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B o le t ín  de la  se m an a .
Sobre el crimen de San Oebrián de Mazóte.

l 'i i punto so ha discutido hasta la saciedad eii 
la prensa durante estos días, <]ue debe servir de sa­
ludable advertencia á la clase médica para sus de­
cisiones Olí lo.5 casos ile despecho profesional: el de 
la supuosti razón, ó sinrazón, con que han podido 
lirocedor el Colegio in<‘ Ileo de Valladolid, y el Jo­
ven médico 1). Ismael Alonso, negando la visita 
médica á una enferma y  negando la asistencia mé­
dica á una localidad.

Estas negativas han resultado, por fortuna, y 
cuino era do esperar, falsas, y luego de ya sabido, 
algunas personalidades, el Director general de >Sa- 
iiiilad una de ellas, se han cuidado de consignar la 
exactitud de los hechos en la prensa misma, pero 
los coinentarios ya formados han servido para que 
l;i dase inéiliea comprenda que, en esto punto de 
ontología inéclica, la sociedad no le consiente otros 
derechos que el ciimpliraietito del deber puramente 
sacerdotal <|ue desempeña, y que ciiabjuiera recla­
mación que cuiuenzase desconociéndole, entrañaría 
una protesta general que le haría aparecer despro­
vista de razón é inoursa en lamentable desacierto y 
falta.

Es eviilente, y esto jamás deben olvidarlo, así 
las individualidades como las colectividades médi­
cas: no se puede, ni so debe morir sin asistencia 
médica un enfermo, luibieiulo al lado profesor 
que pueda ayudarle; ni so debe amenazar á una 
comarca, poblado, ó coloctiviilad que fuere, con 
privación de usi.stem'ia médica por ciialijuiera fal­
la que cometiere, pui'íiuc esta clase de castigo 1<« 
recliaza el sentimieiilo instintivo de liummiidad y 
de cultnm (|ue funmi uno ile lus nervios de la civi­
lización.

La clase médica tiene en el ejercicio de su pro­
fesión extraordinarios y delicadísimos privilegios, 
pero tiene también ineludibles y severos deberes á 
los que no puede faltar. Tiene á la par una grande­
za y  una esclavitud que no siempre advierten los 
médicos, pero que selesyerguen éimponen cuando la 
ofuscación les lleva á desconocerlas. Es, sobre todo, 
profesión de liumauidad, de sacerdocio, de calidad, 
de sacriücio; y quien á ella se dedica debe tenerlo 
muy en cuenta, porque,si lo olvida, la sociedad mis­
ma, con ceño adusto y trato severo, se lo harii pre­
sente.

Bueno será lo tengan muy en cuenta los (pie á 
cada paso hablan de huelgas de médicos, y de re- 
pre.salias de tal ó cual género, por razón 'de tales ó 
cuales desconsideraciones con ellos tenidas. En la 
ocasión jiresente el grito general ha servido jiara 
hacer comprenderá todos (jiie iii sociciad csUirá 
siempre al lado del médico, pero que le o.NÍgjrá que 
él esté siempre, y  por modo inolndible, al lado de 
la sociedad.

Por lo demás, aforlunadamoute el profesor se­
ñor Alonso no ha muerto, y aunque gravemente le­
sionado, es de esperar que cure de la brutal agresión 
de que fue víctima.

D k c io  C.á R [>ÁN .

M adrid , 8 de Septiem bre de 1901

Clínica Ginecológica de la Facultad de Medicina de París-

SECCIÓN m í APERTCEA DEL (TE SO
p o r  e l  S r .  S .

Sk ñ ü u e S;

Un urnii poeta que fué también un gron lilésofo, puilo 
decir que el ideal de la vida para un hombre ea ejevutiir en 
la edad madura un pensamiento cniicelddo en la juventud. 
.''Ogún él, yo soy muy feliz en esto dí.a.

Por otra parte comprendo balo ol honor (|iie «o me con­
cede al inaugurar en la Facultad de Medicina do París la 
nueva enaefianza de la CHtiicn üinecologicn.

Debo dar las gracias á los que han tomado k  afortunada 
iniciativa de la creación de esta cátedra, reclamada en vano 
durante tanto tiempo.

En 1898, M. Astíez, consejero mniiidpnl de París, ilc- 
jjositó en el despacho del Ayuntamienlo un informe en esto 
sentido. En J»0!) el concejal D, Andrés Lelevru reprodujo 
la cuestión ¡ipoyándoao en coiipidoracioncs de gran lioso Al 
terminar el uño último, el nuevo Ayuntamiento de París no 
ae mostró menos cuidadoso que su predi cesordu los intere­
ses de la ciencia y decidió manlcnerlos crédilos relaciona­
dos con la creación de mía cíiledra de eiínica ginccuiógica y 
de otra de clínica de las enfermedades quirúrgicas -de los 

niños.
Gracias á e.sta liberalidad, el señor M iiiklro de Instnic-
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ción Pública pudo pedir á una comisióu mixta (compuesta 
de 10 concejales y de 12 miembros de la Uni%-er8idad, pre­
sididos por el señor Vicerrector) señalase a su elección los 
candidatos.'

De esta manera ha sido provista oficlalntente la Facultad 
de Medicina de París de una cátedra que casi ella sola entre 
todas las Universidades del mundo entero no poseía.

Dirijo á todos los autores de esta obra verdaderamente 
jiatriótica el homenaje de mi profundo reconocimiento. Per­
mitidme que acentúe esta expresión á los que me han pres­
tado su confianM. y honrado con sus sufragios, en una lucha 
en la cual el gran valor de mis contrincantes ha hecho du­
rante largo tiempo dudosa la elección.

Gracias, pues, á mis maestros de la Facultad, á mis cole­
gas de los Hospitales, á mis discípulos antiguos y modernos- 
de París, de Francia y del extranjero, cuya estimación alta­
mente proclamada no ha sido uno de mis menores títulos al 
honor que se me ha hecho, y gracias por último á la  muche­
dumbre desconocida de todos aquellos cuya simpatía se ha 
adelantado á los sufragios oficiales y ha contribuido á procla­
mar mi nombre en fuerza de repetirle.

Cuando San Pnblo llegó á Atenas para anunciar el Evan­
gelio, encoutró en la plaza pública al lado de los templos de­
dicados á diferentes divinidades un altar dedicado al Dios 
desconocido: del mismo modo quiero yo elevar en mi me­
moria un altar á la amistad anónima.

Después de uua corta introducción en la cual o! profesor 
pasa revista á sus viajes sucesivos al extranjero, de loa cua­
les refiere ejemplos de creación y de organización de clíni­
cas ginecológicas, que él se esforzaba en vano de introducir 
en nuestro país, absolutamente y casi el único en Europa 
desprovisto por este lado, aborda como sigue la historia evo­
lutiva de la ginecología á partir de la era de Pastear.

La evolución de la Ginecología desde la era 'antiséptica 
ha sido tan rápida, tan sorprendente, que esto explica hasta 
cierto punto semejante retraso.

N i-) trato de exponérosla aun en sus grandes lineas. .Viin- 
cjue fuese muy mcompleto, sería deniasiado largo. Mo limi- 
taré á daros uua idea del camino recorrido, dirigiémlome con 
vosotros al punto de partida, y  extendiendo una rápida ojea­
da sobre el estado de la Ginecología hace treinta ó cuarenta 
años, entre 1860 y  1870, en nuestros hospitales de Paria- 
Para esto me bastará hacer nu llamamiento á los recuerdos 
de más de uno de los oyentes que me rodean

Kii aquel momento la Ginecología todavía iio habla sali­
do de la fase médico-obstétrica (si así se la puede llamar) en 
que se detuvo largo tiempo antes de entrar en la fase quirúr­
gica que acaba de atravesar. Kntoiicea se operaba poco, por­
que la septicemia reinaba todavía en nuestras clínicas hos­
pitalarias, y todas las intervenciones, aun las más pequeñas, 
eran temibles. ¿No se ha visto sobrevenir la muerte después 
de sencillos cateterismos iiteriiios? Y  por otra parte, faltaban 
los conocimientos precisos relativos é las condiciones anató­
micas de todo lo que se designaba con el nombro genérico 
de metritis, la mayor pane de las anexitis qne aprendimos 
más tarde á distinguir se encontraban confundidas con las 
verdaderas inflamaciones del vítero.

Como siempre acontece cuando falta la precisión de los 
hechos, las teorías eran immerosaa.

Muchos médicos, siguiendo á Rcnnett y (losselin, refo- 
rian todos los síntomas de las metritis á la existencia de la 
ulceración del cuello, mientras que otros, primero con Vel- 
peau y después con Valleix, atribuían toda la patología ute­
rina á la desviación del órgaiBo. Era el reinado de las cante- 
rizai'iones basta el último extremo, ilel enderezamiento for­
zado y del pesario, provisto algunas veces de tallo. -Todo

útero descansaba entonces sobre nna percha ó estaba atrave­
sado por una estaca,' ha diciio un médico inglés, Cliftord 
Allimtt, hablando délos excesos del mismo género que pro­
vocaba más allá del estrecho la inflnoncia semejante do 
Simpson.

En cuanto á las inflamaciones peri-uterinas, sobre cuya 
naturaleza se discutía ni infinito, no se pensaba en aplicarles 
otro tratamiento que las cataplasmas y los revulsivos..Toda­
vía mo acuerdo haber visto, durante mi internado, gran nú­
mero de enfermas, agotadas lentamente por supuraciones 
prolongadas que se abrían en el recto, en la vagina ó en 
la vejiga, y terminaban por morir después de haber sido 
atormentadas inútilmente por vejigtitorios repetidos, ó can- 
terizaciones profundivs al hierro rojo de las paredes abdomi­

nales.
Muy poco ó nada de operaciones ginecológicas en los 

hospitales durante esta época. Sin-embargo, de tarde en tar­
de se suturaba una fístula vesico-vaginal, ó una ruptura de 
periné, se desbridaba un cuello estrecho en un caso de dis- 
menorrea, se extraía un pólipo saliente en la vagina con el 
estrangulador de Chassigiiac, 6 el aprietanudos de Maison- 
neuve. Por otra parte se aplicaban Icjs mismos instrumentos 
á la amputación de uu cuello canceroso, sin cuidar jamás de 
la extirpación total del organo (como Freund y Czerny nos 
ban vuelto á enseñar), tan grande era la mortalidad que si­
guió á las antiguas tentativas olvidadas desde hacía mucho
tiempo. Era juzgada como muy atrevida la operación de la 
amputación conoide del cuello, practicada por Hugier para 
proporcionar algún remedio al prolapso acompañado de alar­
gamiento hipertrófico de la porción Bupra-vaginal. También 
era una gran osadía puucionar un hematocele retro-uteri­
no que hiciese eminencia en la vagina, con el trocar lanceo­
lado de Nonat ó el trocar plano de Robert.

Los quistes del ovario eran tratados en los hospitales ]>or
las punciones evacuatrices. Había íitonados que volvían pe­
riódicamente muchas veces al afio, hasta que eran agotadas. 
Se ensayaba algunas veces la inyección de tintura de yodo 
preconizada pnr Roinet, pero numerosos revese.s liacíau ad­
quirir á un precio demasiado caro las riiriia curaciones ribte- 
nidas en merlos ipiistes uniloculares de contenido seroso.

La ovaric:tomía, de la cual so oía hablar como de mía ope­
ración lejana y formidable, ejecutada en coaliciones casi 
inimitables por algunos privilegiados, no había penetrado en 
el recinto del Ifospital.

Sin.embargo, en este momento pudo ilespuiitar la au­
rora de una nueva era para la ginecología. La laparotomía 
Iiabía sillo objeto de un verdadero ronacimiento bajo- el im­
pulso de grandes operadores que liahíaii comprendido por 
instinto la utilidad de una limpieza excesiva, de la cual Pas­
tear deliíadar más tarde la teoría científica. Ciertamente que 
no se creíanobligadosá tantas precauciones paralas operacio­
nes ordinarias, pero el terror que inspiraba la peritonitis pro­
vocaba precauciones inusitadas. A  ellas hay que atribuir loa 
memorables éxitos de Charieslclay Spencer-Wolls, Baker- 
Browti en Inglaterra, pronto seguidos por los de Kceberlé en 
Estrasburgo y Pean en París Recordemos, señores, que no 
eran solamente ovariotomias, sino también histerectomías 
abdominales, la.s que fueron practicadas entonces en gran 
número cim toda felicidad, y sepamos hacer justicia A la au­
dacia y á la lialnlidad de los que hacen renacor una opera 
ción caída en el más complelo descrédito y solemnemente 
condenada por la Academia.

fíe atril)UÍa entonces á los miasmas conlenidos en el aire
do las grandes ciudades y en particular do las salas de los
hospitales los tenibles accidentes de las heridas. Los ova
riolomistas recomendaban por eso operar snlaraeiile en ca

di
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eas de salud perfectamente aisladas, y en particular en el 
campo. Esta condición parecía tan indispensable ijue Pean 
publicó en 1888 una nieinoría con este signiBcativo titulo: 
«¿La ovariotomía puede ser hecha en París con probabilida­
des favorables de éxito?»

Apenas hace 25 años que se ha avenlurado á hacer en 
nuestros hospitales grandes operaciones abdominales; des­
pués del nombre de Pean, es justo citar el de Terrier entre 
los iniciadores de esta práctica, de la cual apenas podemos 
comprender hoy el antiguo atrevimiento. •

Esta rápida ojeada al pasado, sobre la evolución de la 
ginecología, agrega el profesor, pone de relieve pfcnamente 
los enormes progresos á los cuales han asistido las dos últi­
mas generaciones, y cuyas peripecias han podido contemplar 
machos de los que me escuchan. Xo basta hablar de cambio; 
liace falta emplear bus palabras tr.snsfinmaidón y vevolii. 
ción, para caracterizar la diferencia que existo entre la gine­
cología actual y la do loe maestros ilustres, cuyos nombres 
están escritos en los frontispicios de las salas de estas clíni­
cas; Récamier, Hiiquier, Alfonso Guerin. Y , sin embargo, 
los dos últimos todavía fueron contemporáneos nuestros.

Pasando revista á los esfuerzos realizados por estos maes­
tros durante este período de transición, hay que reconocer 
que la ciencia contemporánea se relaciona con las preceden­
tes por una ilación estrecha, y que si ha recibido un impul­
so prodigioso por la doctrina de Pastear, no por eso la gine­
cología actual deja de ser la feliz heredera de las generacio­
nes precedentes, il las cuale.s es deudora de su reconocimien­
to y de su admiración.

Yo querría, continúa, deducir otra enseñanza de esta 
ojeada al pasado. Es sabido el papel preeminente que ocupa­
ba la medicina francesa en todas las ramas de nuestro arte 
diiraiBtc la primera mitad del siglo x ix . Nadie le discutía 
entonces el primer puesto, y la Francia como se pudo decir 
era entóneos )a hija primogénita de la ciencia. Todas las na­
ciones lomaban en nuestras escuelas y en nuestros hospitales 
los gérmenes do los conocimiontos que más tardo ilcbíau 
liesenvolver oii ellas.

Pero c-n la segunda mitad de! siglo empieza una nueva 
era. Poefi á poco nuestros discípulos extranjeros se con­
vierten á su vez en maestros, y desde entonces todas las 
glandes naciones concurren al desarrollo común do la cien­
cia por un*cambio de ideas, primero intermitente y no exen­
to de descmifianza, después cada vez más frecuente y cor. 
dial.

Las primeras etapas do esta vía nueva para la íiinecciogía 
son relativamente recientes y merecen sor referidas.

El 10 de Noviembre de 1858, los estinliantes de Medici­
na del Hotel Dieu de París, presenciaron un especttículo que 
trastornaba todas las tradiciones universitarias. Un joveu 
médico, que no traía título ninguno, que no estaba revesti­
do de función oficial alguna, un desconoeiilo, nmobo más, 
un extranjero, Mr. ISozcinan, tic JIontgomery (Estados Uni- 
dos) era invitado por uno de lo? maestros más cosjietahles 
do la cirugía francesa, Alfonso lioliert, para praclicar eii su 
clínica una operación. En verdad so trataba de un caso de 
una diíicultad exi‘epcional; era mía enferma i|uo ya ha­
bía sufrido dos opuvacii'neH. ima jiara una sutura siinple, 
la otra |i ira el proceder autopláslico de l.erdy, sin conseguir 
la curación do una fístula vésico-vaginal que no medía menos 
de cuatro centíinetroa. Los asistentes, asombrados y algún 
lanto e?cé|itiüos, contemplaron, sonriendo sin duda por las 
singulares innovaciones, al especialista nmeriennn (|ue en 
primor lugar colocaba á la enferma en una iiosieióu insólita.

después de extender sobre una mesa instrumentos descono­
cidos destinados á poner ni descubierto, á avivar y á suturar 
la perforación vesical. Empezada la operación, bien pronto 
cambiaron los o.»pect{idore8 de actitud, y su burlona cortesía 
se transformó en vivo interé.spor los procedimientos inge­
niosos ejecutados con singular habilidad. Cuando el éxito 
completo coronó la operación, se produjo en París y en pro­
vincias una sensación inmensa, se trató de repitirse en to­
das partes; Tollíu y Verneuill, entonces en ei ardor ile su 
juventud valiente, vulgarizaron con entusiasmo los proce­
dimientos americanos.

Era, en efecto, un acouteciiiiiento y de los más impor 
taiites en la historia de !a cirugía contemporánea; la barrera 
que hasta entonces separaba á los diversos países acababa 
de«Bcr alianada.

En esta época, el conocimiento de los idiomas extranje 
TOS estaba muy poco extendido, y nuestra prensa periódica 
so había encerrado voluntariamente en la exposición de los 
trabajos franceses y de las actas de las Hociedudes médicas 
francesas, no concediendo apenas c.spaciu á lo que venía del 
extranjero. Pero la importación directa de una operación 
verdaderamente nueva, tanto por su pi incipio como por su 
técnica, venía á demostrar cou claridad la utilidad de pres­
tar mayor atención á lo que pasaba más allá de nuestras 
fronteras. Se puede decir que, después del viaje de Roux á 
Inglateria, en 1815, y de la emooióii que produjo su relato, 
era la primera vez que los médicos franceses habían mirado 
con vivo interés lo que pasaba en otro lado, en la práctica 
de su arte.

A partir de esta fecha, el movimiento que tiende á hacer 
universal, internacional á la ciencia, no ha dejado de crecer, 
.-tun no habían pasado tres año.?, cuando Marión Simpe, llega­
do á París en Noviembre de 18(51, fiié invitado por Velpeau 
para operaren sii clínica. En veintiocho minutos avivó y su­
turó una fístula vésico-vagiiial, enseñando sus nuevos pro­
cedimientos, su cspeculumunivnlvonplicaiio en el decúbito 
lateral, su sutura con hilo de plata, su sonda peiTiiaiiente 
sigmoidea.

Un suceso no menos iuiporfiinte en la historia ile la gi­
necología francesa tuvo lugar el mismo año Al mismo tiem­
po que Himps operaba en la Charité, Nelaton cruzaba el 
estrecho pava juzgar por sus propios ojos los resultados ob­
tenidos por Spencer-Wells y Baker iiro'vn, rcsnllados (pie 
Jules Wornis acababa de mostrar á ios cirujano,? franceses 
en nn artículo piiblicado en la Gazette IicMomadaire, que 
tuvo gran resonancia. Nelaton asistió á cinco operaciones 
practicadas por Baker Bnni n, y regresó á París entusiiisla 
partidario ilc la ovariotomúi. Eii una'lección duda en el Hos­
pital de.s (.diniqne.s, (pie publiccS la Garota tU hs IToupifalí'g ul 
principio del 1882. el gran cirujano francés hizo una lla­
mada apremiante á sus jóvenes colcga.s, para disipar las 
aprensioiie.s que había heclio nacci- la condenación solemne 
de esta oiiorai-ióu por la .Academia ,<ic Medicina de París. 
Desde este iiistiinte fné sacada de su oslvacisuio. ¿Qué im­
porta el poco éxito que tuvo al principio cutre las inaiios ile 
los civujimos pavisieuses. il coiiHecuencla de los defectos de 
su técnica, y de la ausencia de esta asepsia iiiconscionle cpn- 
tanto contribuía á los triunfos dcSpeucer-WcIIs y de Baker 
Broun? No por eso Iialiía dejiulo c|c entrar desele eutiiiu es 
la ovariolomia en la práctica faiiicesa, sabiilo es con qué 
resplandor debía brillar pronto entre las manos do Ko-berle 
y lie Po.an, para no hablar más que de los iniciadores.

F.s preciso tener la franipioza de rcconncer niánto del'i- 
mus entonces al ejemplu y á la enseñanza de um-siros vcci 
nos. Pero que ellos á sn vez no olviden que Tuimos nosolros 
BUS iiriim-ros maestros, y qiio, por lo demás,'do.spués de un
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corto eclipse la  ginecología írancesa no ha tardado en recon­
quistar el sitio preeminente que había perdido un momento. 
¿Xo se podría agregar que la« lecciones que nos bandado 
América, Inglaterra y Alemania desde el punto de vista de la 
cirugía abdominal, se las hemos devuelto iniciindoles en los 
procedimientos de la cirugía vaginal para el tratamiento de 
los fibromas uteriuos y de las supuracloiie.® pelviranas, por 
loa procedimientos fraiice.sos de la fo ic i presión permanente 
y del despedazamiento (moyr.eUemmt'i?

