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Boletin de la semana.

Real Academia de Medicina. — La guerra en
Cuba. —Los rayos de luz’Rontgen. —Las
Casas-Ounas.

En la Gltima sesion de la Real Academia de Me-
dicina — que por indisposicién leve de nuestro
querido Director, su presideiit-, el sefior marqués
de Guadalerzaa, presidié nuestro comparfiero el se-
fior Pulido — ex{)uso el Sr. Iglesias, secretario per-
petuo, una comunicacion sobre efeméiides acerca
de los estados meteoroldgicos, enfermedades prin-
cipales, su caractery tratamientos mas acreditados.

Después el Sr. Calvo y Martin prosiguio su dis-
curso, interrumpido en la .sesién anterior, estudian-
do algunas figuras esparfiolas, especialmente Toca y
Argmnosa, en los progresos de la Cirugia espafiola,
y las relaciones de ésta con la Cirugia en general,
Este discurso, que aun promete dar mas de si,
pues tampoco lo terminé el Sr. Calvo en la pasada
noche, es una gallarda prueba de la frescura men-
tal del venerable catedratico, quien en punto & me-
moria, ilacién de ideas, gallardia de ingenio, do-
nairey demas lucidas pruebas del bien pensar, nada
tiene que envidiar a joven ninguno.

Continda la guerra de Cuba muy encendida, y
requiriendo nuevos sacrificios de hombres y dinero
de nuestro desdichado pais. Durante estos dias sale
una nueva expedicion de algunos miles de hombres,
y, como es de rigor, con ellos hay que reformar el
personal sanitario, del cual hay en la ingrata Autilla
un crecido namero.

Segun nuestras noticias, el nimero de profeso-
res médicos fallecidos hasta hace pocos dias era el
de 20; de ellos 3 por heiulas, 2 poi' enfermedades
comunes y 15 por la fiebre endémica; numero de
bajas, en verdad, no muy considerable, si se tiene

presente que pasan de 300, segun noticias, los médP
eos de Sanidad Militar que alli hay.

Y por cierto que el contingente médico tiene
gran importancia en ambos campos, el lealy el in-
surrecto; pues de éste se dice que hay tantos pro-
fesores, algunos peleando como insurrectos, y orga-
nizando partidas, que ha podido llamarse & la gue-
rra do Cuba, la guerra de los médicos. Aunque esto,
que hemos leido en un diario noticiero, sea una exa-
geracion, ya por si revela la masa adaptable que es
el personal médico para toda clase do empefios béli-
cos, y cuan facilmente olvida, en ocasiones, su mi-
sién puramente humanitaria, para cooperar en otros
negocios menos pacificos.

La fotografia a traves de algunos cuerpos opa-
cos es la nota mas interesante que ha dado la Cien-
cia en las ultimas semanas, y la que, por su mara-
villosa condicion, mas ha impresionado & la socie-
dad, procuradndose sacar inmediato partido de tan
peregrino descubrimiento [)ara los transcendentales
y bienhechores empefios de la Medicina.

Con este motivo, en Austria, en Alemania, en
Inglaterra, en Francia y también en Espafia, se han
hecho ya fotografias, hasta ahora limitadas, por lo
visto, & obtener siluetas de regiones esqueléticas, al-
gunas de las cuales han sido reproducidas por las
publicaciones ilustradas, que asombran al pronto
porque parece que traen al estudio nuevos y miste-
riosos horizontes.

Es consolador y motivo de noble enorgulleci-
miento para la Medicina ver como todo descubri-
miento que se hace en cualquiera de los ramos del
liumano conocimiento, rinde su homenaje de segui-
da al empefio médico, y la sociedad toda recibe con
aplauso esta nueva aplicacion. No sabemos, por
ser muy nuevo el descubrimiento, qué alcance ten-
dré éste, y qué elementos de diagndstico verdadera-
mente eficaces aportara ala empresa dificilisima del
médico; pero de todos modos adelanto, y muy curio-
SO, €s; y como veran nuestros lectores en otro lugar
de este numero, con el descubrimiento del profesor
Raéiitgen se preparan nuevos elementos de estudio y
nuevas disposiciones de la practica.

En una de las ultimas sesiones de la Sociedad
Espafiola de Higiene, di6 cuenta el ilustrado profe-
sor Dr. Mariscal, de la visita que hicieron el presi-
dente de dicha Sociedad, Sr. Martinez Pacheco, y
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el exponentc, a una de las Casas-Cunas rocien
fundadas en Madrid, exponiendo la historia, al-
cance y valor cl* esta instilucion caritativa, de la
cual tanto beneficio pneden obtener las clases po-
bres, cuyos hijos itcgiufio.s quedan & menido ca’i
abandonados y expiuslos a eni'erined.-ides \ acci-
dentes, los cuales de este modo se pueden prevenir.

La primera Casa de esta indole in¢ fundada du-
rante el reinado de D. Amadeo T, por su caritativa
esposa, en la puerta de San Vicente, y se destinaba
a recoger los nifios d: las lavanderar-; muclio.safios
des[)uods se fundé otra para los hijos do las cigari'e
ras, al Indo de la Inclusa, y ahora se han fundado
ti os nuis, prometiéndose los organizadores y propa-
gandistas (le esta institucion aumentar su namero.

Considi'ranios tan interesante:'y bienhechora esta
clase de asilos, gne nos ~'remetemos estudiarlos (ton
mas detenimiento, y darles & nuestros lectores otra
mas acabada preseutacidu.

Dorio Cnrion.

Madrid, 16 de Febrero de
ESTADISTICA DE CATAKATAS

operadas porelDR. SANTA ORUZ

en el Institnto Oftalmico durante el afio 1895.

Llama la atencion el nimero considerable de en-
fermos que acude & la consulta publica del Instituto
Oftalmico. Se jHiede calcular, aproximadamente, que
no bajaran de 300 los curados diariamente; esto sucede
en las épocas normales, pues en las extraordinarias
de la primavera y otofio aumenta siempre el contin-
gente de una manera considerable, lisla consulta tan
numerosa de enfermos de la vista da al cabo del afio
una cifra exagerada de operaciones, que fluctia entre
680 & 700. De los enfermos que se presentan, casi la
mitad son cataratosos, de lo que resulta riue durante
el afio opera el Dr. Santa Cruz méas de 300 cataratas,
nimero muy suficiente para formar una buena esta-
distica.

Hasta la época presente, por una parte la aglome-
racion de tanto enfermo, por otra la necesidad de maés
personal, etc., ha liecho que no se tomen todos los
detalles que se necesitan para la publicacion de esta
clase de trabajos cientificos; de ahi que no pueda
presentar este afio la estadistica con todos los detalles
que quisiera, como lo haré el afio 97. Sin embargo,
voy a (lar una ligera idea del nimero de enfermos
operados, del resultado que en ellos se ha obtenido,
de los detallfs que para conseguir buen éxito se nece-
sita tener en cuenta al operar cada, grupo de catara-
tas, y, finalmente, estableceré el tanto por ciento de
fracasos que deben ocurrir operando como se debe
en enfermos de buenas condiciones.

Teniendo en cuenta, para la clasificacidii de grupos
de cataratas, el mayor numero de enfermos operados,
empezaré por los grupos mas numerosos, para termi-
nar por los mas infimos. Siguiendo esta regla, el resul-
tado durante el afio 95 ha sido el siguiente:

Cataratas semi-' Con irideotomia........ocoernenen.
blandas operadas. Sm irideotomia......ceenen. .
Cataratas dui-asl Con irdectomia......c.cvrnnenn.
operadas......... ) Sin irideotomia.....coococovncennn
Cataratas incom-t Con irideotomia......ccccovvvennn.
pleta.s operadas. .1 Sin irideotomia.....c.ccoevvvivrnneane.
Cataratas cfiipsulo-j Con irideotomia.......ccocovvnine.
lenticulares ope- Quistioas con irideotomia. .. .

rada ;e I Sin irideotomia.....cccccceeviciriiinenns
Catarn+as blandas! Con irideotomia......cccooceevreinnnnne
operada-i........ (Con disOiSilN. e
Cafnratas Morga-i Con irideotomia.....cccccovivrvrenne

niaiias operadas. Sin irideotomia.......ccovviiine.
Cataratas grumo-1 Con irideotomia.......cccoevninne.
sas operadas. . . .- Sin irfileotomia.....ccccoiinnas
Catarata.s glauco-' Con irideotomia......cccccocvevrennnnne
matosas operadas. Sin iridectemia......ccooeeiinnnne

AUna camara nn-

Cataratas laxadas P Sin iridec-i
operadas Luxadas. . torior........... tomia \
PEragas .. I Otra en el vitreo. o
Cataratas secunda-1 .
P Con di.SCiSiON....cccovieieeee
rias operadas... 1
Cataratas negras! Con irideotomia......cccveenenne
operadas............. " Sin iridectOmia....ccccorreinnnn.
Cataratas trauma-' C_on_lr’ldectom_|a """"""""""""""
- Sin iridoctomin.....ccooeeneicenn.
tioas operadas. . ) . . .,
DisSCISIUN ..coiiieiiiieeeeeee e
Tutal...vveeeee,
Cataratas inciplen-1 Tr'idoctomia previa ymasaie.
£0S i | Paracentesis y masaje............
Total..eerne 21
Accidentes en la estadistica:
\Porrija ...
Flemones. , J. o
( Por conjuntivitis.
Iritis. . . .

Total.

La vision ha sido con las dioptrias positivas neessa-

2

fias entre ~ y <1 num. 1, excepto en los flemones, que

lué o.

En 316 operaciones ele catarata ha habido 7 flemo-
nes y una iritis. De estos 7, 4 han sido por rija y 3 por
conjuntivitis que estaban en e'“tado latente y lian evo-
lucionado después (le la operacidén. Esto no tiene nada
de particular, si so tiene en cuenta que en el Instituto se
operadlos enfermos al dia siguiente de presentarse,
sucediendo que, si bien en algunos el dia de la opera-
cion las conjuntivas parecen sanas, al siguiente ¢ ter-
cero empieza & desarrollarse en ellas el catarro, queya
tenian sin manifestarse antes de ser operados. Por otra
parle, liay enfermos desechados tres 0 cuatro veces en
la consulta por no estar en Inienas condiciones las
conjuntivas, que vuelven a presentarse con recomen-
daciones y bien lavados los ojos con acido bdérico, con
el fin de engafiarnos, no sabiendo ios desgraciados &
los peligros que se exponen con tal artimafa. Uno de
los fracasos ocurrid en un enfermo que fué desechado
por tres veces. En los (pio so presenta la infeccion fle-
monosa, no ya por evolucién <le conjuntivitis latentes,
sino por rija, depende de no hacer un examen escru-
puloso y detenido de las vias lagrimales antes de ope-
rarse”; y esto ofrece algunas dificultades, con la aglo-
meracion de enfermos (jue hay en el establecimiento.
Hay que tener también encuenta en estos enfermos un
detalle, y es que hay individuo con tal deseo de ope-
rarse, que se compi’ime el saco lagrimal antes de ve-
nir al reconocimiento.

En toda la estadistica no hay mas que una iritis, y
se comprende, teniendo en cuenta el poco traumatis-
mo que se ocasiona en el ojo al practicar la operacién.
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que la hace el Dr. Santa Cruz, con liberas variacioneB”
segun la describii'i en la li<riHn de Ilofip'iales en el ca-
pitulo~rTcra/>;,u”™ea de la catarata. Si ihiranto la opera-
cion lia liahlilo necesiilad, i'or cuaiquier cireun'~tancia,
de practicar rmiclio traiinniti'smo para sar’ar las masas
0 lente, se pone atropina para evitar la iritis, 6 para
que, si viene, sea atenuada.

Hay algunas cataratas sccundérias, muy pocas, te-
niendo en cuenta el numero de ot>erados. Las que hay
son las que dejamos por no ocasionar grandes trauma-
tismos capaces <loproducir mayores males, pero siem-
pre dejando en ellas opérculo suficiente para la vision»

Eu toda la estadistica no se ve ninguna liernia, lo
que depende de hacer la iriilectomia en todos aquellos
casos en que estd indicada, para lo cual nohay méas que
observar, después de hecha la seccidén corneal, si €] iris
ocupa su posicién normal; en el momento que indique
tendencia a lierniarse hacia la seccidén, basta y sobra
para que haga Santa Cruz la iridectomia. Si después de
hecha la quistotnmia y sacada la lente se obsérvala
tendencia del iris & salir bacia la herida, le corta tam-
bién, porque tiene poca fe en la accién de los mid6ticos
para evitar dicha comnlicacion.

So observa también en la estadistica que la mayo-
ria de los operados han sido con iridectomia; se com-
prende facilmente, porque en todos los operados se
puede hacer iridectomia, y no todas las cataratas se
pueden operar sin ella.

T)e lo que llevo dicho se desprende que es una es-
tadistica brillante, la que acabo de exponer, porque en
ella resulta una pérdida de poco mas del 2 por 100.

Ahora bien: parecera justo este calificativo, si se
tiene en cuenta que llaman buenas estadisticas aque-
Ilas que tienen el 10 por 100 de pérdidas.

Para conseguir este éxito, hay detalles en el ma-
nual quirdrgico que el oculista debe conocer, tenién-
dolos muy presentes si quiere conseguirun buen resul-
tado operatorio, evitando las hernias, los endavamien-
tos y otros procesos secundarios. E=t.os detalles que al
)r. Santa Cruz le ha ensenado la préctica y que tiene
muy en cuenta, son:

Antes de la operacion debe hacerse el diagnostico,
con el fin de saber de antemano el tniTn.fio de secciodn
necesaria para que pueda salir la catarata con facili-
dad. Conviene hacerla siempre lo mas pequefia posi-
ble, por ofrecer mas garantias el colcajo, pero siempre
lo suficiente, para que deje pasar el ndcleo.

Respecto & la oportunidad operatoria, cree que es
preferible, en primer lugar, operar la catarata en
completa madurez; en segundo lugar, la de hiper-
madurez 6 pasada, y, tercero, entre una incompletay
otra pasada 6 en estado de regresion, es preferible la
Gltima. En las muv incompletas no lia tenido ningdn
fracaso, pero prefiere hacer la madurez artificial,
siendo la razén el que, estando opacas las células
cristalinianas, pueden sacarse las que se quiera, y
siendo transparentes, como sucede en las muy incom-

_pletas, no se sabe las que se dejan, en cuyo caso puede

resultar una catarata secundaria que nos obligue a
nuevas operaciones.

En las cataratas semiblandas, que generalmente es
el mayor nimero, como resulta también en la estadis-
bea, hace la operaciéon dula iridectomia, porejuc de
este iiioilo es sumamente facil extraer las masas blan-
das que quedan después de salir el nGcleo, sin producir
grandes maniobras.

