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NUESTRO OBJETO.

Son tan comunes los aceidentes fortuitos,
que no hay dia en que no se registren multi-
tud de ellos, que si bien en las capitales y en
poblaciones de alguna importancia son soco-
rridos en el momento por inteligentes profe-
sores, no ocurre lo mismo con los que suce-
den en sitios apartados de las casas 6 de la
. poblacién, expediciones de caza, viajes, casas

de campo, talf)el‘es y fabricas, donde es lo ge-
neral no existir persona competente que des-
de el primer instante, 4 veces el mds precioso
imprima una buena direccion al tratamiento -
de una lesién tranmética G otro accidente del
orden quirirgico, 6 al menos coloque al heri-
do en estado de aguardar la llegada de un mé-
dico, 6 de ser trasladado 4 donde este se en-
cuentre. X

Existen por lo demds multitud de eircuns-
tancias en las que es preferible no hacer nada,
i segnir rutinas desastrosas, que disculpables
en algiin tiempo, deben hoy desecharse y
sustituirse por la sencillez, que ha ser la
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base de los actos, no solamente del conocedor
de los fundamentos y tendencias de la cirugia
moderna, 8i no del que ecareciendo de estos
conocimientos se encuenfra en un momento
dado en la feliz ocasion de. ser util 4 sus se-
mejantes.

Deseamos pues escribir, no para infeligen-
tes profesores, no para los que con mds ilus-
tracion que nosotros estin en posesion de la
clencia quirirgica y suscongéneres, 8ino para
el que no ha saludado asignatura alguna de la
medicina, y le son completamente extrafias
la patologia quirtrgica, el arte operatorio y
el de confeccionar y aplicar vendajes. Por
esta razon debemos ser coneisos sin dejar de
exponer con la relativa claridad posible, por
eso hemos de contenernos en estrechos limi-
tes y procurar no rebasarlos y por este mo-
tivo todas nuestras aspiraciones se reducirdn
a vulgarizar ciertos fundamentales conoci-
- mientos entre personas, que al socorrer de
primera intencion un accidente, sean capaces
de hacerlo de una manera mas provechosa
que perjudicial para el lesionado, y para la
posterior intervencion cientifica.

Faltaria 4 uno de los més sagrados deberes
sino dedicara un carifioso recuerdo 4 la me-
moria de mi condiscipulo y amigo, D. Manuel
de Soto y Avrial (q. e. p. d.), autor ilustrado
del Tomo 2,° pub?icadu por esta BisLioTEcs,
Fisiologia Higiene y Medicina Domestica, que
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tanta aceptacion ha tenido, y si no deplorara
con toda mi alma su desaparicion de este
mundo, cuando después de haberse captado
or su cardcter la simpatia de todos cunantos
uvieron el gusto de tratarle, habia logrado
con su honradez y laboriosidad ¢rearse una
osicién independiente en lo que cabe, dada
a facultad 4 que quiso consagrar su vida.
Debo para terminar hacer presente que este
manualito solo tiene las pretensiones indica-
das, y que su.éxito dependerd tinicamente de
que no se le atribuyan otras, v de que pueda
ser (itil 4 los comprendidos dentro de su circu-
lo de vida,

. REeBoLEs.



LESIONES TRAUMATICAS

Consideraciones generales

Las lesiones traumdticas son soluciones de con-
tinuidad de los tejidos, superficiales 6 profundas
producidas para agentes mecénicos que obren con
alguna violencia. Son cerradas o sin herida ( con-
tusiones ) ¢ abiertas (heridas propiamente dichas).

En este concepto, lesion es, no solo sinénimo de.

herida, sino que también espresa contusion, ero-
sion, quemadura, fractura ete., ete. y por esta ra-
z6én como no prejuzga nada acerca del trau-
matismo emplearemos la palabra lesionado con
preferencia 4 la de herido, que generalmente sirve
para espresar al que recibe golpe de mano airada
0 heridas propiamente tales.

Como el cuerpo humano estd compuesto de par-
tesblandas, piel, mucosas, vasos sanguineos, mis-
culos, visceras ete. y de partes duras, huesos y car-
tilagos, habremos de ocuparnos ademads de lasle-
siones indicadas, de las distensiénes de los liga~
mentos delas articulaciones, de las dislocaciones,
y de las fracturas que corresponden en parte, 4 las
que interesan lags partes duras y & los lazos que
las unen entre si. Trataremos también-.de los
cuerpos extrafios que pueden penetrar en los con-
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‘ductos y cavidades naturales del cuerpo, de los
socorros que se deben prestar & los asfixiados, 4
las mujeres en quienes inesperadamente se pre-
senten los sintomas de parto y del tratamiento de
algunas otras afecciones que le requieren con ur-
gencia.

Trasporte del herido

Vamos ahora 4 ocuparnos de la conducta que
debe seguirse ante un lesionado. Hay ante todo
que averiguar el sitio en que la lesién se encuen-
tra y procurar desembarazarle con toda la delica-
deza posible, de las ropas 1 ofros objetos que la
oculten 4 la vista:; después de hacerse cargo de
ella v de su gravedad funddndose en lo gque mdis
adelante espondremos, se pensara en la posibilidad
de gne el enfermo sea trasladado & un sitio, donde
quede definitivamente instalado, calenlando la dis-
tancia 4 que se halle y la probabilidad de la pron-
ta asistencia de nn médica, i el hecho ocurre en
un taller, fibrica, casa de campo1i otro edificio
distante de la poblacién; en caso de duda acer-
ca de la gravedad de las lesiones hay que curar-
las provisionalmente y no tratar de mover al he-
rido hasta la disposicion facultativa y si tiene lu-
gar en despoblado, después de curarle, si hay
medios para ello, se procurard hacersu traslado
segiin su gravedad, 4 la casa mas préxima 6 al
domicilio propio del enfermo.

En caso de que tenga fuerzas para ello, esta
traslacién no serd dificil si la 6 las lesiones no ra-
dican en las extremidades inferiores y se conser-
va el conocimiento, bastando para ello que una
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“persona le pase el brazo por debajo de un sobaco
y apoye contra un cuerpo la parte opuesta de
aquel que se sostiene, y de esta manera se le hara
andar poco 4 poco. Esto es mas ficil si se cuen-
ta con dos personas, pues entonces cada una le
cojera por debajo de un sobaco y la marcha no
serd tan penosa.

Pero sucede que por existir el traumatismo en
lag extremidades inferiores, por haber perdido mu-
cha sangre 0 estar sin conocimiento, 6 por otras
circunstancias, el lesionado carece de fuerzas ¢
no puede utilizarlas y siendo necesario hacer un
traslado, hay que llevarle en brazos, camilla, silla
ramage 0 de otras maneras peores. En estos casos
se recomienda que una vez sentado el herido se
coloque el que le auxilia entre sus piernas y vol-
viéndole la espalda se agache y le coja las piernas
colocandolas cerca de sus caderas. El herido pasa
entonces sus brazos al rededor del cuello del que
ie socorre, que se levanta y pone en marcha con
su carga. (Llevar a cuestas).

Siel que auxilia es'robusto 6 el lesionado de
poco Feso, se pasaran los brazosde aquel por deba-
jo del cuerpo y muslos de este, y se le levantara
atrayéndole contra el pecho. (Llevar en brazos).

Cuando existan fracturas de los brazos 6 de las

iernas, serdn muy dificiles y penosos estos medios
Ee traslacion y como entonces hay que tratar de
mover lo menos posible el sitio donde exista la ro-
tura del hueso 6 de los huesos, se debe recurrir 4
otros medios; si no hay herida grave, se puede
esperar, y hay tiempo para avisar sea recojido el
herido y trasladado con medios mas apropiados,
como una camilla, una tabla ancha, una escalera
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cubierta de paja 1 otros efectos como ropas, que al-
mohadillen algo el sitio donde vaya echado el he-
rido y 4 falta de estos objetos, una parihuela hecha
con ramaje. Si se cuenta con tres personas una de
ellas cojera al individuo por debajo de los brazos
inclindndole haciaun lado, para que la cabeza des-
canse sobre su hombro; otra le cojerda por las
piernas por debajo de las rodillas, bien sea colo-
candose 4 uno de los lados 6 entre las piernas y
el tercer asistente ird sosteniendo en Smeco la
parte lesionada & fin de que no sufra los movi-
mientos impresos por la marcha de los otros dos
conductores, que lo hardn de una manera acompa-
sada partiendo siempre con el mismo pie. El ter-
cer auxiliar serd muy util cuando se trate de de-
ositar al herido en una cama y para alternar con-
0s otros dos, si el camino es largo. En este’ punto
influira mucho la imaginacion de las personas
que se encuentren en el sitio de la ocurrencia.

Esta vivo 6 muerto el lesionado

La gran conmocion que 4 consecuencia dela con-
tusion esperimente el herido, la sangre que haya
perdido hasta que se le encuentre 11 otra multitud
de causas son suficientes a veces para que pierda
el conocimiento, y en este caso puede suceder se
dude si estd 6 no muerto. Para asegurarse de ello
bastard tomarle el pulso en las mufiecas, 6 en un_
sitio colocado delante del oido y detras de las sie- .
nes, colocar la palma de la mano sobre la regién
del corazdn, poner un espejo 4 cierta distancia de
la boea 6 una cerilla encéndida, aplicarle 4 las
extremidades inferiores cuerpos candentes cte. ete.
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y si el pulso 6 elcorazén laten por imperceptible-
mente que lo hagan, si se empafia el espejo con el
aliento 6 se desvia la llama de la cerilla en la
misma direccién que debiera tener aguel, si con
los cuerpos candentes se produce una ampolla
con serocidad y no con aire, si interpuesta una
mano con los dedos hastante unidos entre una lnz
y la vista, aparecen las carnes trasparentes y son-
rosadas, silas fricciones con cuerpos dsperos dan-
lugar 4 calor 6 rubicundez, se puede asegurar que -
el sujeto tendrd mds 6 menos vida pero que en
aquel momento estd vivo. Nada decimos del calor
 temperatura del cuerpo porque es dificil se tenga
un termémetro sin cuya guia nada habrd segu-
-r0, pero si podemos utilizarle, solamente una
temperatura sostenida de 20 grados centigrados y
con mayor motivo otra menor, nos indicard la
seguridad de la muerte.

Vendajes y objetos utiles para las curas

Para contener las curas y para hacerlas en el pri-
mer momento mds que muchos vendajes es prefe-
rible que sean limpios; algodon en rama limpio,
fenicado, boratado 6 absorvente y en el iltimo ex-
tremo hilas finas limpias, 4 falta de estas sustan-
cias 6 de tenerlasen malas condiciones. compresas
6 sean pedazos de lienzo usado y lavado, de algo-

_ don 6 de hilo, hechos varios dobleces, debiéndo
desecharse las demas materias que suelen ém-
plearse como estopas, yerbas ete.

Para contener las citras de contusiones, heridas,
quemaduras, fracturas v otras, se emplean vendas,
vendoletes, frondag, galdpagos, paiiuelos triangu-

-
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lares y cuadrados, compresas, almchadillas y tabli- -
- llas que son los vendajes de més utilidad por los.
multiples servicios que pueden prestar.

Las vendas serdn de algodon 6 mejorde hilo,
cortadas al hilo sin orillas ni puntos en ellag, para
que se adapten mejor serdn de 4 & 6 centimetros
de anchas y de 1 4 8 metros de largas, no“se colo-
cardn cintas en sus extremos; la sujecion del ex-
tremo que quede libre al exterior, se hard por me-.
dio de nun alfiler, 6 bién rasgando por la mitad el
referido extremo, en un trecho suficiente para dar
la vuelta completa al miembro en que se trate de
colocar y hacer lazada despues, y precisamente
se arrollardn empezando por el cabo hendido, 4 fin
de que al adaptarse de nnevo la venda 4 cualquier
- sitio resulte siempre el tiltimo. Se emplean en las
lesiones y heridas de todas las partes del cuerpo
y extremidades; respecto 4 la manera de colocar-
las, la indole de-este manualito no nos permite en-
trar en pormenores y con tal motivo haremos cons-
tar para siempre, quedirigiéndonos 4 personas age-
nas 4 la medicina y siendo solamente los auxilios
que expongamos de cardcter més 6 menos provi-
sional, hasta que se presente un facultativo 4 este
correspondera hacer los correctivos que las euras
necesiten, tanto respecto 4 las sustancias emplea-
das en la cura hecha como de los vendajes y apara-
tos eolocados. e RS

Los wendoletes son tiritas de lienzo de 1 4 3 cen-
timetros de anchas y de variable longitud ; sirven
para las heridas de los dedos 6 para sujetar las
tablillas, almohadillas y demds objetos que deben
colocarse en los casos de fracturas de los huesos
largos.



L e

~ Las frondas son tiras de lienzo de5a 86 10
centimetros de anchas por 50 & 80 centimetr: g de

V"f' "

Fronda
largas, hendidas por sus extremos hasta el punto
que convenga. Se usan en las heridas de la cara
y de la cabeza.

Los galdpagos generalmente se cortan én el mo-
mentodeemplearlos; son asi mismo tiras de lienzo
de una longitud y anchura variable segin la es-
tension de la lesiim v el eruesn del miembro en

;E_m-»-e mw:;?

Galapago
que ge aplican, tienen sus extremos cortados en
tres 6 mas cabos ce adaptan muy bien y son apro-
posito para las heridas-de las extremidades.

Los paituelos triangulares 6 cuadrados han de
ser grandes 0 pequefios segiin d lo {ille seles des-
tine, que es generalmente para las heridas de la
cabeza , sostener un brazo en cabestrillo y mante-
nerle aplieado contra el cuerpo, para las heridas
de este, & manera de faja en cuyos casos deben
ser grandes 6 bien para envolver un pie 6 una
mano lesionada y hasta para colocarlos doblados
en forma de corbata 6 de pafiuelo para el enello, y
usarlos en ocasiones como vendas 6 frondas, para
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lo cual no precisa gean grandes. Como todo el
mundo comprende lo que es un pafiuelo creemos
inutil hacer su deseripeion. :

Pafiuelo hdapiado al pie
Las compresas son pedazos de lienzo nuevo 6
usado (este es mejor), de variable forma y tamano,
sirven para hacer compresiones en puntos deter-
minados, para almohadillar en las curasponiéndo-

Pafinelo adaptagio & la mano

lag hechas varios dobleces, para envolver lastabli-
llas 6 ramas con objeto de que no hieran la piel y
{Jara empaparlas en los liquidos acuosos, alcoho-
icos 11 oleosos empleados en las curas 4 falta de
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buen algodén en rama 6 buenas hilag. Es necesa-
rio también poder disponer de un trozo de lienzo
de 50 480 centimetros de ancho por 2 6 3 metros
de largo para poder cortar de él los vendajes que
llevamos mencionados 6 uno de cuerpo, que suje-
tandole por un extremo con cuidado con alfileres
6 por medio de cahos que en aquellos se corten se
utilice en las heridas de pecho y vientre y en las
fracturas de lascostillas. No es posible decirlo 1itil
que puede ser en multitud de circunstancias el
trozo de lienzo, 6 una sébana que podamos pro-
poreionarnos.

Las almokadillas (fanones) seran de un largo y
ancho variable y no muy duras, rellenandose
de estopa, paja, cerda vegetal 6 animal, serrin 6
salvado. Como su nombre indica, se utilizan para
almohadillar las extremidades, rellenar las desi-
gualdades de los miembros, 4 fin-de que lag presio-
nes de los vendajes se hagan por igual, é impedir

ue las tablillas actuen sobre la piel. No debera
dejar de contarse con una almohadilla en forma
de rifion 6 Tedia luna con un vendolete en cada
extremo, que se coloca en el sobaco en los casos
de. fractura del hueso que forma el puente del
hombro (clavicula). :

Las fablillas ( férulas) pueden ser de madera 6
de carton mds 0 menos grueso; las de madera,
son rigidas ¢ de una sola pieza, 6 articuladas, 0

compuestas de varias piezas que facilitan su-

adaptacion al miembro lesionado. Cuando no se
disponga de almohadillas deberdn siempre envol-
verse las tablillas de cualquier clase que sean, en
compresas ¢ algodén en rama que impidan su
contacto con la piel. El tamafio serd proporciona-

Al o g —Tee
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do al sitio y la lesidn, las mas pequefias tendrin
el largo de un dedoy las mayores el que existe en-
~tre cuatro 6 cinco centimetros por debajo de la
planta del pie y otros tantos por encima de la ca-
dera 0 el nivel del sobaco correspondiente; los ta-
mafios intermedios son innumerables é imposibles
de indicar. Estas tablillas pueden ser sustitnidas
en los primeros momentos por ramas de drboles,
bastones etc ete. y de cualquier clase que sean no
escederdn en longitud y anchura 4 las dimensio-
nes de las almohadillas.

