiria nos dio la madre, al decír-
no.s que pocas horas antes de ser el 
Pedríto conducido á la Clínica, ha­
bía comprado unos dulces para los 
niños, que ellos se repartieron y 
saborearon á su antojo... 

Pnosbien; para que n.idu falte 
en el caso que historiamos, hemos 
llegado ¿ conocer hasta el vehícu­
lo del contagio, que muchas veces 
es la pittdra de toqae para estable­
cer un buen diagnóstico, cuando de 
enfermedades infecciosas se trata. 

Pero aun noa estaba reservada 
otra sorpresa: El Sr. D. Gonzalo 
Robles, auxiliar do los servicios 
municipales de higiene, había con­
seguido en una preciosa prepara­
ción micrográfica, poner de mani­
fiesto clara y evidentemente, la 
existancia del baciUus de Lafjler, 
recogido de las placas despreudi-
da6 de la faringe y fosas nasales de 
nuestro enfermo. 

Y á propósito de trabajos micro-
biológicos ¿porqué no se escita el 
celo de nuestro Muníoipio, que pa­
ra nada es tacafio, para que prove» 
siquiera de lo más indispansable, 
al laboratorio incompleto y algo 
deficiente con que hoy cuenta? Por 
que convengamos en que sin ele­
mentos apropiados, mal podrá lle­
varse á cabo trabajo alguno, y ios 
de esta índole son de suyo delica­
dos, para realizarse sin medios A 
propósito. 

Pero volvamos A nuestro asunto. 
Por mucho que quieran cerrarse 

los ojos ante 1A rass6n, y yo sé por 

lo que digo esto, no hay más reme­
dio que r»indir tributo A la verdad, 
y la verdad en oste caso ca, que f 1 
niño José López Alvaí cr. lia pade­
cido una difteria fariiujonusal, 
clara y terminante. Y la h.i pade­
cido porque así lo deciait la directa 
observación del or.fermo, y !a opi­
nión unánime y sincera de los se­
ñores A quienes he tenido ol honor 
de citar, todos ellos do dompetencia 
y crédito recondcidos; porque el 
contagio en este caso particular, 
es conocido hasta la evidencia, y 
por último, porque el microscopio 
que no miente, ha revelado con la 
muda elocuencia de su objetivo, que 
aquellos micro-organismos que to­
dos veíamos eran sin di.sputa de 
ningún género, bacillus de Loffler, 
agente y causa única de la dif-

! teria. 
¿Quieren más los descontentadi-

Z08? 
En cuanto al pronóstico no podía 

ser más grave: como este caso, es­
taraos desgraciadamente acostum­
brados A ver muchos que arreba­
tan con rapidez las vidas de los ni-
fiosjperoesto era antes de queRoux 
descubriera que el suero de caballo 
inmunizado, era el único específico 
contra la infección diftérica y por 
consiguiente antes de que Ferrán 
en Barcelona, obtuviera un suero 
igual al obtenido en París, por muy 
francés que éste sea y muy español 
el otro. Yo me < ntiendo. 

valecciicia do la difteria (parAli-
siü ) 

Tal hi .sido la marcha neguida, 
por la inyección diftérica en el ni­
fio José López cuyo éxito en la cu­
ración no puede ni debe atribuirse 
en mi sentir A otra cosa que al sue­
ro por una parte y por otra A la 
hAbil y metódica aplicación quede 
ól ha hecho mi distinguido amigo 
el Dr. CAndido, quien dicho sea da 
paso, es el único responsable de 
que yo rae haya permitido dar mi 
pobre opiuión en un asunto de su­
yo escabroso y delicado y qne tan­
to juego estA dando y ha de dar 
aunen el campo científico. 

Bastaría solo este caso, para do-
ja)' sentada la justa reputación ad­
quirida por el suero de caballo in­
munizado, si no estuviera sólida­
mente afianzada por hechos prácti­
cos innumerables y sobre todo ni 

poner q«o por arte de encanta 
miento los diftéiicos de Cartagena • 
soban carado sin nías tratamiento 
que el suero, y lavado con el acide 
bórico al 4"!,,. 