En las tiene verdadera indicacion el operar
sin iridectomia, porque no quedando masas, no ofrecen’
la d'ficultad del grupo de las semiblandas,- poro en
cami.iio fiuedan los riesgos del enclavarnicnto y la
hernia, no pndiendo, por lo tanto, tomar tampoco
como ley el operar en este grupo sin iridectomia,
por exponernos & enclavamieiitos y hernias, que & la
larga traen fatales consecuencias que no vamos a ex-
poner.

l.as incompletas deben operarse casi todas con
iridectomia, con el mismo objeto de las semiblandas,
es decir, para facilitar la salida de las masas, porque
si queda alguna sin sor vista, puede, inclindndose
después de la operacion, dar lugar & una iritis 0 otras
complicaciones de gravedad. Es preferible, por lo
tanto, 'a iridectomia, maxime en el hospital, donde
hay dias que se operan diez y siete y veinte cataratas,
y no se las puede atender con toda la solicitud necesa-
ria por exceso de numero.

Las capsulo-lenileiilares deben operarse todas con
iridectomia, por las razones siguientes:

1~ Supongamos que se tratado unagqiiistica, como
ha habido dos casos en la estadistica; pues bien, en
este caso, después de hecha la seccion corneal con
iridoctomia, se coge la pinzay se va con ella & sacar
capsula y lente & la vez — asi ocurrié en los dos casos
citados, se extrajo capsulay lente & la vez, sin perder
vitreo — pero viceversa, supongamos que no se haga
iridectomia; en ese caso, la seccién corneal tiene que
ser de mayor extension, porque como el iris ocupa
lugar y presenta resistencia, aunque poca, nos dificulta
la extraccién; ademads, aun teniendo habilidad opera-
toria, es muy facil, al coger la cédpsula, coger también
el iris entre las ramas de la pinza. Si & esto se afiade
que al extraer la catarata quistica puede suceder que
baya pérdida de vitreo y, como consecuencia, un en-
clavamiento posterior del iris, 6 una deformidad de la
pupila, por marcharse éste hacia atras, se comprende-
ra la ventaja de practicar la iridectomia, que evitara
todos estos accidentes facilitando la salida de la cata-
rata. En las demas céapsulo-lenticulares, fragiles y
parciales, se debe sacar de primera intencién la por-
cion de capsula opaca, quedando de este modo hecha
la gnistotomia, porque si ésta se hace antes para sacar
la lente, una vez fuera el cristalino es mas dificil
sacar la capsula.

En las blandas se debe atender principalmente & la
edad <lel paciente. Hasta los veinticinco afios, con la
diseision se consigue la reabsorcién de las células
cristalinianas, operacién conmuchos menos riesgos que
la extraccion. Debe hacerse, por lo tanto, la discision
hasta esa edad, siempre que la acepten los enfermos.
En los nifios, aunque los padres exigieran la extrac-
cién, no debemos consentirlo en modo alguno. Pa-
sada la edad de los veinticinco afios, lo mejor es la
extraccion.

Morijanianas.— Este grupo de cataratas, que el vul-
go llama pasadas, no son mas que regresiones de las
células que se liquofactan. En ellas es donde no quedan
cataratas secundarias; poroso dice Santa Cruz «que son
las mejorese, que podran exigiralguna mas dificultad &
su extraccion, pero quedan mejor losenfermos. Cuando
tiene el nicleo tamafio regular, la seccion se hace su-
perior con iridectomia, después con dos presiones, una
suave arriba y otra en la parte inferior como en las
demas cataratas, para que el ndcleo no vaya 4a los la-
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dos y arriba, sale la lente de golpe, lo que nosotros lla-
mamos salto de piston, ruando es pequefiisimo el nd-
cleo, se hace la seccién inferior con iridectnniia, para
que, avudada la lente por la accién de lagravedad, por
poner al enfermo, la cabeza levantada, y por la presion
en la parte superior, caiga el ndcleo por su propio
peso & la parte baja, saliendo después con una ligera
presion. Siempre que esta clase de catarata 6 la varie-
dad dura recaigan en un enfermo inddcil, es mejor ir
a buscarlas con la cuc.harilla, porque si el enfernio no
obedece al decirle que mire en determinadas direccio-
nes, en ese caso con las presiones es dificil la extrac-
cion sin compromiso. Entiéndase bien quesdlo.en es-
tas condiciones es cuando bace uso el Dr. Santa Cruz
de la cucharilla ; en las deméas no la necesita, le basta
y sobra para la extraccién de nucleo y masas las pre-
siones con el dedo indice.

Grumosas. — Las llamamos asi por no presentar los
caracteres de las cataratas en general, sino que vién-
dose un nudcleo claro U opaco, se ven las masas corti-
cales alrededor de él, formando como codgulos blan-
quecinos parecidos & los de albumina coagulada. Estas
masas grumosas son dificiles en su extraccion, y le
damos este calificativo para saber & qué atenernos du-
rante la operacidon. Siendo dificil la extracion de las
masas, se debe facilitar su salida haciendo la iridecto-
mia al practicar la operacidn.

Glaueomatosas.—'*n éstas nada hay que decir, sino
que se debe practicar la iridectomia con las condi-
ciones que estan establecidas en estos casos, debiendo
hacer uso después de la operacion de una disolucion
de sulfato neutro de eserina.

Laxadas. — De las operadas una estaba en la cdma-
ra anterior, otra en el cuerpo vitreo, y las demas eran
subluxadas. En estos casos, varia el procedimiento
operatorio segun las condiciones: asi, en la luxada en
la cdmara anterior, se hizo con gran cuidado seccién
inferior con el 4animo decidido de practicar la extrac-
cion directamente con la cucharilla. En este caso, ya
sabe el que ha de operar el cuidado que ha de tener al
pasar el cuchillo por delante del cristalino: hecha la
puncién, tocara la lente ligeramente hacia atras, con
el fin de poder ir pasando el cuchillo y hacer la contra-
puncién. La luxada en el vitreo indicaba ya un reblan-
decimiento 6 liquefaccion del mismo; en estos casos,
al hacer la puncion y contrapuncién, empieza & salir
el vitreo, debiendo, por consiguiente, ir dispuesto devi-
tarlo sacando el cristalino radpidamente con la cucha-
rilla, no pensando en hacerla iridectomia, porque el
iris se va hacia la parte posterior y la dificulta en gran
manera. También se tendrd en cuenta la seccién, que
debe ser lamenor posible, con el fin de facilitar la ci-
catrizacion y la menor pérdida de vitreo.

En las subluxadas, si bien las precauciones son
buenas, no exigen estas disposiciones antes de la ope-
racion, debiendo hacerse ésta como en los demas gru-
pos; pero si se viera la menor dificultad, se extraeran
también con la cucharilla. En los casos en que, 4 pesar
de tener en cuenta lo que llevo dicho, haya pérdida de
vitreo, se deben poner compresas de agua fria por es-
pacio de veinticuatro horas.

Secundarias. - Este grupo de cataratas merece por
su importancia un articulo aparte, que publicaremos
otro dia; nos limitamos por ahora & indicar en con-
junto los detalles que hay que tener en cuenta al
operarlas. Se tratan segln su extension y su mayor 0

menor consistencia; si se ve que ésta es pequefiay so-
lamente de opalescencia de las células cristalinianas,
bastard una simple discisién; pero si nos encontramos
gue la catarata secundaria ofrece mayor consistencia
y no se limitan & ser células cristalinianas, sino que a
la vez hay exudado & consecuencia de proceso infla-
matorio ciel iris, en ese caso debe practicarse la disci-
sion combinada, 6 sea con dos agujas. Para ello hay
que penetrar con las dos agujas 4 unos dos milimetro-?
del limbo corneal en el didmetro transversal, é ir &
unir los dos vértices de las agujas en el centro déla
catarata, y luego liacer una separacion de las mismas,
llevando una hacia adentro y la otra hacia afuera. Si
con esto no fuera suficiente, porsergrande la resisten-
cia, entonces es cuando se debe hacer la extraccion,
mejor que la capsulotomia.

Negras. — Estas son sumamente raras y pueden
pasar inadvertidas pava el que no tenga observacion
clinica, por ]>rcsentarse la pupila al examen en la ca-
mara oscura, completamente negra & la simple luz, &
la iluminacion con el espejo, y s6lo después de un exa-
men muy atento y detenido, por medio déla iluminacion
lateral, se reconoce que el cristalino presenta el color
negruzco. Esta clase de cataratas, bien sean una trans-
formacidén senil muy avanzada del cristalino por escle-
rosis total, ¢ bien tome este color negro por otras cau-
sas, es lo cierto que al hacer el examen de los enfermos
no perciben ni claridad, lo que suponemos sea debido
a la absorcion completa de la luz por el color negro de
la lente. En estos casos de catarata negra, que son
modelo tanto de tamafio como de dureza, debe hacerse
la seccion corneal mayor que en las cataratas en ge-
neral; con sb6lo este cuidado son las mas faciles de
operar.

Trauméaticas. — accidente desgraciado de la
cataratatrauinaticahavenidoéaservirde gran utilidad
en aquellos casos de catarata en que hay que provocar,
por mil circunstancias, la madurez artificial, porque al
demostrarnos el traumatismo que puede producir por
si una catai'ata, nos ha ensefiado que las demaés, una
vez empezadas 4 desarrollarse, pueden, mediante el
traumatismo, avanzar rapidamente hacia la madurez.
En este grupo de traumaticas, si los individuos son
jévenes, basta practicar la discisiéon; si no lo son,
conviene hacer la extraccion como en las cataratas
blandas.

Incipientes. — En este grupo de cataratas practica
el Dr. Santa Cruz la iridectomia con masaje para obte-
ner la madurez artificial. Da a esta operacion grandi-
sima importancia, porque, en su concepto, sin haber
apenas peligro provoca en breve espacio de tiempo, en
la mayor parte de los casos, lamadurez completa de la
catarata. Ha tenido muchos casos en que a los ocho 6
qguince dias eran completas las opalescencias lenticu-
lares. Es, por lo tanto, una operacion que se impone,
no solamente para las personas que, dedicandose al
trabajo, son el sostén di' la familia, porque en éstas,
claro estd que entre espi-rar dos afios & que se madu-
ren sin poder dedicarse durante este tiempo & sus ocu-
paciones habituales, y estar sélo dos meses maduran-
dolas artificialmente, la oleccién no es dudosa, todos
prefieren la iridectomia con masaje.

En la clase acomodada sucede lo mismo; el doctor
Santa Cruz ha operado hasta titulos que no han queri-
do esperar a la madurez natural de las cataratas, por
haber venido evolucionando con gran lentitud las dos
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casi al mismo tiempo. En estos casos, hecha la madu-
rez en uno de los dos ojos, siempre le queda al indi-
viduo el otro con que poderse manejar, porque cuando
una de las cataratas se puede operar la otra estd to-
davia incipiente.

Advertidos los enfermos, aceptan gustosos la madu-
rez artiHcial. Se lia practicado en 18 enfermos del Ins-
tituto, aparte de los operados en gente acomodada; en
lodos se han obtenido resultados perfectos, estando
persuadidos de que antes de operar una catarata in-
cipiente es siempre preferible practicar la madurez
artificial, porque de este modo se pone en poco tiempo
completamente madura, que es, sin discutir, la verda-
dera condicion para el éxito operatorio.

Sélo me restan cuatro palabras acerca de la ma-
nera de practicar la operacion:

Después de lavado y cocainizado el ojo se practica,
como se sabe, una pequefa iridectomia, se lava el ojo,
se le manda cerrar los parpados al enfernio y se prac-
tica un masaje continuo por espacio de uno & dos mi-
nutos, aplicando el pulpejo del indice de la mano de-
recha sobre cl parjiado superior del ojo operado. Las
contusiones no deberan ser exageradas para evitariri-
tis, ni demasiado superficiales, porque en ese caso nho
dan resultado. Los lectores comprenderan que ninguna
influencia tiene la iridectomia, puesto que en este caso
vendrian en todas las iridectomias Opticas, etc., que
hacemos, las cataratas.

Si bien en las operaciones de madurez, con sélo pa-
racentesis y masaje sin iridectomia hemos obtenido re-
sultado, es mas positivo alin con iridectomia; la razén
es muy sencilla: siendo, sin duda, las contusiones las
qgue provocan la madurez, no hay duda que no haciendo
iridectomia al tejido irideo interpuesto, aminora la
accion de la contusién, siendo necesario para conse-
guir el mismo efecto que las contusiones sean mayo-
res, y esto, francamente, podria provocar iritis.

Ilr. Cnstroitaiia.

DESCUBRIMIENTO DE UNA NUEVA LUZ

Aplicaciones a la Medicina.

La Prensa extranjera nos presenta en esta ocasion
diversidad de articulos en los que trata, ma-s 6 menos
extensamente, de la cuestion puesta en boga hoy por
M. Riintgen, es decir, del descubrimiento de esa nueva
luz producida por los rayos que él llama X, pues dice
encontrar algunas diferencias con los rayos catédicos,
diferencias que son tan pequefias, que bien pudieran
ser ocasionadas porla distinta manera de obtenerlos.
Por esta raz6n, y considerando este asunto como digno
de detenido estudio, transcribimos lo mas importante
de lo que en dicha Prensa leemos.

La nueva luz, cuyo descubrimiento turba desde al-
gunos dias todos los espiritus cientificos y revoluciona
todas las Academias, es mas extraordinaria, en efec-
to, que todas sus antepa.sadas, pero lo es por medios
diferentes: es una luz no alumbradora, sino invisilile.
Estas palabras, que al parecer se contradicen, expre-
san, sin embaido, la estricta realidad de los hechos.

Analicemos éstos detenidamente:

Por pequefio que sea el conocimiento que se tenga
de la electricidad, & nadie es desconocido un pequefio
instrumento, juguete de la Fisica recreativa, que se de-

signa con el nombre de tubo de Geissler. Dos hilos de
platino penetran en el interior de un tubo de vidrio, en
el que se hace el vacio. Si se colocan los hilos en los
polos de una bobina de Rumkhorif, las descargas eléc-
tricas se manifiestan en el tubo por una irradiacion lu-
minosa caracteristica, de color generalmente verde y
de gran belleza. El aparato de Crookes es un tubo de
Geissler perfeccionado. Afectalaformade unaampolla
6 burbuja esférica, en la que se efectla el vacio hasta
su limite extremo; los efectos de luz fluorescente tienen
una intensidad notable. Estos efectos son producidos
por los rayos en abanico que parten del catodo 6 polo
negativo de una potente bobina.

La luz catddica, pues asi se llama la obtenida de
este modo, adquiere ya propiedades particulares, las
cuales no se conocen por completo todavia, & pesar de
las investigaciones hechas en diversas ocasiones por
varios profesores.

Si se instala el aparato de Crookes en una habi-
tacion completamente oscura y se cubre la ampolla
con papel negro de modo que no se perciba su luz, la
bobina, 4 pesar de que esté en su completo funciona-
miento, queda, como es natural, sumergida en las ti-
nieblas, sin que un solo reflejo deje sospechar ni la
mas minima vibracién luminosa, ni la existencia de
un solo rayo de luz. Sin embargo de esto, y a pesar de
que nuestras retinas no reciben impresién alguna de
luz, la hay, y Unicamente se manifiesta al que sepa
provocar estas manifestaciones, baciendo sentir los
efectos de los mil y mil rayos que hay sin que nuestra
retina se impresione; esta es la luz invisible de que nos
vamos a ocupar.