Debemos hacer constar para terminar este pun-
to, que log vendajes de primera intencion & menos
de indicacion especial, no han de apretarse mucho,
sobre todo en los casos de fracturas y si se hace
por precaucion, para que durante el trayecto del
lesionado no se mueva laparte de como se haya
colocado, se cuidard de aflojarle algo encuanto se
llegue al sitio donde deba quedar el herido.

De lag curas

Lasg curas pueden hacerse en seco 6 con sustau-
cias himedas acuosas, aléohdlicas u oleosas, com-
prendiendo entre estas 1iltimas las pomadas y un-

uentos; y con cuerpos solidos hilo, seda, cuer-
as de guitarra limpias ( cagut‘.P emplastos adhe-
sivos de diaquilon ¢ tafetdn ingles,
. Lascuras secas son muy raras, solo pueden lla-
marse asi aquellas en que se aplica solamente el
- emplasto de diaguilén 6 cualquier otro adhesivo &
el tafetin 6 la simple costura con los hilos, sedas,
ecetera.
Las hiimedas se haeen-con estas mismas sustan-
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ciag y con log agentes liquidos que indicaremos,
entre los cuales consideramos como mas necesa-
rios y utiles el agua fresca, la de vegeto, prepara-
da 6 no en el acto con los polvos de Saturno, la tin-
tura dedrnica, el alcohol 6 aguardiente alcanfora-
do, el balsamo eatdlico, el samaritano fenicado 6
no, el aceite de olivas fenicado y el colodion elds-
tico ricinado. Respecto 4 los unguentos y ceratos,
desechamos por completo los ceratos y toda clase
de pomadas, por razones que no son del caso expo-
ner;. baste saber que la unica pomada que en las
curas de las heridas usamos en nuestra practica,
es una llamada horatada cuya formula es:

Aceite de almendras dulces . .
PArRiiNg i « 5 s o o A e
(aral Blapea: . . « =% 4
AeidobOMEoL v e e

Mézclese exactamente segun arte,

Que tiene la propiedad de enranciarse difi-
cilmente y de ser muy antiséptica, es decir que
se opone & que se infeccione la herida 6 modifica
. Ia infeccion si ya lo ha sido, y no irrita nunca
los te}jidoa. Con este mismo objeto para que sea,
antiséptica, hacemos fenicar 6 boratar el agna,
los aceites y balsamos en la cantidad de 2 gra-
~mos por 100 6 sean de 2 gramos de dcido fénico
por 100 de agua, aceite 6 bilsamos, para aplicar
sobre las heridas y de 5 gramos por 100 para ae-
tuar sobre la piel integra en pulverizaciones, la-
vatorios y compresas. El acido bdrico anti-
séptico, también empleado en soluciones al 4 por
100, para cualquier uso, se recomienda mds que
ninguna otra sustancia por no tener olor y ser

fé 20 gramos

arat "ﬁ 10 gramos
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inofensiva para las ropas, instrumentog, ete. y
para la piel y mucosas. Otro buen liquido anti-
.séptico 6 mejor dicho aséptico, es el agua hervi-
da y dejada enfriar después, que se emplea para
todos usos.

En enanto & los medios de unir los labios de las
heridas con aglutinantes, tafetanes, puntos- de
sutura, siempre preferimos estos 1iltimos contando
conque haya quien sepa darlos; la sutura més
sencilla es la entrecortada y por eso la recomen-
damos. Son precisos tantos hilos, cerdas 6 cuer-
das delgadas y limpias de guitarra ( primas ) como
puntos se tengan que dar, caso de no usar mds
que una hebra larga que se ird cortando segin se

Diferentes tiempos de los puntos de sutura
vayan haciendo los puntos, pero que es més do-
loroso portener que correr toda la hebra so pena de
estar enhebrando la aguja para cada punto. Es ne-
cesario una aguja redonda 6 mejor aplanada y algo
encorvada, tanto mas cuanto & mayor profundidad
se desee penetrar con ella; por lo demds la ejecu-
cion de esta sutura es bastante ficil; con cada
hilo se pasan de uno 4 otro lado les dos labios
de la herida en puntos opuestos y equidistantes

CIRUGIA: ' 2



como & medio centimetro de los bordes ¢ mds, si
{a piel es gruesa, como en la cabeza ¢ la herida
muy profunda, cuidando de afrontar 6 sea adaptar
bien los labios; pasadoel hilo se corta 4 cierta dis-
tancia se anudan con. doble nudo los cabos y se
vuelven 4 cortar si acasono quedaron muy al rape.

Para unir-la herida con esparadrapo aglutinan-
te, se corta este en firitas de medio 4 un centime-
tro de anchas por 5 4 10°6 15 de largas, y se apli-
can después de calentadas en la llama de una bu-
jia 6 cerilla, 6 lo que es preferible en unas brasas,
cuidando de doblar un poco los extremos de la
tira hdcia donde estd la masa del emplasto, 4 fin
de que no se peguen los dedos en el y sea dificil
soltarla, después de colocarla sin hacer alguna
fuerte traccion. .

Si hay alguno que nos ayude 6 con nuestros
dedos mismos, se aproximaran los labios de la he-
" rida, aplicindose el aglutinante 4 alguna distan--
cia de esta (14 2 centimetros) sobre uno de sus
bordes, y después sobre el otro tirando un poeo
hdcia el. Es nuestra costumbre colocar los vendo-

Aplicacicn del aplatinante 5 ;
letitos de esparadrapo dejando un ligero espacio
entre si que sirva para desagiie de los liquidos
que pudieran formarse enla herida; pero como
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antes dijimos siempre preferimos los puntos de su-

tura a los vendoletes d[(’a diaquilén, que en ocasio-

nes no dejan de producir irritaciones y otros acei-
dentes.

Terminaremos estas largas pero indispensables
generalidades sobre las heridas que nos evitardn -
repeticiones, indicando que cerrandose 6 uniéndo-
se las heridas por primera 6 segunda inteneion, 6
lo que es lo mismo sin supuracion 6 con supura-
cién, y debiendo preferirse é intentarse siempre
con raras excepciones la reunion por ptimera in-

- tencion, se ha de tener presente para que esto
ocurra; la igualdad de los bordes; su aplicacion
perfecta sin tirantez escesiva; que no exista entre
sus bordes ningun cuerpo estranio, ni codgulos de
sangre; que no se aplique sobre la herida, irritan-
te alguno;-que se la desinfecte todo lo posible; -
que para curarla y después de curada se dé 4 la
parte su posicion natural y que luego se la deje -
tranquila y en reposo absoluto. : e

Relativamente & la época en que deba quitarse
la primera cura, sudecision correspondeal profesor
que después se encargue del herido, teniendo en
cuenta aparte de otras muchas circunstanciag, la
manera como se haya hecho la cura provisional
que acaso pudiera ser definitiva. Y vamos ahora
a hacer una sumaria descripeion de las causas sin-
tomas y tratamiento de las lesiones de que hemos

“de ocuparnos.

Contusiones y conmociones

Contusidn es vna lesion mds 6 menos profunda
de los organos, sin-herida de la piel producida por
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el choque de un cuerpo resistente sobre los tejidos
6 por la compresién enérgica de un punto del
cuerpo.

Puede ser por lo tanto por compresion, cargas pe-
sadas, trozus de piedras que compriman como en-los
hundimientos, mordeduras que no lleguen & herir;
y por percusion golpede palo 6 baston, martillo,
cornadas, coces, caidas, rozaduras, producidas por
las ruedas de carruajes ete.

Existen cuatro grados de contusiones.

Primer grado dolor mas 6 menos infenso d la pre-

‘siény 4 los movimientos y aln espontineamente,
que si bien es comiin 4 todos los grados aumenta
con estos; se presenta después cardenal (equimo-
sis), mancha de coloracion violdcea, 6 amarilla os-
cura 0 negruzca que aparece y desaparece pronto,

* sila contusion es superficial y tarda en hacerlo si
es profunda. 7

Se cura con compresas empapadas en agua fres-
ca, agua y arnica, alcohol alcanforado, agua de
vegeto, sujetas sin comprimir mucho con ven-
das, paniuelos hechos corbatas, frondas o gald-
pagos.

Segundo grado se formaun tumor chichon ( trom-
bus) especialmente donde la piel descansa sobre
planos resistentes (cabeza cara y parte interna y
anterior de la pierna), que si se comprime con cui-
dado algin tiempo después de producirse se siente
crugir, y suele ir acompafiado de cardenal.

Se curara colocando en el sitio afecto una mo-
neda d un cartén envuelto en una compresa, 0 sim-

‘plemente una de estas hechamuchos dobleces em-
papada en los liquidos referidos en el grado pri=
mero; pero en este caso se comprimira algun tan-
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to el apdsito (1) sujetdindole con los vendajes men-
cionados.

Tercer grado. El dolor es muchomds intenso
que en los anteriores en el momento del accidente, .

ero después el punto queda livido insensible y
rio tardando algun tiempo en recuperar la sensi-
bilidad y el calor, suele terminar por la inflama-
cion de los tejidos (flemén) 6 hasta su muerte
(gangrena).

Para curarla se hard provisionalmente, lo mis-
mo que en las contusionesde primer grado; nada de
compresion; si se presentara la inflamacion (hin-
chazon grande con calor y dolor ) y fuera posible,
6 se hardn aplicaciones constantes muy frias, 6 se

ondrin cataplasmas también constantes muy ca-
Eentes. Las aplicaciones desanguijuelas, sololas
disgondré. un meédico.

warlogrado. Se presenta la destruccion y muer-
te de los tejidos (gangrena) que quedan hechos
papilla.

La cura deeste grave traumatismo; consistird en
lavar el sitiode la lesidn, eolocarsobre él una com-
presa empapada en aceite comiin fenicado 6 no, 6
bélsamo samaritano y aguardar la llegada del fa-
cultativo.

(fomo en algunos casos sin que la piel esté heri-
da pueden desgarrarse las arterias superficiales, se
forma bajo la piel un tumor que va aumentandoy
late al mismo tiempo que el pulso. Si es pequeiio
ge hard como en las contusions de segundo grado
pero siesgrande mientras viene el médico se com-
primird enérgicamente por encima del tumor con

1) Conjunto de materinies empleados,
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los dedos 6 con una venda 6 pafiuelo que rodée la.
parte, y si no basta se introduce por debajo de la

Compresion en la pierns.

ligadura un palo fuerte y cortoque se dard vueltas
y sesugetard para que la compresién nose afloje.

En lag contusiones delas articulaciones y visce-
ras, estémago, higado, bazo, intestinos, pulmdn
etcétera, lo mejor que debe hacerse es procurar el
descanso del drgano y aguardar la prescripeidn
facultativa. '

Las caidas de sitios elevados, pueden también
conmover es decir producir, una fuerte sacudida,
pero la conmocién del cerebro es la més importan-
te de todas, razoénpor la cual creemos deberespo-
ner los sintomas y tratamiento provisional, tanto
de sus contusiones y conmociones como de sus
compresiones.

La conmocidn del cerebro se caracteriza por una
especiede estupidez, abatimiento, ruido de oidos,
ofuscacidn de la vista si es leve; pero en los casos
graves se presenta palidez de la cara, se pierde el
_ conocimiento, hay vomitos, el herido orina y defe-
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ca sin sentirlo, si bien puede tener alguna sensibi-
lidad. :

Més grave es la contuysidn del cerebro enla que
el lesionado tiene caidos los parpados, estd muy
agitado carece de movimiento, pronuncia mal y
su respiracién es muy agitada.

En la compresion cerebral por huesos hundidos
¥ cuerpos que hayan penetrado, existen los sinto-
mas de la conmoeion, no hay sensibilidad ni mo-
vimiento y su respiracion es eomo si soplara (fu-
mar en pipa). i e

Si existe hormigueo de los miembros inferiores
debilidad o paralisis, hay que sospechar que la mé-
dule ha sufrido mds 6 menos.

Estos tres accidentes son graves los 1ilfimos més
que el primero, por lo tanto se debe buscar apre-
suradamente un médico y en tanto llegue, debe-
rdn tener al herido echado con la cabeza un poco
levantada, desembarazarle de los vestidos que le
compriman y dificulten su respiracion y circula~
cién, ponerle en la cabeza una compresa empapada
en agna muy fria, aleohol alcanforado, agua de
Colonia ete., etc. rociarle la cara con agua fresca,
aproximarle 4 las narices un frasco destapado que
contenga vinagre fuerte, amoniaco, éter, sales In-
glesas, ponerle sinapismos fuertes en el pecho, co-
razon y piernasque se mudardn de sitio de cuando
en cuando y en cuanto recobre el herido el conoci-
miento darﬁe & beber un vaso de agua que tenga 20
6 30 gotas de drnica, licor amoniacal anisado, 6
amoniaco en la misma cantidad de gotas en tila.

Nada de moverle de sitio hasta que se presente
el facultativo. '
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Heridas propiamente fales.

No vamos 4 detenernos en dar una definicién de
las heridas; todo el mundo conoce lo que son y de
hacerlo cientiicamente no lograriamos fuera cla-
ra para los estrafios 4 la eirujia.

Diremos unicamente que las heridas pueden ser
incises O producidas por instrumentos cortantes;
punzantes & inciso-punzantes por los que poseen pan-
ta 0 por los que tienen corte y punta 4 lavez; por
avulsidn arrancamiento; por confusidn 6 determi-
vadas por los instrumentos sin corte que hiere
por la fuerza del golpe ¢ la resistencia opuesta
por lus planos inferiores & la piel; por mordedura
que participan de los caracteres de estas tiltimas
y de los punzantes; por ermas de fuego; existiendo
ademds otra clase de heridas llamadas subeutd-
neas, por mas que 4 nuestro parecer, solo meiezean
este nombre las producidas por agentes que obren
de dentrod fuera ( cuerposextrafios que procedentes
del interior no lleguen & perforar la piel, las que
ocasiona los fragmentos de un hueso roto etc. ).

Antes de enfrar 4 describirlas 4 fin de no incu-
Erirl en repeticiones creemos un deber ocuparnos

e los

Caracteres generales de las heridas

En todas las heridas ge produce dolor més o
menos intenso; salida de sangre 6 hemorragia y
separacion de los hordes de las mismas

El doloy disminuye en intensidad después del
primer momento y salvo complicaciones (inflama-

=
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cion) suscéptibilidades individuales y la natura-
leza del drgano Iesionado; poco 6 nada se debe ha-
cer contra el en los primeros momentos.

La salida de lo sangre 6 kemorragia es un acei-
dente de las heridas que puede depender de la le-
sion de vasos arteriales, venosos 6 capilares. Es
de relativa gravedad segin suabundancia, el vaso
herido y los medios conque se cuente para dete-
nerla; pero su tratamiento requiere mucha sangre
fria, compatible con hacer lo que se deba, prime-
ramente para poder apreciar su naturaleza y se-
gundo para emplear contra ella los remedios que
se aconsejen.

Las arterias dan una sangre de color rojo subi~
do que sale en forma de chorro, dando saltos que
corresponden con los latidos del pulso y que cesa
de salir si se comprime fuertemente entre el cora-
zon y el sitio de la herida.

Las venas dejan salir una sangre de color rojo
oscuro que sale lentamente sin saltar, (4 no ser
que estén en relacién, con una arteria que la co- -
* munique sus movimientos) y que cesa si se com-
prime entre la herida y los extremos més separa-
das del centro del cuerpo.