De este modo cada nación, con su genio particular en el 
cual predomina ya la iniciativa, ya la paciencia, ya el inge­
nio, concurre con las otras á aumentar el patrimonio común 
dé l a  ciencia. En lo sucesivo éste se ha hecho universal, 
internacional, y según una espresión á la orden del día, 

tniuidial.
A l aislamiento antiguo, á la rivalidad reciente, ha sucedi­

do el más amplio librecambio, estimulado por la emulación 
que olvidando añejos prejuicios, liega, porencima délas fron­
teras, á la concepción superior del bien de la humanidad.

Pero esta elevación de miras no impide ei sentimiento 
¡latriótico que nos hace reivindicar con energía todo lo que á 
nuestro país corresponde en los progresos realizados. Si ha­
cemos justicia á los extranjeros, también i-odeamos de un 
culto particular á los maestros franceses que tan poderosa­
mente han contribuido á fundar la ginecología,contenip'>rá- 
nea, y por cima <le los cuáles se eleva dominando toda la 
biología la gigantesca figura de Pastear.

Ahora viene, y ya tenemos prisa <le que llegase, la coii- 
clusión general de esta magistral revista, y la profesión de 
fe relativa al programa de eiiseftanza que tan brillantemente 
ha inaugurado, el profesor, y al cual podemos estar comple­
tamente seguros, dará todo el interés y todo el alcance de­
seables.

Entretanto, debemos preguntarnos si, después de este 
periodo casi exclusivamente quirúrgico, no se puede dar otra 
orientación á la ginecología contemporánea.

Parece, á cousectiencia de los prodigiosos adelantos rea­
lizados en la técnica operatoria, que debía venir ̂ uii compás 
de espera.

Esto no quiere decir que no tuviésemoK más que hacer . 
que descansar aprovechándonos <le los eonocitnientos adqui­
ridos actualmente. Pero, sin dejar de perfeccionar las opera­
ciones, puede que sea preciso aplicarse por más tiempo á 

■ precisar exactamente las indicaciones y los límites.
En el entusiasta fervor que siguió á loa principios de los 

métodos antiséptico' y aséptico, la terapéutica ginecolófrica 
había tomado un rumbo demasiado exclusivo y radicalmen­
te iutervencionista. No es una reacción la que hace falta, sino 
una revisión. Ya está en camino de realizarse en muchos 
pantos. ¿He de citar algunos ejemplos?

La operación de Battey, que consiste en la ablación ile 
los ovarios, sanos ó poco alterados para provocar una me- 
uopausia artificial con el objeto de curar trastornos nervio­
sos ¿no ha caído justamente en descrédito después de las 
criticas de los neurólogos? Permitidme al paso, reivindicar 
para el Hospital Broze una gran parto en esta evolución de 
nuestros conocimientos y reconlar los estudios de mi ayu­
dante M Gayle sobre la insuficiencia oválica, y mis propios 
trabajos sobre la resección del ovario, que desde hace más 
de 10 años ha Rustitaldo en gran número de casos á ia abla­
ción total del órgano.

¿Otro ejemplo de sabia reacción de la ginecología opera 
tona no nos ha sido dado por la vacilación de luuihoR de 
entre nosotros para practicar esas l)rillantes fijaciones diroc 
tas del útero, esas liisteropexias, ya por la vía al)doininal 
ya por la vía vaginal, que dan seguramente un resultado ana

tómico satisfactorio, pero cuyos beneficios clínicos, son á 
menudo tan precarios y cuyas consecuencias tan graves desdo 
el punto de vista de los partos ulteriores?

Porque todavía son caiisiis demasiado frecuentes de dis­
tocias (ocasionadas muclias veces porque no siempre se rea­
lizan con una buena técnica), se han rechazado con justicia 
lasimperfexnoiies y lo.-< abusos delaeam4)utacionesdel cuello 
contra las metritis cervicales. Sabéis la parte principal que 
mi eminente amigo el profesor Pinard ha tomado cu esta 
útil demostración.'

De este modo han venido lo.s médicos y los tocólogos más 
de una vez á ayudarnos en el progreso de la ginecología, 
prueba palmaria de la solidaridad progresiva de tolas las 
especialidades é índice de la evolución superior de la cien­
cia hacia lo que Herbert Speucer ba llamado la interdepen­
dencia creciente de todas sus ramas.

¡Ya nadie habla de ginecología médica y de ginecología 
quirúrgica! No hay más que dos ginecologías: la una buena 
y la otra mala; la uiia competente,.é incompetente la otra.

Es hacer mala ginecología, aconsejar linsitarse á inyec­
ciones calientes, inyecciones de ergotina y aplicación de co 
rrientea eléctricas, cuando una enfenna bu llegado á im es­
tado de profunda anemia ¡lor lOs progresos de un cuerpo 
fibroso’ que sangra mucho En efecto, sólo la operación 
puede salvarla, y hay que npresurarso á emprenderla ante 
la inminente degeneración de su corazón y de sus riñones.

Eh también h.acer isiala ginecología en diferente sentido, 
imponer la histerectomía inmediata á una mujer casi en la 
menopausia, afectada de uib cuerpo fibroso del útero, liien 
tolerado, que no dé lugar ni á fenómenos de compresión ni 
,á graves hemorragias.

¿Merece el nombre de ginecólogo el médico que aconseja 
solamente un cinturón ilusorio y un pesarlo sin punto de 
apoyo á una mujer que tiene una relajación del periné y nn 
descenso consecutivo del útero que la condena á arrastrar 
una existencia impotente y dolorosa? Practicad una perineo- 
rrafia á esta pretendida pseuílo-Htcrina y probablemente la 
devolveréis la salud.

Ya no es hacer cirugía ginecológica, sino mala cirugía ó 
mala ginecología, llevar la cucharilla á todos los úteros in­
flamados, sin tener en cuenta que so va á exasperan inútil­
mente una endomotritis blenorrágica ó que se exponen á 
jii-ovocar complicacioues cuando la metritis va acompañada 
de grave lesión de los anejos, «iaioii podría señalar los per­
juicios de raspado, esa pequeña operación consideiaJa como 
inofensiva, cuando en realidad (tan desconsideradamente 
ha sido aplicada) ha causado más desórdenes que provocadt> 
curaciones.

•¿He de citar otros ejemplos de e.ste abuso operatorio 
(fu ro r operntíihS', que debe evitar el verdadero ginecólogo? 
No debe imponer la misma intervención radical por la vía 
alta ó por la vía baja, á todas las aiiexitis do cualquier in­
tensidad que sean, desde que el tacto las ha revelado, sin 
distinguir y .sin esperar á que ellas puedan evolucionar ha­
cia la curación espontánea, gracias ai reposo, á las curas, al 
masaje, á la sismoterapia y á todos los recursos de la tera­
péutica no sangrienta.

Yo me c.sforzaré en enseñar á los que concurran á esta 
clínica y escuclien mis lecciones á estar en guardia contra 
todas'estas faltas á la vez.

La ginecología que les he de ensefiar es la ginecología 
sin epíteto, preocupada linicaniento en conocer , hien las en­
fermedades primero, para después aplicarlas el tratamiento 
más racional, ya sea médico, ya iiuirúrgico, Sería un error 
tan grave para un ginecólogo, querer tratar siempre por el 
cuchillo una afección del útero 6 de sus anejos capaz de su-
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fi'iv por lüB cuiiliiiltiH S'ilaiueiite una n'KVO'i'i”  natmnl, cnni'i 
liara un cirujano propimev desdo el principio la resección ó 
la amputación de un miembro susceptible de ser conservado.

Ciertamente sé, que para una gran parte del piiliHco el 
nombro de cirujano ó igualmente el de ginecólogo, se con­
funden con el operador. No he do examinar ai este error 
tiene algunas veces apariencias de logít'mo, no quiero creer 
qne la destieza miimial baya parecido jamás & alguno ile 
niieatroB colegas mm razón suficiente para descuidar las 
otras condiciones requeriilas para legitimur una opeiación, 
a saber: el estudio detenido del entenno, la precisión del 
diagnóstico, el establecimiento de las indicaciones, el previo 
ensayo de una terapéutica prudente.

Hay aquí una cuestión de conciencia para todo hombre 
(¡ue como nosotros posee el derecho de vida ó inuerle, y la 
conciencia delie ser la primera de las cualidades del médico, 
sobre todo cuando está armaiio de un üucliilio.

El precepto ile Hipócrates: tutu, cito rtjiicuiule, no lia de­
jado de ser verdad. Cito sólo viene en segunda linea. Vale* 
más precisar todas las indicaciones de una histerectomía que 
ejecutarla en mi número inverosímil do minutos. Por lo 
tanto, no es una cualidad despreciable la rapidez, y yo soy 
uno de los que se han levantado contra la excesiva lentitud 
operatoria y principalmente contra loa peligros de una lai'ga 
anestesia. Pero no hace falta caer desde nn defecto en el 
otro, exagerar la economía de tiempo que reclauia el interés 
del operado en perjuicio de la seguridad y por ei vano pla­
cer lio asombrar á los espectadores,

Juüunde, dice finalmente el padre de la Medicina, esta 
último adverbio tiene casi el aspecto de una ironía, cuan­
do se trata Je llevar á la carne viva el hierro y el fuego; y 
sin embargo, de nosotros depende hacer menos espantosas 
nuestras intervenciones, y dar á la más terrible operación el 
consolador aspecto de una redención.

Querría, todavía' en este punto, no mostrarme inferior ú 
la tarea que se me ha encomendado. Yo quiero poder ense­
nar á ios médicos jóvenes que coittinurán en e.sta clínica, 
cómo hay que interrogar á las enfermas paia no azorarlas; 
cómo se les luí de examinar sin lastimar inútilmente su pu­
dor; cómo se han do dirigir, según las ocasiones, palabras in­
dulgentes ó severas, siu familiaridad ni dureza. Decía Hliakea- 
pea re que siialnia estaba aniasudii con - la leclie de la humana 
bondad thc mUkof human Kiiidness, Yo  me atrevo á proponer 
á mis disclpiiios el ejemplo del gran poeta trágico. Por muy 
despoliiado que esté el rielo por encima de nuestras caheza.s, 
nosotros delieinos distinguir siempre la ligurn de la Piedad.

No hay necesidad de añadir que los aplausos más eiilii- 
siastas acogieron y ciuoníirf'ii esta hermosa lección iiinn- 
gural.

]■. M.
------

Revista mensual de Laringología, Otología y Riiiologia
P o r  e l D O C TO R  C .O O M P A IR B D  

Profesor de Is, Clínioa oto-rino-laringolégion de El. R kkcoio , 
y  libre de la Facultad do Medicina de esta Corte, oto.

US CASO m ; .\bsceso  inci. c k e k h k i.o nu on iuKS u t ít ic o

1,0 publica el Dr. F. x\lt en el miin. 2 de M m ia t » . / .  O h r e n  
heilk. (K¿n Fii/I vonotitíiicheni h'leiiihirnnbncaui).

El enfermo, de treinta años de culad, sufría hacía veinte 
aflos de una otorrea del lado derecho, y sintióse trea meses 
antes atacado do dolores en la mitad derecha de la cabeza.

Estos dolores fueron agravándose, al mismo tiempo que 
el catado general so hizo más delicado, aumentando Indebili- 
da i hasta el punto de no poder sostenerse de pie el paciente. 
Nada de vértigos ni de vómitos. Transportado á la clínica de

PiiUíger en tran grave estado (temperatura ÍITOJ, pulso 72), 
el examen de los órganos iiiternoa y del fondo del ojo no re­
veló nada do anormal. Existía ligera parexia del fac'ial dere­
cho. El oído izquierdo estaba normal. En el lierocho había 
otorrea no muy abundante, observándose la membrana tim­
pánica destruida por completo, y viéndose en el fondo del 
conducto escamas colesteatomatosas.

Se practicó inmediatamente la operación radii al, encon­
trándose un coie.steatnnia que rellenaba el antro y e! ático. 
De.wcubrióse ei seno que estaba nornml, asi como la dura­
madre por encima del seginen tímpani, del que se hizo saltai 
im troeito de las dimensiones de una pieza de cincuenta cén 
timos.

Durante los dos días siguientes á la operación se encontró 
el enfermo en un estado de postración que fué acentuándose 
progresivamente, y presentiiaele nisliigmns cuando miraba 
hacia la dercclm acompañado de una parexia pnBajera de la 
mitad derecha del cuerpo.

En su consecuencia pensóse en diagnosticar el caso de 
absceso del cerebelo, sin atceverso á precisar el asiento exacto 
del foco.

A! efecto se eligió el proceder operatorio siguiente: supri­
mióse el segmen tímpani en toda su extensión, y después se 
incindió la dura madre y exploró el lóbulo lenipond en todas 
direcciones, primero con una aguja, y después con uii escal 
pelo sin encontrar pus.

Se extrajo á continuación del seno sano, un trozo de suba- 
tancia ósea de las dimensiones de una pieza de un franco, 
y se incindió la dura-tuadre del cerebelo que parecía íntegra, 
y el cerebelo mismo. En el momento de retirar el escalpelo 
viéronse salir algunas gotas de pus. Ampliada la abertura, 
Jióse salida á «na  cantidad increíble de pus espeso y fétido 
(de cuatro á cinco euchaiadas de las de sopa;.

El enfermo murió á la uiafiana siguiente, de una menin­
gitis de la base que ya existía en el moiuento de la operación.

I,a autopsia demostró que el absceso ocupaba todo el he­
misferio derecho del cerebelo, el cual aparecía vacio y con un 
de.sngíie completo y fácil.

DE r,AS ARTR IT IS  EAIlÍN IiEAB

Siendo la laringe, á juicio del Dr. Ksen (de Toiilousae), un 
órgano dotado de tniiciones motrices, puede ser atacado de 
inercia por neuropatía, por iiiinpatía ó por antropalía.

l,oa dos primeros trastornoalian sido únicainente estudia­
dos, en cambio el tercero ha sido bastante descuidado.

Sin embargo, aun cuando las artritis laríngeas no han en­
trado en el completo doininio clásico, algunos autores france­
ses y extranjeros las han reconocido y referido casos. Yo mis. 
mo publiqué liace unos odio años, entro otros, un notable 
caso de artrítig.críco aritenoiilc do origen reuuiático, seguido 
de consideraciones clínicas á propósito de la patogénesis y do 
los trastornos motrices á que dicha lesión da origen, caso 
y consideraciones que merecieron el honor de ser reproduci­
dos en El, SiGi.o Médico que fué el periódico español cu 
donde vieron la luz, á otros varios italianos, franceses y ale­
manes.

Mr, Eacot acaba de relatar algunas ohservaclrmes de 
estas arlropatias, y de ellas y las de otros autores, coinci­
diendo con las qne hace lautos años tengo yo mismo obser' 
vado, se desprenden las siguientes conclusionea referentes 

• ni diagnóstico de la artritis crico aritenóidea;
1.0 Existencia ó preexistencia de un estado catarral agu­

do de la faringe ó laringe; sin embargo, este síntoma pued 
faltar en las formas agudas.
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2.0 Estado febril más ó menos pronunciado en los for­
mas francamente agndas.

3.0 Preexistencia ó coe.xistencia de manifestaciones po- 
liarticulares estralaríngeas.

4.0 Disfagia doloroaa, verdadera fagqdinia, casi tan pro­
nunciada para los líquidos como pai-a los sólidos.

5.0 Disfonía 6 afonía parcial en la form.i unilateral, afo­
nía completa en la forma bilateral.

6.0 Tiraje y sofocación en la forma bilateral.
7.0 Tonación doloroso, capa* de deternnnar una verda­

dera fonofobia.
8.“ Dolor local manifestado por la tos.
D.o Ligero empasto ó tuinef.-icción local y rubefacción de 

la región prelaríiigea.
Ifl.o Dolor vivo despertatlo por la presión, al nivel del 

borde posterior de las lámin.is del cartílago tiroides.
U ." Tumefacción visible al laringoscopio, localizada ¡í 

las eminentdas ¡iriteiióideas, manifestamlo la fluxñm crico- 
aritenóidea, ó por lo menos la peri-artritis.

12.0 Inmovilización en aducción de la cuerda vocal co­
rrespondiente, pero sin acabalgamicnto, durante la fonación 
del aritenoides .sano sobre el enfermo, y sin arrastrarla 
cuerda vocal sana traspasando la línea medin.

13.0 Elevación de la cuerda del lado xifccto por encima 
del plano horizontal ocupado por la cuerda del lado sano.

En cuanto á la arlriti.s crico-ariteiniidea de naturaleza 
renináticn, la cree el autor i>úCo demostrada y problemática 
su existencia. Sin embargo de ello, somete al juicio de los 
lectores dos ohservacione.s, y fundámlose cu ellas establece 
loa siguientes signo.s y síntomas para formular el diagnóstico;

1.0 Aparición brusca de una afonía después de uii en­
friamiento, ó eu el curso de un ataque de reumatismo po- 
liarticular agudo ó sub-agudo, ó fuera de esta enfermedad, 
en un artrítico comprobado

2.0 Síntomas, á veces ligeros, de fariiigo-laringitis cat.a- 
rral anterior ó concomitante.

3.0 Esfuerzo vocal doloroso.
4.0 Signos laringoseópicos análogos á los de la parálisis 

del laríngeo externo.
5.0 Dolor producido por la presión de la articulación 

crico tiróidea, al nivel de los cuernos inferiores del cartílago 
tiroides.

6.0 Manifestación de este mismo dolor por la aproxima­
ción artificial del cartílago tiroides y del ericoides, á través 
de los tegumentose.xternos.

7.0 Persistencia de las contracciones de los músculoet 
crico tiroideos, percibidasmediaiite el pulgar aplicado, duran­
te el esfuerzo vocal exagerado, cada lado de la línea media.

El tratamiento de las artritis laríngeas consiste, local- 
mente, en la revulsión, y como general, en la administra­
ción de los salicilatos.

Contra la anquilosis crico-aritenóide la dilatación con 
las pinzas dliatadoras constituirá el mejor medio de movili­
zación de la articulación.

Contra la anquilosis ci-ico-tiróí-lea, se empleará el masa- 
ge prelaríngeo y la faradizacion del músculo crico-tiróideo.

Quien desee comprobarla exactitud de_ mi afirmación, 
de que la sintomatología objetivo-subjetiva, el diagnóstico 
y la terapéutica de la ayb-itis cric3-;ii'itcnóidea de naturaleza 
renmática^ que el Dr. Escot, de Toulouso consigna cu su 
traljajo, parecen eolocada-s eii el molde de mis consideracio­
nes al c iso clítúco que yo publiqué, ci mn! no recuerdo en 
los años 1888 al 88, que revise las c-decciones de En Siglo  * 
MÉDi'.'o, Ballettiao delle malaria delorechio, etc., etc., la Firen- 
ge, y otras revistas de la especialldal francesa y alemana, y 
hallará la prueba de lo que sólo ahora quiero consignar.

CAUSAS DE L .t  80ED >310nEZ

Con este título presentó el Dr. Castex una comunicación 
á la Sacíete franc-aise d'ototogle et de laryngologie, resultado 
de sus investigaciones personales sobro un conjunto de 
323 sordo-inndos; la mayoría alumno.a de la Instituñón na­
cional de París.

Su estudio abarca todos los aspectos médicos de la cues­
tión, pero insiste más particularmente sql>re la etiología, 
atendidas la protila.xia y el tratamiento que se derivan.

Al efecto dió lectura á un cuestionario que debe some 
terse á los padres de loa muchachos sordo-nuidos, cuando 
los envían ií las instituciones especiales, cuestionario que 
puede ser asimismo útil á lo.s médicos de las casas de tales 
enfermos ó á los que para semejantes casos son consultados.

IiKlependientemeute de su enfermedad principal, los 
sordo-miidos prosciitaii ciertos caracteres reveladores. ,\si. 
su mirada es atenta, pero en cambio au marcha es irregular, 
jio r  lo que no están sujetos al vértigo.

T.as afecc-ioiies concomitantes iio son raras; idteracionea 
oculares (miopía, estrabismo, queratitis iutersticiales, retini­
tis pigmentarias, etc.;, dentición defectuosa, esqueleto mal 
conformado, cráneo oblicuo, oval, etc. llállanso sujetos á la 
tuberculosis y á ilistiiitas detormacioiies y alterarioiie.s neii 
ropáticas,

Eli lo concerniente á la etiología, la sordo imulcz cniigé 
nita se hallaría, respecto de la adquirida, en la proporción 
de 145 es á 178, pero las eifraa de los casos adquiriilos dehe 
ser mayor á l•allau del error de interpretación de los [ladres 
de aquéllos.

La consanguinidad de los asceiidieiiles ha sido notada 
en un 8'94 por 100 de los casos. La heroncia parece jugar 
un papel menos importante que lu cousimguinhlad.

La tuberculosis, la sífilis, el saturnismo y el alcoholismo 
de los padres representan ca(útal imjiorlaiicia etiológiea.

La misma enfermedad se Observa preferentemente en los 
hermanos y hermanas ptü veces de 323 casos).

Las emociones en el curso del einliarazo y los partos 
anormales figuran asimismo como factore.s etiológicos.

Los antecedentes morbosos más ordinariamente advertí, 
dos son, por orden de frecuencia tieoreciente;

Meningitis........................   tO
(Jonvulsioiies........................................  37
Fiebres cerebrales...............  2ü
Fiebre t i fo id e a ..................................  17
Escrofulosis......................................... 16
Traumatismos . . ............................. O

etc., etc.