El primer sabio que, por tentativas metoddicas, ha
sacado de la nada, donde se escondia, esta luz latente,
ha sido el Dr. Rdntgen, profesor de Ciencias fisicas en
la Universidad de Wurtzburgo. El experimento del
Dr. Rontgeii fué el siguiente:

A poca distancia de la ampolla de Crookes, cu-
bierta de paj)el negro, coloca un papel impregnado de
platino-cianuro de bario, y al instante la jiantalla se ilu-
mina espontdneamente con una luz fluorescente, cen-
telleando & cada descarga eléctrica, cuya fluorescen-
cia es visible 4 2 metros del tubo 6 algo méas. ;De don-
de proviene esta luz? Evidentemente del aparato de
Crookes, centelleando en el interior de su cubierta.
Emana, pues, de la ampolla, y sus rayos son capaces
de atravesar el papel negro, impenetrable para los ra-
yos de luz ordinaria, no siendo, para los de que trata-
mos, la opacidad de los cuerpos otra cosa que una vana
divisa. No son otros sino los rayos catédicos los pro-
ducidos por el polo negativo de la bobina los que
constituyen esta luz, 6 por mejor decir, que ésta es una
transformacién de los rayos catédicos en rayos nue-
vos, dotados de propiedades nuevas y desconocidas
hasta aqui. EI Dr. Réntgen los bautizé con el nombre
de rayos X, & pesar de ciue tantas son las analogias de
unos y otros, que muchos de los fisicos ojiinan sean de
la misma naturaleza y hasta que sean los mismos.

El profesor alemdan, continuando sus ensayos y ex-
perimentos, comprob6 sucesivamente (jue casi todos
los cuerpos eran penetrables por cl agente nuevo que
acababa de descubrir, y pudo establecer que su resis-
tencia & la penetracidon luminosa estaba en relacién
directa de su densidad.

Uno de los cuerpos que dejan atravesarse mas facil-
mente por estos rayos es el papel. A través de un vo-
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lumen de mil paginas, dice el inventor en su comuni-
cado, iia visto la fluorescencia producirse de una ma-
nera muy sensible sobre la jjantalla.

Gruesos trozos de madera son también transparen-
tes. Planchas de piim de 2 & 3 ceniimetros de espesor
no interceptan mas que una débil parle de los rayos.
Una placa de aluminio de 15 4 20 milimetros ha dis-
minuido sensiblemente la fluorescencia, pero sin ha-
cerla desaparecer completamente. Cristales del mismo
espesor se conducen diierentemente, segln su compo-
sicién y segln la cantidad de plomo que en los mismos
entre.

Si se pone la mano entre el aparato de descarga y
la pantalla se ve la sombra del esqueleto 6seo con una
limpieza verdaderamente extraordinaria, y rodeando &
este esqueleto una penumbra bastante clara y cuya si-
lueta va siguiendo todos los contornos exteriores ile los
tejidos de la mano, los cuales evidentemente no son
obstaculo para el paso de estos potentes rayos. Si se
interponen placas de cobre, plata, piorno, oro, plati-
no, etc., la fluorescencia es también sensible, pero sola-
mente cuando el espesor de la placa no es muy grande.

En medio de todos los experimentos enumerados
arriba, el de la interposicion de la mano debe ser par.
ticularniente fecundo. Cuando el experimeiuador 0
observador vio la imagen, 6 méas bien la sombra del
esqueleto, ajiarecer sobre la pantalla, se hall6 cu la si-
tuacién do Daguerre 6 de Niepce, cuando, delante de
la imagen de la cdmara oscura, buscaban el medio
para fijarla y obtener, por tanto, la fotogralia ordina-
ria. De esto & comprobar si las placas fotograficas or-
dinarias eran sensibles 0 los rayos X, de Rontgcn, no
habia mas que un paso, y los resultados ubienido.s
estan llamados a progresar de una manera sorpren-
dente. La fotografia al través de los cuerpos opacos es-
taba descubierta en el mero hecho de que las sombras
se forman regularmente sobre la placa fotografica,
como sobre la pantalla fluoroscenie, segin vtydn nues-
tros lectores on el curso de este articulo con ios casos
que me propongo citar de fotografias sacadas [lor varios
sabios de distintas naciones, utilizando estos rayos A’.

Siempre que se inteigiene entre ellosy cl aparato de
Crolikes cuerpos de transparencia desigual, U0 medida
que disniiniiyc su espesor se bace mas perceptible Ja
transparencia.

Para operar en una cdmara clara, la placa sensible
se envolverad con cuidado en varios dobleces de papel
negro, y laampolla productora de los i'ayosde Rontgen
estard, por el contrario, descubierta. La placa y la
ampolla estardn colocadas en la misma linea horizon-
tal, puesto que estos rayos se propagan en linea recta,
y a li ceminietros de distancia, y el cueriu.', liara ser
fotografiado, intercalado de tal manera que los rayos,
después de haberle uti-avcsado, irradien sébrela placa
pcrpendicularmente. La bobina Runikhorli, cuya co-
rriente atravesard laampolla de Cronkes, debe ser bas-
tante poderosa pai-a dar chispas de 0 & 8 cemimetros.
El tiempo de exposicidn & estos rayos variara do diez &
veinte minutos, segun la energia de los rayos produci-
dos por el aparato empleado; el operador, atenitiulose
4 esta consideracién, debe liacer una serie de tanteos
y pruebas sucesivas.

Procediendo de la manera que hemos indicado,
M. Rintgen ha obtenido, asi como otros operadores,
tales como M. Voller, en Hainbui®o, el Dr. Uudin, en
Paris, fotografias de manos humanas, en las que todos

los detalles de la anatomia se ponen de manifiesto con
una notable claridad y limpieza, interceptando el paso
de los rayos A'. Por el contrario, los tejidos de los
musculos, tendones, redes arteriales y venosas, el
dermis y el epidermis, etc., no estan representados
sino por una zona sombreada muy ligera, apenas per-
ceptible por la vista, cuyos tejidos son facilmente
atravesados por la nueva luz.

Las sortijas de metal proyectan una mancha mas
negra todavia que la de los huesos.

De Ja misma manera se ha fotografiado una brajula
encerrada en su propia caja, una cerradura al traveés
de una puerta delgada, tijeras en su estuche, etc.

Las fotografias obtenidas por este sistema no tienen
nada de parecido con Jas ordinarias.

Estas son las producidas poi- los rayos reflejados de
la superficie de los objetos, al [laso que en las obteni-
das por medio de esta luz de gque nos ocupamos, son
impresionadas las placas por los rayos que, emanando
directamente del foco, atraviesan Jos objetos que se
colocan entre éste y aquélla.

A diferencia del ojo fotografico, el ojo humano
parece insensible & los rayos Rdiitgen, puesto que
cuando la ampolla de donde éstos emanan estd ence-
rrada en una cubierta negra, no so distingue ninguna
claridad. Sin embargo, un investigador francés que ha
mreproducido en Paris fus experimentos del profesor de
\\ urtzburgo, afirma que una mano puesta contra la
ampolla de Crookes se hace menos lluoi-esceiiie y de-
muestra <|ue el observador que ha aprendido dadqui-
i'ir una «suficimite adaptacién previa» advierte los
mas pequefios y diminutos detalles de su estructura
anatomica. Esto seria la verdadeia doble vista & liavés
de Jos cuerpos opacos pJenameiue realizada. Pero
i(jué es esta aUa[itacion previa, sino una periuibaciun
nerviosa analoga 4 aquella que penniie & ios sujetos
de los hipiiolizadorcs ver sus lantasmas a través de las
murallas f

De cuahiuior manera que sea, los nuevos rayos de
los que M. Rintgeii ha determinado la existencia y do
los que M. l*uincaré, profesor en la Eaculiad de
Ciencias (l'aris;, iia dado cuenta en una sesion duda el
lunes 2Udo Enero Gltimo 4 sus colegas de 1 Instituto, no
han revelado todavia & su invonior sino bien poco
sobre su naturaleza positiva, y las hipo6tesis emitidas
exigen sei' de nuevo ensayadas y observadas.

;Desde el punto de vista practico, el descubii-
mienlo que acaba de tener lugar es, por si mismo,
notable, por los lelices resultados que [luedcn ofrecer
sus aplicaciones'? ¢ I*uedo servir ca Medicina para
delermiiiar en el inleviur del cuerpo humano Ja nuiu-
raloza de una lesién oiganica, la composicion y ioima
de un tumor ?

En Alemania se han hecho ensayos y experimentos
en este sentido, y enti'c otros mueiios de ellos que
liodrianios citar si nos Jo permitiese la indole do este
trabajo, citaremos el de un médico de Eerliii que ha
iotogi-afiadli en una do Jas pr6ximas pasadas semanas,
con la ayuda do los rayos Rontgen, Ja mano do un
obieio de una lubrica de vidrio y cristal, que en una
de las operaciones se habia hondo con un [>edazo de
ciistai, y en la lutogralla que ha obtenido ha podido
observar cl lugar donde estaba cs.e Iro/O, que se
hallaba clavado en jlaiie en un hueso, gracias & la
suniUra que produjo al ser atravesado por los rayos
catodicos.
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En otro hospital donde se hallaba un enfermo, y no
conociendo los doctores & punto fijo donde se encon-
traba la rotuia de la piorna, lo averiguaron aaliondose
de este medio, y apareci6é en la tologialia la rotura, de
una manera clara y evidente.

Ademaés, en Viena, el profesor Neusser manifiesta
haber obtenido fotograiias mostrando jtiediascalculo-
sas m jsitay un calculo en la vejiga, poniendo en juego
los medios expuestos por el profesor Rontgen.

Igual observacion se lia iicclio en BOlgica, practi-
candose en varios hospitales, donde han aconsejado
a dil'erenlcs médicos ingleses que ensayen estos nuevos
experiirienlos.

En expectativa del resultado y de la perfeccidén de
este descubrimiento de Rontgen, debemos manilestar
que en la préctica de la Medicina se usan los rajos
luminosos de la luz artificial y del sol, ])ara el diag-
nostico en el hiilrocele, asciiis, iuiviorcs 6 colecciones
de lhiuidos en la piel, y que si bien son medios diie-
rciues, se ha llegado siempre & tmer una idea com-
pleta para proceder con seguridad en actos quirdr-
gicos. Lo

G. l&ui.laitohas.

Raisia ¢k Hddayy Ciriedaja é Hddasia

COSTUMBRES BALNEARTIAS

BOSQUEJO PAKA UK ESTUDIO MEDICO-SOCIAL

POR D- IlI- HtJUUIGUUZ PINIOLA (b

v
LOS DANOS DE MAR

Todos los médicos confiesan que el agua de mar es
un agua mineio-n.edicinal como otras tantas, de ac-
ciones mciliciimles como otras tantas, y ([ue pueden
producir perjuicios cuando se aplican sin discerni-
inienio, como todas las demas.

Li-jros, folletos, aniculus, consejos verbales, damos
a4 toda hora sobre los cuidados que son precisos al
toniar bafios de mar... I’eio no es bastante, y hay que
insistir en todo niomento también, sobie los pcligios
que la rutina puede traer & los que loman el bafio de
mar sin positiva indicacion y de cualquier modo.

Kimaginai-so que se puede, sin distineién alguna,
sumergirse en el mar con iirovecho y aun inqiuiie-
nicnie, por el méas leve desarreglo en la salud, seria
una opinién muy falsas, decia Huehan liace medio
siglo. jCuéanto mas no tendria que decirlo hoy, que van
las gentes & las playas & tontas y & locas, como decirse
suele, creyendo que da lo mismo ir al Norte que al
Mediodia, bafiarse a cualquier hora, en cualquier oca-
sién, de cualquier modol...

Pieria [ircciso que esc ijitin pablico viera palpable-
mente ios desastres que trae esa practica, jlara que
obrara con més juicio. jAyl y desgiadadanienic no
siongne son inmediatas las consecuencias funestas de
semejante balneacidn.

«Los bafios de mar—dice Aliborl —son excelentes
tonicos en las enfermedades cronicas que los recla-
man; sin embargo, conviene no generalizar demasiado
semejante medio. Hay mas de un ejemido de malos

gue se hacen incurables por su uso poco lacional 6
empirico.»

Véase el nUmero anterior.

Y es que indudablemente la época presente tiene
la obsesién de la debilidad. Y es claro, se buscan los
tonicos con un entusiasmo verdadeiamente loco.

iCosa rara! Las gentes que mas se quejan ile sus
nervios, de su aj>ocamiento, ile la [lérdida de tuerzas,
suelen ser las méas acomodadas, las que pueden gaslai
V gastan méas de lo necesario en su alimentacidn, y de
bocho comen mé&s de lo que necesitan. Jamas hemos
oido en los pueblos y aldeas quejarse de debilidad & las
personas que paiccen sanas, como sucede en las capi-
tales, yaun en éstas, en las clases populares, pocos tam -
bién lo hacen, aunque en muchos estaria justificado.
En cambio, jaméas se han ideado, como ahora, tantos
tanicos analépticos y difusivosy de toda especie. La
venta de un extracto de cai'iie que se ponga de moda
hace rico al inventor. El indice do estos medicamentos-
alimentos ocuparia largas paginas. La reaccién del
biusisuil coiitiala sangifay el agua caliente liay que
conlesar que lia sido quiza mayor (jue fua la accién
primera. Casi siempre las reacciones suelen traspasar
su limite.

Y en esto se halla la raz6n del auge excesivo (jue
la balneacion malina lia oblciiido. La generacién ac-
tual es débil, i»ero se croe més. Y liace esfuerzos para
curarse, i'Gio no para precaverse.

jCuéanlos'iiifios que lograrian mejor desarrollo con
un i>ar de meses de vida cangtesire, van a jas playas,
sacrificAndose econdémicamente sus padres por tener-
los alli quince dias |

Y jcuantas familias — prescindiendo ahora de que
la moda tirdnica les incite a! veraneo—croen de buena
fe cjue dos semanas en el mar les daran para el resto
del afio una patente de buena salud, y que ah.irrarén
asi de médico, de botica, y aun tal vez de extracto
de carne, hierro y quina!

Pues bien, no hay tal Panacea, ni tal Jordan, ni
necesidad semejante...

El bafio de mar es un gran recurso, un poderoso
recurso medicinal, pero es... un agente tcra[iéuiico, y
nada mas que eso.

Y javia que lo sea en efecto, no se basta él solo.
Precisa toda una sciie de coadjuvantes, un modo es-
pecial de vivir, de comer y beber, do vestirse, de hacer
ejercicio, ote., etc., j.urque-si no, también resultara
inatil, mal diclio, contraproducente.

En cambio, lo (jue es jmociso es rc.spirar un aire no
resjiirado por otros, alimentarse con arreglo & la edad
de la vida en que se esté, y mover los muasculos con
arreglo a su finalidad orgéanica. Si, no obstante, existen
cnlormedadcs, la Terapéutica nos dird como han de
tratarse, y el mar serd un recurso posible. Pero el mar,
necesario para otra cosa, ¢a qué, ni por qué V

Lo que liay es que muchas personas toman el bafio
como un sport, y sienten... lo que sentirian, por de
inonto, con un bafio de agua clara... h.sos suman,
(juizéa, el bl por 10U do los concurremes & las jilayas.