Los capilares; vasos intermedios entre las arte-
rias y las venas, dan una sangre de color més ro-
sdceo que se presenta de un modo rutilante 6 por
puntitos diseminados en la herida, corre de una
manera lenta y necesita & veces para detenerse la
compresion por encima y por debajo de la herida,
y mucha paciencia -

Para contener la hemorragia arlerial, siel vaso
es de alguna importancia, debe ante todo compri-
mirse por encima de la herida, sobre el trayecto
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del vaso mds principal de la parte, y como este
s0lo es condeido de los que por sus estudios tienen
motivo para ello, indicaremog 4 grandes rasgos
el trayecto de los vasos arteriales mds importan—
tes, dado el valor que en muchas ocasiones puede
tener el contener una hemorragia de la clase de
la que nos ocupa. '

En la cabeza la arteria principal (arteria tempo-
ral ) pasa por encima de dos arcos (zigomdticos)
. que estin & nivel y por fuera y detris de ambos
ojos, encontrandose el vaso colocado préximamente
4 medio centimetro por delante del agujero del
oido, eruzando al expresado arco de abajo arriba
su compresion se hace en las heridas de la cabeza.

En el cuello los vasos (arterias carotidas primi-
tivas y derivadas ) estin detras de un misculo que
va desde la parte posterior del vido hasta los lados
de la foseta 11 horquilla, que hay en la parte cen-
tral y superior del peclio é inferior del cuello; la
arteria sigue la direccion de este misculo que for-
ma una cuerda gruesa y durz al torcer la cabeza,
y se coloca un poco por delante de el, al llegar 4°
su parte-inferior. Se comprime en los casos que la
anterior y en lag heridas de la cere pudiéndose
también hacerlo en estos ultimos casos en la {ar-
teria facial) parte media de la rama inferior que
forma la mandibula inferior. :

‘En el hombro se comprime fuertemente (arteria
subelavia) por detrasde los puentes que en losdos
‘lados superiores del pecho, por dentro de los hom-
bros forman dos huesos (las claviculas).

En. el sobato (arteria axilar)-se comprime hacia
fuera sobre su cara esterna contra el hueso unico
que forma el brazo.: '
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En el drazo (arteria humeral) en el trayecto, que
supongamos formado por una linea que viniera
la parte media de la flexura del brazo, desde el
sitio donde antes indicamos se comprimia en el
sobaco, siguiendo por arriba el borde interno del
brazo.

Estas compresiones se hacen en los casos de
hemorragias arteriales del brazo, antebrazo, la
mano y los dedos por més que para estos 1iltimos -
se puede hacer también 6 en el sitio indicado de
la flexura del brazo 6 en los dos lados estremos

or dentro y por fuera y un poco por encima de
a cara anterior de la mufieca.

La compresion de las arterias del aniedrazo (ra-
dial la esterna y cubital la interna), si bien es po-
sible de hacer, es bastante dificil y por esta razén
¥ para no entrar en los detalles necesarios prefe-
rimos omitirla.

En el oéentre se comprimira la arteria aorta ha-
ciéndolo con gran fuerza en un sitio un poco por
encima y 4 la izquierda del ombligo, procurando
que queden antes flicidos los miisculos del abdo-
men doblando los muslos sobre él.

En el muslo (arteria femoral), se puede compri-
mir en la direccion de una linea que desde la par-
te media de la ingle, vaya hasta la parte interna y
algo posterior de la rodilla (cuanto mds arriba se
haga mejor).

En la corda (arteria poplilea) se hard la com-
presion hécia adelante en la parte media delhue-
co que forma. :

Las compresiones de estos tres ultimos vasos
son necesarias en las heridas arteriales del muslo
pierna y pie,
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Como regla general debe tratar de hacerse las

compresiones procurando que el vaso sea recha-
zado contra una parte dura (huesos) y se verifica-
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Qompresion del hrazo.
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ran bien con los dedos (dos 6 mas) bien con pelo-
tas 6 cuerpos duros, bien colocando una ligadu-
ra con una venda, cinta, corbata, patiuelo doblado
poniendo el euerpo duro debajo de ellas en el sitio
correspondiente, 6 pasando ademds un palo fuerte
y no muy largo que después de darle vueltasy
que retuerza por deegirlo asila ligadura se acaba-
ra por sujetar como indicamos al hablar de las
hemorragias internas que pueden presentarse en
las contusiones.

Nada decimos de la torsion 6 ligadura de la bo-
quilla de los vasos que es lo mejor, en la suposi-
cion de que no se sabra hacerlas por aquellas
personas & quienes se dan estas instrucciones y
pensando, bastardn casi siempre los medios ex-
puestos mientras llega el médico.

Las hemorragias de los vasos venosos se detie-
nen muchas veces por si pero otras necesitan
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compresion que se hard por debajo y en ocasiones
por encima y por debajo, pero nunca solo por en-
cima de la herida, de la misma manera que he-
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Comprasion en el brazo hecha gon los dedos.

mos dicho en las de origen arterial pero sin que
precise hacerlo tanto en la direccion 6 sobre una
vena determinada.

Las capilares al parecer de poca importancia y
que suelen alarmar menos, dan en ocasiones bas-
tante que hacer, y tanto en estas comoen las pro-
ducidas por vasos arteriales 6 venosos de peque-
nisimo calibrey de poca importancia, bastard para
detenerlas, el empleo de los siguientes medios.
~ Chorro continuado de agua fria desde cierta al-
tura; compresion también continuada sobre la he-
rida, fondo y bordes con una esponja limpia empa-
pada en agua fria o estiptica y bien egprimida des-
pues. Se tendrd ademas presente que despues de
que hayamos cerrado algunas heridas, cesard por
completo la hemorragia ?r que jamds se usara el
percloruro de hierro por la irritacion que produce
y por que quema, por decirloasi, los tejidos, causa
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su inflamacion, hace supurar las heridas é impide
que se cicatricen pronto. En iltimo caso tenemos
siempre la compresion por encima 6 por debajo 6
por ambos extremos de la herida. '

La separaciin de los bordes de la heride no nece-
sita pormenores y se corrije cuando despues de
limpia la herida, se hace cesar la hemorragia y
como hemos manifestado se cierra la abertura que
se produjo con el aglutinante, el tafetin 6 los pun-
tos de sutura de la manera indicada.

Para terminar estas generalidades diremos que
las heridas son més 6 menos graves y se curan an-
tes 0 despues segtn su extension, suprofundidad,
el organo que interesan, la hemorragia que pro-
dujeron, la manera como se hace la primera cura,
el modo como despuesse tratan, la edad, tempera-
menfo y padecimientos 6 vicios generales que ten-
ga el individuo

Heridas incisas

Son producidas por instrumentos cortantes, na-
vajas, sables, pufiales, cristales, etc. pueden tener
toda clase de direcciones y profundidades, son
las que dan lugar 4 mayor dolor y hemorragia en
el momento de ser producidas y en igualdad de
eircunstancias, conlasdemés, y sus bordesse pre-
gentan limpios 6 iguales. :

Serdn penelrantes si interesan las cavidades, ca-
beza, pecho, vientre y articulaciones, y los érga-
nos en ellas contenidos, cerebro, médula, cora-
zon, pulmon, estomago, intestines, bazo, higa-
do, pincreas, vejigas de la orina, rifiones, y- se
daran 4 conocer.
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Las'que-interesen el ceredro 6 la médula por los
sintomas ya expresados de contusion y compre-
sion medular y cerebral, y por la salida por la heri-
da de la masa de estos drganos.

‘Las de pec/o por lassalida de aire por el sitio le-
sionado, que se hard notar, si colocada ante la le-
sidn una luZ 1 otro cuerpo lijero, hilo, papel de
seda etc. se le ve mover en direccién confraria a

la herida (respirar par la herida) y ademés por el
gran dolor, fatiga, tos, hipo y espectoracion de
sangre. .

Las de vientre si interesan el estomago 6 los in-
testinos, por la salida de los materiales de la di-
gestion ¢ propios de la funcion de los drganos y
en las de los intestinos, ademis por la presencia de
estosen el esterior. Lasdel higado, (ladoderecho por
debajo deas 1iltimas costillas) bazo(lado izquier-
do por debajo también de las tltimas costillas)
vejiza de la orina por encima del empeine y ri-
fiones (sitio de todos eonocido) por el sitio que
ocupe la herida y los materiales que por ella sal-
gan hilig, orina ete. 6 por los conduetos naturales

el ¢rgano herido como la uretra (orinar sangre).
En'las de las articulaciones sale un liguido claro
particular (sinovia).

A las heridas de estos 6rganos, acompaiia gran
dolor, postraciény ansiedad, enfriamiento, sudores
frios, y el pulso se hace muy pequeiio.

Ninguna herida penetrante de cualquier clase
que sea, deberd sondarse ni aun en el caso de que
exista duda. :

Se curardn las heridas éncisas : las no penctran-
tes lavéandolas bien con agua fria natural, hervi-
da, fenicada, boratada 6 no, cohibiendo la hemo-
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rragia colocando la parte en la posicién mas con-
veniente, cerrdndolas con aglutinante, tafetdn o
puntos, y si es muy superficial con un pocode co-
lodién y colocando una’ compresa 6 un trozo de
algodon en rama, empapados en balsamosamari-
tano, catolico, aceite fenicado ¢ aleohol aleanfo-
rado diluido en agua, y después otrd de estas dos
sustancias secas y por ultimo un vendaje apro-
piado para sostener la cura,

En las penetrantes ademds de todo esto si son
de vientre y salen los intestinos, déspués delava-
dos cou lo que ya hemos dicho se volverin 4 in-
troducir siempre que no tengan herida pues en
este caso o si cuesta trabajo introducirlos, se de-
jardn fuera hasta que venga el facultativo, cu-
briéndolos con algedén fenicado 6 compresas lim-
pias empapadas 6 no en aceite comiin fenicado 6
no, bilsamo samaritano en agua templada etc.,
ete. Lo mismo se hard con las heridas que pene-
tren en las articulaciones.

El estado general de todos los que hayan sufri-
do heridas penetrantes requiere reposo, una taza
de te. con 4 6 6 gotas de latidano 6 de tila menos
cuando esté herido el estémago y se presenten
vomitos, en cuyo caso se daran si se tienen pe-
queﬁos trozos de hielo 6 sorbitos de agna muy

ria.

Heridas punzantes

Son producidaspor agujas, espinas, espadas, es-
toques, astillas ete.; su tamafio suele ser pequefio,
no hay mucha separacion de los bordes, ni tanta
hemorragia como en las incisas, 4 noser queesté
interesado un vaso importante; producen bastaL}-
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te dolor y pregentan mayores probabilidades que
ninguna ofra clase de heridas de ser penetrantes
¥ cuando interesan la cavidad del vientre, falta
por su pequetiez la salida del intestino.

Unicamentesesondarin, teniendo mucha segu-
ridad de que no son penetrantes y como no puede
tenerla el que auxilia al herido, no siendo facul-
tativo, hay que abstenerse de hacerlo.

Se curan como las heridas incisas por mas que
rpnchas veces no necesitan ser cerradas, pero si
limpias de los cuerpos estrafios (trozos del agen-
te que hirio) que es necesario extraer con mucha
precaucién, tirando siempre en la direccién con-
traria que se suponga haya seguido al herir el
agente vulnerante. .

Heridas inciso punzantes

Estas heridas presentan los caracteres de las
pertenecientesdlas dos clases anterivres; son oca-
sionadas por navajas, pufiales, sables, ete; gomo
las punzantes suelen ser tambien penetrantes, y
para curarlas seseguirén las reglasindicadaspara
sus congeéneres.

Heridas por avulsion

Estas heridas son causadas por fuerzas conside-
rables, como el engranage delas maquinas, las co-
rreas y poleas de trasmision de aquellas, los cas-
cos de metralla y hasta log bocados de cierios ani~
males y se dan casos que aun de personas. Tam-
bien las producen las voladuras de minas ete. Son
irregulares, anfractuosas, hay pérdidade tejidosy

CIRUGIA. 3
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de miembros completos, dan poca sangre en el
primer momento y ocasionan estupor, caracteres
que son propios también de las clases de heridas
que luego estudiaremos y por lo tanfo & ellas,
nosremitimos asi.como para su curacion.

Heridas contusas

Producen estas heridas, las caidas, golpes de
martillo, palo, pedradas, cozes y toda clasede agen-
tes que no presenten corte, que obran con mas
fuerza que la necesaria para ocasionar una contu-
sién ¢ encuentran un plano resistente (huesos)
bajo los tejidos. ' : /

Las cornadas tienen algunos caracteres de las
incisas y por puncién, reuniendo tambien los de
las contusas, y hastase cree que producen ademds
quemadura por mds que su mayor gravedad con-
sista en las sustancias (sangre sola 6 mezclada
con restos de intestinos y escrementos de los ca-
ballog heridos, que llevan los cuernos y las asti-
llas que 4 veces tienen en sus pitones), que ponen
en contacto con la herida, muy apropisito para
infeccionarlas ¢ darlas caracteres anfractuosos.

En las heridas contusas hay magullamiento,
pérdida 6-no de tejido, son irregulares, anfrac-
tuosas, estan llenas de tierra, codgulos de sangre
6 restos del cuerpo vulnerante. No dan mucha
sangre son poco dolorosas en general y como las
Eroducidas por arrancamiento, son graves por las

emorragias consecutivasque pueden producir, asi
como por las complicaciones que suelen presentar
(flemones, erigipela, ete.): generalmente supuran
¥ por lo tanto rara vez curan por primera inten-
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cion, como las incisas, las punzantes y las inciso-
punzantes.

Se lavardn cuidadosamente con los liquidos ya
repetidos y se quitardn todos los cuerpos extrafios
que contengan, rasurando antes bien como en
toda clase de heridas inferidas en sitios que exis-
tan pelos. Despues de contenida la hemorragia,
se tratard de cerrarlas, si hay tejidos para ello,
uniendo solamente, los bordes mds regulares, me-
nos contundidos y cuyo fondo nosea anfractuoso,
prefiriendo de ser posible, los mds superiores en
relacion con la posicién normal del cuerpo. No
se-apretaran mucho los labios, pero si se dan pun-
tos se han de interesar. profundamente los tejidos
con las agujas, 4 fin de que la union se verifique,
desde el fondo 4 la superficie. Con objeto de que
salgan con facilidad los liquidos que se produzcan
en la herida, después de-curada, se cuidard de
dejar abierta su parte mds en declive 6 inferior.

Entre los puntos se pueden colocar, unas tiri-
tas de esparadrapo aglutinante, cuidando que no
hayamucha traccidn, y por iltimo, encima se pon-
drén algoddén 6 compresas dobladas, empapadasen
aceite comun fenicado si se puede, balsamo sama-
ritano 6 catolico, aleohol aleanforado ¢ sin alean~
for diluido, 6 agua comun fresca; esto en el caso de
que sea posible y deban cerrarse. Cuando es pre-
ciso dejarlas abiertas por falta de tejidos, 6 porlos
grandes destrozos que existan, lo mejor es colo-
car encima de ellas una compresa empapada en
cualquiera de los liquidos mencionados, ¢ some-
ter la herida & chorros constantes de agua fresca
pura 6 con un poco de alcohol. Los vendajes no
tendrdin mds objeto que contener, los materiales
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empleados para la cura. Respecto al estado gene-
ral, se procurara levantar las fuerzas, esperando
para combatir los demas sintomas la llegada del
Profesor.

Heridas por mordedura y emponzonadas

Sus caracteres son los de las contusas, y en
ocasiones por avulsién, consistiendo su gravedad
ademas de en los destrozos locales, en los mate-
riales virnlentos, que puedan introducir en el
organismo, y sobre todo en la producecién de la
rabia.

En las mordeduras de animales que se sospe-
chen estén rabiosos, toda precaucion es poca. Se
pone una ligadura apretad[z)z por encima de la he-
rida, en el momento mismo de ser producida, de-
jandola sangrar, y aun agradindola con lo que se
pueda, en seguida se cauterizard profundamente
y por igual, mejor que nada con cualquier metal
enrojécido, 6 con écido sulfirico, nitrico, nitrato
de plata, nitrato dcido de mercurio, 6 partes igua-
les de aleohol y dcido fénico. La ligadura debe
dejarse un buen rato, y la cura e terminaré como
si tratara de una simple herida contusa.

Las heridas que se llaman emponzoiiadas, las
ocasionan las abejas, avispas, escorpiones. ta-
rdntulas, lagartos, culebras no venenosas, pero
que producen una gran irritacién que puede dar
lugar, & graves inflamaciones posteriores. En es-
tos casos cauterizacion con nitrato de plata, amo-
niaco, efe., ete. sacar el aguijon cuando le haya,
y colocar pafios de agua fresca encima de la he-



=87 —=
rida observandose los aecidentes que después so-
brevengan.