Sí pues por un lado tenemos que 
el suero no cura la difteria pero si 
distintas afocciones. fiwtiugteas,,, | | ^ # Í Í Í Í ^ 

ríngeas y nasales de otra naturale- i 
za cuyos desastrosos efecto.s esta­
raos comprobando diariamente, y 
por otro lado vemos que se han cu­
rado enfermos diagnosticados clí- j 
nica y raicrogrAficamente de difté­
ricos, con .solo la inspección del 
suero, y nada más, y la resultante 
ha de ser una, convendremos en ; 
que cura ia difteria solamente por- « 
que entiendo yo que será, como an-
titóxico que es, el antitóxico de un 
solo veneno y no de muchos á la 
yez, como habría que admitir en el 
supuesto de que curara todas aque­
llas enfermedades con localizacio- i 

no hubiera nombres tan respeta- , , . - . i 
. , 1 j » u- Al i nes la.ingoas. faríngeas y nasales 
bles como el de Berhing en Alema-1 __ ^ " j , _, . . _ _ a . u w-
nia, Roux en Francia y Ferrán en 
España, á la cabeza del procedí-

Respecto á la oibservación dlMriaAirftya quien pudiera pensar torci­

miento curativo que tantas y tan­
tas bendiciones ha de recibir uno y 
otro día. 

Bien eé yo que la estadística que 
pudiera presentar Cartagena, en 
los momentos actuales no h«bla do 
ser concluyante: no.habrla de re« 
fiejar de una manera terminante y 
cierta la verdad del nuevo méto­
do, precisamente por ¡o inverosi-
njii de I98 resultados, y téngase á 

del enfermo ei>%nestión, hé aquí 
las notas rfccogídas: 

Día 14. —Ingre.so á las cuatro de 
la tarde.—.Infírtos del cuello muy 
abultados.—Placas diftéricas en la 
faringe, aniigd;*las y fosas nasales. 
—Fiebre 89'8.—Pulso 180.-Inyec-
ción de 20 centímetros cúbicos de 
suero.—Lavado con solución bóri­
ca al 4 °i«. 

A las cuatro horas de la inyec­
ción la fiebre ha descendido á 38'4 
sudor copioso. 

Día 15.--A iaa ocho de la maña­
na, inyección de 10 centímetros cú-

jbicos de suero.—Temperatura 87. 
¡—Pulso 130.—El liquido que fluye 
de la nariz algo teñido de sangre. 
—Expulsa por la nariz dos falsas 
membranas. 

Tres de ¡a tarde.—Temperatura 
87'6.—Sigue el copioso sudor toda 
la noche. 

Día 16.—A las ocho de la maña­
na, inyección de 10 c. c. de suero. 
—Serdsidadpor la nariz abundante 
y limpia; sin sangre.—Temperatu­
ra 37.—El resto del día bien. 

Día 17.—Mañana: limitadas las 
placas comienzan á marchitarse y 
se desprenden por los bordes.—Du 
rante todo el día la temperatura 
se sostiene en B7.o.—Ración de so­
pa. 

Día 18.—Sigue la misma tempe­
ratura de ayer.—El niño está muy 
animado y queriendo comer de 
todo.—Reconocida la faringe, no 
hay placas, que seguramente han 
isido arrastradas por los alimen­
tos hasta el estóroage. 

Día 19.) 
Día 20.>En convalecencia. 
Día 21.) 
Día 22.—Alta, curado. Se advier­

te A la familia que el niño está ex­
puesto aun á los paligros de la con-

en forma de placas, con fiebre alta, 
y que vemos como matan á un sin­
número de niños diariamente. 