Y bay ademaéas un 25 jlur IiU (jue higran en la j.laya
lo que iogiarian en el campo con un método de vida
big'iéiiico y jiormal.

El pretendido linfatNmo de los nifios da también
un numero crecido de concurrentes, y en c«tus sucede,
como he tratado de probar en otra parte (lj, que los
realmente rniormos lo son por modo local infeccioso
(eczemas, otorreas, olialmias, tubérculos), y en los

(1) Vén-se Revista Ciinica: LNS mentiras convencionalos d*
ta Modioiim. — E5 Unfatismo on los nifios, nim. 1, ano segundo.
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gue no tienen afecto determinado, con un desarrollo
deflcionte por mala nutricion 6 herencia morbosa,
debe hacerse una terapéutica causal, pues todos los
nifios son linfaticos —como importanciay predominio
del sistema—; pero la linfa no es el primum mocens de
sus enfermedades, sino la que sufre las consecuen-
cias.

Hay jquién lo dudal nifios y adultos, linfaticos 6
no, con deficiente evolucion organica, que no deben ir
al mar. Y existen enfermedades, que antes se conside-
raban como originadas por el linfatismo, que no se
curan solo con el mar— otitis media purulenta, rinitis
atréfica, etc., etc.—,y no desaparecen en tanto no se
haga una curacién local de dichos padecimientos, lo
cual prueba que la enfermedad propia del tejido 6 del
o6rgano es independiente en cierto modo del consensus
general, dentro, sin embargo, de la confederacidn
organica del microcosmos.

El mar, pues, en mi concepto, no debe tomarse
como un deporte 6 ejercicio que favorezca el des-
arrollo, como & nadie se le ocurriria, por igual motivo,
irse un novenario & Panticosa. El mar debe tomarse
como un medicamento y para enfermos. Si la enfer-
medad es infaniilismo, deficiente nutricidn, aplasias
celulares, etc., el mar serd uno de tantos recursos que
aplicar y en su tiempo determinado. Al médico in-
cumbe el aplicarlo. Pero que se entienda bien: para
qgue un nifio se desarrolle normalmente, si no tiene
ningdn vicio humoral, ni ninguna enfermedad in acta,
no es necesario el mar.

Quitael marmuchaconcurrencia al campo. Muchas
personas — nifios sobre todo—que tan sélo tienen una
ligera fatiga intelectual, pérdida del apetito, salud
desordenada mas bien que mal efectivo, suelen ir a
ios bafios de mar, 6 4 residirunatemporada cerca de la
playa. Esto Gltimo puede pasar, cuando no es la playa
de una ciudad populosa, donde hay en el eslio verda-
dera acumulacion de gente y no se goza de la libertad
de estar muchas horas al aire libre. Y cuando es la
playa de un pueblccito bien orientado, eijuivale a
hacer vida de campo con una mayor excitaciéon en la
atmdsfera, que & su vez podra ser Gtil en los-tempera-
mentos de reacciones térpidas, mas que esta contra-
indicada en los nervios. Otras muchisimas personas
no necesitarian otra cosa que aire respirado entre
encinas 6 entre pinares, con suelo seco y orografia
conveniente a buenas corrientes del viento.

Las llamadas holiday eolonies por los ingleses, las
colonias para vacaciones escolares que diriamos nos-
otros, inspiradas en esos principios, se aprovechan en
muchos paises con gran éxito. Entre los agricultores
en las dehesas 0 granjas-agricolas y alquerias, se re-
parten muchos nifios de las clases menos acomodadas
qgue no podrian hacer de otro modo un veraneo higié-
nico. En esos pueblos el sanatorio maritimo se com-
prende para los escrofulosos 6 los enfermos efectivos.
El sanatorio en la campifia se dedica & los que aun no
lo son, para evitarlo, y se facilita esa obra benéfica no
yendo en colectividad 6 en grupo, sino desmembrando
el colegio 6 la escuela, lo cual hace posible el indivi-
dualizar mejor las couveniencias que & uno pueden
llevarle al clima de njontafia y otro & clima de menor
excitacién.

Y esta costumbre si que seria convenionte en nues-
tro. pais. El procedimiento es tan econdémico que Di-
namarca pudo enviar & esas holiday eolonies 7.00U
nifios desde 1870 4 1881, mientras que Austria, Alema-
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niay Suiza juntas no pudieron llegar a esa cifra en
igual periodo, por no seguir ese método individualista,
y mandan sus nifios pobres al veraneo colectivo, que
en Espafia ha planteado el Museo Pedagdgico hace
unos cuantos afios y que s6lo aprovechan & una do-
cena de nifios un mes de cada afio (1).

Por Gltimo, y para que en este bosquejo de costum -
bres balnearias no quede omitida la censura para una
gue es general, y en mi sentir perniciosa, la citaré.
Me refiero & la de bafiar & los nifios desde el {)rimer
dia en el mar libre.

Provoca este modo de hacer, un susto grande en
las criaturas, y esta emocion, que el llanto expresa,
produce una sacudida demasiado enérgica sobre el
cerebro y la médula, y quita facilidades para que la
reaccion de calor agradable consecutiva al bafio se
presente, y provocando, al contrario, insomnios, pre-
ocupacién, miedo quizas.

Deben los nifios bafiarse antes en un recipiente 6
bafiera, con agua de mar menos fria que la natural,
acostumbrarlos después & la vista del mar, al paseo,
descalzos, sobre la arena, para llegar, por dltimo, al
bafio, corto siempre, en el mar libre.

El bafio de agua dulce y de mar —un 25 por 100 de
la primera—y tomado en casa 6 en balneario inme-
diato a la ])laya, lo lie visto do gran utilidad en nifios
de pocos meses de edad, y creo, por ése y oiros moti-
VoS, que no estadn en lo cierto los autores que aconsejan
no dar bafios de mar & los nifios menores de ocho
afios.

Una vez mas esta cuestién no se puede hacer ge-
neral.

(Contiimara.)

rensa Médica.

U'liciuiiai: 1, Miopia 5" glauooma. — Exlrailjora: 11.
rineo y la biciolota. — Ill. EI fonendoscopio.

En la Recista de Ciencias Médicas de Barcelona lia
Jublicado el Sr. Piy Sufier (D. Francisco) el siguiente
articulo sobre la miopiay el glaucoma:

El pe-

«La refraccién estatica ocular ejerce, al parecer,
cierta accion predisponente en el desarrollo del glau-
coma; se observa, 4 lo menos, que los ojos hipermé-
tropes son mas frecuentemente glaucomatosos que los
ojos miopes. La mayor extensibilidad de la cascara
ocular, la profundidad mayor de la camara anterior, la
hipotonia frecuente, condiciones organicas ofrecidas
por los ojos miopes, pueden darnos razén de la menor
frecuencia del glaucotna en dichos ojos y de la inmu-
nidad casi absoluta que gozan con respecto a la forma
inllamatoria aguda de la degeneracion glaucomatosa,
porque con las mencionadas condiciones organicas se
hace imposilile, 6 cuando menos muy dificil, el aumen-
to brusco de la presién intraocular, caracteristico de
tal forma de glaucoma.

Digamos, con todo, jjue dista mucho de ser raro en-
contrar el glaucoma crénico en los casos de miopia dé-
bil; lo que si es raro, y muy raro, es que la distrofia
glaucomatosa se desarrolle en los ojos afectados de
fuerte miopia, por ejemplo, de 12 & 15 dioptrias.

(1) Voaso, pora mas detallos, la comunicacién do Warrentrapp
en el cuarto Congreiio Internacional de Higiene celebrado on 'OI*
nebra en 1S32
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En estos casos puede ser muy dificil el diagnostico.
Declina progresivamente la vision, la agudeza visual,
declinacién que no explican ni las lesiones de la es-
clero-coroiditis posterior, ni las o{>acidades del vitreo,
ni la catarata polar posterior, que acompafian general-
mente las fuertes miopias y (jue pueden observarse al
examen oftalmoscopico. No nos dard generalmente
mas luz el examen oilalmoscopico en estos casos, ni
nos servira gran cosa para esclarecer nuestras dudas
respecto & la causa de la declinacion progresiva de la
vision.

Y sin embargo, la simple inspeccion oftalmoscdpica
de un ojo afectado de glaucoma nos basta gran nume-
ro de veces para poder formular el diagnéstico. Son
clasicos en el giaucoina los sintomas que ofrece la pa-
pila, su aspecto hueco, la excavacién cupuliforme, los
ganchos 6 &ngulos vasculares y el halo 6 anillo blanco
que rodea la papila. Pues esto aspecto, que es tan ca-
racteristico, no lo encontraremos en el glaucoma de los
ojos fuertemente miopes.

En estos casos la papila esta aplastada, la excava-
cién no existe 6 es apenas perceptible, y no existiendo
excavacién, ni habiendo diferencia de nivel entre el
centro y los bordes de la papila, no se notardn los gan-
chos 6 angulos vasculares. Hasta el reconocimiento del
halo puede prestarse a4 ¢ )nfusiones, puesto que puede
confundirse con el estafiloma 6 cono peripapilar que se
observa en muchas ocasiones en las fuertes rniopias,
aunque generalmente el estafiloma suele ser méas pro-
nunciado en el lado temporal, lo cual puede ya consti-
tuir un signo de diagnostico.

Inatil es, por lo tanto, que recurramos al oftalmos-
copio para desvanecer nuestras dudas. Si sospechamos
que se trata de un glaucoma por las alteraciones que
ha experimentado la agudeza visual (que no siempre
en los glaucomas simples 6 cronicos hay fendmenos
prodréniicos que puedan despertar nuestra atencion),
dejemos de lado el examen del fondo del ojo y de-
mandemos la solucion & otros procederes de investiga-
cién clinica. Ante todo interroguemos el estado de la
tensiéon intraocular, signo de iniportaiicia en el diag-
néstico del glaucoma. No sicuiipre estd aumentada la
tension en el glaucoma simple, 6 lo est4d tan poco que
apenas se distingue de la normal; pues si podemos
comprobarla aumentada eii un caso de miopia fuerte,
“n que suele observarse frecuentemente disminucién
del tono normal, tendremos ya una fuerte presuncién
en favor de la existencia de la distrofia. Y si acompa-
fiando & la iiipertoiiia existe la estefanopsia 6 croma-
"opsia, es decir, la visién de circuios coloreados alre-
dedor de los focos de luz, sera ya casi un hedi6 de evi-
dencia la existencia del glaucoma.

I’cro hay un sintoma decisivo, (lue se revela por el
®>"ainen del campo visual. Laqueur, de titrasburgo, fué
gniin primero sefialé la pérdida de la parte interna
dd Campo visual eii el glaucoma. Y son tan raras las
excepciones, que puede decirse que es vcrdaderameii-
'6 paiognomdémeco del glaucoma la pérdida de la mitad
nasal gel camiio visual, ya liacia la parte inferior,

‘nelio comun, 6 ya, lo que es més raro, en el sentido
‘unzotual 6 hacia la parle superior,

t"ou esto nos basta para establecer el diagnoéstico,

observemos el escoluma periférico solamente, 6 ya

aconipaiie de la esielaiiupsiay del aumento de la
Adision intraocular 6 liipertonia, podemos, sin vacila-
~*gii de ninguna especie, establecer el diagndstico de

glaucoma. Porque si bien en la atrofia papilar —en la
que, en ocasiones, se ofrece al oftalmoscopio la papila
con caracteres bastante parecidos & la papila del glau-
cnma en las miopias fuertes—, si en la atrofia papilar,
repetimos, se presenta también disminuida la periferia
del campo visual, esta disminucion es concéentrica y no
afecta la forma de un sector como en el glaucoma. Por
lo demads, y para acabar de fijar el diagndéstico, podria-
mos proceder al examen del sentido croméatico, sentido
que se altera en la atrofiay que se mantiene integro en
el glaucoma, en tanto que se conserva la visién.

;Qué tratamiento conviene emplear en estos casos?
Ya liemos dicho que es excepcional en los ojos miopes
el glaucoma inflamatorio agudo, que es casi la Unica
forma en que la iridectoniia se muestra verdadera-
mente eficaz. En el glaucoma croénico, en el glaucoma
de marcha cronica, suele dar escasisimos resultados la
operacién de Gmefe. De ahi se deduce nuestro modo de
obrar: lo mejor es circunscribirse al empleo de los
midticos, pero ordenada y racionalmente empleados,
de manera que el ojo esté siempre bajo la accién de
dichos medicamentos. Hay que repetir cuatro 6 cinco
veces al dia l.is instilaciones de los colirios midticos, ya
la eserina, ya mejor la pilocarpina, porgu-"no siendo
irritante se presta mdas a un tratamiento largo tiempo
continuado, y hay que emplear diciios medicamentos
a dosis progresiva, a fin de que se consei-ve la pupila
siempre bien contraida, porque el estado de la pupila
es el verdadero barémetro de la tensién intraocular, y
mientras esté contraida no hay mucho que temer. Y en
el caso de que el enfermo, sugestionado por otras per-
sonas y cansado de la cronicidad de la dolenciay de
su tratamiento, pretendiera que se empleara en él un
proceder quirurgico, seria conveniente practicar tan
solo la esclerotomia, en cualquiera de sus procedi-
mientos, porque la iridectomia, sobre ser, como ya
hemos indicado, poco eficaz en estos casos, expone &
accidentes operatorios graves que determinan la pér-
dida del 6rgano, y a la explosién de la distrofia en el
otro ojo, hecho este Gltimo no raro en la historia del

glaucoma.»
11

De la tesis del Sr. Aldhuy sobre el perineo // la bici-
cleta, traducimos las conclusiones, que dicen asi:

Los accidentes producidos por la bicicleta sobre el
perineo son de naturalezay de gravedad muy diver-
sas: eritema cutaneo, abscesos, hematoma, etc., por
Gltimo, anestesia méas 6 menos profunda, todo se ex-
plica por las presiones repetidas.

Se ha indicado también ciertos trastornos funcio-
nales, tales como la retencién de orina, mas & menudo
observada en el hombre, y la polakiuria en la mujer.

La existencia de uretritis producidas por la presién
de la silla no estd demostrada, pero es cierto que han
podido ser producidas 6 despertadas por el ejercicio
en bicicleta inflamaciones crénicas del conducto y
ciertas complicaciones inflamatorias (abscesos urina-
rios, etc.).

A veces el éxtasis venoso, debido & la compresion
del [lerineo, provoca la ereccién. Sin embargo, el
hecho es bastante raro; por el contrario, mas & menudo
el amasamiento perineal continuo de la silla produce
una impotencia temporal.

Respectd & las excitaciones genésicas en la mujer,
se ha exagerado mucho. La bicicleta no tiene los in-
convenientes de la maquina de coser.
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La mayoria de los hechos sefialados hasta ahora
son debidos & una mala posicion 6 & una silla dciec-
tuosa.