Las vegetaciones a lenoides no snelen .ser frecuentes en 
estos niños.

Las autopsias, como los exámenes clínicos, muestran hi 
importancia doiniiianto de las lesiones laberínticas, cerebra­
les y buibares, congéiiltas más bien qué adquiridas.

Desde el punto de vista del diagnóstico, el autor señala 
el error de los pa'lrea al dcMiTuiocer la sordera de sus hijo.s.

Llama la atención sobre los simples retardos de la pala­
bra, balbuceo, aordo-mudez histérica, etc.

Y  teanina el autor alirmauilo que la sordo mndoz apare­
ce como el resultado de alteraciones evolutivas ó patológicas 
del aparato auditivo-receptor, l ’ava tnitarlos, no hay que ver 
en ellos solaiBieute al sordo y al mudo, sino que hay que 
aplicarles además toda la terapéutica reparadora (gimnasia, 
hidroterapia, baños de mar, eic.)

El e.xamen acústico se impous para determinar su tipo 
anditivo; noción importante desde el punto de vista de su 
iiistniccióii especial.

UAflríd, 4gof;to 1901, • •
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La intransmislbilldad de la tuberculosis bovina al hombre.

. 7.0S liechoB cxperimentaleB aducidos por el profesor Kocli 
ante el reciente Congreso sobre la tuberculosis verificado en 
Londres, no sólo han dado mi rudo golpe á ciertas exagera 
das teorías que hace algunos añus venían imperando en la 
etiología de la tuberculosis humana, sino que, sancionados 
y ratificados como lo están aquellos hechos experimentales 
por el testimonio inapelable de la expei'iencia secular y de
l.a observación clínica, parecen oonslituir definitivamente la 
verdadera base de la jiatogenia y profilaxia de aquella en- 
ermedad.

I-:i cólebre (irofesor alemán, al poner claramente 'de ma 
nilicsto que no es en el contagio nnii un animal tuberculoso, 
sino en el propio organismo del candidato á la Inbercnlosis 
donde bay qms buscar el germen ospecfflco de la enforme- 
da<l, lia venido á ronfinnar iloctrinas emitidas desde hace 
tiempo cu la ¡nensa y en la tribuna por los Ures. Cliffoid 
AlIbuU, Bailóla Taylor, Liiiossier y Unterborgor, sobre 1̂ 
liapcl negativo desempeñado |ior el consumo de leche y 
. iii'ucB tubei'ciilosas cu la iiroilucyión do la tuberciilosiM del 
liuuilire.

De justicia es, en efecto, recordar que en 1803, el señor 
Clifford AllbuU (ü) se sometió experimenlalmenlo durante 
varios meses/’OnsecuUvos al uso de leche cruda material­
mente atestada de bacilos de Koch. Su ejemplo tuó seguido 
por los demás miembros de su propia familia, y más tarde 
por otras varias familias, sin que ni en un solo individuo se 
desarrollase, ni entonces ni después, el más leve siiitoma 
lie la dolencia.

En el mismo año 18i»8, en el IX  Congreso Intornaciunu! 
de Higiene celebrado en Madrid, los miembros del cual en 
su casi totalidad eran defensores acérrimos del contagio é 
iiiocnlnbilidad de la tuberculosis, el Sr. Bailóla Taylor, basán­
dose cu lii'clios clínicos inecusables, tuvo el valor do" sqste-, 
iier (-8), no sólo que la tnbercnlosis no se contrae ordinaria- 
meiite por contagio Jii inoculación, sino que se propaga casi 
exclusivamente por transmisión hereditaria de sus bacilos; 
aun recordarán quizás muchos lectores las acaloradas discu­
siones d que dió lugar la Memoria puesta á debate por el 
Sr. üttllota Taylor. En el X I I I  Congreso Internacional de 
Medicina verificado en París , en 1900, presentó el referido 
Sr. Bailóla Taylor un extenso trabajo intitulado Lrt 
de m iradapam  el hacilo de la tuberculosis, algunas de cuyas 

. conclusiones transcribimos á continuación; «4.a.... Está, por 
el contrario, perfectamente demostrado que, en el hombre, 
el consumo prolongado de leche saturada de bmiliiH de 
Koch es absolutamente inofensivo, y que en' algunos 
países donde so come mucha carne tnberculo-sa, la propor­
ción de individuos tuberculosos es mucho menor que en 
ciertos países donile apenas hay ganado atacado de la enfer­
medad. ñ.a... De ahí que no se haya registrado ningún caso 
verídico de tuberculosis propagada á personas cuyas profe­
siones les obligan á hallarse en contacto directo y constante 
con los utai'ailos do esta afección, como sucede, por ejemplo, 
con los enfermeros, ayudantes y empleados en los hospita­
les destinados exclusivamente á los tísicos.... De ahí también, 
que no obstante el roce íntimo, prolongado y fróenente que 
existe-entre marido y mujer, no se registre tampoco un solo 
caso auténtico de tuberculosis transmitido del cónyuge en­
fermo al sano. 6.a Hay regiones muy elevadas en las cuales 
so ha demostrado experimentalmente que la atmósfera está

(I) Como es habitual, el autnr responde de sus orecnciai, L B. 
(e> V. Practitiuncr. Enero IStlt).
(8) V. .irlos V .1/rmw-úi« </tf (’onjrreo, tomo III, 1800.

completamente c.xenta de bacilos ilo Koch. En gstas regiones 
bacilarmente estériles, la tuberculosis es, siu embargo, tan 
conuíu y mortífera como en las regiones bajas cuya atmós­
fera está saturada de,aquellos iiiic.'iii-nrgaiiisiinis. Este hecho 
nos suministra otra prut-ha adicional de que la atuió-feru no 
es el veliíciilu del germen 'pviidiu liii' del mal. T.“  lina ver. 
puesto eti evidencia que nf la inoculación, la ingestión ni la 
iiiliaiación del bacilo de Koch son los medios ordinarios y 
naturales de propagación de la tuberculosis, se hace evidente 
también que la iiansmisióii hereditaria de aquel mierófito 
constituye él procedimiento único y exclusivo empleado por 
la Xaturaleza para propagar y diseminar la enfermedad. La 
transmisión hereditaria de las semillas do la tulierculosís 
explica, eii efecto, de la manera más clara y salislacloriii; 
todos y calla uno de los fenómenos y hechos relacionados 
con la etiología de esta dolencia. 8,“ El hedió de ser la tii- 
lierciilosis una de aquellas enfermedades cuyos gérmenes 
específicos se Iraiisinileii por el acto de la proiTeacióii, colo­
ca forzosamente á esta afección en el mismo grupo morboso' 
á que ffiriespoiidcii td cáncer, la lepra, el arlriti-smo nudoso 
y todas liis restantes doleiieias luicroliiunas eseneialinente 
degviierallvas ó distréficiis. ló  “  Loa corolarios liiiulea y de­
finitivos de todas las eonchi.siones precedentes son necesa- 
riamenle éstos; tiue la profilaxia unlitiiherculosu b.ssada 
sobre las doctrinas de la iiioculabilidad y el contagio eá sen- 
dllainente irracional en teoría, y de éxito completamente 
nulo en la práctica; y que la única profilaxia antituberculosa 
teóricamente razonada y que da resultados vealinente efica­
ces en la práctica, es la fuiidamentuda sobre el acreceiita- 
inieiito del vigor físico del individuo y la perfectibilidad de 
sus condiciones higiénicas y socialoB.- (1)

ExeiHado es añadir que la lectura de ios alrevido.s con­
ceptos contenidos en la referida McHiojt'fl fné seguida de 
animadas discusiones, si bien en tonos bastante menos apa­
sionados por paite de tus advcr.sarios que los empleados en
i.d Congreso de Madrid, notándose además alguna leiidencia 
hacia el aseniimíento á las doctiinas sustentadas per su 
autor.

El Sr. Linossier ha conseguido demostrar de una manera 
palpable que d  criterio científico se deja arrastrar con gran 
facilidad por simples apariencias, puesto qne las doetiimis 
paubactei'íaiuis que hasta ahora haq prevalecido han dado 
por sentado que casi todos los microorganismos palógeiios 
son igualmente contagiablcs ó inoculables en todos los indi­
viduos. En el terreno de los hechos no sucede, sin embargo, 
así; pues si bien e.« cierto que algunos de aquellos gérmene.s 
morbosos se posesionan indistintamente de todo ser animal, 
en cambio hay otros muchos que jamás logran hacer presa 
sino en consütiioiones espocífirnmeiite predispuestas. «Des- 
p iiésdeks  primeras investigaciones de I’asteur», dice l.i- 
iiossier, «la opinión medica se dejó seducir hasta el punto 
de creer que para impedir las eiiíermeilndes infecciosas bas­
taba evitar la inoculación dq los liadlos respectivos, y que 
para curarlas no liabíu más que perseguir con antiséi-ticos á 
los microbios introducido» en el orgaiiisiiio. Pern bifiii prom- 
to so vió que lo» efectos causados por el microbio en el ser 
viviente no son los mismos que los producidos en un sim­
ple caldo de cultivo. El organismo dolado de vida so dotieii- 
de tan eficazmente de loa microbio.n, que son raros loa casos
en que lu inoculación por sí sola baste para dar lugar á la
infección. En la inmensa mayoría de casos, es preciso, para 
qne la enfermedad so imuiilieste, que el microbio encuentre 
en el imlividuo inoculado un terreno favorable á su desnrro-

ID V. ('i.wjiíK Ifiirfiií áv X III Cmifird, Íki'I- I ’cihnl, 
ñas S88 á SS8.

íH l'n if, pági-
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llî . 1*oii(le Be percibe mejor la importancia relativa de estos 
dos factores—la semilla y el terreno—es en el estudio de uno 
de loa microorgaiiisioos que mayores estragos cometen eu 
lu especie humana, ó sea el biicilus do la tuberculosis. Loa 
tísicos se cuentan por legiones: la espectomción constituye 
eluie.ilio más poderoso de difiimlir loa Imcílos de la enfer-
ineda<l, y ¡mr b> timto, ástos ¡ibnndan en todas partes. K1 
riesgo de la infección es, pues, constante, y por consecuen­
cia no es fácil escapar de éi; de donde se sigue que si el ba­
cilo de Koch tuviera la misma virulencia que el liadlo tetá­
nico, por ejemplo, la humanidad entera tardaría muy poco 
en ser presa de la tuberculosis» (L.

En se.itido análogo, y  haciendo además resaltar la in ­
eficacia tiaiógena de las carnes y lechea procedentes de reses 
tiibercuiosas, se expresa el Dr. rnterberger en varias im­
portantes comunicaciones científicas, especialinenti! en sn 
última producción S o l»f la diftposición á tn tuberculosis (2).

Venimos, eu definitiva, ú parar en que las doctrinas 
acerca de la etiología de la tisis, de las cuales acabamos de 
hacer mención, doctrinas consideradas hasta hace pocos 
días como heterodoxas y subversivas, son hoy precisamente 
las patrocinadas y proclamadas por el ilustre descubridor 
mismo del bacilo causante de la dolencia que nos ocupa.

B.

Sección práctica.

L A S  A G U A S  D E  M A R M O LE JO  Y E L  T U BO  D IG EST IV O
por n. DAliBINn ftCESAUA Y AGlfS 

Méúico-direetor dn las mismas.

No tengo gran autoridad práctica para hacer estudios y 
formular conclusiones de esta índole, porque no son excesi­
vamente numerosas las observacione.s que tengo hechos al 
pie <Ui este manantial; pero como durante liastautc.s años 
había tenido ocasión do hacer observaciones reliicionadii.s 
non eufermedailes de este aparato al pie de manantiales 
clorurado.s sódicos y alcalino.», he podido recalinr máa ense­
ñanzas, comparamlii los datos ya adquiridos con los (jue ad­
quirí al pie de aquellos otros manantiales, y á rwerva de 
rectificar mañana, si nuevas observaciones é  ello me induje­
ran, formularé al presente las conclusiones deducidas de lo
por mí hasta ahora observado.

I

ICSl.-ERMEDADES DEL EflTÓSIAOO

Todos los cronicismos del estómago que pueden ser tra­
tados A beneficio de las aguas medicinales naturales caben 
perfectamente dentro de cuatro grupos, á saber: l . «  Altera­
ciones de las secreciones gástricas; 2." Trastornos de la mo- 
tiiidad; 2.<' Alteraciones de laniucosa; 4.o Trastornos funcio­
nales del estómago por causas nerviosas Y  nos limitamos á 
estos cuatro grupos, porque las neoplasias y las afecciones 
orgánicas del estómago no sólo no caen, á nuestro juicio, 
bajo la acción de dichas aguas, sino que puede .ser un peli­
gro su uso, singularmente cuando tienen gran mineraliza- 
ción,ya porque se trate do lesione» eu las que todo estímulo
es peligroso, como los epiteliomas y papilomas, ya cuando 
exponen á hemorragias que provocan fácilmente las aguas 
por BU acción ertimulante ó los enfermos ingiriendo cantida­

des A veces enormes, sobro todo cuando se trata de agmis 
que se tienen por inocuas. <

Mas cirounscribidndonos á ios grupos do padecimientos 
gástricos antes mencionados, como A propósito para tratarse 
con el remedio qus nos ocupa, es deber de loa médicos di­
rectores encaminar mu'.atras observac iones al proiiósito de 
punliualizar la Clase do proceso.» morboso» para lo» cuale» 
entá más especialmente indicado el manantial puesto A nues­
tro cuidado y estudie ,̂ cediendo-no sólo á las sugestiones de­
rivadas de nuestro cargo, sino A las excitaciones y reclnma- 
ciones hechas, cou justicia, por prácticos tan distinguido» 
como los doctores Mariani y Rodríguez Abaytun que, no sin 
razón, se quejan de la vaguedad con que muchas veces se 
formulan las aplicaciones prácticas de las aguas medicinales 
naturales, vaguedad de que no son en absoluto responsables 
los que redactan la doctrina correspondiente, sino que de­
pende tambiéu muy en parte la vaguedad iniKina del asnillo, 
nacida de la vaguedad qne caracteriza los dos términos de 
la ecuación terapéutica, así el indicante como el indicado: el 
indicante, porque un mis.n i remediohídrico, según su dosis, 
su temperatura y su modo de aplicación interior y exterior^ 
puede producir efectos muy variado» y aun contraiUctorios 
aparentemente y  la ontida ¡ nosológica; porque los diferentes 
períodos por que atraviesa y las diferentes eondiclonea indi­
viduales del sujeto enfermo, pueden hacer que un mismo 
padecimiento reclame remedios muy distintos, y aunque tal 
consideración puede aplicarse A todos loa remedios, aun á 
los llamados específicos, por tener una acción perfectamente 
definida y  suprema que ios determina y caracteriza, esta 
condición es más aplicable A las aguas medicinales naturales, 
que tienen composición tan compleja y les crea uii carácter 
vago, sintético y movible; pero sea como quiera, siendo tan 
racional la tendencia y tan perentorias las exigencias de 1a 
aplicación práctica que nos lleva en busca de fórmulas tan 
concretas como sea posible, nos proponemos llevar el óbolo 
modesto de nuestro modesto esfuerzo.

( l )  V . JniirDol He» ¡’ruclicirHi, 1901. N- 8.

( I )  V . ¡CrtMUriift J ir  Tuhrrhilou nn-l Jlfil-Uilien'eren. /Tomo 2, 

Cuaderno 1. 1901.

l ’iim fr grupo,—.4ffd'acío««!i de las secreciones gástrims.

(Comprende ésta y se resumo casi oii una sola altera, 
clon, A saber: la liiperclorliidvia iirotopátioa ó híperestenia 
gástrica de Kobiu, ó hiperesLunia secretoria de Mallüeii, ya 
sea intermitente compañera del trabiijo digestivo, ya sea 
continua en forma accesional de plazos más ó menos largos 
ya constante. En todos estos casos la indicación suprema 
consiste en neutralizar ol exceso de ácido cloriiídrico para 
calmar ipsofacto y de mnmontolaa molestias producidas por 
la acidez excesiva del jugo gástrico, y  surge luego la indica, 
ción racionalísima de moderar la hipersecreción, que e.» ae- 
giivameiite ía indicación racion.al.

La primera indica:i:'m puede satisfacerse: I.", limitándo­
se A diluir el jugo gástrico, haciendo menos estimulante y 
doloroso su acción de contacto sobro lo mucosa g.istrica, y 
esto efecto se consigue, cuando la híperacidez es muy esca­
sa, bebiendo pequeños sorbos de cualquier clase de agua, y 
así se observa eu alguno» enfermos, y yo lo he observado en 
mi mismo, que un dolor gastrálglco se ha calmado A las altas 
horas de la nocbo i-epetidas veces y con8tante;nente in fi­
riendo, por no tener otra cosa á mano, algunos sorbos de 
agua común; 2.‘>, se calma también otras veces ingiriendo 
alimentos peptonizables, y esto lo saben mucho.j enfermos 
que comen para calmar el dolor, aunque saben que el dolor 
ha de volverles, porque poniéndose el alimento en contacto 
de glándulas clorhidopáticaa liiperestesiadas, provoca, des­
pués de una tregua de pocas horas, secreción excesiva en 
cantidad y en acidez, que trae como secuela inmediata una 
nueva crisis dolorosa; 3.°, con el uso de los alcalinos neutra-
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ÍTiaiiles ininuciinto‘1 del ácido clorliídricotjn oxeoBO; poro esta 
lercera iaJicación encuentra oposición seria por parte do al- 
/.mos gaetrópatas, de cuya oposición se hace portaestandar- 
W entre nosotros el distinguido gastcópata Sr. Rodríguez 
Abaytua. No entraremos en disquisiciones de índole teórica 
que nos apartan del objeto esencialmente práctico ¡lue par 
seguimos Olí este articulo. Hemos de liaconios, .-.in embargo 
y forzosamente, cargo de las conclusiones que pueden for­
mularse como síntesis de la polémica afios ba iniciada sobre 
la acción de los alcalinos en la hiperclorliidria y por ende 
sobre la secreción gástrica. De ella resulta que el bicarbona­
to de sosa ingerido á horas en que no existo ordinariainento 
hiperacidez, como snceile antes de comer, ó ingerido oii dosis 
considerables, perturba embotando la función seeretoria de 
la mucosa gástrica, y que ingerido despuó.s do Ins comidas 
pii dosis también notable, produce primero la iieniralizaciún 
de la acidez; y cuando la rantnlad de alcalino ingerido os 
bastante para saturar, y sobre todo para sobreaaturar la aci. 
dez del quimo, la mucosa sentirá naturalmente loa efectos 
perniciosos de su contacto con im'líijuido que no tiene aciflez 
normal y que el abuso del remedio puede ser francamente 
liernicioso. Ksta acción perniciosa parece consistir, y Ós ra­
cional que consista, primero en una excitación de las [unció- 
lies secretorias ácidopéptica, tanto más fácil *le despertar, 
cnanto que esta función está ya excitailu en la hiperciorhidria 
V cuanto mayor sea lii cantidad de alcalino ingerido, excita, 
cióii y eretismo funcional que debe ser seguido <1>> cansancio 
y entorpecimiento que además quizás esté producido; porque 
en lo que de fenómeno capilar existe en la secreción, influye 
la naturaleza de los líquidos que existen á uno y otro lado de 
la membrana secretora, y así es probable que suceda que una 
vez almacenado el ácido clorhídrico en las glándulas corres­
pondientes, será expulsado con tanta mayor rapidez, cuanto 
més alcalino sea el contenido gástrico, y una vez vacía la 
glándula se llenará de nuevo del líquido segregado, cuya ex­
pulsión se irá haciendo más lenta y hasta llegará ú entorpe- 
cersp conforme se pronuncie más la acidez <lel contenido 
gástrico- Pero todas estas consideraciones son á nuestro en­
tender íaiitasía pura cuando se las quiere aplicar al estudio 
práctico de las aguas meilicinales naturales, toda vez que 
baria falta ingerir dosis enormes de ella paraTlovar al estó­
mago eii un momento dado las grandes dosis de bicarbonato 
de sosa que liacen falta qnita producir los efectos »]ue antes 
liemos serialado como propios de las sales alcalinas.