Y de d(?ducción en deducción 
vendremos á una final y terminan» 
te: los casos curados en Cartagena 
con las inyecciones de suero de ca­
ballo inmunizado, suero que es el 
antiióxico de la difteria, han pade­
cido iiitoxicación diftérica (valga 
la palabra) puesto que «• han cu­
rado con el nntitóxico especial de ' 
esta enfermedad, que es el suero. 

Ahora algunas palabraspara ex­
plicar mí conducta en este asunto. 

De ninguna manera me hubiese 
permitido hacer pública mi modea-
tlsimay pobre opinión sobre asunto 
de tan vital interés en oí campo de 
las ciencias medie is, como osta tan 
deb.iuda del suero aiiti-diftérico, st 
no me itubioBen A ello obligado ra­
zones ydt.'iulias de amistad, y de com-
panorismo, ¡inte las cuales he teni­
do qu'! voncor mis escrúpulos y te­
mores, 

Mercíi ero al reconocimiento que 
debo al Xyv. CAndido quien Qon 
una íi-vlantcria que no reconoce If-
mitoí, ha abierto las puertas de ÜU 
clínica A todos los Compañeros pa» 
ra que puedan apreciar de visu Iss 
victorias conseg<uidas, en la eterna 
batalU con ia muertfl, por el suero 
an ti tóxico ¿Como habla dfe negar 
al Dr. CAndido mi modesto concur­
so, al significar áus deseos de que 
cada uno de los médicos que hemos 
tenido el honor de asistÜrá las salas 
de su dirección, nos encatgásemos 
de redactar la historia elínica de 
un c.a.so? 

Ciertamente que pudo haber ele-* 
gido de entra los asistentes A al­
guien que con raái méritos que yo, 
mo relevaradel honroso cargo, que 
%\ ha sido deserap'íñado por mi con 
interés y por deferencias hAoi» el 
compañero, igitoro si haWá resul­
tado a .su satisfacción. ^ 

ÁNGEL AVILES. 
Cartagena 23 de Enero de 1896. 
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daniente; los casos hasta aquí tra­
tados han sido de difteria quieran 
ó no lf>s detractores del método do 
Roux, que toda una serie do médi­
cos do competencia, de larga prác­
tica y de honradez perfecta, han 
coincidido ai; sus dia^iiósticüs for­
mulándolos en todos los enfcrmitos 
de difteria, Qn sus diferentes ma 
nifestaciones y modalidadojj^ clíni­
cas. 

Bien sé ye que aun apesar del 
suero seguirán muriendo niños, de 
difteria; no se me oculta que el mé­
todo no es infalible, pero... haya­
mos adelantado un paso en la con­
quista de la ciencia, y el enemigo 
será impotente para hacernos re­
troceder cualquiera que sea el ar­
ma que esgrima contra nosotros, 

Por lo demás, yo voy á suponer 
por un momento que de los niños 
hasta aquí tratados en Cartagena, 
ninguno ha padecido difteria; que ' 
todos los médicos de esta ciudad 
han formulado erróneamente sus 
diagnósticos,que el microscopio ha 
mentido; siempre quedarán en pie, 
dos conclusiones ácual más prove­
chosas: 1 * que el suero, A la dosis 
inyectada, no produce en el niño, 
efecto alguno perjudicial, y 2.* que 
el suero ha curado en estos niños, 
las distintas afecciones faríngeas y 
nasales que hemos supuesto no ser 
diftéricas. 

Ahora bien; ¿puede suponerse, 
en buena ley que estos enfermos se 
hubieran curado por I03 procedí 
mientos y métodos hasta aquí ordi­
nariamente seguidos, admitiendo 
ahora que todos han r padecido d*» 
difteria? No. Cansados estamos de j I 
leer estadísticas de mortalidad ver- \ Deadé que el Sr, Ru-z Capdepón m»n-
daderamente asombrosas, en lasque ! dd á las AadieuciaB, Colegios do Abo-
por cierto se incluyen hasta los — ^ado» y otros centros su» b»se» en de-
casos maé leves, ^ x\Q Q9i lógico su- ' manda de ieformes que «K'i»»**^ g. 
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