Los verdaderos accidrntcsd que estd expuesto el
biciclista son los accidentes traunidticos, y ilcpcnden
de la proyeccion hacia didante «lei caballero solire el
pico do lasillay de la caida sobre la rueda de atras 6
el cuadrante.

La proyeccion sobre el pico es producida por el
salto ocasionado por una sacudida, por el paso & nivel
de una desigualdad del terreno, por ejemplo. Estas
caidas son muy benignas; se puede observar, & veces,
una ligera rotura de la uretra, «lue cura muy pronto
sin la menor complicacidn.

La caida &4 horcajadas es ocasionada por una de-
tencién brusca de la maquina 6 también por una ialsa
maniobra dcl biciclista para saltar & tierra cayendo
con los muslos separados sobi® la rueda de atrés.

En un caso muy curioso, que iu6 el punto de parti-
da de esta tesis, la caida sobre la rueda jirodiijo un
enofnie hematoina del jicrinco y del escroto. EI tumor
sanguineo aunienlaba & sinqde vista, y el enfermo,
palido, demacrado, presentaba los signos de una
hemorragia interna. EI Sr. I'oncet apreci6 por el cate-
terismo la inb gridad del conducto. Una incision muy
extensa en d foco sanguineo peimilié descubrir la
rotura completa de la arteria transveisa del perineo.
La ligaduta contuvo la homniTagia.

Pero de ordinario estd interesada la uretra, y &
veces cntcramenie rota, pudiendo observar entonces
todas las complicaciones consecutivas & esa rotura.

Sin embargo, como la secciéon de la uretra es gene-
ralmente muy limpia, la suluia de los dos exiiemos
puede ir seguida de la reunién por primcia intencién.
El Sr. Poncct Im obti nido en un biciclista un éxito
muy notable ; & los siete afios do una rotura completa
de ia uretra perinoal, orinaba facilmente c) enfermo y
no presentaba signos do estrcclicz.
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fonendoscopio, consliuido segln las indicaciones
de los Dres. Eugenio Buzzi y Aurelio Bianclii, sirve
para hacer peiccptibles todos los ruidos normales 0
morbosos que se producen en el cucriio liumano. Se
percibe los sonidos con maijor ¢nienbidad que con el
estetoscopio ordinario; se localisan meyor sin que se
alteren la precisiéon y la naturaleza del ruido.
Ei lonendtscopio sirve, jlUCs, para hacer percep-
tible :

reloj grande. La parte anterior se compone do dos
discos colocados uno encima de otro; el disco intei’ior
es el méas fino y ivias sensible; el exterior, mas fuerte,
jiuede quitarse con facilidad para ver e! disco inte-
rior.

En el centro del disco externo se atoriiilla un bas-
toncillo de extremo romo, que se cmiilea cuando se
quiere examinar 6iganos muy limitados. La formay
longitud de estos bastoncillos varia segun el 6rgano
que se quiere exploi’ar.

Para el examen de las cavidades (oido, vagina), es
atil rodear el bastoncillo de un tubito de cautcliuc & iln
de evitar que toque las pai’edes de los érganos, lo cual
debilitaria el sonido. En la parte inferior del/bnentios-
copio hay dos orificios destinados U recibir los tubos
auriculares.

El borde del instrumento estd acanalado, lo cual
pennile arrollar los tubos auriculares alrededor del
instrumento para guardarlo en el bolsillo.

Los tubos auriculares terminan en conos, en forma
de oliva de cautcliuc endurecido [-ara los oidos, y el
otro extremo esta yuovisio de tubos «le metal para enca-
jai’se en los orificios «lei insiruinenlo.

Si en lugar de estos tubos metéaliccs sencillos em-
pleamos tultos con bifurcaciones multiples, yiodian
tornar parte siniultdneameiile eii la auscultacién vai’ias
pei’sonas.

Para servirse dcl instriimrntn basta colocailo sen-
cillamente con el rlisco externo cu el punto que se ha
de rocohocer é inti'oducir en el oido uno de Jos conos
olivares. De esto modo quedan libres las manos pai'a
dibujar en el cuerpo los contornos dcl 6rgano objeto
dcl examen.

Para obtener un poco de practica en el uso del
fonendoscopio so recomienda auscultar al pi-incipio
con un oido y hacer- la comparaciéon con la ausculia-
cion ditecio // con. La obtenida por los estetoscopios li-
auriculares. Después de algunos ensayos se reconocer a
la slilici ior idad del fonendoscopio sobre los instrumen-
tos ordinal io«.

I'A Jonendo.feopio sirve para el examen de superfi-
cies muy extensas 6 do partes muy Limitadas. PiMiniie
tandjién obtener diferentes yrados de sensibilidades de
amlicion.

Par-a examinar- superfeies extensas se coloca el
disco externo en la pai-to del cueryio que se quiere
explorar.

Para explorar pantos loealixados (por ejemplo, los
ruidos de las ai-tei-ias 6 del corazon), so atornilla el

1. ° Los ruidos de la respiracion, los ruidos produ-Pastoncillo en el disco externo y se aplica y api-ieia

cidos por la circulacién de la sangro y por el drgano
digestivo en el cuerpo sano 6 enfermo.

2. ® Los ruidos de los musculos, de las articulacio-

nes y de los huesos.

3. °

razo y los producidos por el feto.
4. “

fonia).
5. "

estados morbosos, determinando asi el tamafo, la po-
sicion 6 el caml)i(j de posicion de los 6rganos, asi
como de los liquidos que se lian acumulado en la eco-
nomia.

U.“ Losruidos del oido, del ojo, de la vejiga, del es-
tdbmago y de los intestinos.

Elfonendoscopio tiene la forma y el tamafio de un

gradualmente sobi'e la jlarlc del cuerpo «luc es objeto
del examen.

La sensibilidad del instrumento es tal, que se puede
api-eciar Jos cambios méas pe«iuefios en los sonidos, y

Los ruidos de soplo uterino durante el emba-£S €n consecuencia, facil «leterminar- los contornos «le

un ér-gano. Se consigue esto colocando el insti-uinento

Los ruidos de la circulacion capilar (dermaio-con el bastoncillo y ejei-cieiido ciei-ta irresioii solire el

6t-gano que se quiere examinar, y pasando entonces

Los ruidos produci«los accidentalmente por lostOn el indice de la mano iziiuierda ligeramente por

encima del érgano.

Iki'. BSniiidii Ferrol.
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Sociedades CientEficas.

REAL ACADEMIA DE MEDICINA

SESION DEL 18 DE MAYO DE 1895.
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Abierta & la hora seflalada, y después de leiday
aprobada el acta de la anterior, se dio cuenta de las
obras recibidas.

El Sr. Mariant us6 de la palabra para hacer algu-
nas observaciones sobre las intermitentes tarradas.

Expuso un caso practico referente 4 una sefiora de
treinta y dos anos de edad, enjuta, fuerte y de buena
salud JiabituaJ, que habiendo p¢isado algunos meses del
verano de 189; cu un pueblo de la provincia do Sego-
via, donde habia un arroyo que se seco, tuvo & p.rinci-
pios de SepLieiiibre tres accesos do fiebre intensisima,
el primero acompafiado de eritema semejante & la eri-
sipela y el segundo con eru[)cion punteada parecida &
la del sarampion; liabiendo cesado los accesos merced
al empleo de una sal de quinina y quedando la enfer-
ma débil y delicada.

Regres6 la enferma & esta corto; & los ocho dias, el
Sr. Mariani la encontré pélida, con edema de las ex-
tremidades infei'iores y demas siiiiumas de un estado
hidrohéniico o caquéctico, piopiodei patudi.snio, aun-
(fue sininluilo cspleaico; ljaldeudola prescritoalinien-
taciun reparadora, tinicos y sales de quinina, que pro-
dujei'un noiable alivio.

fero 4 los quince dias, y encontrandose la paciente
muy mejorada y sin edemas, se [ireseiitdo unaliebre muy
alta, acompafiada de hciuatuna y leapaiicion de los
edemas, laliaiiuo los sinion.as pioi)itiS de las aleccio-
nes renales; y adquirido el coiivenciiuicmo de que se
tiaiaba ue una ii.aiiiicsiaciun paltdica, se admiiiisira-
lon los prepuiudos quiuicis, cesando desde luego los
Qcce*os jeoriUs cun heinuiaviu, } lograndose un com-
pleto rcsiableLiimeiilu a pi'iucqiios ue Diciembre dcl
n.eilcioiiuuo uno ue uCs'pues de euNa lecha Ja se-
iloia Ue que se liala iia icmuu un cmbaiazo [leilecia-
ineiiic iiuiinul.

Aiiuuio u fiir. Mariani que el paludismo determind
~n esio QlBUaccesos lebriles con iicinunagia lena), iio
hubienduse cnconuauo los elemuiios de Jas lesiones
nomucus ni lunguno de sus sinioii.as cuiacieiisiicos.

b*ho uespués que en Madrid Imbia observado pocos
tiasos ue inicm .iieiites larvadus 3 muy contados deper-
niciusas iebrnes, coinaiosas y uiallieiicas, no pusan-

eiiiic lodos, de una docena; que ha visto ueuralyias

iiuienlet,, peio pocas jialtuicas, habiendo cediuo a

muuilicauoi'es ue los estados iiioruosos a que son
eebiuus, euinu louuios, calcina y oiros; y que 110 cree

cu csiu [luLiuciuii haya lauto paluuismo como se
“~tguiu, ubusaiiuusc, en su opinién, de la quinina,

el pioiiusiio de coii.baiu UicLo esiuao ii.orLoso,

I"osiuso que las sales ue quiiima conslituian un po-

*Mijoso luniLu-iicuruoLeiiiLu, y que la cuiiiivuad de tios

ulUIILS que se auiiniiisUuba & tos tiioiueos, no

puiiiu oblar como ii.iciobicmu, iiecesiianduse para lal

A%ciOii unos iU giamos; wdiciciiUo lo mismo de sus eloc-

tos topicos Soble el apaiaio digestivo, que son lambién

pilbleinaiicos en lo releieiile a Ja accidn aniipa-
lasiiaria.

Gpiua lo mismo lespecto alas demadas enfermedades
infecciosas, inclusa la yrippe, en que no prescribe las

sales de quinina, prefiricndoel extracto6/<mifoi?i»7wma
en los casos graves, como las bronco-neumnntr’s yrip-
pales y otros estados analogos.

No admite el Sr. Mariani los efectos antitérmicos
de las sales de quinina, creyendo, con Chimiio Bernard,
que para alcanzar t des rcsiiliados iiay que administrar
grandes cantidades ded medicainento, que producen
efectos téxicos, rebajando las fuerzas railicales.

Alabd el bafio general y la<afusiones frias, que dis-
minuyen la temperatura y tonifican; protesté contra el
uso equivocado de las sales quiriicas, y recomendd la
quina y sus preparados, que ejercen podenosa accién
tonica, por la reunién de los elementos de que se com-
pone, y no por uno solo de tales iactor(?s.

El secretario que suscribe pidio la palabra sobre
este asunto, y se le reserv6 para la primera parte de la
sesion préxima.

Continuando el debate acerca de la Estadistica ope-
ratoria, reanudd su discurso

El Sr. Coriejarena. Se afirmé en sus opiniones sobre
la isquemia operatoria, leyendo las que expuso en 187ti
al tratar de esta materia, y sostuvo que, para evitar 6
moderar la liemorragia, era prcci.sooperar con rapidez
y ligar al mismo tiempo, no abusando en ninguln caso
del cloroionmi, que puede teneriiicouvenicntes.

Cité una operacién ilc decotacion delJémur, ejecu-
tada en |.“ de Diciembre de 1855 jjor el Dr. Séanchez
Toca en un enfermo de las clinicas de esta Facultad,
que habia sufrido herida jiur arma de fuego en 19 de
Julio de 1854, picsentdndose como consecuencia una
extensa necrosis do dicho hueso.

Ley6 Ja historia de dicho acto quirargico, redacta-
da por ol mismo Dr. Toca, de la cual se desinende; que
se hizo la compresion de la aorta y de la crural por
medio de a\ udai tos; que se sac6 un col ¢ajo semicircu-
lar anterior, abriomlu la cépsula aiticulur en un se-
gundo tit Ulpo sai vitlJontas u-accioiics, sicmiire innece-
sarias 6 perjudiciales; que la operacidn se practic6 en
enlcniill se cuil ou plazu breve.

El br. Cunejaici.a afiadié: que la decolacién dcl
fémur debia ccluuiiiizarsc, lio siendo c! tubo de (joma
qgue emplea el br. Ribera para producir la i.stjuomia de
fusoiula necesidad; que en las resecciones de los maxi-
ar ts iio st La de apelar & medios violentos de U'accion
6 de lucrza;quelalal'laperinealcspielciiblealalii-
pogéasiricu, siempre que La\a lugar a Ja eleccion, por
su rapidez, facilidad y segundad; y que el procedi-
miento de taita peiiueul simpiijiccda es muy anterior
ai Dr. Cieus, liabiéndole piaelicado el Sr. Coriejarena
con un bisturi corto parecido 4 un coilajdumas, que
mostré a la Academia, y suprimido todo a[)usitO.

A coiiiitmacion hablé

El Sr. Ribera. Dijo que en Cirugia deberian emplear-
se los actos Jorreados siempre que se consideiaseii
necesarios, y (jue el [U'ocedimienio de talla lateral iz-
quierda que Imbia atribuido ai Dr. Creus, era, cfccliva-
mcnie, de su invencién, [noponiéndosc con él incindir
¢l diuu.ctro oblicuo izquicido de la jndstaia con segu-
ridad, &4 diferencia del procedimiento en que se emplea
el bisturi solo, en que se corta 4 ciegas.

Respecto & la desarticulacion del Jémur, hizo notar
que la practicada jlorel Dr. Tuca recayd en uu caso de
necrosis, que es lo que él ha sostenido; y que la isque-
mia se consigue peilectdmcnie con el tubo de goma,
que comprime los vasos, segun se ha demostrado en las
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siete operaciones que ha practicado, todas con éxito li-
sonjero.

Afiadié que, segin ha manifestado ya repetidas
veces, su procedimiento de desarticulacion del fémur
es especial, no hallandose descrito en ningln autor, y
no teniendo la pretension de llamarle método, porque
no reune las condiciones de tal; que es sencillo y facil,
no exigiendo ayudantes que hagan la compresion, y
que con él se logra la isquemia, & que debe aspirarse
siempre.

En punto & la duracion de las operaciones, dijo el
Sr. Ribera que no podia establecerse ninguna regla,
pues esto dependia de la especie del acto quirdrgico y
de las circunstancias del caso, asegurando que las ope-
raciones mas largas, que son las autoplastias de la cara
y las artrectomias de la rodilla, no suelen producir el
colapso, que & veces se presenta en actos breves.

Entre las operaciones hechas & un mismo enfermo,
citdo un caso en que, después de practicada la amputa-
cion de Pirogoff, iué necesario desarticular la rodilla,
por haberse extendido la enfermedad & dicha region.