Las aguas medicinales naturales llamadas alcalinas, y por 
lo tanto las de Marmolejo de que ahora nos ocupamos, me 
jonin casi constantemente la liiperclorhidria, en primer 
lugar por la razón suprema de que In combaten y mejoran, 
lipcho de experiencia repetidas veces comprobado y que se 
impone con la lirutalidad abrumadora del hecho, hecho que 
por otra parte, debemos apresurarnos á decirlo, no está en 
onntr.adicción con lo que las sanas teorías donnnciaii- (lom- 
liátese la hiperclorliidria en primer lugar por el efecto antes 
sefiaiailo, común á cualquier agua, de diluir el jugo gástrico 
ácido; por la acción neutralizante del agua alcalina sobre el 
jugo gástrico ácido, cosa posible y expHcnhle cuando dicha 
acidez no es excesiva, iii excesiva tampoco la cantidad de
jugo gástrico.acumulada eu el estómago, y la combnte ade­
más porque, puesta en contacto con la mucosa gástrica un 
líquido ligerumento alcalino, calmará el efecto irritntivo de 
un líquido excesivamente ácido. (Jm* esta neutralización es 
posible como loa hechos atestiguan, lo corrobora el cálculo 
deducido do las observaciones químicas; porque si un gramo 
de ácido clorhídrico puede sor neutralizado por 1 óO de bi­
carbonato de sosa, ai en una hora se segregan próximamento 
300 gramos de jugo gástrico, nos encontramos en presencia

de una aridez de 3 por 1000; dichos 300 gramos habrán lle­
vado ai-estómago durante una liora nueve decigramos de 
ácido que podrán ser neutralizados por 1'32 de bicarbonato 
de sosa, y como el agua lie-Marmolejo contiene en nii litro 
I  SO de bicarbonato de sosa, sin conjar otro gramo de bicar­
bonato de cal y magiie.sia que i'oiiticne el iiimnio litro de 
agua, hay'sin duda bastante exceso de medio neutralizante, 
sin contar con el d.iluente de la misma para que ingerido ese 
liquido sosegadamente cu el período de una hora, pueda ser 
iieutnUiriida y lo .sea con efecto una hiperacidez tan notable.
Y  aunque supusiéramos, como lieclard, que el jugo gástrico 
segregado eii una hora llega á la cifra de 500 gramos y que 
un gramo de ácido clorliídrico es neutralizado por 2M deci­
gramos da bicarbonato, también resultará, en el supuesto de 
la misma enorme hiperacidez de 3 ¡lor 1000 que antes decía- 
nina, que podrá perfectamente sor neutralizada oón el agua 
de Marmolejo, teniendo en ciieuta y conraiido con la acción 
dilueiite del agua y con que en un litro do ella van en disolu­
ción 2'.32 gramos de bicarbonato, y contando además con la 
acción sedante de estos bicarbonatos que, por no estar en 
cantidad excesiva, no han de producir estímulo sobre la se. 
crcción clorbiilropátira,

K1 agua de Mariimlejo es además carbónica, por cuya 
razón se recomienda en casos talos que se le agite antes de 
liebcrla i'.ora que [lierda gran cantidad de dicho ácido,

('liando la bipen-lorhidria es permanente y se segrega 
gran cantidad del jugo gástrico qne se acumula en el estó. 
mago por atonía ile é.stc ó por estenosis quizás espaaiiiódica 
del píloro, entonces ni estas aguas ni remedio alguno son ca. 
paces de efecto útil sin vaciar previamente la viscera de la 
sobrecarga líquida que le agobia.

P o r lü ,  demás, como la hiperclorliidria en muchos casos, 
quizás siempre, ó es eíiitoma de otra enfermedad ó reflejo de 
una lesión del sistema nervioso ó del aparato génito-urinario, 
ó expresión de una modalidad de! organismo entero, no 
siempre cualquier remedio es adecuado en todos los casos, y 
así las aguas de Marmolejo, que además de alcalinas son 
carbóiiiciis y llevan aunque insignificante una ponderable 
cantidad de sal ferrosa, están más especialmente indicadas 
para combatir las liiperclorhidrias en sujetos linfáticos y 
anémicos que en los sanguíneos, robustos é irritables, para 
cuyo mayor éxito pueden y deben ios piiirieros combinar el 
uso del agua bebida coa adecuados procederes hidroterá- 

picos.
En cuanto á la forma y ocasión más adecuadapara usarla 

en bebida, Iden puede dársela por la muñaiia en ayuna-s, si 
la hiperai idez es permanente, tomándola por esta razón des­
provista de ácido carlióiiico, y si no lo fuera, tomándola tal 
como brota á dicliii hora como tónica, como excitadora de las 
libras muscular del estómago y .sedante de la nerviosa de la 
m u cosa  gástrica, y después do las comidas, cuando llega el 
ajiogeo de la digestión y su acidez, será más útil, favorecien­
do la expulsión del ácido carbónico y  facilitmnio así la ac­
ción neutralizante del Acido clorliídrico,

Miia ápavtc do esta indicación deducida exclusivamente 
de la naturaleza y característica de la liipercloi-liidria, claro 
está que tal enfermedad implica otras indicaciones dcduci. 
das, no ya sólo de la naturaleza del sujeto enfermo según 
antes dijimos, sino también do otras enfermedades do las 
cuales con frecuencia viene á ser la hiperclorhidria mera e.x. 
presión sintomática, y por demás está el decir, porque todo 
médico práctico sensato lo lia de tener presente con seguri­
dad, que esta consideración iio puede olvidarse, tocáiidono-s 
por nuestra parte, tan solo por lo que respecta á las aguas
de Marmolejo, conaigmir que deberán utilizarse, sobre todo
cuando la hiperclorliidria vaya unida é la anemia, cloroane-
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mia ó liníatÍBm'j, que hayan preparado ó producido por tras­
tornos-nerviosos que tan íntimamente iulliiyen en Idfe secre­
ciones, hasta el punto de que muchas veces.ellas son mani­
festación saliente de neuropatías en sujetos tales, agobiados 
por la lactancia, por pasiones deprimentes, por fatiga inte- 
leclual, qne por tan rebelde maiieru se significasi en una 
tenaz forma de neurastenia giislricii.

S e c c ió n  P r o f e s io n a l .

SOBRE LOS TITULOS

------------------

LA INSPECCIÓN SANITARIA
EN' I .n s  O E M B M T E H tO S  M U M IC IP A r .E S

Sr. Director de Ki- S <ir.o Mi-;r)K'0.
Kstimadn amigo; Ruego á usted tenga la bondad de in­

sertar esta c arta, bn la cual expreso mi conformidad con lo 
dicho por el Sr. Martin (iil respecto á los médicos extranje­
ros en España.

Se impone ki reciprocidad legal. .V iui enlunder, éste no 
i-(t asunto de los Colegio.s libros ó .^cactemias voluntarias en 
cada lücalidiul. Ks un asunto de legedidad nacional cu Espa­
ña, y es el Sv. Subdelegado de cada ciudad quien debe visar 
el titulo y dar ó no autorización para el ejercicio de la mc'li- 
rina, ejercicio que impedirán lo.s .Sres, .\Iealdc.s y Golieriia. 
dores civiles ai el Sr. .Subdelegado lo previene así.

Para que lo prevenga urge derogar tolereucias viciosas y 
hacer leyes de reciprocidad. Kslo es lo que el Sr. Ministro 
puede suplir con un decreto impiiiieiido de hecho la intni. 
sión métiiea extranjera desde haee tiu ailo y en adelante, y exi­
gir que las mismas condiciones que á un español se piden 
en l'rancia ó el Uruguay, sean a]>licadas á los inmigrantes 
médicos.

El Gobierno fno los Colegios obligatorios: organizar no es 
intrigar) de cada país debe velar por esto, así como debe 
impedir que nadie po."óa nn edificio bajo nombre extranjero 
ó protectorado extranjero, pues aun los testaferros naciona­
les son peligrosos y conviene denunciarlos para expropiar 
de lo falsamente poseído. Y  la medioiiia es una projñrdad 
profesional en cada país.

Por lo mismo que no estoy conforme con otras ideas del 
¡ir. Martín Gil, celebro coincidir con lo que apunto y que 
conviene también á cuanto médico español reside más ó me­
nos tiempo en otro país de Europa ó América.

Con este motivo se repite de usted atento y s. s. q. b. s. m.,
F. G. 1).

31 de Agosto.

Este artículo tiene un precio, y es que vea la luz otro 
■ artículo acerca de ¡a colegiación obligatoria. En efecto, de­
cíamos en otro estudio reciente que nada debe suprimirse 
sin tener con (jué reemplazarlo. La colegiación es reempla­
zable como obligatoria; podemos, pues, destruir el edificio 
erróneamente (razado, porque la ciencia tiene itiaiioB y ma­
teriales y personal con los cuales hacer otro edificio qtio 
no inspire recelos .¡I unos ni otros; el do la medicina del Es­
tado, cuya medicina, poco á poco, sirstraerá ia mitad de los 
médicos al ejercicio de la clínica terapéutica.

Mientras no solicitamos privilegio por nn nuevo sistema 
de alargar loa días, es decir, unos días de ctiarcHfa tj ocho 
horas, claro es qne no tenemos tiempo de mostrar los dota, 
lies de setnejante plano, al cual todos contribuyen, porque

en la mente de todos está que la Medicina no puede seguir 
así; lo cual no obsta para comprender que ¡a reforma de 
hace poco tiempo colocaría á la Medicina c-n situación mucho 
peor que estaba (1).

Sólo como leve muestra de lo que debe ser en la práctica 
la Medicina del Estado, y para definir el movimiento al po 

■ nernoR en maroba, trazamos estos rengione.s. Si lo que prn- 
poiiemoB es afirmativo, claro qne es negatíro de los C'olegio.« 
obligatorios. Si la ca.sa nueva gusta, so debe destruir la vie­
ja, pues no caben do.s casas en un mismo solar.

Uno de los «derechos del hombre es el de nu ser ente 
rrndo vivo. Hechos que espantan y que son bastante más 
frecuentes dé lo que suena, los conocemos los médicos t'i- 
lios. El público tiene derecho á que la muerte no se presto il 
sustituciones como las de! ciicntri de Romeo y .lulieta; á laii 
ces terribles por narcosis, catalepsia, etc., lances que en 
tiempos de epidemia son íucillBÍmos. Los médicos de los mun- 
tes funcionan ya en varias grandes capitales, y la frase lia 
hecho sonreír á los autores de x'histcs para ios almanaques 
de ¡larcd. Eii lodos los países es punible el abandono de lo. 
clínicos respecto á la inspeccióii ilel cadiivér. La mayor parte 
lie las veces se expide el certilicailo de defiim-ión sin ver 
siquiera al difunto. Las familias tratan Hioru/inenfc al médico 
é la usanza china; aquél no vuelve á la casa porqiie el trata- 
inieiUo salió mal, y sólo falta poner ú la puerta del doctor el 
faro! euoendido que avisa el pj'ifo de aquel tratamiento, A 
estas conveniencias médicas y sociales se une la seguridad 
de que el ca<iáver ser^ guardado on los depósitos, donde si 
aquél resucita y ve lo que le rodea, de lijo x’uelve á morirse. 
Todo lo más, mi señor capellán, de luto riguroso, añadirá 
una nota sombi'ía al cuadro, lúgubre de por sí.

.Si esta es la realidad, y si los pobres despachan pronto 
sus cadáveres (mientras en las familias acomodadas hay 
quienes intentan acompañarles como Doña Juana la Loen)- 
ei la identidad del cadáver no está g-anintida; si dicha ins. 
peci'ión de la iilenlidad del vivo comienza médicamente en 
la concepción, en el cuidado higiénico de la gestación y con 
la preaeiioia médica en el acto mismo del lüumbrainiento, 
por lo cual la presencia médica antes de la descomposición 
final es el complemento de aquella continua vigilancia, que 
tanto sigue al organismo en la enferuiedad y en la muerte 
como en la higiene de la salud; si el material de !ii necropsia 
pasa sin ser utilizado, porque loa cliente.s no quieren confiar 
al médico autopsias cuyos datos deben servir para vigilar 
mejorías enfermedades hereditarias de los hijos, al saber 
de qué murieron sus p.adros; si estas autopsias, testamenta 
riamentc ordenadas, pueden invalidar dooisinnes testameii 
tariaa, á veces dudosas, al probarse mejor que tal ó cual 
substancia extraña, ó tal ó cual germen hallado en el aparato 
gastro intestinal, etc., acaso contribuyeren á obnubilar las 
facultades mentales en el día en que el que fué enfermo 
resolvió tal 6 cual acto; si al perder los enfermos el miedo á 
las autopsias y al siilii-v que la ciencia «les vela hasta el úl­
timo sueño- la Medicina cumplo en los Municipios nno de­
sús grandes deberes, ¿no es necesario que ct Municipio y el 
Estado, de mutuo acuerdo, provean las plazas do dicha ins| 
pección sanitaria de los cementerios?

El turno de vigilancia en los depósitos debe ser constan­
te por escasas que sean las defunciones; puede haber un 
iniemo depósito para dos ó tres cementerios diferentes. El 
nombre de cada cadáver debe ser anotado en un r^utro; 
el número de horas de observación y si hubo ó no autopsia 
y los resultados de ésto; las coinprobacioiieH hechas de los 
eigno.s ciertos de muerte, cuyo estudio es hoy toda una es-
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I pecialidnd que requiere el manejo de material adecuado, etc.,
I etuéicm- Las familias y los tril)unalea podrán pedir eorti-

|flCBdCPS(l'.
I En ol momento en que el médico de cabecera participa 
I una defunción, el médico inspector del depósito debe pre- I sentarse eu la casa mortuoria y, con la suñciencia ya bien 
I especializada que le da eu cargo, practicar et segundo cxn- 
1 men del cadáver. Este doble servicio'(alterno con la guar<lia) 
Idebe ser regulado en sus detalles legales, para que siuaque- 
I lia inspección especializada no se proceda á ningún enterra­

miento. El médico debe í;)-c8enr¡af todo enterramiento.
A mediila que las poblaciones son saneadas, (el personal 

clínico ocioso puede ir adaptándose á las múltiples necesi­
dades nuevas. Con un presupuesto casi igual, dos ó tres 
médicos de los que no )mn menester ver tantos enfermos, 
tienen un cargo útil y casi sedentario que campUr, á la vez 
.|iie 0.1 público se ve más garantido contra riesgos iiidívidua- 
lei realmente pavorosos, como lo han demostrado en ciertas 

I ocasiones los hallazgos de cadáveres en actitudes desespera- 

I das, etc.
Esta sustitución de un cargo Wíhícc por un cargo ile es­

pecialidad íajiífario, es imo de los ejemplos palpables de 
1 que la organización médica no es obta de acuerdos profesio­
nales obligatorios, sino obra del Estado médico: de la ley 
general y de la ley local ó municipal,'adaptadas á las necesi- 
dade.s de la ciencia moderna (2).

V. i¡. I>.
■ l'rniiibidii la raprnaiiRoün )

P e rió d ico s  M é d ic o s i
I ES IDIOMA EXTRANJERO : I. Derrame aangaineo intra-oraoeano 

iloapuís de una fractura da oriueo; ouraeión.por la  trepaaaojón.
__I I  Agijja implantada en e l lóbulo izquierdo del liigadn, sin
ningvra síntoma.— II I .  Las inyecoionee intersticiales de vaselina 
como prótesis quirüpgioa.— IV . Estadio estadistioo de la  fiebre 
tifoidea.— V . El oacodilato do goaynaol en e l tratamiento de la 
tubecsulosis.— V I. A  iiropósito de la no transmisión de le  tuber­
culosis de los bovinos al hombre.

i
M. Xavier Deloru (hijo) presentó en la Sociedad Xacional 

(le Medicina de Lyon, sesión del 22 de Julio, un hombre de 
cuarenta y uno años, carado después do uua trepanación, 
(le signos graveé de compresión cccebra! por liematoina 
e.vtra-dural. El derrame de sangre dependía de una fi-actura 
del temporal que había roto la rama posterior de la me­
níngea media eu su canal óseo.

Este herido entró el 26 de Junio de 1001 en el Hotel 
Dieu eu el siguiente estado; heiniplejin completa del ludo 
derecho (miembros y cara), pérdida completa del conoci­
miento, estertor, respiración del tipo Cheyne-Stokes 13 por 
minuto, retardo del pulso 40 á 46 por minuto, insensibilidad, 
pupilas fijas y contraídas, so observaba una otorragia iz­
quierda y una elevación de toda la región témporo-occipital 
del mismo lado. Todos lo.s, antecedentes se reducían á una 
carta del médico en la que nos dad i que el enfermo se 
había caldo desde dos metros de aliara 21 horas antes.

A pesar de la ausencia del período de lucidez inmediata- 
mentedespuésdel traumatismo, M. Tolot, interno do guardia,

(I) Los cnalea sean ramnneratorioe para el módico, aparte sn 
BuelJo.

(3) En las aldaas, sto , se veria asi como voluntariamente en­
viarían muchos el cadáver á ser observado alli donde existiera (en 

I liis inmodiaciona.) un depósito móilicnmsifto dispuesto. El terror 
justificado á la inhumaoión ou vida, explicaría esto. Agregúese á 
olio lo dÍph-1 al hablar de embalsamamiuotoa y  'or(;mioion08 (en 
otros estadios) y  so verá cómo la Medicina tiono varios filones pro­
fesionales ein explotar legalmente y  oon beneñoio do la sociedad y 
de otras profesiones: las de capellanes y  praotioantes, etc.

dió con seguridad el diagnóstico de compresión cerelrral 
por un derrame sanguíneo en tazón de !a claridad de los 
eintomaa indicados. Nosotros pensamos ¿ p>-íorí en una 
ruptura déla  meníngea media con hematoma fuera de la 
dura-madre.

fu á  trepanación inmediata reveló una fractura antoro- 
posterior de la escama del te uporal que se irradiaba sobre 
el peñasco y limitaba á expensas de la escama y del peñas­
co una verdadera lengüeta movible de arriba á abajo y de 
dentro á fuera. Fuera de la dura-madre existía mi vasto de­
rrame sanguíneo, como compota do grosellíf, que se extendía 
en sentido vertical desde la tienda del cerebelo hasta tres . 
travesee de dedo de la linea media, y en el sentido liorizon- 
tal desde la protuberancia occipital próximamente hasta el 
tubérculo zigomático (hematoma témporo-oecipital de Kriin- 
lein, por rotura de la ruma posterior de la meníngea inedia.
< iracias á una resección ósea antero-posterior de (1 á H centí­
metros de larga por 3 de alta, Ips coágulos fueron evacuados 
tan prudontomento como fuá posible. '

I.a dnra-madre apareció entonces bajo la turma de nn 
velo relajado, con sus palpitaciones normales. No había |k,v 
lo tanto derrame intrn-dural (signo de Roser-Eraun).

Como la hemorragia parecía detenida, la operación acabó 
por nn taponamiento muy laxo de esta vasta cavidad y al­
gunas sutums superficiales. El operado volvió en sí pa.«ados 
algunos instantes. E! pulso era de 110, la hemiplejía 'habla 
dt‘sa|iarpc‘ido, y el uiiferiiio respondió á nuestras preguutas.

• Esta uiejovía inmediata se ha mantenido, el taponamien­
to sé retiró el 30 de Junio y el enfermo se levantó el octavo 
día sin ningún accidente post-operatorio.

No se insistirá nunca demasiado sobre estos caeos de 
comprésión por hematomas que han dado en estos últimos 
años numerosos éxitos. A  pesar de lo que se haya dicho 
antes de la antisepsia, el diagnóstico es fácil cuando se pue­
do comprobar ol intervalo libre de .1. L. Petit. Se debe pre. 
sumir también cuando en la unseiicia de este síntoma hay 
hemiplejía, asociada á estertores y retardo del pulso.

En nuestro enfermo, notamos la desaparición de estos 
accidentes de compresión de una manera tan rápida que 
asombró á los asistentes.

Por otra parte, no liemos hecho una hemostasia propia­
mente dicjia. Como li M. Rochet, nn sencillo taponamiento 
nos lia parecido suficiente, porque la heiiiostasia espontánea 
del Vaso se había producido después de la caída, y llevaba 
ya veinticuatro horas. La conducta del cirujano con relación 
al vaso roto varia en efecto, según el momento de la ínter, 
vención. Mientras que, para un traumatismo reciente, la de. 
tención de la hemorragia constituye un tiempo importante 
de la operación; eu los traumatismos antiguos, la simple 
evacuación prudente Je los coágulos es suficiente para la 
curación.— (L'hidependaiice Méjiicnlej.

I I

Se trata de un demente de treinta y nueve años, muerto de 
tisisel 17 de Noviembre de 1900; on la autopsia se encontró una 
aguja de pulgada y media de larga ntravosniido por comple­
to ol centro del lóbulo izquierdo del órgano. Estaba envuelta 
en un tejido denso, y al nivel del sitio por donde había pe­
netrado 80 veía una zona de tejido cicatricial, no había ni 
adherencias ni signos de peritonitis. Examinando el estóma­
go se vieron tres pequeños puntos pigmentados cerca de la 
región pílóricn; el pigmentiiiii estaba infiltrado al través de 
la pared estomacal. Es probable que el enfermo debió tragar-, 
la aguja en un momento dudo, y ésta después de atravesar 
la región pilórica se ítié ó alojar en el tejido hepático. La 
aguja había jiermanccido en el hígado sin haber dado jamá»
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lugar á síntoma alguno diiraiitp la vida, y la muerte no tuvo 
la menor relación coiieste ífccídente. — (Britisk méd. Journal).

I I I

M. Stein presentó en la Socicclatl tie Medicina Berlinesa, 
el mes de Julio iiitinin nn enfermo curarlo de nna depresión 
de la nariz por el método de Gevsuny.

Kn lo relativo d In toxicidad de la paratina, M. Jiteiii ase­
gura que empleando un producto absolutamente puro no hay 
niiigdu peligrode intoxicación; porestohu podido inyectar en 
un mtóu que pesaba 15 gramos, cinco gramos de parafina, el 
ter'do de su peso, sin iuconveiiiente alguno. En cuanto á las 
embollaa pulmonares, basta para evitarlas no picoruna vena; 
pura ello hay que tener cuidado delia :er un pliegue en la 
piel y no adaptar la jeringuilla á la aguja mientras sal­
ga sangre por ésta; el fracaso de M- rfaunenstiel le parece se 
puede atribuir iV que lu inyección se hizo en pleno tejido 
muscular y sin que se tomase la precaución de levantar 
la piel-

En cnanto ¡lia  suerte ultoiinc de la paratina así abando­
nada en el organismo, el oratlor cree que se reabsorbe poco 
á poco, pero es reemplazada por tejido conjuntivo, de modo 
(^ue la persistencia del resultado plástico se oncuentra ase­
gurada; lo que le conflrina en esta opinión es que, cualquiera 
que sea el punto de fusión—y puede ser muy variable-do 
la parafina empleada, la consistencia del nódulo aumenta ó 
disminuye poco á poco según los casos, aunque al cabo de 
un mes es siempre sensiblemente análoga á la del cartílago, 
— (L'Independance Médicalc).