Heridas por arma de fuego

La polvora en deflagracion y los proyectiles,
(balas, perdigones, cascos de metralla, trozos de
granadas), son en este caso los causantes de las
heridas. '

La polvora quema, rompe los tejidos, los abre
y agrieta y hasta implanta sus granos bajo la piel
en ocasiones de un modo indefinido, presentando
estas lesiones, una coloracion negruzea.

Los proyectiles dan Ingar a4 miiltiples heridas,
forman trayectos variables, y generalmente pre-
sentan dos orificios, el de entrada y el de salida 6
solamente el de entrada. Este si el proyectil es
esférico, cilindrico, 6.conico, es circular cuando
hiere de una manera perpendicular y eliptico, ¢
formando un eanal si lo hace oblicnamente; pre—
senta senales de la polvora y los bordes eomo que-
mados, lo que tambien se aprecia por el olfato y
aunque en general estd violentamente contundido
y es regular su forma, nadaseguro puede decirse
sobre esto. El orificio de salida, es menos regular
y mids contuso estando sus bordes algun tanto
vueltos hacia afuera.

Las heridas producidas por los grandes proyec-
tiles, sus pedazos 6 la metralla, pueden ser contu-
sas y por arrancamiento,

Todas las heridas por proyectiles de armas de
fuego, dan en general poca sangre en el primer
momento, peroson de temer en ellas, las hemorra-
gias consecutfivas, y producen en ocasiones estu-
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por de la parte (frio, insensibilidad ete.) y pocas
veces curan sin supurar,

Las lesiones de los grandes proyectiles, requie-

“~ren las curas de las heridas contusag y por arran-
camiento. Las de los de pequenio calibre que como
las anteriores pueden ser penetrantes, hay que
limpiarlas bien, cerrarlas con un trozo de aglu-
tinante, y ponerencimaalgodon en rama 6 compre-
sas secas 0 empapadas en los liquidos repetidos 6
untadas con la pomada boratada. -

La presencia del proyectil debe preocuparnos
poco por el momento; puede evitar una homorra-
gia por estar tapando un vaso abierto, y por esta

~razony teniendo en cuenta que estas heridas pue-
‘den curar sin ningun inconveniente quedando el
proyectil dentro hay que abstenerse de sondar ni
tratar de sacar el proyectil como no esté muy su-
perficial. El cirujano deeidird después.

Torceduras y relajaciones

Las caidas, pasos falsos, los esfuerzos, pueden
distender y hasta romper los lazos que sujetan
los huesos unos con ofros, (ligamentos y musculos)
pudiendd tambiénser causa dederramesinteriores
y equimosis como en las contusiones.

Estos accidentes se producen més generalmen-
te, en la articulacidn del pié con la pierna, la de la
mufieca y la del codo, en cuyos sitios se presenta
dolor, hinchazon, eiertarubicundez y al poco tiem-
PO, 1o siempre, aparecen equimosis (cardenal), pe-
ro en todas las ocasiones existe mayor 6 menor
imposibilidad de los movimientos de la articula-

- ¢cion, -
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Se tratan con la aplicacion de vendoletes em-

apados en liquidos acuosos, alcoholicos frios, cu-

Eiertos con vendas bien sujetas, que inmovilicen
la parte lesionada. )

A veces euando no hay mucho dolor nihincha-
zon, da buenos resultados desde el primer mo-
mento el sobar y comprimir la parte en diferentes
sentidos, varios 1'atosSamasamient0) untandose los.
dedos y manos con algun cuerpo graso. General-
mente produce muy buen efecto este método
Yy tiene por objeto que desaparezcan, volvien-
dose & absorver los liquidos que se hayan derra-
mado. -

En este epigrafe comprendemos también el fuer-
te dolor y especie de latigazo que se siente enlas
partes carnosas ( musculares) al hacer algun es-
fuerzo. Este accidente requiere reposo y aplicacio-
nes frias de agua de vegeto, aguay arnica ete.

Dislocaciones y luxaciones.

Cuando las superficies delos hiuesos que forman
_las coyunturas (articulaciones), pierden sus rela-
ciones naturales, es deeir, cuando un hueso no esta
en contacto con ofro por el sitio que debiera, se
dice que hay luxacion, que puede aunquerara vez
ser espontdnea, pero que casi siemprees debida &
una violencia esterior. Vamos 4 esponer el modo
de combatirlas, pero debemos dejar sentado antes
la manera de reconocerlas.

Sielaccidente ocurre en nna articulacion que tie-
ne otra semejante al otro lado del cuerpo se reco-
nocerd con facilidad compardndola con la sana y
observando la deformidad, la falta mas 6 menos
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completa de los movimientos naturales y tal vez
la existencia de otros distintos,

Si la articulacion no es bilateral sino central o
tinica, como la de la mandibula inferior cuya lu-
xacion se produce al reir, bostezar 6 por una caida
severd que no es posible cerrar la boca ni hablar,

el inico auxilio que en este caso se debe prestard
: gf;lta de cirujano y en tanto que venga, es colocar

dos pedazos de coreho 6 de cualquier otro cuerpo
resistente pero no duro, entre las dos ultimas mue-
las, y apretar hacia arriba la mandibula con cier-
_ta moderacion.

En las demds dislocaciones como suponemos
falta de conocimientos anatomicos y quirirgicos
en el que presta el socorro y la incf;ile y destino
de este manual no nos permite esponerlos, reco-
mendamos se inmovilice la articulacion y se
aguarde la llegada del médico; trasladdndose
al enfermo cou las precauciones debidas, y colo-
cando en el gitio las compresas mojadas que indi-
camos para las distensiones y relajaciones de los
ligamentos. Para evitar que cuelgue el miembro
s1 es superior se le colocard en cabestrillo con
un pafiuelo 6 corbata ysi eselinferior el enfermo,
se ftrasladard al lesionado echado 6 se le man-
tendra sin moverle hasta otro socorro.
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FRACTURAS

Fracturas en general

Las fracturas 6 roturas de los huesos vienen 4
ser las heridas de estaparte de nuestro cuerpo que
forma su armazon general. Pueden ser completas
cuando esté roto en todo su espesor el hueso, aun-
que sus pedazos no estén separados, é incompletas
sila rotura no comprende todo el espesor del hue-
80 y por lo tanto, los estremos estin unidos por la
parte no rota. @

Los huesos también pueden ser perforados, o
hendidos en toda su estension, o safrir pérdidas de
sustancia generalmente en los bordes y ser mate-
rialmente hechos astillas 0 harina por los pedazos
pequefios en que queda dividido,

En ocasiones solo existe la fractura del hueso pe-
ro otras veces hay ademds contusiones y heridas
del caracter de las contusas, producidas porel mis-
mo hueso al obrar de dentro 4 fuera 6 por el pro-
pio agente que le rompid, actuando de fuera 4 den-
tro.

Se producen estas lesiones bien directamente;
golpes con palos 11 otros cuerpos, piedras, caidas
ete. Bien porcontra golpe d de una maneraindirecta
comocuando se rompe elhueso por sitiodistinto al
que recibio el golpe cuando recibiéndose el golpeen
un huesose rompe otro, 6 bien como consecuencia
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de la contraceién brusca de los misculos en los
grandes esfuerzos. '

Las fracturas son mds frecuentes en la edad
adulta y en la vejez, épocas en las que estin més
secos 1os huesos y por lo tanto mas fragiles,

Las roturas simples de los huesos, las que no

resentan herida de las partes blandas, son regu-
lares y no existe fractura mas que en un sitio de
aquellos, se conocen por sintomas especiales que
esperimenta el enfermo 6 por los que pueda apre-
ciar el que los socorra.

Los primeros, que el herido siente son un chas-
quido, que suele producirse en el momento de la -
rotura, fuerte dolor y la imposibilidad de mover
el miembro.

Los segwndos, los apreciadospor los asistentes
que son mas importantes que los anteriores, con-
sisten en el cambio de forma que sufre laregion,
sobre todo compardndola con susimilar del otro la-
do si el hueso es doble, producido por los frag-
~mentos del hueso que pierden su posicién normal,
existen movimientos que no habia antes y que
en los estrafios 4 lacirugia exige también la com-
paracion con el lado sano, faltando este caracter en
algunas fracturas de los huesos de lacabeza, en las
que unicamente seaprecian grietas y hundimien-
tos; sise colocan los dedos con cuidado sobreel sitio
donde se sospecha la fractura y se hacen mover
los estremos del hueso, sesienten crugidos secos
motivados por el roce de aquellos; finalmerite y es
el signo menos seguro se presentan cardenales
(equimosis) en el lugar lesionado que aparecen
gxas 6 menos tiempo después de acaecido el acei-

ente. ;
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En las fracturas complicadas se presentan con-

tusiones desde las de segundo grado enadelante,
porque las de primero existen también en las sim-
ples, heridas contusas que comuniquen 6 no con el
sitio de la fractura en las que pueden aparecer es-
quirlas ( pedazos sueltos del hueso roto). Estos ca-
racteres son los que se aprecian enel primer mo-
mento, por que las verdaderas complicaciones que
después sobrevienen, como lainflamacién, la eri-
sipela, la supuracion, la infeccién, etec., no deben'
ocuparnos ni se necesitan conocer para prestar
los primeros socorros. ‘

" Un fracturado ¢ el que se sospeche que ha su-
frido esta lesion necesita provisionalmente los si-
guientes auxilios:

Se le moverd con gran cuidado, sin sacudidas

. procurando que la parte rota-quede en hueco y no
sufra movimiento alguno. :

Como primer socorro lo principal es en las frac-
turas de los huesos largos (las de las estremida-
des) reducirlasy después sostener esta reducecion.

"~ Para reducirlas, esto es, para colocar el hueso en
la misma posicién y direccién que estaba antes
de ocurrir el accidente, sibien se necesitan algu-
" nos conocimientos y préctica, creemos que puede
intentarse.

Debeverificarse entre tres personas, una de ellas
tirard 6 més bien sostendrd de la raiz del miembro
6 parte fija, por encima de la fractura; hard trac-
ciones otra por debajo de esta, y la tercera inten—
tard poner los pedazos del hueso como natural-
mente debieran estar. Estas tracciones serdn sua-
ves aumentindose lentamente la fuerzaqueenellas
se empleen. El que tiene la parte por encima del
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sitiode la fractura, se limitard simplemente 4 resis-
tirlas tracciones hechas por el que tira de la parte
inferior, procurando tanto uno como otro hacerlo
en la direccion normal del miembro.

Hecho esto y-sosteniendo algo la tension, la ter—
cerapersona que habra entre tanto, colocado bien,
los estremos ftllel hueso roto, procedera & poner un
aposito que sostenga las cosas como se hayan arre-
glado,

Puede valersede las tablillas, almohadillas, car-
tonesete., indicadas al hablarde los vendajes, pero
antes debe colocar en el sitio, de la lesibn y 446 5
centimetros por encima y- por debajo, varios ven-
doletes empapados en agua fresca, agua y érnica,
alcohol solo 0 alcanforado, 0 agua de vegeto con
los que se darin vueltas al miembro; despues 4 los
dos lados del huesoy también purdetras o por de-
lante pondra tablillasenvueltas en algoddon en rama *
6 en grandes compresas, sino se tuviera aquel, 0
las almohadillas que pueden suplirse con haces
largos de paja envueltos en compresas,

Las tabﬁllas podrén ser de carton si el hueso es
delgado y no muy largo y resistente, pero si es
fuerte y largo ysobre todo, si las tablillas han de
inmovilizar las articulaciones proximas. es preciso
sean de madera, procurando gue su largo las
permita pasar de las dos articulaciones proximas.

Todo esto se sujetard sin escesiva fuerza con
vueltas de venda, panuelos en forma de corbata o
tres 6 cuatro vendoletes, puestos uno al nivel del
foeo de la fractura, y los otros porencima y por
debajo de él, v enesta situacion podrd el herido
ser trasladado con mas facilidad y menos moles-
tias 6 esperar la llegada del médico.
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Antes de pasar 4 delante debemos dejar gentado
que como primer socorro lo mds importante: es
inmovilizar el miembro y que 4 la menor dificul-
tad 6 duda que se presente, no se hard lareduccion
pues lugar habrd para quela verifigne el médico.

Si la fractura es complicada se curard la contu-
sion y la herida como ya se sabe y segin estas
sean y si hay esquirlas ( pedazos de huesos suel-
tos ), se sacardn caso deno presentar dificultad, y
si existen heridas con pérdida de tejidos 6 gran-
des maguilamientos, no se cerrardn aquellas limi-
tindose 4 hacer chorrear sobre la herida, agua
fresca pura 6 mezclada con alcohol 6 poner enci-
ma compresas empapadas en agua fresca, balsamo
samaritano ¢ aceite comun fenicado si le hay, y 4
falta de cunalquiera de estas sustancias ya que no
se cierre se tapard con cualquier pedazo de lienzo
limpio,manteniéndose inmovil el miembro en la

osicion mds natural que se pueda, valiéndose de
0s medios de inmovilizacion 6 contencion, que
dejamos recomendados para las fracturas simples.

.
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DE ALGUNAS PRACTURAS EN PARTICULAR

Fracturas de la cabeza

En ellas puede existir 4 la vez contusién y con-
mocion del cerebro, gue necesitan los cuidacﬁls que
en otro lugar dejamos apuntados, pero lomdsdig-
no de mencién de las fracturas de los huesos del
craneo, es que presentan sintomas algun tanto
distintos de los que hemos asignado 4 las fractu-
ras en general. Kn las fracturas de los huesos que.
forman la boveda de la cabeza, no se presentani
puede apreciarse la crepitacion, ni la movilidad
como no existieran grandes destrozos;-solo se
presentan grietas, hendiduras, esquirlas, hundi-
mientos; y hasta puede haber fractura sin que es-
teriormente se note nada, por estar en la ldmina
interna del hueso.

En lag de la base, se presenfan hemorragias por
la nariz, boca 1 oidos 6 equimosis estensos en los
pdrpados; en estas fracturas solamente toca inter-
venir al médico y nada aconsejamos hacer sino
contra los sintomas de las complicaciones cere-
brales (contusion, conmoeién ete. ).

Fracturas de los huesos de 1a cara

La principal es la de la mandibula inferior pro-
ducida generalmente por golpes ¢ caidas y que
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presenta los sintomas comunes 4 todas las frac- -
turas, ademds de los inherentes 4 la funcién que
desempefia (impogibilidad de abrir y cerrrar la
boea ).

Por medio dé un pafuelo, venda ¢ corbata se
mantendrd inmovil la barba y solo se daran al
herido alimentos ligados.

Los Auesos de la narizque estinen su parte su-
perior, la mds dura y la que menos se mueve, pre-
sentan asi mismo fracturas por contusiones, por
golpes 6 caidas contra la misma regién, que ne-
cesitan la colecacion de dos cartoncitos humede-
cidos & los lados de la nariz, sujetos con una ven-
da que lleve en su parte media dos vendoletes, y
que colocada debajo de la nariz sobre el labio gu-
perior ejerza compresion en los cartones con los
vendoletes que se cruzaran sobre ellos, y se ataran
en la parte posterior de la cabeza donde se haya
atado la venda. :

Fracturas del tronco

El huesosaliente (laclavicula )que desde el hom-
bro va 4 la parte media é inferior del cuello, for-
mando un puente, se fractura con frecuencia 4
consecuencia de golpes dados sobre él, 6 de caidas
sobre el codo 6 antebrazo del lado correspondien-
te, y cuando esto sucede, el hombro estd mds é me-
nos caido, existe deformidad y dolor en el gitio de
la rotura, y son dificiles y dolorosos los movimien-
tos del hombro.

Hay que poner el brazo en cabestrillo con un pa-
niuelo 6 venda, 4 fin de queno cuelgue, y suba el
hombro, colocando al propio tiempo una pequefia
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almohadilla debajo del sobaco, sujeta al lado
opuesto del cuello con dos vendoletes y apretar el
brazo contra el cuerpo sin olvidar poner sobre el
sitio de la fractura, una compresa doblada y em-
papada en cualquiera de log liquidos aconsejadces,
para mojar los vendoletes de las fracturas.