Defendi6 después la inclusion de algunas operacio-
nes en su estadistica, que se habian considerado como
de poca importancia, pues en punto a dilatacidon de abs-
cesos, se l0zo en un caso de flegmon difuso sifilitico, mu-
riendo el enfermo; en un flegmén peri-renal consecu-
tivo 4 la grippe, y en una denudacién de seis costillas;
creyendo que no pueden estimarse como hechos clini-
cos faciles y sencillos. Y respecto 4 las extirpaciones
de epiteliomas de los labios con autoplastia, también le
parecié que merecian figurar en la estadistica en cues-
tion.

Al llegar & este punto de su discurso el Sr. Ribera,
y habiendo transcurrido la hora reglamentaria, quedo
en el uso de la palabra para la sesion siguiente, levan-
tdndose la de hoy.

SESION DEL 25 DE MAYO DE 1895

Se abrié 4 la hora sefialada, leyéndose y declaran-
dose conforme el acta de la anterior, y dandose cuenta
de las obras regaladas & la Corporacién.

El Sr. Mariani presenté tres calculos hepaticos de
6,3y 2 gramos de peso respectivamente, arrojados por
una enferma reumatica y artritica, & la que vié en con-
sulta en Talavera de la Reina; habiendo observado ic-
tericia y sintomas de litiasis hepaticay cardio-adrticos
propios de la enfermedad, y juzgando por el aspecto de
dichos céalculos que se hallan compuestos de coles-
terina.

Después hizo uso de la palabra, para presentar cua-
tro operados,

El Sr. San Martin (D. Alejandro). Dijo que las ope-
raciones a que iba & referirse ni habian sido largas, ni
delicadas, ni dificiles; que se referian 4 determinado
estilo quirdrgico, y que en estas materias le parecia
muy conveniente la critica rigurosa y bien intencio-
nada.

El primer operado que examind la Academia‘pre-
sentaba un mufidn, procedente de amputacién del
muslo por un procedimiento iniciado en nuestro pais
por el Dr. D. Federico Rubio, que se reduce a un mé-
todo circular con incisién externa y extirpacion del
fragmento inferior del hueso. Aunque el aspecto esté-
tico no sea el mas imaginable, ofrece la ventaja de que
es poco menos que imposible la conicidad del mufdn,
y que se puede operar sin isquemiay con pérdida de
escasa cantidad de sangre.

Otro operado de amputacion del muslo, & conse-
cuencia de (jonitis supurada con foco pulmonar tuber-
culoso, y sacando un colgajo anterior, fué también exa-
minado por los sefiores académicos, que observaron el
mufién perfectamente cicatrizado.

El tercer caso se referia & desarticulacion de la ro-
dilla, conservando rotula y cépsulas. Resulté un col-
gajo largo, del cual nada sobré6: se apel6 & tal procedi-
miento para prevenir la infeccion; y la cicatriz es séli-
da, a pesar de tratarse de un enfermo dermatosico y del
sistema nervioso, que en la actualidad presenta una ul-
cera sublingual é infarto subraaxilar.

El Gltimo operado era un obrero de treinta y tres
afios, vivo é inteligente, al que se habia hecho la abla-
cion completa de los 6rganos genitales externos, por
neoplasma del pene, que se extendia al escroto.

El Sr. Moreno Poxo elogi6 los actos quirdrgicos eje-
cutados por el Sr. San Martin, y di6 gracias a4 éste por
las alusiones que le habia dirigido.

Continuando la discusion pendiente acerca de Esta-
distica operatoria reanudd su discurso

El Sr. Ribera. Sostuvo que, para un trabajo estadis-
tico, era preferible el método por regiones; que en
punto & isquemia operatoria, nada tenia que afiadir a
lo manifestado en sesiones anteriores;y que la base de
todas sus determinaciones era un diagndstico preciso,
de absoluta necesidad en todos los casos, y mucho mas
cuando se trata de neoplasias malignas, en que debe
resolverse si se ha de operary la extensién del acto
quirdrgico.

Traté de la significacion actual de la cirugia con-
servadora, muy distinta de la de épocas anteriores; y
respecto al caso de M. Reclus, citado en esta discusidn,
recordé la Memoria de Volkmann, publicada en 18T0,
sobre el tratamiento de fracturas del mismo caréacter,
sosteniendo que la doctrina corriente era la de no prac-
ticar amputaciones en los traumatismos, & no existir
lesion vascular, y que las resecciones 6seas en los casos
de tuberculosis, en lugar de las amputaciones que antes
se practicaban, eran una prueba evidente de latenden-
cia conservadora de la Cirugia moderna.

Seguidamente us6 de la palabra

El Sr. Gutiérrez. Le pareci6 inatil la criticado las
estadisticas operatorias, cuyos fines cientificos y préac-
ticos son perfectamente apreciados y conocidos, sobre
todo para apreciar las ventajas de los diversos métodos
y procedimientos operatorios en determinadas enfer-
medades, asi como la frecuencia de éstas en las diver-
sas localidades.

Alabd el procedimiento de decolacion del fémur,
del Sr. Ribera, cuyos éxitos eran tantos como los ope-
rados; y traté del colapso operatorio, atribuido por al-
gunos, sin bastante fundamento, & la prolongacién de
la anestesia, pues lo cierto es que dicho accidente se
ha observado siempre, hasta en la dilataciéon de un pa-
nadizo y en la extirpacion de mamas; debiendo expli-
carse la frecuencia con que en los tiempos modernos
se observa el colapso, por lo comunes que son las ope-
raciones de vientre y de los 6rganos genitales, y porque
en nuestros hospitales no se opera con las altas tempe-
raturas que en los extranjeros, por deficiencias admi-
nistrativas.

Sostuvo, ademaés, que si en los tiempos actuales son
mas numerosos los casos de colapso, se debe también
a4 las muchas operaciones que ahora se practican, y
que antes eran desconocidas; figurando el individuo,
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la lesion y el operador como tres factores que influyen
en la presentacion del accidente de que se trata; y sien-
de la compresion de los nervios y ganglios del abdo-
men la causa de que se observe en las operaciones en
dicha cavidad.

El Sr. Gutiérrez traté después de la esplenectomia,
opinando que no debia practicarse en los casos de bazo
flotante, ni en los quistes de dicho érgano, pues proce-
dia \b.fijjacion mecanica ¢ la puncion, considerando que
aquella operacién arroja un 50 por 100 de defunciones,
y ha de aplicarse a otros estados morbosos, no 4 los
mencionados.

Crey6 que deberian desaparecer las locuciones ci-
rugia radical y conservadora, que en realidad sélo re-
presentan una idea vaga;y haciéndose cargo de la Me-
moria que el Sr. Cortejarena presenté al Congreso de
Bruselas, sostuvo que la histerometria era un medio de
exploracion 6 de diagndéstico, no un acto quirlrgico;
que la legracion es operacion mny conservadora, que
no destruye 6rgano alguno, puesto que la mucosa vuel-
ve 4 sus condiciones normales & los quince dias, res-
tableciéndose la menstruacion y pudiendo hacerse em-
barazada la mujer; y que las extirpaciones de la matriz
y de los ovarios resultan también actos quirdrgicos
muy conservadores, puesto que con ellos se salva la
vida de las pacientes, separandose d6rganos que sélo
sirven de molestia, con especialidad en los casos de
neoplasmas malignos, carcinomas y sarcomas.

Respecto a la practica de mas de una operacion en
un mismo enfermo, cité un caso en que se liabia visto
obligado & ejecutar tres actos quirdrgicos en una sefio-
ra, que habia tenido ya tres partos y padecia dolores
violentisimos en las regiones uterina y ovarica izquier-
das, con menorragias y paroxismos histéricos, y sin
fendmenos de neoplasia maligna. Hizo primero el ras-
pado, que produjo alivio en el primer mes; pero ha-
biéndose presentado de nuevo los dolores con crisis
histéricas, amput6 el cuello de la matriz & bastante al-
tura; y en vista de la insuficiencia de esta operacion,
no encontré otro remedio que la extirpacion completa
de la matriz 'y de uno de los ovarios. El Gtero se hallo
con un espesor de dos y medio centimetros, sin ningu-
na otra alteracién morbosa; y los dolores han cesado
desde que se practico la extirpacion de unos drganos
que no servian para el desempefio de su funcion fisio-
l6gica, siendo causa de dolores y de accesos histéricos.

Termind el Sr. Gutiérrez manifestando que en la
act\ialidad se practica la cirugia conservadora, puesto
gue en vez de amputaciones se ejecutan resecciones, y
que, lamentando los excesos y exageraciones, se halla
muy de acuerdo con la doctrina corriente en la época
en que vivimos.

El Sr. Cortejarena dijo, para rectificar, que s6lo se
proponia formular ligeras observaciones, insistiendo
en que el procedimiento de talla del Sr. Creus era an-
terior & dicho cirujano,y en que s6lo debian incluirse
en las estadisticas las operaciones de cierta importan-
eia, no halldndose en este caso las dilataciones de
abscesos.

Anadi6 que la frase cirugia conservadora ha repre-
"enfado siempre la misma idea, latendencia de conser-
var al enfermo y las diferentes partes de su organismo,
tto debiendo operarse sino cuando la operacidn sea ri-
gurosamente necesaria.

Respecto 4 la Memoria que presentd al Congreso de
bruselas, se propuso en ella sefialar los inconvenientes

de diferentes medios de exploracion y de algunos actos
quirtrgicos, pues la histerometria, por ejemplo, podia
ser causa de perforaciones de la matriz, y la extirpa-
cion de los ovarios, con objeto de combatir ciertas me-
trorragias, debia limitarse mucho, en atencién a que
con ella no se consigue el objeto deseado.

Reconoci6 los progresos de la Cirugia, puesto que
en el tratamiento ile los tumores blancos de la rodilla,
por ejemplo, enfermedad tan frecuente, no se tlisponia
anteriormente mas que de la amputacién del muslo,
en tanto que en la actualidad so emplean procedimien-
tos quirdrgicos mas sencillos y menos graves; y sostu-
vo que sOlo hay una Medicinay una Cirugia, que pro-
gresan lentamente, no por saltos ni recorriendo largo
camino en corto tiempo.

Estando para terminar la hora reglamentaria y a
peticion del Sr. Gallardo (socio corresponsal), a quien
se concedi6 la palabra, se suspendid este debate y se
levanté la sesién. —EIl secretario perpetuo, Manuel
Iglesias y Diaz.

eccClOn O ficia
MONTEPIO FACULTATIVO

SECRETARIA

Presnimesto de gastos y obligacione.s para el primer
semestre de 1896

GASTOS
Ppsetfts. Cts.
Por el sueldo del empleado en Secretaria. . . . 475 i
Por el id. del conserje-avisador.......ccceeeeeennenee. 270  »
Por gastos de franqueo, correspondencia y tim-

Dres MOVIIES. ... 200 >
Por id. de casa y ofiCina......cceevvcvvivnieiencniceen 150 »
Por Id. de las Juntas, delegadas........ccccoeverurruennee 145 >
Poi id. de iImpPresiones.....ccccooevencinenieneneseeee e 260 >

Totale e, 1.600 »
OBLIGACIONES
Por el haber de dofia Antonia Laso Mo-
reno, viuda de D. Mariano Lo6pez. . . 180 »
Por el de dofia Maria Rignal Galvany,
viuda <le D. Jaime Casajnana.............. 360 »
Por e! de dofia Gabriela Gil, huérfana
del socio D. Jacinto......cccceceeiviveerersnnenn. 60 »
Por el de dofia Margarita Sanz, viuda de
D. Antonio Garcia SoliS......cccceeevernennee. 540 >
Por el de dofia Luisa Gonzalez Ouradon,
liuérfana del socio D. Erutos............... 202 50
Por el de dofia Maria y dofia Matilde La-
nnza, iuiérfanas del socio D. Diego,
descontado el dividendo.......cceuernn.ee. 116 14
Por el de dofia Juana Torres Aznar, viu-
da de D. Mariano Villuendas............... 270 >
Por el de dofia Cristina Simo6n y Torén,
viuda de D. Francisco Guirabao . . . 180 >
Por el de dofia Bienvenida y dofia Asun-
cion Lopez y Serifid......cccooeeveiiiccnnnen. 90 »
Por ertie dofia Elvira Just. huérfana del
S0CI0 D. FrancCiSCo.....coocevvveveivviiee s, 112 50
Por el de dofia Concepcion Mir, viuda del
SoCio r> ANtonio PUig....cccoceoiininennns 270  »
Por el <b' dofia Concepcion Doraingiiez,
viuda He D. Benito Varela................... 180 »
Por el lie ilofia Manuela de la Hiierga,
viuda de D. Migue! Gpnzélez.............. 450 >
Por el de dofia Dolores Pratosi, luiérfa
nade D. FrancisSCo.....ccccvvvvievieerernnnn. 90 »
Por el de dofia Filomena Gémez Pamo,
huérfana del socio D. Nicolés............. 360 >
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i19.
120.
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122.
124.
126.
131
132.
133.