IV

tiilliés estudia los casos de fiebre tifoidea que se presen­
taron en el Keal Hospital de Viena durante el afio IDOO. To­
tal 151 casos, de ellos 7(1 hombres y 75 mujeres. Mortalidad
7,7 por 100. La muerte ha sobrevenido tres veces por perfo­
ración iutestinal, tres veces por hemorragia, cuatro veces por 
luxeiuia grave, una vez por pulmonía lobular aguda. Edad 
media 24 años: de 2 afios y medio ú 61 años. El número de 
casos ha sido mayor en .luiúo y menor en Marzo, La fiebre 
hadnrailo 26 días por término medio, cuando iná.s 64: reci­
diva 6,4 por 100.

Como complicaciones: 20 por 100 por el tnljo digestivo; 
11 veces iiubo trastornos cardíac'is, la bronquiti.-< se jiresen- 
tó en 18,5 por 100 de los ca.-»os, la albuminuria en 10 por 
100. La reacción de Khrlich fué positiva en 34 por 100 de 
ca-soB.— fdiojifréíií líiéiZ. Journ. W 0 l¡.

M. F. Barbary (de Niza) en el Brilish Onufras on Tuher- 
enlosis, afirma que el cacodilato de guayacol obtenido por pri­
mera vez por él y por M. Hebec se utiliza desde el 1890 en 
el tratamiento de la tuberculosis.

l ’roducto químicamente definido A. S, ((.' H ) ■ü'* — 
((" ' H‘ ) - ( ) C IP ). I.* empleamos en inyección y disuelto en 
lina preparación aceito.sa que equivale para una ampolla de 
10 gramos de aceite esterilizado 0,0354 de ácido cacodilico 
correspondiente á 0,05 de cacodilato sódico y 0,05 de gua­
yacol.

Nosotros inyeclamos una ampolla cada dos días. El tra­
tamiento se interrumpe durante ocho días y vuelve á em­
pezarse. -

El cacodilato de guayacol actúa:
1.0 Sobre la nutrición en general reforzando el organismo 

por el ácido cacodilico.
2.0 Sobre la misma tuberculosis como modificador del 

terreno y como conduciéndole á la evolución artrítica por el 
guayacol.

Itemns podido establecer comparaciones con los trata 
miento» habituales en 50 enfermos. El tratamiento por el 
cacodilato de guayacol, unido á la higiene anti-tuberculosa, 
nos ha dado en el primero y en el segundo período de la en­
fermedad resultados rápidos y duraderos.—(L'/iidcpoidancc 
Médicede).

V I

M. Virchow ha hecho observar en la .Sociedad do Medi­
cina de Berlín, que la teoría emitida por el director del Ins­
tituto de enfermedades infecciosas de Berlín, concuerda con 
la oiiinión por él expresada desile hace largo tiempo, y que 
M. Kocli y sus discípulos habían combatido hasta aquí; á 
saber: que la tuberculosis del hoinhrc y  la del gastado vacu­
no son dos afecciones distintas; sin embargo, cree que 
M. Koch ha ido demasiado lejos proclammuio que la tuher 
culosis bovina no es transmisible al hombre por los aU;i en. 
tos; él ha observado en el Hospital de la Caridad de Berlín 
algunos casos que prueban ia realidad desemejante trans. 
misión.

El autor cree que las investigaciones acluales liarán 
cesar la confusión introducida en ia tenninologia por lo.s 
bacteriólogos, y quo se íeservaní para lo sucesivo el nombre 
de tuberculosis para la afección caracterizada poreltubér. 
culo tal como él mismo lo ha descrito, en lugar de designar 
bajo este término sin otra indicación las lesione» bacilares. 
Lo que hace ni tubérculo, en efecto, no es la prc.sencin del 
micro-organismo específico, es la de la célula tuberculosa; la 
concepción contraria conduciría á llamar «tubérculo» no 
solamente la lesión lúpica, sino hasta el simple nódulo ana. 
tómico puesto que se pueden descubrir algunos bacilos tu­
berculosos.—(L'/níZc/JWiífaMCf Médiailcj.

A, r , M,

C o m u n i c a d o

fir. Director de Kt, Smi-o Médico.

Muy señor mío: En el número 2.477 de su periódico, co­
rrespondiente al 16 de Julio último, be leído en el «Boletín 
de la semana» algunas consideraciones respecto al tratado 
de reciprocidad para la validez de títulos profesionales entre 
ICspaña y la Kciiública Argentina, proyectado on el mensaje 
de la Corona.

Kn el deseo de que Ei. Sia no Médico forme opinión anti­
cipada sobre el resultado de este proyecto, por lo que pudie­
se interesar á loa jóvenes .médicos que intentaran venir á 
este país, me tomo la lii>erlad de molestar su atención.

T'emo, y  hasta pudiera asegurarle, que tal proyecto será 
rechazado por el Congreso argentino, no por falta de volun- 
ta<l del Presidente de la Bepilblica, ni tampoco por la do loa 
diputados y senadores en general, cuya.» simpatía.» por E.»- 
pafia son bien conocidas, pero sí por las comisiones di; 
estos Cuerpos legislativo.», bostile.s siempre á los tratados de
reciprocidad,

Hoy la Uepública Argentina tiene sus puertas cerrada» 
para los hombree de ciencia: lo prueban evidentemente las 
dificultades, que casi rayan en la ínipoeibilidad, eatablecida» 
para la validez de los títulos extranjeros.

Un abogado ó un médico que llegue aquí para revalidar 
BU diploma, tiene que hacer un depósito de 1.000 pesos, pa 
peLargentino, que será algo más de 3.000 pesetas; si fuese 
reprobado perdería lu inítatl, y si fuese aprobado recibiría 
BU diploma.

I.ns exámenes se hacen mafciki por materiá, como dicen 
aquí; no seria nada esto, porque al que sabe, lo mismo le

tiene qu' 
pero los 
prolongí 
hasta qu 
6 tres ai 

íA qi 
Algu 

impedir 
porque 
siendo < 
Claustre 
tención, 
atrihuin 
sus colé 
rao síng 

No h 
un trato 
ricanas, 
no habí 
his que 
vas; iilg 
lida lio 
tailü po 
que cua 
al Bujet 
Imnal c 
repetid 
El argo 
gativaii 

Yo 
zarse; i 
joso tri 
hace ai 
lies ref 

Qiii 
tado di 
pañol I 
BUpri»! 
suelen 
unidad 
puehlo 
en ésa 

Lo 
puede 
sudam 
dades, 
de ocu 
otros 1 

An 
cidan 
inforir 
(juiere 

Sal

Bu

Se 
cerdo 
vaseli 
prepa 
del ai

Ayuntamiento de Madrid



B L SIGLO  MÉDICO ófitf

tiene que le pregunten una ó muchas veces aquello que sabe; 
pero los intervalos de uno á otro examen se multiplican y 
|)rolongan, el tiempo transcurre y ios gastos son muchos; 
hasta que los candidatos se cansan y se van al cabo de dos 
ó tres años de martirio.

¿A qué es debido todo este rigor?
Algunos, mal intencionados— dicen que tiene por objeto 

impedir o! acceso de los profesores extranjeros A este país, 
porque superan pronto en prestigio A los naturales; pero 
siendo que estas u)odi<las coercitivas, emanan de todo un 
Claustro univerBitario, no es justo suponer tan mala in­
tención, sino que por el contrario, A mi juicio, debiera de 
atribuirse A uua manifestación de caridad; no quieren que 
sus colegas vengan aquí A pasar penurias. ¡Un compañoris" 

mo singular!
N'o hace mucho se ha discutido en el Congreso argenliim 

un tratado de reciprocidad entre varias repúblicas sud ame­
ricanos, y los comisionados manifestaron que este tratado 
no había de comprender A los médicos revalidados, sino A 
Ins quQ saliesen directamente de las Universidades respecti­
vas; alguno (lo ellos (lijo en su locura que un título de revá­
lida no era título; A esto contostó el Dr. Batioetaroúa, dipu­
tado por Entre Ríos, ^que un título deVevAlida significa más 
([ue cualquier otro», y decía; ¡porque si hemos de teiie.rlc fe 
al sujeto que haya demostrado su competencia auto un tri­
bunal competente, cou más razón debe tenérsele al que haya 
repetido su firmeza ante otro tribunal también competente.» 
El argumento es lógico, pero la cuestión ha sido votada ne­
gativamente.

Yo desearía en el alma que tal proyecto llegara A reali­
zarse; uo por mí, que hace ya trece años quo pagué este eno­
joso tributo, pero si ]>or algunos colegas amigos míos que 
hace míos no han podido revalidar sus títulos por las razo­
nes referidas.

Quisiera además apuntado la idea de que aun con el tra­
tado de reciprocidad no aconsejaría yo á ningún médico es­
pañol que se decida á venir A ésta; creo que si en Espaiia se 
suprimie.seii los caciques y algunos jueces despóticoB que 
suelen mandar A los médicos como criados, con un poco de 
unidad profesional y algo de. consideración p<(r ]>arte. del 
pueblo y do los gobiernos, la profesión médica estaría mejor 
en ésa quo on ninguna parte.

Lo que llevo dicho respecto de !a República Argentina- 
puede entanderse relativamente A cada uua de las repúblicas 
sudamericanas. Todas son casi iguales; tienen sus Universi­
dades, buenas ó ifialas, y los hijos del país tienen el derecho 
de ocupar los puestos públicos, quo no podemos ocupar noa  ̂
otros loa extranjeros porque carecemos de ciudadanía.

Antea, pues, que los jóvenes médicos ó abogados se de­
cidan á atravesar el Océano, es necesario que tomen los 
inforraes del caso, porque yo linblo eii general y esto no 
quiere decir que no pueda convenirle A alguno de ellos.

Saluda muy nteiitaiiionto al señor Director,

R ic a u d o  G a r c ía  B l .asc o  
E vQiúdíou titular de Carbía (PonteveJes).

BuQnoid Air^s, Julio ele 1001.

lanolina, ya por si sola, forma con el mercurio una pomada 
de bastante consistencia.— (E l Afonífor de la Farnincía i/ de 
la Terapéutica).

Vacunac ión  en P ar ís .
El Consejo de Higiene de París ha expuesto su deseo de 

que el Parlamento vote, tan pronto como pueda, la parte del 
proyecto de ley de sanidad pública, relativa A la vacunación 
y revacunación obligatoria, en las coiidicionuH indicadas p.or 
el ponente. Kíazetir. ,l/('dtc(de de Parisj.

M ed icam entos  que no s e  deben  p re s c r ib i r  
á  la s  nodrizas .

Según M, Boiseard, hay que prohibir álive nodrizas el uso 
de los siguientes medicamentos; drásticos, emenagogos, di­
gital, pilocarpina. purgantes salinos, pudofilino, ruibarbo, 
arsénico, antipirina, opio, sulfato da quinina.

Entre las flubstiincias alimenticias los espárragos, alco­
hol. régimen lácteo absoluto, menos en los casos do albumi 
iiuria; aunque es mejor cambiar de nodriza A pesar do que se 
citen casos de niños amamantados sin inconveniente por 
albuminúricas

Respecto al alcohol, MM. Luncereaux y Vallín, han in­
sistido sobre los deplorables efectos que en la salud de los 
niños ejerce el abuso del alcohol en la nodriza.— (Jourii. de 
Méd.de Bordeaiíx. 15 Julio 1901).

S e c c i ó n  O f ic ia l .

MINISTERIO DE INSTRUCCIÓN PÚBLICA
Y B E L L A S  ARTES-

Prescr ipc iones  y fórmulas
Ungüento m e rc u r ia l  ina lte rab le .

. (E. WEYRICn.)
Se obtiene, negún el autor, si en lugar de la manteca de 

cerdo y selio de carnero, <;omuiimenle prescritos, se usa la 
vaselina, A la  cual se añade un poco de cera. La pomada 
preparada asi es inodora y no se enrancia. Según el parecer 
del autor, también se podría suprirair la cera, puesto que la

limo. Sr.; Para la aplicación de la Real orden de 21 de 
Marzo último que ha reformado la enseñanza de los estúdios 
(le cirujano dentista;

S. M. el Rey (q, D. g.', y en su nombre la Reina Regente 
del Reino, se ha servido dictar las disposiciones siguientes;

1.1 Desde el próximo curso ¡icadémico se suiirimen los 
exámenes por el antiguo régimen, quedando en vigor la ci- 
tuda Real orden.

2.a He nombra iuterinanieníe á D. Florestán Aguilar y A 
D. Manuel Cuzznni para (lese;iipeñar las cáledias de Odon­
tología y  Prótesis denial, respectivamente, sin gratificaciíín, 
hasta que se consigne en los presupuestos la cautidad nece­
saria á tal objeto.

En el presupuesto de este ininisterio so coii.signará 
la cantidad de 1.50U pesetas pañi atender á los gastos de 
material de esta enseñanza; y

-l.'v Por el Rectorado do la dJniversidad Central se dis­
pondrá lo necesario á fin de que en el período ordinario se 
efectúen las inscripciones de matrícula en esta enseñanza y 
se provea lo referente á local en quo deban tener lugar las 
explicaciones de las nuevas asignaturas.

De Real orden lo digo n V. f. para su conocimiento y de- 
iná» efectos. Dios guardo A V. I. muchos años. Madrid 2 de 
Agosto de 1001.-úbiuÍB de ifomcwioíK;».-Sr. Subsecretario 
de este ministerio. -  ((Tacehi del 7 de Agosto.)

--------------------- ------------------------

M IN ISTER IO  DE LA  GOBERNACION

BEaVL obi>e.s

Exemo- íír.; Vístala comunicacióu de V. E. fecha 2 de 
Julio último, interesando de este Ministerio se autorice la 
construccción de un horno crematorm de cadáveres, con

Ayuntamiento de Madrid



670 E L SIGLO MEDICO

• f

|í ^

V i l

arreglo á los últimos adelantos de la ciencia, que sirva para 
satisfacer las necesidades municipales en' época de epidemia 
para incinerar los restos que se recojan en las mondas gene­
rales de los Cementerios, y, además, que puedan utilizarlo 
cuantas familias lo deseen. Considerando que la construcción 
de hornos crematorios, es de verdadera necesidad por nu-y
merosas razones higiénicas, que no procede enumerar aquí 
.y.que son ya vulgares; que los poseen en los,Cementerios de 
las capitales y  poblaciones importantes de muchas naciones; 
lian sido aceptados por lo.'! íleiiadores y Diputados de todos 
los ¡lartidos que han intervenido en las discusiones emitidas 
coji motivo de los iliferentcs proyectes do ley de Sanidad 
que .se han debatido eii las Cíimaras españolas, é informes 
favorables del Real Consejo de Sanidad, pueden prestar en 
ocasiones graves, cuando hay el temor de que se desarrolle 
alguna epidemia de enfermedad exótica, servicios de altísi- 
nio interés pata la salud pública, pueiien asiiiiisuio prestarlo 
en la monda de los Cementerios y deben ser estimados como 
un verdadero adelanto'que no jierjudica ni ofende á sentí- 
niiéiito alguno respetable, sea cualquiera su naturalezá. Por 
estáé consideraciones, S. M. el Bey (q. D. g.) y en su nombre 
la Reina Regente del Reino, ha tenido á bien disponer se 
autorice al Ayuntamiento de esta capital, para la adopción 
de dicho sistema de destruir restos orgánicos.— De Real 
ordeil'lo digo á V. E. para su conocimiento y efectos consi­
guientes. Dios guarde á V. E. muchos años.—Madrid 3 de 
Agosto de 1901. — Goíwaleí-— Sr. Alcalde Presidente del 
Avuntamiento de esta Corte.—(Es copia ';

Variedades.

G u e r ra  á  la M a la r ia .

La gueiia contra la Malaria va á emprenderse con vigor 
Hii Italia durante el estío y el otoño.

Ádentás de las estaciones de observación y experimenta 
ción instituidas en las provincias de Roma, Milán, Cremona, 
Mantua y* Foggias, se establecerán otras análogas en las 
provincias de L'dina, 'l'erona. Vicenza, Padua, Ráveiia, Pisa 
y Sirácusa;

Otros experimentos, eu grande, de profilaxia palúdica, se 
harán en el litoral de la Emilia.

En toifas las regiones palúdicas de la Península, las Ad­
ministraciones municipales y muchas iniciativas particula­
res, se asOdaii para la aplicación do medios preventivos 
contra la propagación del hematozoario.

/Med. Moderne.l

El d iagnóstico  p o r  telé fono-

de cuenta en el distritoCQuartier) de la Estrella un hecho 
curioso de consulta médica' auténtico al parecer.

Una de estas últimas noches frías, una mamá, domicilia­
da en aquel distrito, se asustó por los accesos de tos de su 
hijo, y temió fuese el crup.

Tel'foneú en seguida al médico <le-la familia. Este últi­
mo, por teléfono igualmente, pidió algunos detalles, que le 
parecieron tranquilizadores Pero ante la inquieta iiisisten- 
tencia de la madre, tuvo una idea original:

«Aproximad al niño al aparato y hacedle toser.»
Después de una quinta de tos de este último transmitida 

l'ur teléfono, el doctor «leclai'ó; < No tengáis miedo alguno; es 
un catarro benigno, no hay ningún síntoma de crup. Acos- 
lémonos todos.»

La consulta por teléfono era una innovación que nos re­
servaba nuestro joven siglo xx.

ÍJ,( Gnnhis.)

C u r so s  de  coc ina  p a r a  m édicos.
Loa alemanes, según parece, abren cursos de cocina para 

enseñar á los médic.os. Una señora, Hedwige Heyl, da en 
Berlín lecciones de tal manera interesantes, que sus más 
asiduos oyentes son celebridades jnédicas, no solamente de 
Alemania, sino también dg Francia, de Rusia y de Italia.

Según un médico francés que hn permanecido largo 
tiempo en las Universidades alemanas, es una cosa seria, 
que interesará particularmente á ¡as personas que tienen 
que cuidar enfermos; se sobreentiende que además á todas 
las mujeres, y sobre todo á las madres jóvenes, M,"" Hedtvi 
ge Heyl ha notado, en efecto, cuantas veces los mejores re­
medios son desagradables para tomar en cualquier forma 
que 80 presenten, píldoras, sello», poción, etc. Hay siem- 
preen ellos algo de soso y  de repugnante, ocho veces 
de diez, los niños los arrojan y los grandes los recha­
zan. M-” '  lie y l ha buscado algún medio práctico ele 
reemplazar los medicamentos por manjares naturales qnc 
contuviesen principios equivalentes- Después de largas iii 
vestigaciOBies y pacientes experimentos, ha llegado á formu­
lar, con una precisión absoluta, una especie de «cocina mé­
dica» .

En verdad, M.“ * Heyl, por una serie de estudios, vuelve 
al sistema que practican los pueblos primitivos.

(Gazttte Médicále de ParÍB)

Consultorio .

PREGUNTAS

928. . 1.a ¿La renuncia de nn médico titular, basta pura 
admitirla el Ayuntamiento, ó tiene que ser éste y la junta 
de asociados, como para nombrarle?

2. a Aunque comprendo será difícil por la divui-sidad de 
costumbres de las regiones de E.spafia, ¿no podría darse nn 
modelo de coíitrato médico municipal, y que todos los Cole­
gios impusieran á sus colegiados, y algo parecido hacer para 
reglamentar las igualas, los servicios que en ¿.-«tus deben 
entrar, y loa que deben pagarse aparte?

3. a Como la política y el caciqui.umo son lus grandes lua 
les de la’  clase, y el pobre médico que no vota con el que 
mandil lo quitan el sueldo mezquino casi siempre, que como 
titular tiene, ¿no habría uii medio por M cual los médicos imi 
nicipales tuiiernii sólo voto para elegir cada Colegio nn 
diputado ]irovincial, y cada cinco provincias un diputado 
médico por sus respectivos Colegios?

4. a Que la colegiación es muy útil va demostrándolo la 
experiencia, y  ya que es úlil debe de ser práciica también; y 
digo esto, porque yo opino que los Ayuntamientos debían 
mandar los anuncios de las vacantes á los Colegios médicos 
provinciales, y éstos con los datos que .tuvieran de cada 
pueblo, hacer saber la verdad de las vacantes en loa Boleti­
nes Ofieialce, para lo cual sería sencillo y práctico un libro 
registro donde constaran las condiciones de cada pui-ldo do 
su demarcación

6.a Los médicos municipales somos los verdaderos fo ­
renses, pero sin sueldo; y que no sirve reclamar nueslros 
derechos como forenses devengados; y á mí se me ocurre; 
¿serían éstos más cobrables, siendo eí ¡''r. Juez del partido 
(le ello responsable? Siendo el que manda, justo seria fuer» 
el que pagara, ó el obligado áque se nos pagara por no liacerlo 
él de su sueldo. Es cosa ésta que los Colegios debieran tener 
en cuenta.