Las paletillas & Zomdplatos, se fracturan con me-
nos [recuencia que el hueso anterior, debiendo
sospecharlo si en el sitio correspondiente, existe

Vendaje de cuerpo.

fuerte dolor, equimosis, hinchazén y algun mo-
vimiento anormal.
Como en las roturas de la clavieula, compresas
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mojadas en idénticos liquidos; inmovilizacion con
vendas, pafinelo ancho y largo, 6 vendaje de cuer-
po que 4 la vez sujete aquellos. El vendaje de
cuerpo se puede hacer con una tohalla 6 un trozo
de tela que dé la vuelta al cuerpo, sujeto con al-
fileres 6 cabos cortados en sus estremos, y reteni-
- dos hacia arriba con dos tiras 6 vendoletes de lien-
'z0, que fijos en su borde posterior y superior, ven-
gan hacia adelante por encima de los hombros al
borde superior anterior (escapulario ¢ tirantes).

Mds frecuente eslafractura de una 6 mas costillas

-queademis de la crepitacion y movilidad anorma-
les, pueden dar lugar 4 fatiga 1 opresion en el pe-
cho y la sensacion de pinchazos al tratar de res-
pirar ampliamente.

Los auxilios en este caso son idénticos 4 los del
anterior; compresas mojadas y dobladas 4 lo lar-
go de la costilla 6 costillas lesionadas, siguiendo
los espacios intercostales, inmovilizacion de todo
el pecho con venda, tohalla 6 vendaje de cuerpo
con tirantes.

Fracturas de las estremidades superiores

Los huesos fracturados pueden ser el Aimero en
el brazo, y el citbito (el interno) y el radio (el es-
terno) en el antebrazo.

En las del Adémero después de reducidas é inmo-
vilizarle como ya se sabe, se colocard el brazo en
cabestrillo,

En las del e#bito y del radio qne pueden existjr
alslados 6 al mismo tiempo, idéntico tratamiento
que en la del himero, perohay que poner el ante-
brazo en una posicién en que la palma de la mano

CIRUGIA. - 4
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no esté hacia atrds ni hacia adelante. si no en un

término medio para que colocado luego el brazo
_ea cabestrillo, se aplique aquella contra el pecho.

Vendaje para ln fractura del brazeo.

Facil es de comprender la fractura de cualquiera-
‘de los huesos que forman la mano y dedos (meta-
carpianos y falanges)asi como los medios de soco-
rrerlas en el primer momento. ' .

Fracturas de las estremidades inferiores

En ellas ge encuentran log hnesos de los muslos
femures), los de la parte anterior de la rodilla
(( rotula), io‘s delas piernas, ( peronés los esternos,
- tibias los internos) y los de los pies (metatarsia-
nos y falangesete.) todos ellos pueden fracturarse.
La rotura mds importante es la del femur en la
que el hneso, 6 mas bién toda la estremidad, estd
mas 0 menos acortada y el pié vuelto hacia fuera
6 hacia dentro. :
Lo més importante es mantener el miembro muy
estirado; bien colocado, despues de hecha la trac-
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cién y la reduccion, dos fuertes tablitas una 68—
terna desde por debajo del pié hasta por encima

Inmovilizacién de la pierna en las fracturas de la misma.

de la cadera 6 hasta el sobaco, y otra esterna tam-
bien desde por debajo del pié pero hasta la ingle;
o6 bien sujetando el tronco 4 la cama y poniendo
en el pié grandes pesos, que al colgar por lospies
de la cama sostengan en tensidn la estremidad.

En las fraturas de Ia rdtu/e conviene tener esten~
dido el miembro. . ‘

Ctuando la legion comprende 4 la tibia ¢ al pe-
roné 6 4 log dos 4 la vez, se tendrdn eh cuenta para
reconocerla los caracteres generales de las frac-
turas, y se seguirdn igualmente los preceptos ge-
nerales para tratarla, cuidando que las tablillas
suban mds arriba- de larodilla, y bajen mas que
la planta del pié.

~La tltima recomendacion pero la méds importan-
te que tenemos que hacer sobre lasfracturas, antes
de terminar, es la de que jamds se dejen los ven-
dajes demasiado apretadosni se hagan nuncadu-
ros, impregnindolos de sustancias diversas en
la primera cura. Y vamos ahora 4 ocuparnos de
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las lesiones que produce el calor (quemaduras) y
el frio (congelaciones, heladuras)

De las quemaduras

Son lesiones gue resultan de la accién del calor
6 de agentes quimicos, (calor que se desprende 4
distancia de los metales calientes, especie de inso-
lacion, metales liquidos, gases 6 cualquier otro
cuerpo caliente, dcido nitrico, sulfiirico, nitrato
de plata ete., ete.) Existen varias quemaduras.

Primer grado. Rubicundez de la piel con dolor
poco intenso ( fraguas, fundiciones, ligeros contac-
tos con cuerpos calientes).

Sequndogrado. Rubicundez 6 flictenas {vegi-
gas%de paredes trasparentes y con liquidos cla-
ros de diverso tamafio, muy dolorosas cuando se
rompen y se pone en contacto la herida con el
aire y que pueden supurar,

Tercerocuarto quinto y sesto grados. Alteraciones
mas profundas de la piel, flictenas méds opacas con
serosidad mads oscura y hasta con sangre, y desde
estas lesiones puede llegarse progresivamente
hasta la carbonizacién completa de los tejidos.

Segun su estension y grado los sintomas gene-
rales del primer momento ademas del dolor, pue-
den ser la fiebre, la postracion, laseonvulsiones y
en poco tiempo atin la muerté en medio delos su-
frimientes méds horrorosos.. .

La cura que se ha de hacer de las quemaduras
dependerd de su grado.

En las de primer gradoaceite cominlavado 6 fe-
nicado, pomada horatada, agua devegeto 6 aplica-
cién de unas capas de colodion eldstico ricinado.
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Si son de segundo grado no se levantard el epi-

dermis ( parte de la piel que forma las flictenas 0
vejigas), sino que se picardn sencillamente en
en su base las vegigas formadas para evacuar el
liquido que tengan, y después se aplicaran los
aceites indicados (nada de [inimento oleocalcareo
que sino es reciente y bien hecho produce irrita-
ciones), 6 la pomada boratada, todo ello untado
en lienzos finos y limpios, pero no en algodon en
rama que se pega 4 la herida y causa molestias al
quitarie, 4 no ser en las quemaduras de primer
grado, en las que la piel estd integra.

En las quemaduras de tercer grado, igual cura
que en las del grado anterior, y que por hacer
algo también, seaplicard enlas degrados superio-
res.

Bl estado general se combatird por lo pronto
con lo que haya; si existe postracién, sinapismos
en las extremidades, y en la region del corazon,
unas gotas de drnica en agua, vino, té con ron, ete.,
ete. Contra el dolor y las convulsiones, anties-
pasmddicas, eter, agua de azahar, unas cuatro 4
seis gotas de latidano en medio vaso de agua 0
infusion de tila cada cuatro 6 seis horas.

A las partes quemadas debe dérselas una posi-
cion adecuada, para que las cicatrices no dejen de-
formidad 6 impidan movimientos importantes.

Congelaciones o heladuras.

Son efecto de la accion del frio sobre toda 6
gobre una parte del cuerpo, y presentan grados
comparables con las de las quemaduras,
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P)a'flmer grado. Rubicundez, picazon, (sabafio-
nes). :

Segqundo grado. Existe dolor, hinchazén, flicte-
nas, grietas de la piel y uleeraciones.

Tercer grado. Se presenta la destruceidn de los
tejidos, (gangrena).

Si el frio obra de una manera general sobre el
individuo, que parece envarado sin poderse mo-
ver y con tendencia al sueno, al prestarle auxi-
lio se tendrd presente lo perjudicial y fatal que
puede ser el calentarle de repente. Se le friccio-
nard con nieve ¢ agua helada, y si es posible se
le dard un bafio 4 12 6 15 grados que poco &
poco se ascenderd 4 25, y tunicamente cuando
empieze & calentarse (reaccionar) con estos me-
dios, se emplearan cepillos, patios 6 franelas para
las fricciones, y se procurard que sude ddndole
después vino caliente con 6 sin canela, té con
ron ¢ tintura de drnica, y otros estimulantes
como sinapismos, ete., ete.

Contra la accion local del frio, contra el pri-
mero y segundo grado, porque contra el tercero
nada se puede hacer, se usardn compresas moja-
das en agua de vegeto, de colonia, alcohol alcan-
forado diluido si hay flictenas. :



SOBRE OTROS ACCIDENTES AGUDOS

QIIE PUEDEN SOBREVENIR INOPINADAMENTE.

De log cuerpos extraiios

Los cuerpos extrafios pueden encontrarse em
las heridas y haber sido causa de ellas, 0 pene-
trar en conductos y cavidades naturales, y como
este Ultimo eago es tan frecuente sobre todo en
log nifios, nos creemos obligados 4 decir algo
acerca de la conducta que debe seguirse, cuando
un cuerpo extrafio penetra por una causa cual-

uiera, casual 6 maliciosamente en los sitios in—

icados. Pero antes de ocuparnos de esto aun 4
riesgo de tocar nuevamente la cuestién de las he-
ridas, pensamos encuentre su colocacion en este
gitio la determinacién que debe adoptarse y la
manera como debe procederse, cuando queda en
las heridas el cuerpo extrafio que las produjo.

Cuerpos extratios en las heridas

Los que penetran en las heridas en el momento
de inferirse como causa de ellag, (fragmentos de
armas blancas, astillas, agujas de coser & mano
6 4 miquina, anzuelos, ‘banderillag, espinas,
etcétera, etc.), causan fuertes dolores y aparte
de los efectos de los materiales de que vayan im-



pregnados, producen inflamacidn (se enconan) y
supuracion, sino se extraen que es lo primero que
debe hacerse , (excepto si se trata de proyectiles
de armas de fuego, porque entonces hay que pen-
sarlo con detencion ), y para conseguirlo 0 hasta
la herida hecha, ¢ es necesario agrandarla para
poder ‘llegar al cuerpe extrafio y cogerle con
unas pinzas -para sacarle. ,
Las agujas de crochet, anzuelos y banderllas,
¥ todos los cuerpos vulnerantes en cuya extre-
midad punzante exista gancho, se extraerin enla
“direccion que tuviera 4 su entrada, y si no es po-
sible porque la otra extremidad sea de gran ta-
maflo y nos expongamos & mayor fraumatismo,
antes de tirar del cuerpo extrafio en direccion
contraria 4 la de su enfrada, se cortard el gan-
cho que es obstdculo para su salida, con unos ali-
cates cortantes 0 unas tenazas de carpintero, y
despues se hardn aplicaciones frias constantes.

Cuerpos extranos en la nariz.

Son los que mds & menudo se observan (gui-
santes, judias, altileres, botones, granos de ce-
bada, insectos, etc., etc.), y puede suceder que
lleven bastante tiempo dentro de la cavidad, y
den lugar 4 inflamaciones que los fijen en ella y
hagan creer en otras enfermedades; O bien ser
reciente su introduccion. En ambos casos se debe
intentar extraerlos de las varias maneras si-
guientes.

Si el cuerpo cede 4 la presion de delante atras,
empiijesele snavemente hacia la garganta para
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que sea tragado 6 arrojado al exterior por medio
de la tos ¢ por la provocacion del vomito.

Si no cede 4 esta presion, higanse inyecciones
con agua fria con una geringa de tamano regular
0 un irrigador de fuerte chorro, por la abertura
de la nariz libre de obstdculo, & fin de que al lle-
gar 4 la faringe, entre en la fosa nasal que se
quiere desobstruir y empuje por detras al cuerpo
extrafio. Cnando resiste 4 estos medios, cojase
con una pinza fuerte haciendo el menor dafio po-
sible y extraigdsele con cuidado.

También debe probarse, provocar el estornudo
introduciendo tabaco en la nariz libre 0 hacer so-
nar con fuerza al sujeto.

Cuerpos extraiios en el oido
[CONDUCTO AUDITIVO .

Muy frecuentes también; estin constituidos por
idénticas materias 4 los de las fosag nasales, pero
aqui es preciso fener presente que la cerilla de
los oidos, sobre todo 4 causa de falta de limpieza
puede endureciéndose, obstruir el conducto y ha-
cer de cuerpo extrafio aunque no lo sea. 5

Los de la naturaleza antes mencionada, se pro-
curaran reblandecer en caso de creerlos sus-
ceptibles, haciendo inyecciones de agna templa-
da, aceite ¢ liquidos emolientes (cocimiento de
malvas), 0 se cogeran y extraerdn con pinzas 0
con una horquilla doblada en forma de gancho
no muy cerrado, que al tirar de ella arrastre el
cuerpo extrafio al exterior.

Se aconseja asi mismo que durante estas ma-
niobras abra y cierre la boca el paciente con li-
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gereza, para facilitar el movimiento del cuerpo
extraiio. ;

Cuerpos extrafios en la garganta y vias aéreas

Estan constituidos por alfileres, huesos, espi-
nas 0 sustancias alimenticias de gran tamaiio,
que puedan quedar atravesados 0 implantados,
¥ que producen incomodidades que no nos deten-
dremos & describir.

Una vez bien conocida la posicion y el sitio del
cuerpo extrafio si estd 4 la vista, tritese de coger
con unas pinzas y si no se vé, higase tragar una
miguita de pan y caso de que por la sofocacion y
angustia que exista, se sospeche que ha bajado &
la laringe y hasta la traquea, dése un vomitivo

(de medio & un gramo 6 mds de polvo de ipeca-

cuana 0 cinco centigramos de tdrtaro emético, en
medio vaso de agua templada), favoreciéndose el
vémito por los medios de todos conocidos, pero 4
pesar de esto no se pierda tiempo y busquese
pronto un facultativo.

Cuerpos extraiios en el esofago

Entre ellos y ademés de los dichos se cuentan
las monedas. Si no obstruyen por completo el
calibre de este conducto del estomago, y pueden
»asar liquidos, administrese un vomitivo (los in~

icados), pero por poco grande que sea, es prefe~
rible introducir siguiendo la pared del fondo de
la garganta, una ballena ¢ varilla que contenga
una esponja solidamente atada en uno de sus ex-
tremog, y que antes se impregnard en una grasa
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con idea de empujar el cuerpo extrafio hacia el
estomago donde ya no es tanto de temer.

Cuerpos. extraiios en el ojo

Pueden constituirloslos pequefios trozos del car-
bén que arrastra el humo de las locomotoras, li-
maduras de mefales, pestafias, polvo, arena efe.
que causan una fuerte irritacion y abundante la-
grimeo. Desciibrase primeramente donde estd, le-
vantando 6 haciendo abrir bien los pdrpados ¢ in-
vitando & mirar hdcia arriba, abajo y 4 los lados 6
mvirtiendo si se sabe el parpado superior. Los uni-
cos medios que se pueden permitir & los extrafios,
es empujarle con la punta de un pafinelo 4 la que
suele adherirse y salir con ella, 6 practicar inyec-

ciones con agua que le arrastren.
~ El uso de las pinzas, el imdn y otras maniobras
estin reservadas para personas entendidas., La
irritacion consecutiva se calmard con pafios 0
lavatorios con agwa {resca.

En la uretra (conducto de la vejiga de la orina),
en la misma vejiga de la orina y en la matriz
pueden también introducirse cuerpos extrafios,

ero como es posible den lugar por las molestias
o accidentes que produzean, &4 la llegada de un
médico y los medios Jja_ra desembarazar de ellos
estos organos, son de dificil ejecucion por los
ajenos a la medicina, pensamos mds oportuno pa-
sarlos por alto.

Hemorragias

De estas solo citaremos las que se producen por
las narices, las epistasis, las que se verifican por
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las encias y las conseeutivas 4 la aplicacién de
sanguijuelas, pues las demds son del dominio de
la medieina.

Epistasis (hemorragia de la nariz)

La hemorragia por la nariz es pocas veces un
accidente grave, siendo generalmente producido
por confusiones consecutivas 4 golpes 6 caidas
sobre la nariz, {no tratamos aqui de la epistasis
que se presenta en las fracturas de la base del
craneo ni de las de origen médico). Para conte-
nerla se hard levantar la cabeza al lesionado” po-
niéndole en la frente, sienes ‘0 nuca, pafios de
agua fresca pura 6 vinagrada, levantard por en-
cima de la cabeza el brazo correspondiente al
lado de la nariz por donde'salga la sangre ; no se
sonard las narices, Javandoselas inicamente con
agua fresca ¢ estiptica que también sorberd por
ellas; si la hemorragia resiste 4 estos medios, irri-
gaciones O inyeeciones nasales como las aconse-
jadas para Jos coerpos extrafios de este conduc-
to, con agua fria estiptica aluminosa ¢ nna mez-
ela muy diluida de percloruro de bierro, 50 go-
tas en nn vaso de agna de los comunes 6 tapones
en los orificios de las fosas nasales hechos con
hilas 6 algoddén en rama, empapados en los liqui-
dos referidos. £

El uso del percloruro de hierro tanto para las
inyecciones como para los tapones, se dejard para
el ultimo extremo.