Porpl dp rnfia AffUsHna y dofiaFd Lia-
lias, liin'rtHnaa clel ao-ao ‘. Auselmo.
Por el <ie dofia .Maiiri‘aii y <1"fiii Saim ni-
ila Ksaribaiil, iiuérlanua ilel sucio

Por el de «ioiia Clara Corral, Iméifaiia
del socio I). DiiliaS....cccccevvveviveveerieeninnn,
Por el de ilnfia Ana Maria Kiiiz, viuda do
1). .Manuel Segura......ccccceeeveiernnnenn
Por el de dofia Carmen Klias, viuda lie
D. T'ifilno GiihllhiT....cc.oooveviiiieeee
Por el de denla Giiinersinda do Kcheva-
rriii, viii'la de 1> Alejo Lopez Ziiazo.
Por el de dofia .lorti-fn lli.siiefio, viuda de
O. Angel .Mai'tinez Sutomavor.............
Poro! de deiiia Margarita, ilofia Manuela
y dofia Klviirt Delgado, liuéri‘anas del
ROAO D. FaiiMtino........ccocevvevveeiiivirceee,
Por el de dofia Kiicarnacioii Gomez Sauz,
huérlatia del «ocio D. Juan, ilefecoiua-
do el dividendo.....ccccoeceeiiiveerciiieee e,
Por el de dofia Carmen Gallego, viuda
del rocio ). Mamiel Garcia Fuginla..
Por el de dofia Carinen .Martinez, viuila
de D. Felipe Losada, descontado el
diVIdendo ..o
Por el de dofia Luisa CifiieiiteB, luiérfa-
na del socio 1). Santiago.......c.ccoceevevennne
-Por el <le dofia Felipa Garcia, viuda del
rocio D Manuel Ballesteros, descon-
tado el dividendo.......cceeeeeveciiieiiciieeee,
Por elde dofia I'di.xtasia Gémez Azofra,
viuda de ). José Maria Blanco...........
Por el de dofia Patrocinio Garcia de la
Lastra. huéiTana del socio D. Domingo.
Por el de «tofia Gregoria Diaz Prieto, viu-
da de D. Alejandro Fernéandez, des-
contailo el dividendo.......ccccovcvveeicineenne
Por el de dofia Maria Ignaoia de Goros-
tegni, vinda lie D. Martin Salnverria..
Por el lie dofia Dolores Ruiz Verdugo,
viuda de 1). Alejo Go: zélez.................
Por el de dofia Sufia Gdmez Porta, huér-
fana clel socio 1). Joaquin......c...........
Por el de dofia Conoepeton Piernas, huér
fana del socio I). JOSé.....coovveirvennnne.
Por el de dofia Encarnacidén y dofia Eloi-
sa de Castro, huérfanas del socio don

Por el de dofia V'alera Barher, viuda de
1) Cristdbal BOira ...
Por el de dofia Feliciana Pérez, viuda de
D. Nemesio CaraviaS......eccevvveresrivenenns
Por el lie dofia yabiim Martinez, viuda
de D. Ricarrio -Morales...........cceeuvrrenneen.
Porel de dofia Teresa Miranda, huériaiia
del soCio 1L .FOSE........ccovviireiiiecieecie
Por e) de dofia Magdalena Reche, viuda
de D. Antonio Martinez Brotons..
Por el de dofia Teresa Ferrer, viuda de
D. Isidro Varela.....ccocccvviieiviiiee e
Por el de dofia Ciriaca Ruiz, viuda de
D. Hilarion Marin.......ccccoeeevveivceneennen,
Porelde dofia Ana Barrios, viuda de don
Segundo S&nchez-....ccveviivcvieiennn,
Por el de dofia Carmen y dofia Concep-
cion Ovejero, huérfanas de 1). Manuel.
Por el de dofia Pilar y dofia Petra Esco-
lar, luiérfanas del socio D. Joaquin,
descontado el ilividendo..........ccoeeeuneen.
Por el de dofia Muria Pérez .Mozo, viuda
de I). Leoncio Sam-hez Ocafa.............
Por el de dofia Luisa Gazquez y Lazaro,
viuda de D. Felipe Azla.......cccceeeueee.
Por el de dofia Dolores Ardoy Cano, viu-
da de 1). Francisco Delgado Jugo . .
Por el de dofia Dolores Compagiii, huér-
fana del socio D. Guilleriito.................
Por el de dofia Bernarda Lafuente, viu-
da de D. José Rafales......ccccocirinirnnnne
Por el de dofia Emilia Verastegui, huér-
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faiia del ROJO D. Antonio.......cocoeve.....
Por el de dofia Carolina He.ina, Imérfaim
del SOCIO D. LUIS.ciiieiiiiiee e
Por el de ilofia Amalia Sanchez'Qoinia-
mir, liucTfaiia del socio D I.eéii . . .
Por el de ilofia Dolores Tain, huérfana
del socio 1). Wamie!, descontado el di-
VA 10 K=Y 2 o Ko TR
Por i1 de diifia Elena Seixas, viuda de
I>. Francisco .m'ustre Dnmingnez. .
Por el de dnfni Carmen Arrieui, viuda de
D. Calixto Vioetile Altabus...................
Por el de dofia Eladia Niigore, hiiérf.in i
del socio 13 Jlian JOSé.....cccoevevvevieennne
Por el de dofia Latidina Berjon, viinla de
D. Vicente Diaz Canseeo, descontado
el dividendo......oocoeeeicee i
Por el de dofia Isabel Bernardo Castella-
nos, viuda de D. Ambrosio Isasi, id. id.
Por el de dofia Dolores Gallego, lii é."fa-
na del socio 1) BIlas......cccoeonivniiennnnn.
Por el de dofia Rita Fernandez de las
Coevas, viuda de D. Juan Fernandez
de. Prado...cccovceeevciee e,
Porelde dofia Maria Calvo y Martin,
viuda del socio D. Gregorio Giiedea..
Por el de dofla Roinuabhi Puertas, viuda
del) Manuel Pardo Bartolini............
Por el de dofia Eladia Garcia Olalla, viu-
da de D Valentin Lopez Armenlia. .
Por el de dofia llosalia. dofia Luisa y do-
fia Pilar Marti, huérfanas del socio

i. Vicente Moya y Escardini..............
Por el de dofia Pilar Garrido y Marcos,
viuda de 1). Felipe Andrés y Leal..
Por el de dofia Prudencia Gutiérrez, viu-

da de D. Quirico Carceller, descontado
el divhleudo.....cccooceeeeveiiiee e,
Por el de dofia Petra Saralegui, viuda de
D. Alejandro Ortiz Lator........cccceu.ee.
Por el de dofia Lorenza .Avilay Zubia,
viuda de D. Romualdo Sdez Quinta-
N
Por el de ilofia Barbara Carreras, viuda
de D. Agustin San Frutos, descontado
el dividendo.....coocevveeeeivcie
Por el <le «lofia Juliana Urgniola, viuda
de D Juan B.irandiaran. id. id............
Por el de dofia Jmina de Usategni, viuda
de D. Manuel Ruiz de Salazar.............
Por el de dofia Antonia San Miguel, viu-
da de D. Pablo Sampere, descontado
el dividendo....ccccovveeececiee e
Por el de dofla Juana Gros, viuda de don
Bernardo Artero.....veevvciee v,
Por el de dofia Dolores Diaz Arévalo.
viuda de I). Vicente. Mufioz..................
Por el de dofia Manuela Guallart, viuda
de D. Manuel Fornés..
Por el de dofia Sacramento Sanchez So-
I6rzano, huérfana del socio D. Isidoro
Por el de dofia Rosa Estdrtus, vinda de
D José Corominas, descontado el di-
VIIENAO. i
Por el de dofia Clara Puzo, vinda de don
José Pérez Saicedo.......cceevurernes ...
Por ei de dofia Francisca Gutiérrez Tes
tor, viuda de 1). Juan Perales..............
Por el de dofia .Maria de los Dolores Ver-
gara, viuda de D. Franci.sco Medina.

Por el de i fila Amalia Ruano, viuda <e
D. Ricar >de Beiigoa, desconlado el
(o AV AT o F=T g Lo Lo TSR

Por el de dofia Vicenta Jiuicnc, viuda de
). Antonio de Castro.....cccceeveviviieennns

Por el de dofia Rosa Ferrer, viuda de don
Cipriano Barceld.......ccccccooviniiinnnnn

Por el de dofia Venancia Martinez, viuda
de D. Mariano Benaveiite.......cccceevrernns

Pesetns.

202
135
180

381
270
360

186
Il
67

676
180
360
450

450
450
3G0

126
360

90

266
229
270

220
180
360
450
450

302
180
450

90

372
270
360
340
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52
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39
14

50
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230.
232.
233.

234.

235,

247.

248
250.

260.

Por el He Hofiaronrepeidn Sanz. hueria-
iia ilel pocio D MaimiH..............c..ceee.
Por el He (infla Dolorep Pardo, viuda de
P Bienvenido Manuel Blapoo..............
I’or el <le I> Jus6 (‘alera, liuerfntio de. don
Franidaco......ccooeeiiciee e
Por el de dofla Pascuala Vi<lal, viuda de
D. Francisco Badia........cccevvirirererennen.
Por el de d-ia Victoria PorreR, viuda
Pf.cio 1). L(ojioldo Maitincz, des-
contado el dividendo, . . . | ...........
Por el de dnila Pilar Aznares, viuda de
D. Jenaro OaHiiB..........cccocoveveriiiiereennn,
Por el de dofia Prudencia y dofia Car-
men del Campo, litiérfanafl del pocio
N HTINTO e
Por el de dofila Manuela Garcia Fernan-
dez, viinla de D. Juan Gutiérrez. . . .
Por el de IUifia Uamoiia Bozal, viuda de
D. .Manuel Lanjann.......c.cccccooveveiennnnnne
Por el (le dofia Amalia BuurQuet, viuda
de D. Vicente .Serrano, descontado el
(o WAVATo 1=T o Lo TR
Por el de dofia Isabel Biesa Montero,
viuda de 1). Vicente Bruno, id. id.
Por el de dofia Inés l.ozanoy liivas, viu-
da de D. Faustino Sainz........ccceeeeeenneee.
Por el de dofia Dolorea .Mufioz Carayaca,
litiérfana de D. Joaquin, descontado
el dividendo.....ccoceeeeieee e
Poret de dofla Maria .Meinlizabal, viuda
de D, Gutiiersiudo Fernandez de \'c-

Por el de dofia Juana Aparicio, viuda de
D. lianion CarridN.....ccccceevevevceeeeieenen.
Poret dejubilaciéon de D. Mariano Lépez.
Por el de dofia Antonia Gurbmdo, viuda
del socio D. .Mariano San Martin, des-
contatlo el dividendo......ccccccovveeeevcvneenne
Por el de dofia Ajruptina Gonzélez y su
hija, por fallecimiento del bocio L. Pe-
Hr0 UiSNAl.eeiiiiiii e
Por el de jubilacion de D. .Tuan Francis-
CO de Falo .
Por el de dofia Julia Sancho, biiérfaiia
del rocio 4. Francisco, descontado el
L8 LAV Lo 1] g Lo [
Por el de dofia Joaijiiina Aicanc, virnta
de I). Joaquin Fernandez Loépez . . .
Por el de dofia Maria Jinbio I'crez, viuda
de IL Félix (jarcia Caballero. :
Por el de dofia Aurea Gallego, huérfana
del socio D. Juan Francipco................
Por el de dofia Francisca Lacasa, viuda
de D. Juan Bnrriel.....iiiicineenne,
Por el dejubilacion de I) Régii o Kuiz.
Por el de D. Miguel TOran......cccccevvevvnee.
Por el de dofia Marta Benedicto, viuda
de I). Manuel Martinez, descontado el
(o LAV To 1] g Yo Lo J
Por el de dofia Matilde Cornuda, viuda
de 1). JURé .Miranda, id. id...................
Por el de jubilacion de D. Benito Pereda.
Por el de dofia Maria Vicenta Candela,
viuda de 1). José Botella.........ccceeunene.
Porel de dofia Luciana Trasovares, huér-
fana 'lel Socio I). I,.e0Nn .o
Por el de dofia Fermina Chorivit, viuda
Sie 1). Lazaro SaralegUi......cccocvrervennnen.
Por el (le dofia Maria lbafiez, viuda de
> Manuel Lambea......ccccceeivieeiiiieeenne
Por el de dofia Antonia Morlanes, viuda
«le D. José Fernandez Carril................
Por el de dofia Josefa Mongil, viuda de
). Gabriel Lopez Pereda......cc.ccoeounee.
Por el de dofia Amalia Bergel, viuda de
D. Manuel Uribarri, descontado el di-
VIAENAO. oo,
Por el de dofia Fredesvinda Tournet, viu-
da de 1). Marceliano Gdémez Fatuo,
FAdem 1.,
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136
360
270

220

270
360
450

249

372
225

25

56
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264.

270.

273.

Por p] de dofia Dolores Jiménez Ciriza,
viuda de I> Miguel Chbntilla.................
Pot el de dofia Petronila Pén-z, viuda del
socio 1). Jacinto Itioar, descontado el
divi 18U,
Por el de dofia CoucepciiSti Séancliez Oca-
fia, viuda del eocio i). EHteban .Séan-
CiN-Z OcCafi@..ciciciiiiiii e
Por el de dofia lldefonRa LarrainJar,

bnéifaiiK del rocio 1). U-igne.....ccc.c.....

Por e! de jubilacién de 1). Wenceslao

ManZHIN*(Ne.........cooereiiiiiieeee e

Porel de dofia Amparo l.anuza, viuda de
D. Vicente Casas, descontado el divi-

Por el de jubilacién de D. José Pérez y
Sarlaljl-S.....cccovioiiiicicee

Por el (le D Andrés Mot ner.......ccceceeueuneas

Por el de dofia .Matilde Koineralo, viuda
de 1). Ma'to P-fla....ccconinniniiiiiiiens
Porel dedofin .Magdalena Ibafiez. viuda
de D. Segundo liiaz de Tiiesla, des-
contado el dividetido........c..cccovveevvrenenns
Por e' de dofia Pilar Feu, huérfana del
rocio D FOI’tIan, |,'| |d .........
Por el de dofia Rusa Sagasiegiii, viuda de
1). .lorge Corcoptcgni...ccccrcervrcrncnnn.
Por el de dofia .Milagro Vilaplana. viuda
D. KuRebio Castelo, descontado el di-

VAT o 11 g o Lo TR

Por el de dofia Teodosia Luna, viuda de
i, Pedro del Uio. id. id....cccccuvrennnnnen.
Por el de dofia Gabriela Jiménez, viuda
d-i 1). Franciucf» AIONSO.....c..ccccvrvrunnnen.
Por el (le jubilacién de D. Isidoro Ron-
CAlES i
Por el de dofia Fermina Uibieta, viuda
de 1). Domingo Larregla.....cccocveueenee.
Por el (le, dofia Rosa Aguado, viuda de
I). Emilio Banlos, descontado el divi-
dendo. .
Por el (le dofia Valeriana Kufiez, viuda
de f). Ramon Gil, id id......ccccocevene
Por el de jubilacion de D. Casimiro Mel-

Por el de dofia Tomapa Saldafia, viuda
de D. Agustin Bonthelier, descontado
el dividendo.....ccoceevvceeeeeciineee C
Porelde dofia Julia Gallifa, viuda de don
Antonio Villegus, id. id.....ccccceovrrnnne.
Por el de jubilacién de 1) Justo Maria

111
Pesatns QR
270 »
420 54
675 >
. 225- »
. 405 >
381 90
180 »
. 360 »
270 >
229 14
471 90
180 »
. 23176
362 50
450 >
225 »
640 >
372 60
226 56
'80 »
372 50
188 80
li*r »
40.653 21

Adicidn al anterior Presupuesto del primer semestre de IHOfi.

203.

252.

289.

A dofia Maria de ia Purificacién del Co-
rral, por lo que la corresponde desde
ei 18 de Octubre 431 de Diciembre,
con el descuento correppotidienle. . .

A dofia Paulina Saralegui, desde el I.°
de Enero de 1896 4 28 de Abril del mis-
Mo afio. con id. id....ccooceeeeiiiiiieieeereis

Desde el 28 de Abril 4 30 de Junio, con
BOACM T eeeereeeeeee e

Por el actual semestre, con id.id. .

A dofia Maria del Carmen Hernandez,
desde el 2I' de Noviembre de 1895 4 31
de Diciembre, con id. id.....ccceeovvverrrrnnns

Total de la Adicion.....................

RESUMEN

Importan los gastos de sostenimiento...............
idem las obligaciones.........ccoceeiieiincincic s
Idem la AdICION......coooiiiiiiiicc

117 52
124 02
33 39
180 >
22 37
477 80
1.600 »
40.653 21
477 30
42.630 61
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N TAS
la Lfts pensiones qne no aparecen en este Presnpnes-
roi'"r,s‘pEil?B fg«e vienen obligaaae al pago ,iel
diJldeni :: le'rdeeenent'L de au j-ber eegdn -

en el Presupuesto, con arreglo & loa articulos 2 .
Estatutos. Las pensiones que no tienen este in

|
haber cumplido los afios de su vida probable, tienen asigna

forsoS%bilados y pensionistas imposibilitados
que-no presenten h'a certificaciones facultativas sobre
tadode su enfermedad en los Gltimos quince dias de Dinen
bre, serdn eliminados de este Presupuesto.
Madrid 15 de Diciembre de 1895 -E | presidente, i//Hrtcto
- EI contador general. Fra>msco Garrulo
Mena. - EI secretario general, Francisco M arin y bantho.