8.a La villa de Madroñera (Cáceres) tiene el cementerio 
<»si dentro del pueblo, rodeado de casas; no sirvo el estar 
donunciado; y es increíble, el no se viera que lu causa prin­
cipal d(i no poderse hacer niio nuevo, es porque tal pueblo, 
(juo tiene más do mil doscientos vecinos, carece de término 
maníeipal donde poder hacerlo, según dispojiu la ley, cayeie 
do las canales de tal pueblo dentro del término de In ciudad 

'de Trujillo, que dista 10 kilómetros. ¿El distinguido Sr. Di 
rector de Sanidad no poilría depurar esto, y obligar en be 
neficio de loa vecinos de Madroñera á que ao les diera tér 
mino donde hacer lo que por razón do higiene tanto necesi­
tan, eatn es, nn ceraonferio? Ni ol Sr. Gobernador ile Cáee-
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res ni el Sr. Ministro d é la  Gol)ornación, de soffuro saben 
nada de tal cosa; pero pueden averiguarlo.—J. F.

029. Con motivo de la loy sobre accidentes del trabajo 
hay varias empresas aseguradoras que tienen sus médicos 
para esta clase de asistencia, y se les ocurre á varios profe­
sores la pregunta siguiente; ¿La curación do los accidentes 
en las Casas de Socorro deben devengar honorarios á 
esas empresas á beneficio do loa profesores que hagan las 
curas ó al de la entidad fundadora como en loa hospitales 
tienen fijado el precio de la estancia, ó las Casas de Socorro 
dado el carácter de la Institución no debo jam ás  percibir 
honorario alguno por el auxilio urgente que presta?—í ’. y J.

G ace ta  de la salud pública.
Estado san ita r io  de  Madrid -

Altura barométrica máxima, 708,99; mínima, 701,95; tem­
peratura máxima, 36oi; mínima, 1-102; vientos dominantes, 
NO. y SO.

Durante la semana pasada han predominado tas enfer­
medades del aparato respiratorio y digestivas, las infiaina-' 
cionea catarrales y las manifestaciones reumáticas, princi­
palmente de naturaleíta neurálgica, como las ciáticas, las 
pleurodiniuB y los desarreglos viscerales.

En los niños siguen el sarampión y la coqueluche
En general la morbosidad y mortalidad son relativamen­

te escasas.

C  r  Ó n i c
En tenaz d e s g r a c ia -—Lo  está nuestro muy querido 

amigo el director do L a  Farmacia Española, D. Francisco 
Marín Sancho, á quien la muerte no deja tregua ni calma, 
llevándose cuando á uno, cuan<lr> á otro de los muy queridos 
seres de su familia.

Hace pocos días falleció su hermana Doña Adela, después 
de larga enfermedad. Dios la haya recibido en su seno y 
proporcione á nuestro amigo la resignación que piden tantas 
irreparables desdichas como sufre.

Ataque de  b ilis - — Kl Jurado Médico Farmacéutico 
j)ide muy encolerizado al Director general de Sanidad iiue 
dimita su cargo. Le lian iiidigiiado su honradez y su since­
ridad.

Es natural que esto pida ol .hirnih, porque ha podido 
convencerse ya de que dicho funcionario no hace lo qne le 
aconseja el director de aquel periódico, sino lo que le dicta 
su conciencia.

Y  su conciencia jamás .«e ha inspirado, ni so inspirará, 
en pequeñas pasiones; ni á favor do amigos, ni en cnnlra de 
iidvcrsatiiis.

[Cada cual li su juego!
jY  á Hii historia!

Distinción-—Se ha concedido de Real onleii diploma 
deprimera clase, a! médico-director de los baños do Oatane- 
da Dr. D. Eduardo .Menéndez Tejo, por su notable Memoria 
'[iiinquenal de aquel ostubieciiiiiento.

relicitauio? á tan ilustrado compañero por tan merecida 
distinción.

Otra vez io s  f é re t ro s  metálicos- -Ü c  ha nega­
do á D. Eugenio Eehaguren la autorización que había solici­
tado para el uso de féretros de plancha metálica perforada 
en toda sii masa con orificios casi capilares, los cuales orifi­
cios van cubiertos de una capa poro.sa compnesfa de yeso, 
greda, silicato potásico y dextriiia, con el objeto de que k  
porosidad no sea excesiva. Esta substancia, siempre poro.-'a, 
va desajuireciendo según absorbe la humedad. En ol fondo 
del féretro so extiende una capa de cuatro centímetros de. es­
pesor pava conservar cierto gi'adn de Imiiiodad. absorbiendo 
los líquidos en iinapi-oporcióii que ilificiilta la saponificación.

So uiegu lo solicitado de cuiifonuidad con lo informado 
por el Consejo do Sanidad, porque el féretro do que so trata, 
e.s complotamentc. metálico, v  esta i'lase de ataúdes está i>ro- 
liibiJn por la iieal orden do ió do Octnbro de 1898.

Los m édicos  e x t r a n je ro s -—Lo» colegio.'? provin­

ciales de médicos han dirigido al Sr. Ministro de Instrucción 
pública una respetuosa exposición en solicitud de que tanto 
el título 0.0 de la sección 1.a de la ley de 9 de Septiembre de 
1857, como el decreto de 6 de Febrero de 1889 queden redu­
cidos, previos los trámites legales indispensables, á los dos 
artículos siguieutes:

1,0 Para ios efectos legales e  profesionales do los estu­
dios médico.s, los súbditos de las naciones no convenidas se 
someterán á la misma legislación que los españoles, hayan ó 
no cursado asignaturas ú obtenido título en sus países res­
pectivos.

2.0 Cuando preexistan convenios internacionales goza­
rán única y exclusivamente dé las excepciones y ¡irivilegios 
que á los españoles se hayan concedido en la nación á que 
los extranjeros pertenezcan.

La higiene en la s  e s c u e la s .  —La Comisión de 
escuelas municipales de Berlín ha decidido colocar en las 
salas y  corredores de las escuelas, escupideras con agua. 
Está formalmente prohibido escupir en el suelo.

Además, todo profesor ó alumno atacado de tos crónica 
con expectoración debe catar provisto de una escupidera de 
bolsillo. En las crisis de tos debe tener cuidado de tener su 
pañuelo delante de la boca.—('Méí?. ModenicJ

A n á lis is  de  la orina. —Hemos tenido el gusto de 
recibir una curiosa cartera de bolsillo, que nos ha remitido 
nuestro compañero Sr. Caldeiro, verdaderamente útil para 
la clase médica, pues en ella va todo lo necesario para hacer 
100 análisis de orina sin necesidad de otros aparatos ni 
reactivos que lo que contiene la mencionada cartera, que son 
unos reactivos especiales, verdadero maestro para adquirir 
k  práctica necesaria y después hacer cuantos análisis so 
presenten. Su autor ha obtenido patente de invención, y es­
tamos seguros que el éxito será completo, pues raro será el 
compañero que no use tan iudispensable cartera, pues la 
comodidad de poderla llevar en el bolsillo para hacer nn 
análisis perfecto de una orina en todo tiempo, es una de las 
dificultades que no se había resuelto hasta ahora.

Felicitamos al V. M. Caldeiro por su invento y por el 
bien que reporta á la clase médica.

O b ra s  r ec ib id a s »—En estos últimos días hemos re­
cibido las siguientes;

La  miierfe en Madrid.—Estudio demográfico por D. R i­
cardo Revenga.—Publicaciones de la Dirección general de 
Sanidad, Serie luunognífica; volumen III.

— Hechos elinicos de ofo rino lariiu/oloyia, pnr el Dr, Ricar­
do Botey.— Uosellón, 88, Barcelona.

— E l íiZco/io/ismo.—Memoria presentalla al E.xcmo. Ayun­
tamiento de Santander por el médico de la Beneficencia 
mnnicipai 1). José García del Moral. Impresa por acuerdo 
del Ayuntamiento tomado en la sesión pública del 24 de 
.Julio de 1901.

l'eda hay tan eficaz para calmar dolores 
I  » t  U  JVI^% de reuma como una fricción de B á ls a ­
mo aittirreumático de Orive; cuandnel bálsamoOpo- 
deldoeh cloroformizado, el de Ricord y de Fioraventi no dan 
resultado, se consiguen brillautes con el de Orive- Exigid­
lo de color verdoso; ’l pesetas frasco farmacias.

S O L U C IO N  B E N E D IC T O
d e  g l l c e r o - f o e f a t o  d e  c a l  c o n  C R E O S O T A L

Preparación k  más racional para curar la tuberculosis 
brouquitia, catarros crónicos, infecciones gripales, enferme, 
iludes consuntivas, inapetencia, debilidad general, postra­
ción nerviosa, neurastenia, impotencia, enfermedades men­
tales, caries, raquitismo, escrofulismo, etc. F ra sco . ® ,5 0  
peseUis. Depósito: Farmacia del Dr. Benedicto, San Ber­
nardo, -lI, Madrid, y principales farmacias.

r \ | i f | P O / * i O  Se evitan .liempre y se curan scgii 
L / I V I t O L r w  ramentc por método abortivo, eti 
cuanto se notan, oprimiéndolos y friccionándose después con 
Agua  de Colonia de  OrivCf in más higiénica y más 
barata dol mundo. Frasco desde :i rs. Farmacias y |>erfiiini- 
rías. Por Ifi ptiis, 4 litros pidiéndola li sn autor.

KSTABI-EülllIESTl) T ll ’OOEÁK'ICO DE E. TEODORO 

Amta.ro, 109, y  Rondado Valencia, S.
T e lé fon o  552

Ayuntamiento de Madrid
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Vaeanies.
La de médico titular—por reaunoia—de San Juan 

de la Encinilla (Avila), con la dotación anual de 500 pe­
setas, satisfechas de los fondos municipales por trimes­
tres vencidos, por la asistencia de 15 i  20 familias po­
bres, casa y  pastos gratis para una caballeria. El agra­
ciado puede contratar la asistencia particular con 125 á 
J30 vecinos pudientes, que en el corriente año satisfacen 
de igualas 16  pesetas cada uno. Solicitudes basta el 15 
del corriente al alcalde D. Mariano Herrero.

-L a d em éd io o  titular—por dimisión—de Cendejas 
de la Torre (Guadalajara), dotada con 450 pesetas al 
año, pagadas por trimestres vencidos por la asistencia 
A dos familias pobres y  casos do oficio, percibiendo ade­
más el agraciado de los vecinos pudientes 150 fanegas 
de trigo puro, pagadas en la recolección. También per­
cibirá de los pueblos anejas Ceudejas de Enraedio y  Cen- 
dejas de Padrastro, que el que más dista dos kilómetros 
de buen camino, 75 pesetas de Beneficencia y  90 fanegas 
de trigo puro, cobradas también en la recolección. Soli­
citudes hasta el 16 del corriente al alcalde D. Julián 
Lozano.

—La de médico cirujano de la Beneficencia munici­
pal del 6.® distrito de Zamora. Dotación 1.250 pesetas 
anuales satisfechas por mensualidades vencidas. Soli­
citudes hasta el 16 del corriente al alcalde D. Ramón 
Ruiz Zorrilla. .

—La de médico titular—por dimisión motivada por 
enfermedad del que la desempeñaba—de Alcocer (Gua­
dalajara), dotada con el sueldo anual de 750 pesetas, 
pagadas por trimestres vencidos del presupuesto muni­
cipal, por la asistencia de 50 á 60 milias pobres, con 
más las igualas voluntarias do unas 350 pudientes, cuar­
tel de la Uuardia civil y  convento de Religiosas de Santa 
Clara, con buenas, abundantes y salndables aguas y 
surtido económico de alimentación. Solicitudes hasta el 
20 del corriente al alcalde D. Melitón Ayllón.

—Las dos plazas de Medicina y  C irugía -por termi­
nación de contrato — de Villarram iel (Falencia) para 
asistencia de 300 familias pobres, divididas en dos dis­
tritos próximamente iguales, con el sueldo anual de
899 pesetas. , a

Dos plazas de Ministrante con el sueldo anual de lUO 
pesetas cada una, prestando el servicio de cirugía me- 
menor que en sus respectivos distritos los titulares de 
Medicina les encomienden y se hallen dentro de las 
atribuciones que sus titules les autorice.

Tres plazas de Farmacia con dotación nnnal de 600 
pesetas cada una, por residencia y medicamentos que 
suministreu á las 300 familias pobres que el Ayunta 
miento considere como tales.

Haciéndose los pagos de fondos municipales, los 
agraciados quedan sujetos al descuento que el Gobierno 
tiene impuesto, y  al que en alza ó baja señale durante 
el tiempo del contrato. Solicitudes hasta el 20 del co­
rriente al alcalde D. Cipriano Herrero.

—Una de las dos plazas—por renuncie del que la 
desempeñaba—de Villa del Prado ,Madrid), dotada eon 
995 pesetas anuales, pagadas por trimestres vencidos 
del caudal municipal, por la asistencia de 55 á 65 fami­
lias pobres que se designen durante el tiempo que com­
prenda desde que tome posesión á 31 de Diciembre de 
1903 en que terminaba el contrato del renunciante y  de 
la otra plaza hoy proveída. Este pueblo consta de 650 
vecinos, está situado á 60 kilómetros, de la capital, con 
la que se comunica por ferrocarril, y  á 17 de la cabeza 
del partido iudieial, y  es obviable existen comodidades 
y  alimentos para todas las clases sociales en armonía 
con la importancia del mismo. El Profesor podrá cele­
brar igualas con las clases acomodadas, en In seguridad 
do obtener un sueldo eon el de la Beneficencia de 2.750 
pesetas á 3.000 sin grandes esfuerzos. Solicitudes hasta 
el 21 del corriente al alcalde D Adrián Sampedre-.

—La de médico titu lar—por imposición de la fam i­
lia del que íué nombrarlo en el mes do Junio—de Valdo- 
fuentes (Salamanca), dotada con el haber anual de 500 
pesetas, pagadas por trimestres vencidos de los fondos 
municipales, por la asistencia de 1 4 20 familias pobres, 
transeúntes enfermos y expósitos. Además puede con­
tratar con los 230 vecinos acomodados que satisfacen

2.500 pesetas anuales pagadas jjor trimestres ó semes­
tres segdu le convenga al agraciado, de cuya cantidad 
le responden tres vecinos uno como depositario y  dos 
como fiadores, y en el caso de que estos no hicieran el 
pago, el vecino que designe el médico, no teniendo que 
intervenir en la cobranza para nada. Dista de la via f é ­
rrea estación de Sanchotello 8 kilómetros, de Béjar 11 
próximamente. Tiene puesto de la Guardia civil ybuenas 
vías de ooraunícaoióu. Solicitudes hasta el 22 del co­
rriente al alcalde D. Juan Antonio Sánchez.

— La do médico titu la r-por defunción-de Santa 
Olalla (Salamanca), dotada con ol sueldo anual de 3 i 
pesetas por la asistencia de dos familias pobres y tran 
s^eautes expósitos; advirtieudo que este pueblo tiene 
con el lim ítrofe de Boadilla y  Muñoz establecido su par­
tido médico con el centro en el primero. El agraciado 
puedo contar además, mediante convenio de los tres 
pueblos mencionados, con las igualas de los vecinos quu 
resulten. Solicitudes hasta el 22 del corriente al alcal­
de D. Benito Hernández.

—L a  de médico titular de Papatrigo (Avila ) y  su 
anejo Riocabado, con el sueldo anual de 600 pesetas, 
pagadas de los fondos municipales por trimestres ven­
cidos y casa gratis en que vivir, por la asisteucia de 
una á veintiséis familias pobres de entrambos pueblos, 
reconocimiento de quintos y demás servicios que pre­
ceptúa e! vigente Reglamento. El médico queda en li­
bertad de contratar la asistencia facultativa con los ve­
cinos pudientes de loa dos pueblos; cobrando á razón de 
14 pesetas por cada una iguala de los vecinos de éste 
que se regulan de 115 á 120 y á razón de 12 pesetas por 
cada una iguala de los vecinos del anejo Riocabado que 
se reguian de 76 á 80, haciendo constar, que el anejo 
distando éste en que ha de tener su residencia, de tres 
á cuatro kilómetros y camino inmejorable. Solicitudes 
hasta el 22 del corriente al alcalde D. V' îcente Hernández.

—La de médico titu la r-por renuncia-de Pancrudo 
(Teruel), dotación anual 150 pesetas por la titular pa­
gadas por trimestres vencidos del presupuesto munici­
pal, y  l.lOO pesetas por igualas de los vecinos no pobres, 
quedando el agraciado en libertad de poder contratar 
con varios pueblos circunvecinos que distan solamente 
de cinco á siete kilómetros. Solicitudes hasta el 22 del 
corriente al alcalde D. Ramón Lahoz.

—La de médico titular—por terminación de contra­
to -d e  Pereiro de Aguiaz (Orense), dotada con 1.500 pe­
setas anuales, por la asistencia á las familias pobres 
que no escodan de las 450 reglamentarias, y  cuyo con­
trato será duradero por el término de cuatro años, con­
tados desde el día de la toma de posesión del nombradu. 
Solicitudes hasta el 22 del corriente al alcalde D. Ramón 
Lorenzo.

D iputación  p ro v in c ia l.— Esta. Corporación, en sesión 
extraordinaria celebrada el día de ayer, acordó proveer 
definitivamente por oposición y  con arreglo al Real de­
creto de 22 de Julio de lb64 eu la parte que se halla v i­
gente, la plaza de módico de la clínica del Hospital pro­
vincial, dotada con el sueldo anual de 1.500 pesetas-

Para poder aspirar á la mencionada plaza se ne­
cesita;

1.0 Ser español.
2. “ Tener 25 años de edad.
3. ° Ser Doctor ó Licenciado en Medicina.
4. ® Acreditar buena conducta moral.
Los aspirantes deberán presentar sus solicitudes de­

bidamente documentadas en la Secretaria de la Diputa­
ción provincial en el término de 30 días laborables, á con­
tar desde la fecha en que aparezca inserto el anuncio en 
el Boletín  O ficial (26 Agosto) y  en horas reglamentarias 
que son de las 9 á las 14.

Oportuoaniente 86 fijará el día ea que han de tener 
lugar los ejercicios de oposición y  además se hará saber 
particularmente á los opositores.

Logroño 21 de Agosto de 1901.—El Gobernador Pre­
sidente, M anuel Cojo.—El Diputado Secretario, Lorenzo 
de Cura.

t/»

(/»

Se desea sustituto para la titular médica de Santa 
Mai ia de la Alameda, dotada cou 2.750 pesetas. El pagu 
se hace por mensualidades vencidas. Detalles, D. Ma- 
uuel Sánchez.
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EL SIGLO MEDICO
S» publica 

lodo* toi domingo*.

■» B O LE T IN  DB M ED IC INA , C A C E T A  M ÉD ICA

II ''

J  G E N I O  ME  D I G O - Q U I R Ú R G I C O ^
Publica una BIMIotec*

aumamenle e e ^ M « a  I
p3rióálco de Medicina. Cira a y-Farmacia, cansagrado á los Intereses morales, científicos y profesionales d^4^ clasff.;̂ dlC''

PCNDADOBES: - J
Skes. DELGRA8. ESCOLAR, MEKDEZ ALVARO, TEJADA Y  ESPAÑA, Y NIETO SERRANO

DIBECTOB; ^ -------------------- í--------------- W
Prwlot de luicrIpcIóB de la BIBUOTEIM

8 «

•• 5

2-e

Precloa de leicrlpclón de EL SIfiLQ 
MAUlilU: 3  peeeiAa criineetie, 

PKOTlNtilAd: peeetas trimeeCre;
S eemeetro, y B.6 el afio, 

_ EXTBAM;BKU y l'LTMaAE: a o  ptaa,^

MATIAS NIETO SERRANO
HAR9UÉ8 OE 6UADAIERZA8 

BEDACTOBEB;

BOPADa i 3.S peeetae al afic 
qa« paedeD pasarse en txec vAces. 

BXT&AMJEBO 7 ULTBAXAB; 2 0  pti»
1 ------------------------------------------r

D. RAMON SERRBT. — D. CARLOS M ARIA  CORTEZO, — D. ÁNGEL PULIDO

i § a s t a  d e
B ro n q u it iscon  Laotuoarium

®° INFLUENZA
A P R O S A C I O N  D B  u *  A C A D E M I A  D C  M E D I C I N A  D B  P A R I S

I Para la curación de las AFECCIONES<le los P U L M O N E S  y de los B R O N Q U IO S , 
calma la T O S E  y suprime ei IN S O M N IO .

-------------------------  'TV
F. GOMAR 6 Hl|o, 33. Bne Salnt-Claade. PARIS. ~ EN TODAS LAS FARMACIAS dB,

 ̂ Ul _
Finsiu |ot cADoceo 1u

' P I L D O R A S "
Díte DOOtON

D E H A U T
notitubeanen purgarse, cuandoIcl 
necesitan. N o temen el aseo ni e.f 
"ausancio,porgue,conlrjl quesu 
cede con Jos demas purgantes, esti 
no obra bien sino cuando se lona 
con bu nosaUmen os ybebíbas/or 
tificantes, cual el vino, el calé, el t .1 
Cada cuájese (7e,p:irapurgarse,Ja| 
hora y la comiaa quemas le coüWe-l 
nen, según sus ocupaciones.Co < ol 
eJ causanciogue J,< purga ocasional 
queda completamente anutadof 
por el electo de Je buena ali-j 
mentación empleada, uno se,
“ ■’ecide íácümentea roJi'erdi* 

empesar cuantas veces^ 
sea necesario.