Favorecen también la contencién de esta he-
morragia, los bafios de piés sinapizados, los sina-

ismos en la nuca 6 entre las paletillas, y una
uerte ligadura en el nacimiento de los muslog y

% r
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brazo del lado que desangre. Para el estado ge-
neral se daran cortadillos de agna de limon 6 vi-
nagrada, limonada sulfurica, agua aluminosa,
vinos, caldos ete., y en caso de presentarse sin-
copes poner al enfermo inclinado de modo que la
cabeza esté mas baja que el resto del- cuerpo, y
hacerle oler éter 6 Aamoniaco. : :

Hemosragia de las encias

Es frecuente después de algunas extracciones
de dientes 6 muelas, la produccion de una hemo-
rragia, que generalmentese sostiene y aumenta

or el vicio de pasar continuamente la punta
ge la lengua por la herida ceasionada en la encia.

Tratese de combatir esta costumbre y caso de
presentarse excesiva la hemorragia, prohibanse
por completo los movimientos de la lengua hédcia
el sitio lesionado, asi como los de la mandibula,
y aconséjense enjuagunes con agua fresca, estip-
tica, pura 6 diluida, 6 con la aluminosa; hdgase
la compresion de la encia aproximando y compri-
miendo con los dedos los labios de la herida y
ante una gran rebeldia‘de la hemorragia, caute-
ricese aquella con nitratro de plata 6 mejor con
un hierro candente puesto al rojo cereza ¢ al blan-
co. Resistase todo lo que se pueda ¢ emplear boli-
}a§dempapadas en percloruro de hierro puro 6 di-
uido.

Ruptura de Varices

Venas dilatadas de las piernas

Cuando 4 consecuencia de golpes, caidas 6 es-
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fuerzos tiene lugar este accidente, la sangre no
cesa de correr por si misma, y aunque no es dolo-
roso necesita cuidados inmediatos. Estos son la
compresién con él 6 con los dedos, delas bocas
del vaso abierto, 6 también por medio de compre-
sas hechas muchos dobleces y empapadas en los
liguidos astringentes indicados anteriormente, y
sujefos con una venda; esta compresion puede
hacerse también por debajo 6 por encima y por
debajo de la_herida de la manera que ya cono-
cemos.

Se debe evitar el diaquilén aglutinante y el
tafetin para cerrar la herida, porque hay exposi-
cion 4 que se reproduzca la hemorragia cuando
se traten de quitar.

Hemorragia producida por la aplicacién de sangui-
juelas

Empleadas frecuentemente las sangmijuelas
ara producir evacuaciones locales.de sangre, es
o general que la hemorragia ceda por si sola en

cuanto se desprenden estos anélidos, pero 4 veces
persiste aquella mds de lo necesario y es conve-
niente saber los medios que pueden emplearse
para detenerla, lo que no es siempre fan fdcil
como pudiera creerse.

Se colocardn en la herida 6 las heridas un pe-
dacito de yeseca, sobre la cnal podra pasarse una
cuchara con carbones encendidos; media judia
por la parte cortada, que lo serd en el sentido de
su longitud; wunos polvos de colofonia, telas
de arafia hechas bolitas 6 se comprimird con el
dedo 6 con un trapo hecho dobleces durante bas-
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tante tiempo; y en iltimo caso se usard el per-
cloruro de hierro empapando en el una bolita
de hilas después de algo diluido en agua. Tam-
bién puede cauterizarse la herida que desangre
con un hierro candente 6 con la piedra infernal
6 nitrato de plata.

Si al eolocar sanguijuelas en la boca penetrara -
alguna en la faringe 0 en el estdmago, se dard-a
. beber agua salada 6 vinagrada, ytambién podrd
adminisirarse un vomitivo: si esto ocurriese en el
ano, se pondria una lavativa de agua salada 6
vinagrada.

Parto repentino ¢ inesperado

Es de probable ocurrencia en los viajes, que
una mujer embarazada, se sienta con dolores de
parto y como en este france no puede valerse por
sl sola, creemos util dar 4 conocer log cuidados
. _que las personas que antes conozcan el caso, de-

ben prestar en su caritativa obra de auxiliar 4 la

partarienta. ; .
Traslddesela con grandes precauciones & un
lugar cubierto de la manera que menos se la per-
judique con los movimientos, sepirense de su
%ado las personasque 4 més de no hacer falta sue-
-len estorbar, bastando generalmente conque haya
dos. Péngase echada 4 la mujer, y si la cosa no
apremia por lo que ella diga si es que ya tuvo otro
parto, avisese corriendo 4 un médico.

Pero puede suceder 6 que éste no se encuentre

roximo al lugar del suceso y no pueda venir por

o tanto pronto, 6 que el parto se presente, y en~

tonces una 6 uno'de los asistentes recoge al nifio
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entre las piernas de la madre, procurando no po-
ner tenso ni tirar del cordén que los une, y el otro
atard fuertemente este cordén 4 dos traveses de
dedo de su vientre, y & otros tres 6 cuatro trave-
ses de dedo se pondra otra ligadura cortando en-
tre las dos el cordén con unas tijeras 0 navaja.
Para estas ligaduras se empleardn lo que més a
mano se tenga cordén cinta tres 6 cuatro hilos
retorcidos. '

Una vez hecha la seccion del eorddn, tranquili-
dad y reposo para la enferma, y lavado el nifio
con agua un poco templada, pura 6 mezelada con
aleohol si se tiene, vistiéndole 6 arropdndole
con lo que se pueda.

A pesar de estos auxilios no se habrd dejado de
llamar partera 6 médico, porque no ha conelnido
el trabajo del parto, falta que arroje las secundi-
nas 6 placenta, y pueden sobrevenir complicacio-
nes que no es posible combatir sin conocimientos
cientificos. A la madre se la dardn infusiones de
tila, de té, caldos, vino tanto antes como des-
pués del parto, y sobre todo abrigo y quietud
cuando todo haya terminado.

Antes de dar por concluido este punto, ctimple-
nos decir que & veces nacen los nifios en un esta-
do dudoso de vida, y que en estos casos hay que
apresurarse 4 obrar sin pérdida de tiempo. Cuan- .
do el recién nacido esté congestionado con la piel
de la cara y cuerpo amoratada, se aflojard la li-.
gadura puesta en su ombligo para que dé alguna
sangre, volviéndola & apretar después 6 4 poner
otra nueva. -

Si respira con dificultad, con un dedo bien lim-
pio introducido profundamente en la garganta, se
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le desembarazara ésta de todo lo que le impida la
respiracion, mucosidades, sangre lfquida 6 coa-
gulada, y otres liguidos que salgan del c¢laustro
materno. Cuaondo & pesar de esto no respira bien, se
le insuflard aire por la garganta, bien directamer-

 te de boca # boca, bien con el intermedio de una

cafia, un tubo cualquicra; 6 echando mano de un
fuelle, frotandole adem:s el pecho, y la espalda,
con un lienzo 6 paiio dsyero. '

Estos cuidados se prolongardn, hasta que se
restablezea la respiracion, y lata bien el corazon,
ayndandolos inteligentemente consuaves y acom-
pasadas presivnes sobre las partes anteriores y la-
terales del pecho, que simnlen una de las partes
de la respiracion, 0 cojiendo 4l nifio por los hom-
bros y elevando y bajando el cuerpo otra perso-
na. sin que se suelten aquellos, _

No aconsejamos  otros medios, por motivos de
pradencia.

Asfixias en general

-

Un asfixiado 6 creido por tal, es aquel'en gnien
la respiraeitn estd suspendida 6 detenida defini-
tivamente.

La asfixia puede ser producida, ya porr[ue el
aire que se respire no sea apropdsito paraello, ya
porque aun siendo normal, no llegue 4 los pulmo-
nes, 6 no lus encuentre suficientemente dilatados
para poderlos llenar, de aqui que las asfixias pue-
dan ser.

Por respirar un aire impropio para lavida, (aire
viciado, gases deletéreos). .

CIRUGIA. 5
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Por que una presion grande sobre el pecho, im-
pida su dilatacion.

Por que exista un obstdculo interior 6 esterior
en la garganta, ¢ traquea, que impida la entrada
del aire en los pulmones.

Por que el individuo se encuentre introducido
por completo, 6 solamente la cabeza en un cuer-
po sdlido 6 liquido, que haga imposible, que el
aire penetre en los pulmones, por ia boca del su—
jeto, si es sé6lido, 6 que su penetracién en caso de
ser liquido sea obstdculo, para que lo hagael aire.

También pueden ocasionar la asfixia, el calor,
el frio, y la electricidad, (el rayo).

Los socorros que se deberan prestar 4 un asfi-
xiado cualquiera que sea la causa del accidente,
counsistirdn,

En colocarle en posicion horizontal; con la ca-
ra hacia arriba, la cabeza un poco caida hacia
atrds y lijeramente levantada la parte superior del
cuerpo, tudo esto después de haberle desembara-
zado de toda causa de compresion, (botones del
cuello de la camisa, de log pantalones, broches y
cintas de los vestidos y enaguas.ete., ete. ) -

En esta posicién se procurard abrir la boca del
asfixiado, conuna cuchara de pale 6.un pedazo
de madera, introducido de plano en la boca, pero
que ni pinche ni corte, y si se consigue esto, por
medio de unos corchos colocados entre las iltimas
muelas, se mantendra semiabierta la boca, sinolvi-
dar poner fiadores & los corchos esto es, braman-
tes 6 hilos resistentes, que se opongan 4 que sean
tragados en un momento de descuido. A esto se-
guird el quitar con el dedo 6 barbas de una plu-
ma las mucosidades 6 espuma que obstruyan la
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garganta, el sacar la lengua fuera de la boca, la
ractica de fricciones secas, 0 con una franela o
ienzo dspero empapado en alcohol puro ¢ alcan-
forado, agua de colonia, 6 vinagre, y la aproxi-
macién & las narices de un frasco destapado que
contenga amoniaco 0 sales inglesas; operaciones
que se repetirdn con insistencia, y que si no dan
resultados es decir si no provocan algun movi-
miento en los misenlos de la cara, 6 en el pecho,
0 latidos del corazon, 6 del pulso, 6 lo que se co-
noce con el nombre de bostezo, determinard 4
emplear un medio, que haga respirar artificial-
mente al accidentado.

La manera m4s seacilla de conseguir esto, es
como hemos dicho al hablar de la asfixia de los
recien nacidos, soplando por la boca del enfermo
tapéndole antes la nariz y ejecutando alternas y
metodicas presiones sobre el pechio y vientre.

Para Ja comprension, de la mejor manera de
hacer las insuflaciones de aire, vamos & transcri-
bir las instrucciones del Doctor Marchaat.

«Estando el que asisted la derecha del asfixiado,
coloca sobre la frente su mano izquierda, cuyos
dedos indice y pulgar, estendidos naturalmente
sobre los lados de la nariz, sirven para fijar en
uno de los conductos un tubo cualguiera una pipa
por ejemplo, cuyo calibre tenga el suficiente an-
cho para introdueir aire en los pulmones. Cerrar
completamente las narices sobre el tubo, apretin-
dolas fuertemente, y al mismo tiempo por medio
de la mano derecha, colocada de plano sobre los
labios, oponerse 4 la salida del aire por el orificio
bucal. Soplar entonces con la boca en el tubo con
lijera fuerza para hacer penetrar el aire en los
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pulmones. Puede ocurrir que el pecho se levante
enseguida, y el asfixiado respire como si estuvie-
ra vivo. !

Después que el que auxilia ha introducido sua-
vemente la mayor parte del aire que ha recojido
en sus pulmones, retira la boca del tubo, y por
una presion ejercida con las dos manos sobre la
base del pecho, hace salir el aire de los pulmo-
‘nes del astixiado; continuando luego nuevamente
de una manera alterna la insuflacion, y las pre-
siones durante cierto tiempo. Si el individuo vive,
los latidos del corazon se dejardn sentir cada vez
mas, la respiracidn se restablecerda después por
una primera inspiracién , y si al cabo de unos mi-
nutos de espera no se manifiesta una segunda
inspiracién, serd necesario repetir la insuflacion
y las presiones. X

La compresion y la relajacion, alterna de las
paredes del pecho, no deben descuidarse después
de cada insnflacion. Es ficil comprender que por
la compresién se disminuye la capacidad del pe-
cho, y por consiguiente la de los pulmones, y
que el aire que contiene es espulsado en-parte.
Dejando de ejercer la compresion, el pecho reco-
bra su diametro, se produce un vacio relativo y
cierta cantidad de aire es atraido asi 4 los pulmo-
nes.

En atencion 4 que nunca debe desesperarse ni
desmayar, i un asfixiado tarda en volver 4 la
vida, lo que ocurre & veces 4 las doce 6 veinte ho-
ras,; vamos 4 dar 4 co.uocer otros procedimieums
mas cientificos, aunque de sjecucion mds difieil
que dehen alternarse con el anterior, 4 la menor
probabilidad de vida que exista.
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Uno de ellos el que recomienda el-Dr. Marshall,
estd basado en los cambios de posicion del
cuerpo, para dilatar y reducir la cavidad de los
pulmones. Se echa al enfermo boca abajo después
de poner bajo el cuerpo para levantarle varias ro-
pas hechas un lio, un almohadén duro 6 una man-
ta arrollada, luego se le vuelve de un lado casi
de espaldas, y se repite enseguida la primera po-
sicion, y asl sucesivamente hasta quince veces

or minuto. Cuando el cuerpo esté boca abajo, se
Eace fuerte presidn entre las palefillas, que se ce-
sard al cambiarle de posicién. Por el primer mo-
vimiento, la cavidad pulmonar se reduce y por el
segundo se dilata. :

Otro procedimiento que bien hecho es superior
al anterior, es el del Doctor Sylvester, que consis-
te en que los movimientos de los brazos pongan
en juegzo los musculos que levantan y deprimen
el pecho. : :

El que socorre ge coloca 4 la cabeza del asfixia-
‘do, que se acostard con la cabeza hacia arriba, y
‘con las espaldas levantadas, con un cuerpo resis-
tente, como en el procedimiento anterior hemos
dicho. Otra persona sostendrd los pies para que el
cuepo no se mueva.

El que estd 4 la cabeza del ahogado, coje sus
brazos por los codos estando los antebrazos dobla-
dos sobre los brazos, y los apoya fuertemente so-
bre el pecho, levantindolas luego por encima de
la cabeza, haciéndolos ejecutar una parte de cir-
culo, repitiendo esta maniobra las veces necesa-
rias, hasta conseguir la respiracién 6 asegurarse
de que no puede restablecerse.

La mejor pero la mas dificil manera de practi-
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car la respiracion artificial, es la recomendada
por Pacini.

Se coloca la cabeza en la direccion contraria
del tronco, y situados detras de ella se coje fuer-
temente la parte superior de los dos brazos cerca
de los hombros, colocando los dedos pulgares de-
lante, y los otros cuatro detras; entonces tirando
hacia si, y levantando al propio tiempo los dos
hombros, se utiliza la relacion de las c¢lavienlas
con el esternén , para hacer elevar este hueso cou
lag correspondientes costillas. El aire entra con
ruido en los pulmones, produciendo la inspira-
cion, y si entonces se abandona la aceion ingpira-
toria en virtud de la elasticidad de las costillas, la
espiracion se verificard normalmente.

Estos movimientos han de ser repetidos con
constancia, y con él més leve destello de vida es
posible reanimar esta.

Nada decimos de las inhalaciones de oxigeno
sumamente 1itiles en estos casos, por lo dificil de
procurdrsele fuera delas grandes poblaciones, pero
insistiremos en que durante las maniobras lijera-
mente descritas, se persista en las fricciones y en
colocar botellas con agua caliente 6 ladrillos ca-
lientes & lo largo del cuerpo, en los pies, y en los
sobacos, y que tan pronto como el enfermo vuel-
va 4 la vida, se le de vino caliente, caldo, ron,
etc. para reanimarle,

Y vamos ahora a entrar en algunos detfalles de
distintas asfixias que dijimos existian.

Asfixia por aire impropio para la respiracion

Cuando el aire que existe en una habitacion ce-
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rrada 0 mal ventilada, es insuficients por su can-
tidad para sostener la respiracion de la persona 6
personas que en ella se encuentran, o cuando &
consecuencia de hundimientos son encerrados
los obreros en pequefos espacios, el aire se car-
ga ademds de los productos nocivos gue los mis-
mos pulmones exhalan, dcido ¢drbénico, por ejem-
plo y 4 la dificultad de la respiracion, se afiaden
otros sintomas como el encendimiento y abulta-
miento de la cara. Es preciso en este caso sacar de
aquellos lugares 4 los que en inminencia de asfi-
xia se encuentran, y emplear los medios indica-
dos al ocuparnos de las asfixias en general.

Entre los gases nocivos para la respiracion te-
nemos el dcido carbonico y el oxido de carbono
que desprendé’el carbon al tiempo de encenderse,
¥y que como es sabido es causa de muchas asfixias
tanto voluntarias como accidentales, aquellas por
snicidio y estas por descuidos en dormirse en si-
sitios cerrados 6 mal ventilados, donde existan
carbones & medio encender que lo hacen 4 costa
del aire que necesita para su vida la persona que
alli estd 30rmida. .

También se produce el acido carbdnico en las
bodegas y cuevas, donde existan cubas 6 tinajas,
con vino ¢ cerveza, en fermentacion y mucho mas
dentro de estos recipientes.

Expone asi mismo 4 la asfixia por el dcido car~
bonico, la mala costumbre de acostarse en alco-
‘bas donde haya plantas 6 flores con olor fuerte.

El que trate de socorrer 4 un asfixiado por los
gases mencionados, procurara ante todo tomar
precauciones para no sufrir el idéntico accidente;
observara si arde 6 no una cerilla 6 vela, en el si-
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tio donde vaya 4 entrar. Si estas se apagan lo que
prueba que no hay oxigeno suficiente, y que me-
nos le habrd para respirar una persona, se pro-
veerd de gran cantidad deagua con eal apagada ¢
con cloruro de sodio, 6 bien agua clara con amo-
niaco, y arrojara grandes cantidades de estas sus-
tancias en el sitio en que quiera penetrar, hacién-
dolo siempre sujeto por la parte media del cuer-
po, con una cuerda que sostendredn otras personas
que se hallen fuera, y servird para sacarle, caso
de que le ocurriera algun percance.

Se -recomienda asi mismo, que si teme no sea
posible abrir ensegnida tolas las eomunicaciones
con el exterior, lleve otra cuerda provista de un
gancho para fijarle en los vestidos, 6 en una li-
gadura que se ponga 4 la victima, con objeto de
sacarla fuera de aquel sitio tirando de ella.

Otros gases irrespirables, son ignalmente el
hidrdgerno bicarbonado, ¢ protocarbonado, que se
desprenden de las letrinas, pozos negros, alcan-
tarllas, cuevas y pozos, el gas del alumbrado y
el cloro, cuyos efectos asfixicos son tributarios de
los mismos socorros que venimos relatando.

Asfixias por presionesen ¢l pecho que impida su
dilataciéon -

.Ademds de impedir la entrada del aire en los
pulmones en suficiente cantidad para la respira-
cion, y de producir heridas contusas y fracturas
los hundimientos, dan lugar 4 la asfixia, por la
compresién que los materiales derrumbados ejer-"
zan sobre el pecho, ocurriendo otro tanto en las
salidas precipitadas por fuego y otros motivos de -
alarma de los espectdcnlos ¢ reuniones publicas,

Los socorros son los ya repetidos,
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Embriaguez

Nos creemos escusados de probar su frecuencia.
Es un estado morboso, pasajero, determinado por
la ingestion de bebidas fermentadas, vino, sidra,
alcohol, aguardiente, cervezas, y licores, pues

-para nada hemos de ocuparnos de la producida
por los narciticos, y otros medicamentos.

Empieza por la escitacion cerebral , alegria, lo-
cuacidad , movimientos desordenados, continuan-
do con vértigos, desérden de la inteligencia,
vomitos, delirio, y suefio, y en ocasiones, ter-
minando por la muerte.

Al principio 4 poco de la ingestién, de ]a sus-
tancia que produzca la embriaguez, cuando esta
empieza: aire fresco, rociese la cara con agua fria,
administrese un vomitivo, veinte gotas de amo-
niaco en un vaso de agua, y si los sintomas avan-
zan inhalaciones por la nariz de esta sustancia,
sinapismos volantes en las extremidades inferio-
res, mojados con amoniaco, si el caso presenta
mucha gravedad, el enfermq no vuelve en &, y
parece como que ronca y sopla fuertemente, no
dejar de avisar & un-médico.



BOTIQUINES DE AUXILIO QUE DEBEN TENERSE

EN LAS FABRICAS, TALLERES, CASAS DE CAMPO, RTC.

De los botiquines de auxilio

En las fibricas, talleres, fundiciones, minas, en
las grandes agrupaciones de obreros, sobre todo
donde se utilice como motor el vapor, distantes de
las poblaciones, deberd tenerse en un armario 6
alacena con llave una serie de medicinas y apa-
ratos que comprenda los més principales de losque
hemos mencionado y entre los cuales se encon-
trardn los siguientes:

En frascos de cristal con tapon esmerilado y
claramente rotulados y de ]Ja cabida necesaria,

habri

250 gramos detinturadedrnica (cuyos usos son

«
«

«
125

«

de todos conocidos y ya se han
indicado,
dealcohol alcanforado.  (id. id.

de agua de vegeto. (id. id.

de agua estiptica. (id. id.

de balsamo samaritano fenicado al
2 por 100 (id. id.)

de balsamo catélico (id. id.)
de aceite comiin, fenicado al 2 por
100 '
de balsamo tranquilo y aceite de be-
lefio mezelados, 4 partesiguales,
para unturas contralos dolores.
de agna de azahar, para haceren el
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acto, mistura antiespasmodica poniendo dos cucha-~
radas grandes de esta agua, 6 1 8 gotas de tintu-
ra de castoreos y otras tantas de éter, en medio vaso
de agua comun para los casos de accidentes con-
vulsivos 6 nerviosos, los desmayos ete., ete., 6
para administrar con 6 1 8 gotas de ldudano, en los
colicos y dolores producidos por los traumatismos
dosis que se podra repetir tres veces al dia)

Id. id. de amoniaco, para administrar al inte-
rior en cantidad de 20 gotas en un vaso de agua
4 los embriagados, 6 en una infusion caliente
para provoear el sudor 6 la reaccion general con-
tra el frio, aplanamiento, ete., 6 hacerle aspirar por
la nariz en los casos de sincopes, desmayos, ete.

Id. id. de éter sulfirico para emplear como
se ha dicho al hablar del agua de azahar, ¢ en
aspiraciones por la nariz como el amoniaco.

30 Id. de percloruro de hierro (disoluceion nor-
mal ), cuyo prudente empleo hemosindicado al ocu-
parnos de las hemorragias esternas, por queen las
mternas en la cantidad de 30 gotas en un vaso de
agua administrado con cucharade madera, soloes
racional usarla caando se sepa positivamente y esto
es muy dificil, que la sangre procede del estomago

ha de obrar localmente sobre este Grgano.

30 id. de ldudanode Sydenhan de uso delicado
al interior en casos de colicosy doloresintensos, no
debiendo dar mds de 50 gotas al dia, en varias
veces, cantidad que sera mayor cuando se trafe
derociar cataplasmas y mezclarle con aceite comun
manzanilla y ruda para unfuras; en lavativas con-
tra diarreas usando el almidon y al agua fresca, la
dosis serd intermedio entre la empleada al interior
y en cataplasmas, -
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Un bote con gran cantidad de magnesia calei-
nada: como purgante, dos cucharadas grandes; con-
tra los dcidos del estomago, nna cucharada peque-
fla, y en mucha mayor cantidad diluido en agua
para dificultar la aceidn de los dcidos y de los ve-
neunos en general.

Otro bote con sal de la higuera; doscucharadas
grandes muy llenas, en cu:ﬁquier infusién emo-
liente como purgante. .

20 papeles con 5 centigramos de tartaro emético;
purgante, & ladosis de un papel de estos en un vaso
deagua y vomitivo con esta misma cantidad en me-
dio vaso de agua templada, empledndose en este
iltimo sentido, en los envenenamientos siempre
que el veneno no haya ya sido absorbido, esto es
que no haya empezado & obrar, de modo que su
uso se hara al principio, y con preferencia contra
los venenos vegetales.

Tambiénseemplea en las indigestiones estoma-
cales y para expulsar del estomago, exéfago 6 fa-
ringe algiin cugrpo extrafio.

20 papeles de un gramo cada uno, de ipecacua--
na en polvo; vomirivo en la cantidad de medio 4
un papel en medio vaso de agua templada, contra
los envenenamientos sobre todo de origen mineral,
y en las indigestiones y para espulsar cuerpos
estrafios del estomago etc.

Un bote con pomada de belladona como cal-
mante. 2

Un bote con pomada boratada segun laférmula
espuesta, de uso maravilloso en quemaduras y he-
ridas en sustitucion al antiguo cerato simple.

Un bote de hoja de lata con mostaza en polvo y
una caja de sinapismos Rigolot. :
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50 centimetros de esparadrapo aglutinante pa-
ra curar heridas.

6 papeles de tafetdn inglés para las heridas su-
perficiales. '

Una copa graduada por gramos, para dosificar

Jos medicamentos.

Un porta causticos, con nifrato de plata cris-
talizado.

Dos cauterios, olivares y plano, para calentar-
los al rojo, y cauterizar en hemorragias y morde-
duras sospechosas.

3 Una egpatula para estender unguentos y poma-
as.

Un par de tijeras romas.

Unas pinzas fuertes, y otras més finas para es-
traer cuerpos estranos.

Una lanceta para dilatar heridas.

Cuatro agnjus para costuras de diverso tamatfio,
grueso y forma.

Un carrete de hilo y otro de seda 6 cagut,
(cuerda de guitarra prima), para costuras.

Una ldmina de hoja de lata, para estender los
aceites 0 pomadas, en las compresas.

Cierta cantidad de hilas informes, para relle-
nar unicamente las curas.

Algodon en rama fenicado, para aplicarle direc-

~tamente sobre las heridas, empapado en las sus-

tancias convenientes, menos para las quemaduras
de segnndo grado inclusive en adelante, y para
almohadillar las curas.

Compresas y pedazos de trapos de hilo, y algo-
don muy limpios, para almohadillar lus curas, y
hacer estas empapdndolas en aceites, bdlsamos u
otros liquidos de los expresados.
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6 (rondas y 6 galipagos.

6 vendas de 4 metros de largas por b centime-
tros de anchas.

4 id. de 6 id. de id. por 5 id. de id.

2 vendas de 8 metros de largas, por 5 centime-
tros de anchas. j

4 vendajes de cuerpo.

1 y ¥ metro de lienzo nuevo lavado.

_ 8 panuelos triangulares, 4 grandes y 4 peque-
fos.

12 almohadillas para fracturas, rellenas de sal-
vado, 4 para la pierna, 4 para el brazo, y 4 para el
muslo.

12 tablillas de fracturas de tres clases, como’
lag almohadillas.

Un trozo de carton fuerte para hacer tablillas
para fracturas. .

Ademds cuatro esponjas de distintos tamafios,
que usadas se lavaran en agua hirviendo, y se
conservaran en cajas de hoja de lata cerradas,
dos jeringas grande y pequeia, y dos frascos de
3litrog, con una solucion acuosa fenicada al 5
por 100, que se diluird en otra parte de agua
para usarla en las heridas, y otra boratada al 4

or 100 que se empleard sin diluir; estas dos so-
uciones, servirdn para lavar las heridas y la piel
que las rodee, en bastante estensién, ~ '

En las casas de campo, y montes de caza, bas-
tard la mitad de las medicinas indicadas.

Para viajes bastard con tintura de drnica, amo-
niaco, aceite fenicado, latidano, aglutininte, ta-
fetdn, agujas, hilo de sutnra, nitrato de plata,
papeles de ipecacuana, dos frondas, dos galdpa-
gos, dos vendas, compresas, y algodon en rama.
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LIBRERIA DE D. EUGENIO SOBRINO, EDITOR,

CALLE DE LOS CANOS, NUM. 6, MADRID,

CATATLOGO,

de alzunos de los libros que se hallan de venta en
esta casa y que se servirdn irancos de porte previo
el envio de su valor (1],

Almacén de los ninos, por madama Leprince de Beau-
mont. Kdieién aumentada y adornada con mis de 300
grabados: 4.% ftela fina, plano y eortes dorados, uno
7,50 pesetas.

Aibum Caligrifico. Coleccion de alfabetos de carficter
inglés, redondo, gético, romano y de aderno; uno, 1,50
pesetas,

Arte de tocar la guitarra por cifra sin ayuda de maestro,
aprendiendo en pocas lecciones toda clase de tocatas:
1 peseta.

Arte de conocer i los hombres y i las mujeres, sus pa-
siones, eunlidades y vicios, por las fucciones del rostro
y la forma de la cabeza, 6 sea fisonomia ¥ frenoclogia,
por M. Daura. Un fomo en 8.° con liminas; tela, 2 ptas.

Buffén de los nifios, historia natural de los cuadri edos,
aves, anfibies, msectuq ete., con muchos oruEados;
edieidn de lujo; 8.° con plancha de oro, 2 pesetas.

Campoamor.—Doloras, poesing varingy cant‘n es, 17.% edi~
cién adornada con el retrato del autor. Un fomo en 4.°
de 3.)1 piginas, encuadernado en tela, b pesetas.

—I’equelms poemas ; en esta edicién se in-
cluyen los tiltimos publicados. Untomo en 4.9 de .3.’)5 pa-
ginas, éncuadernado en teln, b pesefag. .

Cartas originales de Abelardo y Eloisa, en prosa y ver-
S0, con I biografia de estos desgmciadus amantes. Un
tomo en tela, 2 pesetas.

Coleecion de artienlos de Flgaro (Larra) un tomo en
8.7 teln 4 pesetas.

(1) Porel precio indicado , se remiten francos por el correo ¥ 8 el
pedido excede de 15 pesetas , serd el pertificado de cuenta dela casa
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Coleecion de laminas de Agricultura y sus industrias
en diez hojas, tamafio, 37 por 83 eentimetros. Consta de
400 Bguras iluminadas, grabadas bajo la direccién de
dos ingenieros agronomos. Un album con tapas de tela,
25 pesetas. Acompaiia un libro con la explicacidn.

La ensefianza prictica que d4 en todos los ramos agricolas, acre-
ceénta las cosechas & los ]u_l)l'aduras ¥ les hace salir de.su marcha ruti-
naria con grandes beneficios.

Coleecion de muestras con diferentes abecedarios muy
i proposito para [os encabezamientos; cada cuadecno
que contiene infinidad de tipos, 2,50 pesetas.

Coleceion de muestras; letra inglesay adorno, por Rei-
noso; cada una, 1,60 pesetas.

Coleecion de obras de Jovellanos, unt., en 8.9 tela 3
pesetas.

Comedias infantiles para ‘que los nifios puedan represen-
tarlas en teatros d salones 4 0,50. —Dia de asueto, - El
eriado goloso.— Ldgrimas. —Quien stembra recoge.

Caentos pieareseos, de Balzac; un t., en 8.° tela 3 pts.

Cuenlos del candnigo Schmidt. Nueva edicidn, ilustrada
con laminas y vinetas; dos tomos en 4.°, tela tina, pla-
no y cortes dorados, 18 pesetas.

De doee & una, — Coleceidn de artienlos, por D. Rieardo
Sepilveda, 1 peseta

Don Juan, poema de Lord Byron; un t., en 8.° tela 3 pis.

Dece maridos escogides. — Coleccidn de tipos por don
Carlos Frontaura , con grabados intercalados en el texto;
en rustica, 1 peseta; en tela, 1,50.

Diccionario de la Bima, por D. Juan Pefialver. Un tomo

en folio: tela, 6 pesetas.