JARABE LAROZE»;S“T onico, Anti-Neryioso
Prescripto con cxlto por todos los tnídlcos para combatir las f í a a t r i t i e ,  G a a -  
t ra l j lo a  y para regularizar todas las luncioiios del J^atámaqo j  do los 
I n t e s t i n o » .

JARABE LAROZE£Hli:lODUROde POTASIO
Es el cspecillco mas seguro de lodos contra las A f e r c i o n e a  t i i b e r e i t l o s a a ,  
los C anceres, los 7tei(m<itJ8mea, las l i n f e . r m v t t u i l e a  d e  l a  p i e l  y  los 
.Aceideutea a  J i l i U c o a .

JARABE LAROZE Í9 Cor(«zjit 
úe Maftnjs» émkfget v̂ u iODURO de SODIO

Se empica como los otros loduros y principalmente en las A ffe oe io n ea  d e l 
(ioroAon, _____________________

JARABE LAROZE'“ s r r P K íi» H
í^ r d id a a  b la n ca a , V e tn o ra a  n ien a it lea, A u e u n u , ¡ta q u itta in o .

JARABE LAROZE Ot Corfti*! 
d9 N'\riri99 

cuQ
A f i c i o n e n  e a v fU ú ca H f H e \in ia t i tn n o H f  in d in a  tf«IJVc/iO| ele.

loDURO DE Estroncio

•Casa J.-P. LAROZE, Farm aceuiíco, 2, ca lle des Lions-Sainl-Paiti,2 -  PARIS.

GARGANTA
v o z  y  BOGA

IPASTILLASoeDETHANI
I Recomen!Iada< contra los Males do la I 
[Garganta, Excmcionca da la VOB, [ 
I Inflamaoionos do la Boca, Efeotoaj 
I perniciosos del Mercurio* irltacion j 
I que produce el Tabaco, y speoi iimeate j 
& ius Snrs PREDICADORES, ABOGA- [ 
DOS. PROFESORES y  CANTORES | 

I pare facilitar Ja emtcAon da la vos. | 
\iililrtn eJ roMot firma tfe Adh. DETHAB»] 

Fermacoul^oo tn PAñi$*

D
C A R N E -Q U IN A -H IE R R O

M E D IC AM E N TO 'AL IM E N TO , el más poderc «  REGENERADOR'
p r € 9 o r i t o  p o T  lo a

Este Vino, con base de vino generoso de Andeiuclo, preparado con jugo de 
carne y las cortezas más ricas de quina, en virtud de su asociación con el 
hierro es un auxiliar precioso en los casos de : Clorosis, tnew li profuniUi, 
menstruaciones do/orosas. Calenturas de fas Colonias, Malaria, etc.

102 , » n o  a ic n e t le n . P a r la , y  en todas farmacias del extranjero.

La Amenorreii, la Dismenorrea y la Wletrorragia ceden rápidamente si se usan ¡as Cáp- 
B tas de APIOL de JORET y HOMOLLE. Este medicamento, verdadero regulador de la menslruación no 
oírece peligro algún o aun en CllSO de preñes. parís, Fsramua. Ségnln, l«5, rae Salnt Hou.rt, tods! rsrtuioU,
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CORRESPONDENCIA CX)

Advertimos á  nuestros suscritores que no se
contestará particularmente ninguna carta que no
vaya acompañada de un sello de 15 céntimos.
D. Eorlque Cañizo.—Id. S iglo  y  B ib l io tk c a  fio  Diciem­

bre 19C1.
D. M iguel Sagredo.—Id  Sig lo  fin Diciembre 1901.
D, Celestino Mas.—Id. S ig lo  y  B iblio teca  fin D iciem ­

bre  1901.
D. N icasio López,—Id . S iglo  y  B ib l io t e g a  encuader­

nada fin Diciembre 190i.
D; K icardo Chavarria.—Recibida su carta; gracias mil.
D. Carmelo Catalá. — Pagado S iglo  y  B ib l io t e c a  en­

cuadernada fin Diciembre 1901.
D. Narciso Cuesta.—Id, Sig lo  y  B ib l io t e c a  en rústica 

fin Diciembre 1901.
D. Balbino M.—Id. Sig lo  fin Febrero 1002.
D. W enceslao López Rubio.—Id. Sig l o  fin Diciembre 

de 1901.
D. T ró fiiá o A . Cano (x a rc ia .- Id . SiGLO y  B ib l io t e c a  

fin Diciembre 1901.
D. M iguel Cueto.— Id. id. B ib l io t e c a  encuadernada fin 

Diciembre 1901.
D. Leopoldo Cándido.—Id. Sig lo  fin Diciembre 1901.
D. Enrique Diez Pérez. —Id. id.
D. Roberto B u s tillo —Id id.

• D. Jo a q u ín  Calvo M atéis.—Id. SiGLO y  B iblio teca  fin 
Diciembre UlOl.

D. Mannel González Adradas.—Id. Siglo fin Diciembre 
de 1901.

D. Camilo Santiao.—Id- S glo y  B ib l io t e c a  fin Diciem ­
bre 1901.

D. Francisco Navarro.—Id. Sig lo  fin Diciembre 1901.
D. Em ilio  Carrasco. —Id. S iglo fin Diciembre 19Ü1.
D. Gabriel Bena Novales.—Id. id.

D -Benigno Folla.—Id. id. y B ib l io t e c a  fin Diciembre 
de 1901.

D. Jo sé  M.® C a b a lle ro .- Id . Siglo  fin Ju n io  y  B ib l io t e ­
ca fin D iciem bre 1901.

D. J u a n  A ntonio  M oiitero.—P ag ad o  S iglo y  B ib l io t e ­
ca fin D iciem bre 1901.

D. Galo Serrano.—Recibida sn carta; se liará lo que 
iudica.

D. Andrés Jiménez R u iz.— Subscripto Sig lo , pagado fin 
Noviem bre 1901.

D. Felipe Casado.— Pagado SiCLO fin Diciembre 1901.
D. Bernardo D iez Ubelar — Idem.
D. Florentino Checa.- Id. id.
D. Juan de la  Cruz Bermúdez,—Id, id.
D. Pedro Estrada,—id. Siglo  y  B ib l io t e c a  fin D iciem ­

bre 1901.
D. José Jiménez Ruiz.—Id. S iglo  fin Diciembre 1901,
D. E leuterio García.— id. S ig lo  fin Diciembre 1901.
D. Carlos Caineno.—Id. id.
D. F rancisco  G arcía N oira.—Id . SiGLO y  B iblioteca  fin 

D iciem bre 1901.
D. José M.“ M artín  — Id. S ig lo  fin Diciembre 1901.
D. Juan San Martin Patino.—Id. id.
D. F idel Jiménez.—Id. id.
D. Saturnino Barreda.—Id. id,
D. F ide l D on ce l.-Id . id.
D. Angel García.— Id. id.
D. V icente Casaaova.— Id. SiOLO y  B ib l io te c a  encua­

dernada fin Diciembre 1001.
D. Jaime Comas.—Id. id. rústica.
D. Angel Ca-itro.—Recibida su carta.
D. V icrD le Meseguev. — Rem itido por segunda vez el 

tomo 1 Dicciouario.
D. Julián de Sande.— Pagado S ig lo  fin Diciembre 1901.
D. Manuel Diez Gálligo.— Id. id.
D. G il Diez N egro .—Id.JSiGLO y  B ib l io te c a  fin D iciem ­

bre 1901.

S O B R E S - M O N E D E R O S

Siendo aún muchos los suscriptores que están al descubierto en 
sus pagos con esta Administración y comprendiendo nosotros las difi­
cultades con que tropiezan en muchos pueblos para la remisión de 
fondos, estamos dispuestos á enviar gratuitamente un sobre-monedero 
átodo suscriptor que nos lo pida por medio de carta ó tarjeta postal.

D. Zacarías Fernández.—Id. SiGLO fin Diciembre 1901.
D. Manuel Varela.—Id. id.
D. Em ilio  Rapallo.—Id. id.
D. R afael Rabíano Iglesias.—Idem.
D. Francisco Chico,—Id. Siglo  y  B ib l io t e c a  fin Diciem­

bre 1901.
D. Alejandro Dongil.—Id. id.
D. Mariano González.—Id. S iglo  fin Marzo U02.
D. Juan A lvares  R ico.—Id, Sig lo  fin Junio 1901.
D. Francisco Candela Pastor.—Id. Sig lo  y  B ib l io te c a  

fin Diciembre 1901.
D. Vicente Asenjo Pico.— Id. Sig lo  fin Diciembre 1901.
D. Marcelo Castaño.—Id. S iglo  y  B ib l io t e c a  fin Di­

ciembre de 1901.
D, E m ilio  C ardoner.—Id . Siglo fin D iciem bre 1901.
D. José Gómez Navarro.—Id. S iglo y  B ib l io t e c a  fin 

Diciembre 1901.
D. Antonio Esmerado.—Id, Siglo  fin Diciembre 1901.
D, Herm enegildo Caballero.—Id. id.
D. José M.® del Castillo.—Recibida su carta con el im ­

porte, resto final del Berhein.
D. Fernando Morell. —Pagado Sig lo  fin Diciembre 1901.
D. Tomás S e iqu er.-Id . id.

(1 ) Rogamos á nuestros suscritores qne se fijen en 
esta sección. Los que deseen obtener contestación p riva ­
da á BUS cartas deberán rem itir un sello de 15 céntimos, 
pues de lo  contrario se les contestará en este la ga r  del 
periódico. Todos los pagos que se hagan por los suscri- 
tores se consignarán sin fa lta  en esta sección.

D- Antonio Gotzena.—Id. S iglo  fin Diciembre 1901.
D. Luis García R ico.— Id. SiGi.o tin Junio 1901,
D. Mario L . López.—Id. S iglo  fin Diciembre 1901. De 

aquí se le envía el puriódico con toda puntualidad; 
díganos los números que lo faltan.

D. Eustasio V iv ien te.— id. S iglo  fin A b r il 1902.
D. A lfredo F lórez.—Id. Sig lo  y  B ib l io te c a  ün Diciem­

bre 1901.
D. Tomás Ruiz.—Id. S ig lo  fin A b ril 1902.
D. Valentín C am in o .-Id . SiOLO y  B ib l io t e c a  oQoua- 

dernada fin Diciembre 1901.
D. Manuel Fernández Fuertes.—Id. id. rústioa.
D. Tim oteo García.—Id, id.
D. Julián Castilla.— Id. id. encuadernada.
Centro Mercantil Industrial y  A gríco la  de Zaragoza.— 

Id. Siiiix) fin Diciembre 190L.
D. Carlos Caminero. — l  i. id.
D. José P ita  Cobián.—Id. Id.
D. Ricardo Vidal.— 1<1. S icjlo y  B ib l io te c a  encuaderna­

da fin Diciembre 1901.
D. Julián Diez (Arcos).—Id. id. rústica.
D. Juan Bautista M an zan o .-id . id.
D. I>idro Aliente.—Id. id.
D. José Benavente —Id. S ic io  fin Diciembre 1901.
D. Manuel Gallego G ard a .—Suscripto Siglo  pagado fin 

Octubre 1901.
D. Francisco T é llez .—Pagado SicLO y  B ib l io t e c a  en­

cuadernada fin Diciembre 1901.
D. H ipó lito  Girón,— Id. Siglo y  B iblio teca  encuaderna­

da fin Diciembre 1901.

M i
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Productos de la fábrica iHeydeu’

I lll Vlll’ V E l romoilio més efii-az contra la TUBERCULOSIS, 
l.~ l|  U  iH i \ BRONQUITIS, NEUMONIA, ESCRLFUUSMO, eto.

Deatina'lo al nao quirúrgico y  al tratamiento de ’ aa enferme- 
dadea outáneaa y  Tenéreaa. Suatitnye con ventaja al iodo- 
formo, ain tener an olor dcaagradable.

Albúmina pura de loa huevoa freauoa. El ni6* \nri lilTiVd'Ill IDi'il jo r  d ígestivO i fortidoantey reeonatitoyen-
l l l i l l l l l l I U  I l L l l M j . t  te. Estimula la  lactancia y  activa el apetito.

I. j II I ' . I Se emplea con efecto seguro en la TUBERCULOSIS, T IS IS , CATA- 
DLII 1 \lj BHOS BRONQUIALES, oto.

i l'llIV l in d o len tes  las inyeecionea hipodérmicas y
ALI'lil 1 suboonjuntivales.

I Para e l tratamiento de las heridas, según Oredi, blenorragia, úlceras 
Ij venireaa, enfermedades de loa ojoa (keratitis).

P lata Credé pora nao interno.CIJLL\IIÍ1ÍJL0 C re d é i  para nao e iterno en las enfer-

Muesiraa gra tu itas  y publieaciones den tificas, ind icando exacta­
mente la  dosiflcaeiún, p o r  D. GUSTAVO BEDER, ZORRILLA, 23, 
MADRID, á los señores médicos que tas so lic iten .

A6DAS ARSENICALES ñ.LEVICO
La combinación mejor y mós eievada de arsénico 

y hierro.
Este medicamento natural, nnevo en Es­

paña, pero de antigua reputación universal 
entre los m¿s eminentes profesores, como 
Esmarch, B illro th , Eaposi, Ealen lm rg, 
Bokitanski, L iebreick, Uerhardt, Onai- 
ta, etc., se emplea con gran  éxito  contra la 
anemia, los trastornos de ia menstrua* 
eíón, e l linfatismo, palndlsmo, etc.

En la  etiqueta del frasco van indicadas 
las proporciones y  dosis i  que se emplea co- 
mñnmente.

E l representante general en España, Gus­
tavo Reder, Lope de Vega, 5C y  62, S la - 
drid, rem itirá  gratuitamente algunas bote­
llas y  publicaciones de las aguas de Lávi­
co á todos los señores médicos que se sirvas 
pedírselas.

- i
H B R IC A

O

w :

O
(Jí.

ca

Curan 
pronto y 

bien toda clase 
de indisposiciones 

del TUBO DIGESTIYO, 
VÓMITOS, DIARREAS, etc.

EN NIÑOS Y  ADULTOS.
ABORTADOS d e r . O . p o r e l m i n i s t e r i o d e m a r i n a y p o r e l o e  
G B E H R a ,  Y  R E C O M E N D A D O S  P O R  L A  R E A L  A C A D E M I A  D E  M E D I C I N A  

W ^ I IO  EN TOBAS U S  FARMACIAS ACREDITABAS BEL MUHOQ. —  SON FALSAS TODAS U S  CAJAS QUE NO 
1® EN  EN EL PROSPECTO INSCRIPCION TRANSPARENTE CON LOS NOMBRES DEL MtOlCAMENTOT BEL AUTOR

'-Atril ̂

Excelente prepara­
ción, de gran utilidad 
para los convalecieu- 
tes, é indicada, por 
regla general en todos 
los casos de dispepsia, 
gastralgia, a n e m ia , 
c a t a r r o s  gástricos é 

intestinales, y siempre que ia digestión se efectúe de manera irregu lar, 
' l a  o  o e  z io .— V iiir . u e  p e p .u u a  y o e r i o . — Cbi/un » t «  a e  p o p  lú a s

P o p to o »  í l »  f-»»-T>e or^n^entrn^>^. — P e p t «n s  d- leeha .
Q. O RTE G A. LEO N , 13. M ADRID

NOVEDAD Y ADELANTO
Lo  es la  dorad in a  en la  curación 

de lus ca rb u n cos , cnyo virus des­
truye siu hacer lisga  n i seña! aignna, 
ventaja grandísima sobre el fuego, 
cáusticos, etc. Frasco? rtas-Vambién 
lo son las P ild o ra s  fe b r ífu g a s  de 
S án ch ez M artín  contra las cuarta­
nas, tercianas, etc., que prefiere el 
público por su bondad y  conoce por 
ir  en cajas metálicas. Pídanse en to­
das las principales farmacias y  dro­
guerías; al por mayor, á E Sánchez 
Martin, farmacéutico, en Plasencia 
Cáceres).

♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦

TRATAD O  PRÁCTICO

DB LOS

Dres. Sernheim y Laurent.

Esta magnifica obra, qne consta de 
s e is v o ln m in o s o s  tomos y  que tanta 
aceptación husu idoenelm undo médi 
co, se vende ai precio de •&<> i>«‘Ki’ lAa 
eii rústica y  <>4N pucuadsnjaaH, en le  
A'lniiiiisti'iicióri de e.-rie periódico, 
H li ig d u ic i ia ,  íM » .  U to d r ld .

Ayuntamiento de Madrid



IERRO a U E V E N N E DoJoo aprob«4o pw
ll« ACADBMtAtf«
M Keici N A d« p A R M

\ raou 10 puPdCA T de fo p o Q d r o s a  a c t i v id a d  p4j‘a cur4T AMúnn4i% C l ypóatBs 
pD*ip«»za df la CHaar*. " I  opaiJa por día, — £nwof raf/pdef faÛ tb. Pftrl*.l4.f.8MUX>Art3

VÍK- .•-■.>.<W -¿ggSgS5gaa53^5^^ 5í-^.>7SK

n c m i a  

C l o r o s i s
Tratamiento hipodérmico

)*0A MEDIO DEL
HIERRO INYECTABLE ROUSSEL

Tres prep-:raclones íerruglnoses
sin dalor en el acto de 'a Inyección: 

B a l i o i l a t o  d e  H i e r r o  n a c i e n t e

1 cnnl/drfi>7io p o r  c B o t ím e l r o  cú.'i/co. 
C l o r u r o  d o b l e  d e  h i e r r o  y  q u i u i n a y  

I  c e o l l l r a m o  p o r  o e o l lm e ir a  cS6 co. 
O l i c e r o - F o s t a t o  d e  Sosa y  H i e r r o ,  

^ d o t  o e n t i g r a m o t  d e  H ie r r o  y  cinco cen- 
*  l í g r a m o e  d a  S l i o e r o - ñ a f a t o  d a  Soca.

J. m O U SN IER .SC EA U X i pi

¡u .B ü ica m en tos  u rg e n te s  que
••• tocfv Mériico debe siempre tener
en caes 9»  pentianencia ,• 

BrffOtína Jtfousnier
^rtroüziina Mousnfeí-

Qu/nioa inyectable üoassei
ííiArtara antinerrálffica

al acónito de Jíousnier

Salación vital dynamógena
Vindevoget

(A'e«joa/¿n«co, üardioaléitico).

T o d o t  a t t o a  p r a p a r a d o t  se  v e n d e n  e n  f r e s -  
q u i t o t  da O'Dco c e n i r ím v t r o 'í  cdb/cos.

ED PARIS, 8, r. jacoí y i, r. úes T1

o

Todas l a s  Enfermedades

^ L / l a s  d e

INSOLUBILIDAD DE LA CAPSULA GLUTINOSA
en el estómago; aneencia de hedor y  de einctos; tolerancia perfecta.

ALQUITRAN.................  (0^.25)
GOPAIBATO DE SOSA .. (Or 40} 
COPAIBA TITULADA. .. (0^.50) 
GUBEBA (Equivalente de 1 gramo).
ICTIOL.....................................  (Op -25)
Bicloruro de Hiorargirid ... (OrCl)

SALOL.......................  (0í^25'
SALOL COPAIBATADO.. (0i 36.
SALOL-SÁNOALO.........  (0r 32)
SÁNDALO....................  (0s'-25)
TREMENTINA..............  (0*^25)
Protoyoduro de Hidrargirio ■ (0k' 05)

Las CAPSULAS RAQUIN se toman en el momento de las comidas. 
d OSIS en 24 horas : 1 á 3 Cápsulas hidrargirícas; 3 á 15 de las otras clases.

a . n . s e  la .  F ’ I R T V I A .  (
7 el SELLO de la "UNION des FABRICANT8” .

I F O M O U Z E > A I . B E S P E T B E S , 7 8 .F a u b > S > -D e n ia , P A R IS .

ü i Ü ^ í g j
i b a , t o  de S o s a .al Sílico-Copaibato de S osa

No cans.1 irritación ni dolor y no mancha la ropa blanca. 
Em pleada sola ó concu rren tem en te  con la s  Cápsulas de Raquin, 
aorohadas por la Academia de nTedlclna de París, cura en muy poco limiipo 
los f lu jo s  (piirpucionef) mas intensos.

Muy úiil tam bién como preservativo.
l E s L Í j a r a s t i  l a

7 el SELLO de la "UNION des FABRICANT8” .

SE VENDE EN FRASCOS CON ó  SIN JERINOUITA.
I rUMOUZE'ALBEBPETBEB, 78, Faupi B'-Oenie, PARIS.

Lns Oottas concentrados óe

HIERRO BRAVAIt
Son oJ ron»  lio m i é  e f ie t a  conlri

S.ANEMIA, lo :COLORES PÁLIDOS. «tc<

finí** DopWta i 130. t ,  Lxfttitl», FABIÍ

lOTOSlUCIOI DEL EETIOO T lE U lUSEIU

SAINT-tlEAN
Li mejor de neM.
Ar^riLivt. muy Á^ciooet da) flclAmAgo,,

PRECIEUSE
Afeceieget del Mtnde. de |m rlflosce 

U E O l n b l »  Piedra. Di8b«tee> Cólico*.

Lu ncfimiindi in giuto igridabli: ou boUlU por dik

♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦

La SOGIÉTÉ M UTUELLE
OB

PU BLIC ITE
01, ru é  O a u m a rtin , París

de que es director

MR. A. LORETTE
es la encargada

EXCLUSIVAM ENTE
de recibir los anuncios extranje* 

TOS para nuestro periódico.

E

Ayuntamiento de Madrid



Papa nacei' uc/apapec 
,,afliie dfc G O JA .ni'igutjí

p u e^ e /w co m p a

El favor de que Coj 
¿,a meil^caiioij despueí.
OÜARANTAYWOS a n o s I
o el cuerpo m edico  cottiol 

,1  los ínftrm.o;! es el 
¿cotq ío  q u e p u ^ ^ a c e p ^ ^

ít iT rn u K c ic p ]^
LESOÜR Tl|' i  

U y - c y - f o o o  ' ¡ i ;

Este JABON LE S O U R pA j
L p te n q l '^ « P l’« d e  la m i !

al errujaqo, al medico y a

til paPf'’ '®'II W U ^ l E l l
liíl 'i,G R«® - setAux.
Kl I I |-r I 'T

IEH3 O El Q H H i  D  0  G D  El I
Tratamiento de la i Enfermedades del Estómago

lELlXlOiRENQUES
con C O C A I N A .  -  P B P 8 I N A  y  D l A a T A B i a

I «  {«Ellai aiJmii loe áolorea de Batdmego j  obra como tónico «o U ccosomU 
Semenl. Le ?l|lUu j  U DKtUlll fiTorecon U dlgeettón del bol elltoenHclo completo.
SamiLSliS I lETBitiSESimiitiLES I EiSTÍOdaltiliraERTAS I tOKTiltCtSCIiS 
niVEKUS I T6H1TI» I DISESTlOin DIFICILES I DEsaiDlD 

PliUda laHigdaleni, FARMACI» VIRENQUE, 8. Pina de la aigdaiena.

¡ □ 0 0 G 0 !

luUVlMm
mpleto.
lESCIiS H  
SEIEUL
na^PUIS^^H

V \

Proveedor
de le

Real Casa .Svc

26 Diplomas 
de Honor. 

31 Medallas 
de Oro

— 11

^ ^ ^ M e n T i

r4rlr*l«dfj
iHertlci
>ur l«5 1

’O C O M P L E T O  ■para
Recomendado desde hace 35 años 

por las Autoridades Médicas de todos ios Países. 
Contiene la leche pura de los Alpes Suizos.

l 'id a » *  » n  lo d a a  ItM D ro B u e iia o  y  Fau’m aeia» .
Para pedidos dirigerse á

M Í G U E L  R U I Z  B A R R E T O  
¡0rft de la Prentera.

A N T I S E P S I A  DELAS M U C O S A S

B O R I C I N A  M E I S S O N N I E R
I>00in/«o«Ajiio» MácrobJejdtí, Cíe^triM^ata 

N I  T O ) C I C A , N I  C A U S T I C A .  N I  ( B R I T A N T C

EnfSrmsdades de /os OJOS, de ías OBEJiS, de /■ ÍI4WZ, de fa LiRlNSE, 
de /as V/as Urinarias, eintcologia, U/ceras, guemadurat, Hsriaas.

La BORICINA se emplea en Polvo ó en Solución.
DaPÓSITO GKtKRAL : ■u »en io  X,aB¿B. oail. S.l Bruch, IIO, itrMlens.

r  f t H  p n m e i ^ A w * *  r a a m a q i a s

BLANGARD
CON

YODURO DE HIERRO INALTERABLE 
^prabadc9 por ía  /tOACf«iajA 

d e  AJodjcina  d e P a r/ « .
■’ Parllclpanclo de iáa propleda>1C8 del 
l o d o  y del H ie r ro ,  estos Pildoras y

*'  Jarabe convienen especialmente en a  
las enfermedades lan vanadas que •  

tf  determina el germen escrofuloso •  
•  í tu m o re s .o ís t ru c e io n e s y lu t ’ n o r e s t 'r io t ,  J  
9  etc.l, afecciones contra las cuales son S  
•  Impotentes los slmplea ferruginosos-, ^  
S  en la Clbroala (co la re s  ptzltVfory. J  
0 K eooorrea i/ tores lila n ea s i, la Am e- «i 
IP n o rre s  f»t«iíírBae/ín ñuta á  d i f i c t í j .  Q 
•  la Tiste, la Bifllla constltueloD al, O 
9  etc. En Qn, ofrecen un agente lerapeu- 9  
•  tico de los mas enérgicos para esll- •
8*  mular el oiganlsmo y  modlflcar las S  

eonsUluclones llurálloaa, débiles ó ^  
Q debilitadas. *
S  Como prueba de autenticidad de los 
•  verdaderos p ild o ra s  y  7 a ra n e  de 
•  B la n o r rd ,  exíjase 
9  nuestra Qrma ad-^
® junlay el sello déla . ____

B  FimÉcMieoaiPsnt.esIloa'intfsrta.ta S
S e e e t e e e e e e e e e e e e e e e e e e i

BIOSINE LE PERDRIEL
eUCEfiOfOSPÍTO DOBLE 

de CAL y  de HIERKO efervescente. 
El mas completo de los reoonsUlU-sentes 

y tío los túnicos del organismo.
se recomienda por su empleo y SU gusto 

.agradables.
UE PERDRIEU & C^, PanU.

DEBILIDAD, ANEMIA 
ENFERMEDADES da INFANCIA

ton  combatidas con exito con la

F U E O e L Y C IH E « D ^ GRESSY
LE PERDRIEL & O ,  Parla.

Granulos de Catillon¡
á 1 MU., os BTTsacTO wobMAL db

ESTROFANTUS
t O 4 ai«. V nducüu uqa diuro*|« p» ootA. r* 

insaFt ooi'EkOQ debilitado, haneti eaiapafeo *r
ASISTOIIA- DI8PNEA. OPaESION, EDEMA

coniinuartt lu tilA IM íHennd>*nUfiÍ4.
f.Bol ttir, \

lEiljatehFlnDa —  Park,3.Btml*SLWirHb. |

♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦
ANUNCIOS

B 2 C T I 5 ^ I ^ T J S T ^ O S

L a  S O C I É T É  M U T U E L L E  

D E  P U B L I C I T E  C 6 I |  r u é  
C a u m a r t í n i  P a r í s ] ) }  d e  

q u e  e s  d i r e c t o r  M r *  A i  
L o r e t t e ,  e s  l a  e n c a r g a ­

d a  E X C L U S I V A M E N T E  

d e  r e c i b i r  l o s  a n u n c i o s  

e x t r a n j e r o s  p a r a  n ú e s *  

t r o  p e r i ó d i c o .

♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦
Ayuntamiento de Madrid



l i l i  í AOIi VLb i;iL. ULA 1A M  lA
Patente de invención.—Í Iedalla de Oro IX  Congreso Internacional de Higiene

Constituido por una ampolla de cristal soldada á la lámpara conteniendo 300 gramos de liquido inyec­
table completamente aséptico y por un tubo de goma con la aguja ó cánula de cristal y  pinza para cortar la 
corriente.

Las inyecciones, tanto intersticiales como intravenosas, se practican con este aparato rápidamente y 
con todas las condiciones de asepsis exigidas por la ciencia, evitando todo peligro de infección.

Precio del aparato-envase, 1 2  ptas. La ampolla por separado, 6  ptas. Ca]a con tubo de goma, aguja y pinza, 6 ,5 0  pfas,
EL PROSPECTO DE INSTRUCCION SE REMITE GRATIS 

Dr. Cea, Valladolid. — Depdsiíos; Capellanes, 1, y Preciados, 16.— Madrid.

GITRATO DE LITINA JIMENO e l í x i r  d i g e s t i v o  d e  JIMEDO
GRANULAR EFERVESCENTE

La sal h'tica más eficaz por su solubilidad para 
combatir el reumatismo y 1.a calculosis, gota y are­
nillas de la orina. De uso agradable y eficaz.

Compuesto de Pepsin.a y Dia-.dasa en estado natu­
ral. Favorece la digestión, os uupéptlco y antieméti­
co. Dispepsias atónicas, vóii ito.s de la,s embaraza­
das, etcétera.

P IP E R A C IN A  J IM E N O
GRANULAR EFERVESCENTE

8ULFURINA DEL DR. JIMENO
SULFURO DE CALCIO Y  GLICERINA

Para el tratamiento racional de las arenillas, go­
ta, reumatismo, cálculos hepáticos, diabetes, urato- 
sis en genera!, etc.

Para el tratamiento interno del herpetismo. escro- 
fulisino, decaimiento do fuerzas. Transformador de­
purativo y reconstituyente.

B a rce lon a ,  Farmacia del Globo del Dr. Jimeno, Plaza Real.—M ad rid , .Sres. Gayoso y D. G. García.

R E G A L A 1 3 0 ,  S ,  V A . L L A Ü O L l X >  

M e d a l l a  d e  o s * o  e n  ( a  E x p o s i c i ó n  d e  B a r c e l o n a

En esta casa (qne provee al Ejército y í  la Aimada, á lasFain iUdesdeli é 
dicina y á los hospitales civiles, y cayos prodnetosban merecido informes faao- 
rabies de las Reales Academias ds Madrid y Castilla la Vieja, de la Dirección 
general de Sanidad Militar, de las clínicas oficiales de Vahadclid, d< 1 Hospita: 
Bdllltar.etc.. etc.) bailarán ioesefiores profesores algodonefihidicfl'o, boratades
fanicado, saliciUco,íodofórmlco,almohaa.UlaB de celulosa, es* opa pnriiicada. hila 
tejida inglesa, hila tejida boratada; yates pnriflcado,8alicllico,fesícado;catgct' 
de los números 1, 2 y 3,catgut al ácido crómico, cantcbnc en lámina, cempresas, 
de algodón higroscópico y antiséptico, crin preparada para suturas y  deeagúei 
celulosa al sublimado al 3 por 1.000, gasas cloruro-mercúrica, fenicada.iodofór- 
mica.timoliiada, etc., en piezas de 1 metro de anefao por 6 de largo y en rolles 
de 10 centímetros de ancho por 5 metros de largo; el mackintosch, la seda prc- 
tectora, la fenicada para ígaduras, tubos de desagfie, pulverizadores de aire y 
vapor, cajas para curas, et., etc. Quien desee conocer los precios de todos esto 
productos, pida el catálogo que se remite gratis.

B O B l S O £

Pastillas Cloro-Boro-Sódicas á la Cocaína
3 D B

ütüfsiraas en todas las enfermedades de la boca y garganta.
Reooraiéndanse estas pastillas con incomparable ventaja sobre todos lo>- 

nsedicaroentOB conocidos á 1o« cantantes y oradores: á ios que padezcan d- 
inijinas, tos, ronquera, á loa diftéricos, á los nerviosos y á los nifioa en la épo 
oa de la dentición — Precio de la onin, 2 pe.aeias.

TsnsniM prepindu pirtillu de COCA.NA y HEMTDl. y Umlilen de COCAÍNA, GOOEINA y HENTOL 
HeftHitn rentrnl- (V-M-giiey-. 17 BO M Ai D,

A n t is é p t ic o  a n t ip ú tr id o  
y  d e s in fe c ta n te .—  Superior 
al ácido bórico y  al bonito de 
sosa; más soluble en frío y  on 
caliente, y  más eficaz como 

^«preservativo y  curativo de las 
enfermedades de las mucosas 
y  de la piel.

Se emplea contra los males 
de los párpados, oídos, nariz, 
boca, afecciones de la  matriz 
y  otras.

Farmacia de G-. Torres Mu­
ñoz, S. Marcos 11, Madrid.

O a J a , 2 . 3 S  p o s e t a s

ATLAS  Y  COMPENDIO
para la ensananza del

M E C A N I S M O  DE PART OS
Y  me LAS

OPERACIONES TOCOLÓGICAS 
Precio en toda España: 10 pías.

inst

trS'

í V
para 

■; ■ j inve 
aire

(2
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Bazar Quirúrgico
D E  D .  A L O N S O  S E N M h R T I

ProvcNliir del CuIckí»  Cliiii'O, Hnsiólale», Farmacias y Casas de Socarro,
Primora casa en instrumental inglés antiséptico parn médicos, C lini-

ras Iluspitales V Casas de S..corro, 'Jalieres con motor eléctrico, ga lvan is­
mo’ iiikelado y los itiHVOves adelantos para la coustnicciéu do vitrinas, la­
vabos, estufas estenliziidoras, mesas y  sillones para reconocimieijcos y 
oneracioueí!, botiquines de urgencia y  campaña, cochecitos y  butacas para 
enfermos, polea higiénica. Desinfectantes de gran alcance para Hospiia-
les Clínicas, Colegios, buques, y  toda clase de grandes locales. _
* 'Depósitos de las lenngas Rvux y de los mejores termómetros Clínicos
instantáneos de H icks y Casella, garantizados.

Los ineioves aparatos orti-pédicos, tajas especiales para la reducción 
del vientre, corsés graduales para corregir la do.-viación <3® columna 
vertebral, piernas artificiales de la  m ayor perfección y  comodidad, asi co­
mo aparatos pava la cocsalgia y  los mt jores para qu itar la toicedura de

^''*La^Oasa de^mayores adelantos y  más económica. Catálogo genral ilus­
trado que se rem ite gratis.

Cúrrelas, 1 » ,  frente ó Ponibo y Gobernación.

VENTILADOR HIGIA
para la cura de a ire lib re (nocturnas 
invarnal), y  para el saneamiento di 
aire de recintos habitados.

Informarán; Dr. Valeuzuela, Cali* 
de Valensuela, núm. 5, principal.

« • • • • • • •

I ^ A S T I I ^ I ^ A S

EE CLORHIDRATO DE COCAINA Y MENTOL
La" pnipiBÜadei t*.rftpéntíeas de esto* 

dos DQedícftBieiitos, las heoe efieares en 
'odas la » afeeoionei de la  garganta.
FARMACIA DE BORRELE HERMANOS 

M ADRID  *  BARCELONA
PtERTA  DEL SOL, 5 T A8.MT0, 52

fl*
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_  __________________  ü i m u j u  n u  t
▼ Con este titulo, la COMPAÑÍA. COLONIAL {  
T  acaba de poner á la venta en sus dos establecí- ^  
A mientoa, calle Mayor, 18, y Montera, 8, un ^

I  CHiCOLlTl tEBMDEBiEMTE W ñ M  |

X y de precio arreglado, que hasta la fecha sólo a  
▲ se elaboraba de encargo para el consumo de ^  
9  algunas familias distinguidas de esta Corte. ^

Precio del paquete (400 gramos).. . 
Precio del medio paquete(300 gramos).

l,75ptas. 
0,88 -

i  kmil tapañia Colonia!, Mayor. 18: Monta. 8 X

CASA DEL CONTRABANDISTA
En el Paseo de Cochea del Retiro.

- -  T E L E F O N O  675 —
Eficacísimas contra la  anemia, clorosis, esoroíulismo 

y  vómitos de Jas embarazadas.
Dtiles en las dilataciones del estómago, enfermeda­
des de la nariz, garganta, corazón y  pulmones; en la 

albumi' uria, diátesis úrica y  diabetes. 
Recomendadas como agua de mesa, en 1m  comidas, 
por BU acción tónica y  excitante, que despierta e l ape­

tito  y  tavorece las digestiones.

Balones de oxígeno,
los so litros. Sifones de agua oxigenada á 0 , 3 0 .  

Pídanse por teléfono á cualquier hora del día ó de la 
noche.

-xj»-

lena , 36, s e g u n d o

Formulario de Medicamentos Modernos
qUE COKTIKKE

MecUcamentos modernos, Opoterapia y  Organoterapia, Seroterapia, Higiene 
Terapéutica, Saneamiento y  deainfección.

POE LOS BEK0EE3

F. Marín y  Sancho, M. Melgosa y  Oiaechea y J. Pizá y Rosselló.

Esta magniñea obra forma un abultado volumen en 4.“ de 1.191 páginas; se vende al precio de |
18 p e se ta s  en Madrid v 18,50 en provincias. Administración de El Siglo Médico, M agd a -  cj? 

Los pedidos, acompañados de su importe, & la Aaministracioi

Ayuntamiento de Madrid



<' t i  C L O R H I D K O - f O S f Á T O  d a  C A L  C R é O S O T A D O  
Uoy bf6D tolerada, aata aoluclon peralta  aoli la larga dnracloD del I 
traiamlroto y aa compietamanta afeiorbida. coodlolsaai oeecaarlaal
tiara obtener reaultadoa duraderot. Clnctoa buaikoa y rtpldoa aebra I te Tlae digaatlTaa, al altado general t laa laalOBei looalaa aa I

laa TUBER CULO SIS ,
lu A P E p C IO N M  BRONQUIO-PULMONARBS. 

Ua ESCR OFULAS, ai RAQUITISRIO.
AmWei. I

folíale I
(0'e«'*iVoeW">«-’

A C R I T U D  D E  L A  S A N G R E

B O Y V E A U  L A r F E C T E ü R
Csi,«BRB Depurativo VaijU rAL  j lii,, .tiiei.UO al Yoduro db Potasio 

P” SIÍ'5r,??f.i'í? •'i'á'.í'** 1“  “ SM de I T R A T A M IE N T O  CompUmcntario del A S M A
E N F E R M E D A D E S  D E  L A  P IF -L  I Soberano en

Tlcloa d e  lA S a n a r e ,  H e r p e i ,  A r n e .  I ((oU.RtDmsttlQlK.lIiglDaiiepiclia.EuTdlidi.TulgniilDt'l i 
£Oa, B a e  B lc b e lle n . P a r ís  Y  t n  w i Q 9  f a r m a c i a t  ^ íX t u n j ^ m .

E L  V E J I B A f / T E  M A S  E F I C A Z  

E l ún ico  em p lea d o  en los H o s p ita le s  m ilita re s

V É J i g A T O R I O D E A L B E S P E Y R E
BviUT l&s imitaciones, se debe prescribir 

VEJIGATORIO DE ALBESPEYRES 

y  exijir la FIRMA DE ALBESPEYRES
en cada cuadrado de 5 centimetros.

, PU M O U ZE 'ALSE SPE YR E S . 78. Fanb> S '-D eo la . P A IU S .

E l i  m e j o r  C a l m a n t e

I contra : Tos, eeacual fuere su causa, Resfrisdos, Gripe, Coqueluche, Males de Garganta, 
! Coloree de Estómago, Dolores de Vientre en las mujeres, Jaquecas, ^íítación nerviosa, 
Insomnio J  todos los Padeoimientos indeterminados.

I P A S T A  S E J R T S t ó
(conplftme&to del lralamÍeDto}a

E X Í J  A N S E  e l  SELLO  d e l gS T ilD Q  F B ilW C F S T ia  FIMUA__________

F U M O U Z C -A l.B S gP E Y R S 8 . 7 8 .  F a u b »  8 t-D e n ii i .  P a r la .

m > e n t i c i o r x

DELABARRE
Jarabe sin narcótico. ^

Fucilila la salida de los dientes, previene ó hace desaparecer los 
sufrimientos y lodos los Accidentes de la primera dentición.

E X Í J A N S E  e l SELLO  d e  la  “UN ION  DBS P A B R IC A N T S "  
y la  FIRM4 d e l  O ' DELABARRE.

OPRESIONES
B r o n q u i t i s ,  C a t a r r o s  

Jaquecas, etc.

F ^ s l j p g I  y  C i g e o r r i l l o s

BARRAL
El P A P E L  y los C IG A R R IL L O S  B A R R A L  disipan 
cas i  i n s t a n t á n e a m e n t e  los accesos de Asma 

y todas las Sufocaciones en general.

F U M O U E B > A L B E S R B y R B S r ? 8 i  F a u b '  S '* D e n i s ,  P A R I S .

M I N o

DEFRESNE
' * e P T o H ^

lYó «elo contieo» lo» pnneipio» t e  I 
, ]»  uroe, tiDO U propiA bpr» ati^ 

colar qoe m  eacuvotr» BQidiACvte» | 
I eooid» j  hach»  MimUib i»

P O L V O  -  ELIXIR
I nipncieii, i ^ t i ^ m u c a c u  |

. C/i n d a a l u O a a n u  f a r r e a  S a o a ñ a

/IMPOLLAS BOISSY
para lanalaelmaa Una aoait poramciill.

Romper l u  do< pnntai de t i  Ampolla, rtíomer 
el lli^doeo  na paButIo, y hieerlo reiplrar aJ mfcraiii

Ampollas Boissy
mnlODUROdeETILO

- A S Í W . A
AIcTíp iDSiftliatp j 

cnndOD compteia del

Ampollas Boissy
COI NITRITO le ANULO

Aliño Inmediato J  cmicldn completa

es AN G IN A S  dsPECHQ

SiHCOPE, MAREO y EPILEPSIA
A m po lla s  Boiss7.n e t e r

ATAQUES DE NERVIUS, SÍNCOPES, ETC.
Todu eatat Ampollaa ta  eoübTTnn in leUiildaineDta 

aun en loa paiaet calidoa

d e  l O D U R O i i e S O D I O
OE B O I S S Y

Poteada deparstlT» «nira SihUm, E«or6fiúaa 
Gota, Asma. Angiaaa de Pactto. etc.

D epósito  e o  P a r ís  : 2 ,  P iu a  Vendóme.

.■Rr

^  EXTRANJEROS >

La SOOtíSTÉ MUTUBLLB DB 

PDBLIOITE (61, rué Oaumar 

tín, París), de que es director 

Mr. A. Lorette, es la encarga 

da EX C LU SIV AM E N TE  da 

recibir los anuncios extranje­
ros para nuestro periódico.

Ayuntamiento de Madrid