Diccionario Zemeral, de la lengua castellana, el mas

. completo de los publicados hasta el dia; que abraza

los términos literarios y los del lenguaje usual en su
sentido propio y figurado, las voces usadas en las cien-
eias, artes y oficios, y los nombres propios de Historia,
Geografia y Mitologzia, ordenado por Lorenzo Campano:
un grueso tomo en tela, 6 pesetas. _

Diccionario francés-espaiiol y espafiol-francés, porfitil,
con la pronuneciacion figurada de ambos idiomas, por
Salva : en tela inglesa, D pesetas.
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Biccionario ingles-espafiol y espafiol-inglés, portatil,
con la pronunciacién de ambos idiomas, por Corona Bus-
tamante, Dos tomos tela inglesa, 7.50 pesetas.

Diccionario espafigl-italiano € italiano-espanol, con la
pronunciacién de ambas lenguas, por J. Caceia. Un tomo
en tela inglesa, 6 pesetas.

Diecionario espafiol-alemdn v alemdn-espafol, encua-
dernado en tela inglesa; ejemplar, 7 pesetas.

Diccionario frances-aleman y alemén-francés: un tomo
en-tela, 7 pesetas.

Don Quijole de la Blancha, por Miguel de Cervantes
Saavedra; magnifiea edicién con liminas. Un tomwo en-
cuadernado en tela, 6 pesetas.

Edicién econdmica, un tomo en holandesa, 1,50 pesetas.

El Cocinero europeo: ¢l mejor, mis moderno y comple-
to de todos los tratados de cocina publicados, por Julio
Breteuil, enriquecido con liminas. Un tomo grueso, en-
euadernado , 6 pesetas.

El Cerebro y el pensamiento, por Janet. Un tomo en
4.9, 2 pesetas.

El dios Mlomo, coleccidn de chistes, epigramas y cuen-
tos.—1In tomo de 320 piginas en 8.%, 1 peseta.

El Diamante del artista, ¢ el libro de los inventos mo-
dernos, por D. José Alemany ; un tomo, 1,25 pesetas.
El Montero de Espinosa.—Novela por D. Manuel Fer-

nandez y Gonzilez, 1 peseta. .

El nnevo Bobinson sus aventuras, peligros y desgra-
cias, con doce preciosas liminas en acero, cubierta al
cromo; ejemplar una peseta.

El Pitagoras, por Conde-Pelayo. —Tratado de cuentas
hechas, el mis extenso de cuantos se conocen, con mi-
llares de problemas resueltos y euyo autor regala cien
reales por cada equivoeacidn gue se le haga eonoecer:
ejemplar, tamatio en 4.°; 3 pesetas,

El zuapo Francisco Estehan.—Novela original de don
Manuel Ferndndez y Gonzilez. Un tomo en 8.° mayor,
280 piaginas; rastien, | peseta.— Idem en tela, 1,50 pts.

E1 Magnelismo, espiritualismo y sonambulismo, por
Garcia Ramén. Un tomo en tela y planchas, 3,60 pe-
setas.

El manuserito de mi madre, por Lamartine, un t.. en
8.9 tela 3 pesetas,



g

El ultimo amor, por Jorge Sand; un t., en 8.° tela 3 pts.

El libro del hombre de bien por Benjamin Franklin,
coleceion de oprisculos morales , econémicos y politicos.
un fomo en 8.° tgla y plancha 4 pesetas.

El paraise perdido, por Milton; un t., en 8.° tela 4 pts.

El moderno prestidigitador: nueva coleccion de juegos
de escamoteos , de naipes, ete., ete.; 1,25 pesetas,

El eseabel de la fortuna. —Novela de D, Teodoro Gue-
rrero, 1 peseta. .

Fray Juan, poema, por D. José Velarde.— Un tomo en
4.% 1 peseta.

Fernando de Laredo, poema , por D. José Velarde.—Un
tomo en 4.7, 1 peseta, :

Kabiola ¢ la Iglesia de las Catacumbas, por el Cardenal
‘Wisseman. Edicién de lujo, con ldminas en 8.° y en
tela,; 4,50 pesetas.

Gnia de la conversacion. Espaniol-franeés, por Corona
Bustamante: ejemplar, 2 pesetas.

» » Espanol, inglés y viceversa:
un tomo encartonado, 2 pesetas.

Guia del eseribiente, por D. Juan Macho Moreno; 8.2
rastica, | peseta,

Mermesilla. —Arte de kablar en prosa y verso.—Nueva
edicidén, aumentada con muchas ¢ importantes notas y
observaciones, por D. Vicente Salva., Un fomo en 8.7
Pasta tafilefe; 5 pesetas.

Elistoria de la vida, hechos y astucing sutilisimas del
rustico Bertoldo, la de Bartoldino, su hijo, la de Mar-

-colfa su esposa, y la del nieto Cacaseno. Edicién con ld-
minas. Un tomo grueso en 4.°, cubiertas de relieve con

. dorados, 2,50 pesetas.

Elistoria de il Blas de Santillana: por Lesage: Precio-
sa edicion con liminas y.grabados. Un tomo encuader-,
nado en tela; ejemplar, 6 pesetas. 2

- Historia Universal (Compendio de In) de César Canta.
Versién espaiiola por Junan B. Ensenat. Aprobada por el _
autor, hecha 4 su vista, con su cooperseidn v adornada
con su retrato. Un tomo en 4.° grueso; tela, 10 pts.

ERistoria ilustrada y popular de las spariciones de la Vir-
gen de Lourdes con la biografia de Bernadette. Un tomo
en 8.° en tela, 2 pesetas.

Edioma de las flores. emblema de los colores, piedras,
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ete. Métodos sencillos para hablar por medio del abani—
co, pafiuelo, bastén y guante, seguido del horario de
Flora, 0,25 pesetas ejemplar. Consta de 96 piginas.

Jerusalen lihértada, por Tasso; un f., en 8. tela 4 pts.

Jocelyn, por Lamartine; un t., en 8.° tela.3 pesetas.

Juezos de prendas, que comprende 1os preparados para
chasco , aceién ; memoria y de palabras, con las senten-
cins quese imponen y modo de ejecutarlas; 1 peseta.

ELa eaida de un angel, por Lamartine; un t., en 8."
tela 3 pesetas. .

Ea eelestina; un ., en 8.° tela 3 pesetas.

La dama de las eamelias ; por Dumas;un t., en 8.9 tela
2 pesetas.

Hos desierios afrieanos, por Lapointe; un t., en 8.°
tela 2 pesetas.

E.a divina comedia, por Dante Alighieri, version caste-
Ilana de D. Enrique de Montalban cgn magnificas 1dmi-
mas finas por Yan Dargent, encuadernacion de lujo ean-
tos dorados 15 pesetas.

KL enestion social. —Examen de varios problemas eco-
ndémicos 'y politicos, por Millet. Un fomo en 8." ma-
yor. 1 peseta.

La Cruz de @uiros.— Novela original de D. Manuel
Fernindez y Gonzdlez, 1 peseta. .

Kibro de Madrid y advertencia de forasteros, por D. Ma-
nuel Ossorio y Bernard ; ristica, 3 pegetas.

Runario y prondstico perpétuo, general y particnlar,
compuesto por D. Jerénimo Coriés, reformado por don
Pedro Ezquerra; en tela, 2 pesetas.

Ea Camelia y la Mariposa.— Novela por D. Teodoro
Guerrero. Un tomo en 8" mayor, 1 peseta.

Las amarguras de un rey.—Novela historica del reina-
do de D. Alfonso el Sabio. Un tomo en 4.° de 380 pagi-

" "nas ilustrado con liminas, 2 pesetas.

Las mil y una noehes. — Cuentos drabes: obra de cele-
bridad literaria enriquecida con multitud de liminas y
grabados, en tela inglesa y cantos dorados; ejemplar,
7,50 pesetas.

Los nombres de ©risto, por Fr. Luis de Leon un tomo
en 8. tela 3 pesetas.

Manual de urbanidad y buenas maneras para uso de la
juventud de ambos sexos. en el cual se encuentran las
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principales reglas de civilidad y etiqueta precedido de
un tratado sobre los deberes morales. del hombre, por
D. Manue] A. Carrenio. Un tomo en 4.° 2 pesetas.

Bliscelinen americana, por D. Luis Ricardo Fors, en
rustiea; 2 pesetas.

Bemorias de un piano, por Julia Behr.— Un tomo en

3.2, 1 peseta.

Mianual del eocinero cocinera, repostero, ,pastelero,
confltero y botillero, con el método para trinchar. eteé-
tera. Tradueido por D. M. de Rementeria y Fica. Nueva
edicion, aumentada con muchos articulos nuevos. En
tela, 2 pesetas.

Mlondlogos de un aprensivo, por D. Manuel Ossorio
Bernard; 1 peseta,

Blanual de taquigrafia 6 arte de eseribir con la veloeidad
que se hubla, por Rivas Pérez. Un tomo en 8.° ristica;
ejemplar, 2 pesetas.

Manual eompleto de juegosde sociedad, tertulias, de
prendas preparadas, accion, chasco, memoria, ingenio,
de palabra, modo de sentenciar, ete., ete. Un tomo
en 8.7 en tela, 3 pesetas.

BEanual de estilo epistolar ¢ modelo de eartas, por don
Juan Arolas; contiene el lenguaje de las flores, 1,25

Wuesira Senora de Paris, por Vietor Hugo; un t., en
8.% teln 3 pesetas. :

Novisimo arte prictico de cocina perfeccionada, repos-
teria y arte de trinchar.—Fabricacidn de licores'— Mul-
titud de secretos,—Lavado y planchado de ropa y enca-
jes.—Recetas para enfermedades.—Cultivo, flores y yer-
‘bas medieinales.— Secretos de las gallinas, caponesy
gallos, ete. Un tomo en 8.9, 1,25 pesetas.

Novelas, por Lope de Vega.—Los tres Scles de Taoledo,
escrita sin letra A.—La Serrana de Cintia, escrita sin
la letra U.—FE1 celoso hasta morir.—La peregrina ermi-
tafia, eserita con la letra O. Forman un tomo; 1 peseta.

Obras escogidas de Jovellanos, con un prélogo de
F. Soldevilla. Un tomo en 8.% holandesa, b pesetas,

©@hbras del Exemo. 8r. D. Manuel José Quintana, con un
estudio critico-biografico por Gareia Ramén. Un tomo
en B.% holandesa, 5 pesetas.

Ohras poétieas de Espronceda,— Magnifiea edicidn de
Paris, esmerada impresidn, buen papel y con el retrato
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del autor. Un tomo en 4.9 encuaderundo en tela, 5 pe-
setas, . \

©Obras poétieas, de Espronceda; un t., en 8.7 tela 2,50. p.

Obras elasicas, de Quevedo; un t, en 8.° tela 3 pesetas.

@bras de Santa Teresa de Jesus, un tomo en 8.° tela
4 pesetas,

Pequeino atlas, por Reinoso. Consta de 64 mapitas al
cromo que miden 13 por 8 centimetros representando la
geografia astrondmica, cines parbtes del mundo y los de
las provincias de Espafia y posesiones de Ultramar; 2,60
pesefas.

El mismo con los 64 mapas en negro, 1,25 pesetas.

» de las provincias de Espana y posesio-
nes de Ultramar con los mapas al eromo que miden 13
por 8 centimetros, 2 pesetas.

Progresos y extravagancias.—Apuntes para un libro,
por D. Manuel Ossorio y Bernard; riistica, 2 pesetas.
FPorvenir (1), adivinado por las lineas de la mano y la
©  baraja espaifiola, 6 sea quiromancia 6 cartomanecia, por

el grande Alberto. Un tomo en 18% tela, 2 pesetas.

Suenos explicados (Los), segiin los mejores intérpretes
de los tiempos antiguos y modernos. Un tomo en 18.7;
tela dorada, 2 pesetas. ' j

Tardes de la Granja, ¢ las leceiones del padre, por Du-
eray-Dumesnil, Edieién con léminas finas en 4.° tela
fina, plands y cortes dorados, ejemplar 10 pesetas.

VWeladas de la quinta, novelas ¢ historias por madama
de (Genlis. Hermosa edicién eon muchos grabados, Un
tomo en 4.° tela, plano y cortes dorados, 9 pesetas.

Vida de la Virgen 3aria, un tomo en 8.7 tela 4 pts.

Vida de Jesueristo, porel P. Valverde;un t., en 8.% tela
4 pesefas. !

Viajes alrededor del munde, por Arago. Obra monu-
mental , enriquecida con profusidn de excelentes graba-
dos y liminas, encuadernada en tela inglesa, planchas
de relieve , eanto derado. Un tomo en folio, 25 pesetas.

Vignola.—Tratado completo de los eineo drdenes de ar-
quitectura, explicado. en 72 Liminas finas: edicion es-
merada, magnifico papel, encuadernacién en tela. Un
tomo en folio, 12 pesetas.

Se sirven toda clase de libros indicando el catdlogo de
donde proceden y enviando el importe anticipado.



ANTI-ASMATICO PODEROSD,
JARABE-MEDINA DE QUEBRACHO,
PREPARADO EN FRIO E INALTERABLE. - -

Ultimo remedio de la Medicina moderna para comba-
tir el asma , la disnea y los catarros erdaicos, ensayado y
recomendado eomo tal por weledridades medicas y por los
principales pericdicos profesionales de Madrid, El Genio
Médico, El Sizlo Médico, la BBevista de BMedicina,
El Jurado REiedico, ¢l Diario Médico-Farmacén-
tieo, ete., ete.

PRECIO: Cinco pesetas frasco, Depdsito cenlral: Far-
macia de Medina, Serrano, 36, Madrid; y al por menor
en las principales Farmacias de Espana y América.

NOTA IMPORTANTE. El Jarabe-Medina de Quebra-
cho es el priinero dado 4 conoeer en Espafia y recomen-
«dado por la Prensa profesional; exijase la firma y rabriea
de Medina en las etiquetas de la caja y frasco, como ga-
rantia para los sefiores médicos y enfermos, y para evitar
falsificaciones.

IDIOMA DE LAS FLCRES,

EMBLEMAS DE LOS COLORES, PIEDRAS ETC.

METODOS SENCILLOS PARA HABLAR

. CON EL . -
ABANICO, PANUELO, BASTON Y GUANTE,
SEGUIDO DEL

HORARIO DE FLORA,
POR JACINTO AMARANTO.

Un tomo de 96 paginas, 0,25 pesetas ejemplar.
L;ioa pedidos 4@ D. Eugenio Sobrino, Editor, Cafios, 6,
Madrid.
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BIBLIOTECA UTIL.
COLECCION DI LIBRITOS

DE ARTES, CIENCIAS, INDUSTRIA, LITERATURA

INSTRUCCION Y RECREOQ.

Las ob ue se publican , corresponden 4 cuatro di-
ferentes grupos:

[. Arres g Inoustrias. || IV. ArTeEs BELLAS ¥
ClENCIAS. RECREATIVAS.
HisToRia.

La BisLioteca Urin publicari un tomo mensual de 80
piginas, bajo elegante cubierta, esmeradamente impreso,
en buen papel y eclaros tipos.

Cuando el texto de la obra lo exija, se ilustrard con los
correspondientes grabados, sin que por esto aumente el
precio que sera siempre ,

UN REAL EN TODA ESPANA

Los libros de la BisnioTeca Uit se hallardn de venta
en las prineipales libreri y en c¢asa de los corresponsa—
les de la Empresa editorial , ¢ dirigiéndose con su importe
i D. Bugenio Sobrino, editor, Cafos, 6, Madrid. Por
suseripeion, enviando dos pesetas, se remite hasta el tomo
9.7 inelusive.

TOMOS PUBLICADOS.
INDUSTRIAS LUCRATIVAS.
Misiorogia HicieNe v MepiciNa DOMESTICA.
Hspasa , pdginas de su Hisloria).
INpUSTRIAS. LUCRATIVAS, (2." parte .
CUIRUGIA POPI

AT
En el tomo h[‘,"ll remos de o Expos

de Paris, en lo e Telae intelrds de nues
1 r._'l‘]"lalui 3 par i i tenen:Os COrreEponsaies q i

itio con el unico ¢"jeto d FErA0R 108 A0I0E INas 1N
santes que puedal )
si por su contenid

le hariamos anan 4

ponder dignamente wi fave

aumente en nada el precin




CILRUGIA POPUE A