JUNTA DE APODERADOS

En vista del informe favorable emitido por la Comision de
Contabilidad, se aprueba el Presupuesto de gastos y obliga

Iglesias y Diez — EI secretario, Jnhan de Madaruiga.

Lo que se publica para conocimiento de la Sociedad”
Madrid, 20 de Enero de 1898.- E! secretario general, Ma-
rin y Sancho.

Gaceta de la salud publica.

EiGliulo saiiifnrlo tic Siadrid.

Altura barométrica maxima, 718,12; minima, 711,32;
temperatura maxima, 17",0; minima, — 4°,2; vientos

dominantes, NE., NNE. y E.

Se acentla marcadamente el caracter gripal de los
padecimientos reinantes,, que en sus
[estaciones afectan particularmente las de bronco
neumonias, laringo-bronquitis y pleuresias. Los reu-
matismos musculares y los ) ]
muv numerosos y en los catarros gastricos febriles se
SaicSrtenrtencia al tipo intermitente. Las inflama-
ciones superficiales de las vias biliares producen casos
numerosos de angiocoUtis catarral con ictericias s n-
tomaticas Los sujetos debilitados por padecimiento”
cronicos de los drganos respiratorio y circulatorio 6
Dor estados cnquécticos de origen diverso, han propor-
&°onado oontiSgente grande "le mortalidad por los
estados gripales intercurrentes.

Crdénica

Premio llennolio. — La Academia y Laboratorio
de Ciencias Médicas de Cataluia, haciendo suvo el
generoso acto de uno de sus miembros, y teniendo en
cuenta que, & pesar de las experimentaciones llevadas
S o enikislade Cuba, Méjico y Brasil, el problema
de la inmunidad contra el tifus leierodes no puede, &
su juicio, considerarse resuelto, abre un concur.o
para premiar al autor del mejor traba.jo sobre Peo-
filaxis de la fiebre amarilla en las Anidlas espafiolas.

El premio consistira en una medalla de bronce

conmemorativa, acufiada exprofeso, a
Academia, en un diploma de socio de mérito y en 5.00U
pesetas (donacion del Dr. Menaclio).
N Condiciones: 1*Cualesquiera quesean la indoley
tendencias del trabajo, habra de ofrecer el requisito
indispensable de una comprobaciéon por nicdio de es-
tadisticas, recogidas de preferencia en la isla de Cuba
6, en su defecto, en la de Puerto Rico 6 en otaras zonas
ideograficas donde la fiebre amarilla es endémica, be
l«;tiTnardn de valor preferente las observaciones re-
caidas en la poblacion inmigrante..

2N Excepcion hedia de los miembros de la Acé
clemia, cualquiera persona podra aspirar al premio,
aunque al propio tiempo tomase parte en otros con-
cursos que pudieran abrirse sobre el mismo tema.

37 Los trabajos podrén redactarse en espafiol,
francés, italiano, portugu

4™ El Jurado callflcador quedara constituido por
un catedratico de la Fitoultad .le Medicina de
na, un miembro numerario de la
Medicina de la misma ciudad, otro de) Cuerpo le Sa
nidad Militar que liava ejercido en la isla de Guba, un
meédico numerario dél Hospital de la Santa Cruz y tres

residentes do la Academia y Laboratorio de

Ciencias Médicas de Catalufia siendo uno de ellos
farmacéutico, si le bav disponible. u -.c

5 El plazo para la presentacidon de los trabajos
terminard el dia 31 de Diciembre de 1900, basta cu\a
fecha se iiodrau remitir los trabajos a la. Secretaria
general de la Academia (Puertafernsa, num. 6, prm-

Si por carecer de mérito suficiente las Memo-
rias presentadas no se otorgase el premio, el Jijado
podra proponer recom pensas bononheas ”

los autores de trabgjos
Pa Academia otorgaraaJ utlllzanllo pala las urtlmas (o3

intereses dcl capital de 5.0U0 pesetas que se hubiesen

ANTAAND etde esta fecha y con tal JI®
sitada en el Banco de Espafia la cantidad de 5UUU pe-
setas en valores del Estado. _ JAr™ncitn-

8.~ Si al otorgarse el prernio los vabres deposita-
dos hubiesen sufrido alguna depreciacidn el merca
do, ni la Academia ni el donante se haran de ello res
ponsables.

Con-roso > Exposloldn. - Para, conmemorar el
aniversario 25 4e su fundacién, la Sociedad de
cia de Prasra se propone celebrar ii.n Congreso faima
ceutico v lina Exposicion internacional. Se celebraia
ésta dcl 15 de Agosto al 15 de Septiembre Préximos. L »
grupos en que se dividira este certamen son los si-

*ANT"A® Aparatos cientificos y accesorios en farmacia.
2. " Literatura que se refiera & la
3. ® MAaquinas y aparatos destinados & la fabrica

cién de productos'farmaceéuticos. -AMA Mtav-
4,

5. " Productos empleados en farmacia.
6 ° Escritos, libros, estadisticas y tablas concer-
nientes a la historia de la farmacija.
7T® Ae|0(:|aC|ones y corporaciones farmacéutica .
Higiene y cuidado que debe tenerse con los en-
fermos.

Comisidn il.‘l Consejo «le Inslrneeidii
El sefior ministro de Fomento ha ¢ con fecha

27 de Enero Gltimo, que cesen en la Comisidn perma
nente del Consejo los sefiores siguientes:

D. Federico Lafuente, ayudante de la Escuela ce

D*AmoSo%ela, auxiliar supernumerario de la Fa-
“'"1?2.AtS | Mvn, catedratico de Berecho desde *
D. Adolfo Moreno Pozo, catedratico de Medien

"AANNFaustino Alvarez del Manzano, catedratico de

AMHan'sido®nombrado por orden de antigliedad:
D. Baldomcro Gonzéalez Valledor. ja
D. Antonio Ruiz y Ruiz, decano del Tribunal d
N”sefior conde de Torredn.az, senador vitalicio”.
D. Francisco de P. Arrillaga, ex director r-
del Instituto Geografico, A om r*rimPi-a en-
D. Eugenio Cemborain y Espafia, por la pnmei
sefianza.

PABINETE DE CONSULTA'Y OPERACIONES QUIRURGICAS,
Udo Gnicamente & la curacion

ta, nariz y oidos.- rdoin*nirpjd, 1.» > by <

El médico-director, Aljredo GaUeg”.

ESTABLECIMIENTO TIPOGRAFICO DE E. TEODORO
Amparo 102y Ronda de Valencia, S.

Telefono 55**,

Objetos que sirven para la instalacion de far

1?.

<>
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N SIGLO MEDICO

» B-'LETIN DE MEDICINA. GACETA MEDICA

. il n Publica una Biblioteca

todos los domingos. s -
sumamente economica

GENIO MEDICO-QUIRURGICO
Periodico de Medicina, Cinigia y Farmacia, consagrado & ios intereses moraies, cientificos y profesionaies de las clases médicas,

Se publica

FUNDADORES:
Sres. DELGRAS, escolar, MENDEZ ALVARO, TEJADA Y ESPANA, NIETO Y SERRANO

Precios de suecripcidn de EL SIGLO } DIRECTOR: Precios d ociin de | BIBLIOTECA
MAL>K11): 3 pesetas trimestre, D. MATIAS NIETO SERRANO recios de suscripeiin de la BIBLIC
PROVINCIAS; pesetas trimestre,; ’ ESPANA: XB pesetas al afio,

AEXTEAIEIJIESIeLrBEStrBL¥RI,A|3MAeIIQugo(j R MARQUES DE BUADALERZAS que pueden pagarse en tres veces.
; tas. .
y P REDACTORES: EXTRANJERO y ULTRAUAS: SO ptas.

y ®mkVViMIliniAlJ Constipados
Bronquitis

INFLUENZA
APROBACION DK kA ACADEMIA DK MEDICINA DK PARIS

Para la curacion de las AFECCIONES deiosPULMONESgde losBRONQUIOS
calma la TOSE y suprime el INSOMNIO.

gomar « Hijo, 28, Rae Saiot-Claude, PARIS.- EN TODAS LAS FARMACIAS N

i8astads con Laotucariuxn

N
rerioflai <<|1‘sUchJseo lu

DOR mip . .
. __:POR JARABE LAROZE'I''rToNIco, Anti-Nervioso
d h Prescripto con éxito por lodos los médicos para combatir las G astritia, C?ae-
e a u t tra/Jiq» y para regularizar todas las funciones del Estémago y de los
fog - . Inteatinoa.
Juo IIfLI,Iean €N purgarse, cuando 10,
loecesjian, No temen el asco ni €i

|&r.&8UCioporgue, contral quest)  JARABE LAROZESHI"UROdePOTASIO

®con jos demas purgantes, este Es el especifico mas seguro de lodos contra las Afe-ceionea tubereuloaaa

IO obra bien sino cuando se toma los Canceren, los lieuuiatismoa, las Enfermeiladea de la piel vy los
| ouf.nosalimen osybebibasforA Aceidentea aiftllticos. '

I cualel vino, el caté, el »*.l
moOray 1acom ida GUAMAS I COnTie: A
|8i causando quelapnrgZocainona) %e empica como ios otros loduros y principalmente en las Affeceionea del
B e e e iy e

Lineulacion empleada, UNO se. JARABE LAROZE rs -r PKJ'HIERRO

Mecidp facilmenteavolver aj M~rdidaa blttneaa, IAemoraa tfenau .lea, Anemia, Baquitiamo.

Awpezar cuantas veces™
JARABE LARO ZE~"11U ro de Estroncio

sea hecesarlo.
Afeceionea cardilicaa, Itenmatiamoa, Angina del PeAiho, Aama, etc.

GARGANTA Casa J.-P. LAHOZE, Famaceailco, 2, talle des lloBs-Saigl-Paul, 2 - PUIS.

VOZ y BOGA
PASTILLASdeDETHAN

Ifj"""«QO'ladas contra lo* Males de la]

Inifni*'® ®*t»* Cionee de la Vo*, CARNE’ HlERROy QUlNA J—

Pern Eiectoa £1 A lim ento mas fortificante unido @los Tonicos mas reparadores.

ISue fArif** ® M ercurio. Irltaclon
1A In< el Tdbaoo, y *'[«iHImente
DOS aboga-
P NJOQRES , -

ara . . V,CA
wra Tacihur la emlcion de la
| *J'renerNtr/,a «rm. de Adh. DBTHA, + Y CON TODOS LOS PRINCIPIOS NUTRITIVOS DB LA CARNE
ftrmaceatioo sn PA/iJS. CARIVR niKRRB y OKIYAJ Diez afios de éxito continuado y las afirma-

clones de todas 1 s eminencias médicas preiiban que esta asoaacion de la

I'arnr. el Mion-o y la Ouina constituye el reparador mas enérgico aue se

conoce para curar: la Clorosis, la Anemia, las Mensiruacimes Solotmos el

Empaobrecimiento y la Alteracion de la Sangre, ol Raquitismo las Afecciot”

jDegde 1™ e escrofulosas y escorbuticas, etc. El vino Ferruginoao de ArnuU es en efeetn
IX rJu||0Cb1890, el l]_r}ico que relne lo lo _I((j) qubeI entona %/ fofrtalece los ()frga(rjlosk fegulariza’
5 T coorilena y aumenta considerablemenie fas fuerzas 6 infunde
%Unl’lMclﬁﬁj_BLléFFEAgg? rﬁeo |Engr5 empobrecida y decolorida;el Vigor, la Coloraciony la Bdergia vital.
" e . ’ i>orOTay<Jr,en Paris,en casadeJ. FERRE.Farm M 02,r. Richelieu, SucesordeAROUD
€S10 F®  director Mr. A Lorette, SB VENDE EN TODAS LAS PRINCIPALES BOTICAS

lo';Sraada EXCLUSIVAMENTE de recibir d nombra i
anuncios extranjeros para este perioaico. EXIJASE it ARDUO

fS! T3

1®

f1



VACANTES

La de médico-cirujano — por terminacién de contra-
to__de Pedernoso (Cuenca). Dotacion 925 pesetas por
Beneficencia y las igualas con 340 vecinos pudientes. So-
licitudes hasta el 7 de Marzo al alcalde D. Vicente
Heras.

— La de id. id. de Boberas (Orense). Hab. 6.950. Do-
tacion 1.275 pesetas por Beneficencia. Solicitudes hasta
el 3 de Marzo al alcalde D. Ramdn Carrero.

—La deid. id. de Uterga y Legarda (Navarra). Ha-
bitantes 530. Dotacidn 2 250 pesetas pagadas por trimes-
tres vencidos. De esta dotacién, 1.000 pesetas en concen-
to de titular, y 1.250 por las familias pudientes. Solici-
tudes hasta el 24 del corriente al alcalde D. Pascasio
Arraiza.

__Ladeid. id, de Santorcaz (Madrid). Hab. 632. Do-
tacion 250 pesetas por la asistencia 4 50 individuos
pobres y 1.760 por las familias acomodadas. Ambas
dotaciones pagadas por trimestres vencidos. Solicitudes
hasta el 2 de Marzo al alcalde D. Pedro Ocafia.

— La deid. id. de Poyo (Pontevedra). Hab. 5;411.
Dotacion 875 pesetas por la asistencia a las familias
pobres de las parroquias de Combarro, Samieira y Rajo.
Solicitudes hasta el 3 de Marzo al alcalde D. Ma luel
Grafia Muiiiz.

—La deid. id. de La Redonda (Salamanca). Habi-
tantes 470 Dotacién 300 pesetas por la asistencia 4 10
familias pobres y aparte las igualas con los vecinos pu-
dientes. Solicitudes hasta el 25 de Marzo al alcalde don
Manuel S4nchez.

_Ladeid. id. de Cenarruza (Vizcaya). Hab. 1.021.
Dotacion 996 pesetas por la asistencia 4 las familias
pobres, quedando el facultativo en libertad de contratar
con las familias pudientes. Solicitudes hasta el 3 de
Marzo al alcalde D. Miguel de Azcoiturrillo.

— La de id. id. de Cea (Falencia). Hab. 871. Dotacién
260 pesetas por la asistencia 4 las familias pobres y apar-
te las igualas con loa vecinos pudientes. Solicitudes
hasta el 3 de Marzo al alcalde D. Felipe Lopez.

_Lade farmacéutico de Tamara (Falencia). Habi-
tantes 631. Dotacidn 40 pesetas por el suministro de me-
dicamentos 4 las familias pobres y aparte las contratas
libres con ios vecinos acomodados. Solicitu ies basta el
2 de Marzo al alcalde D. Eustasio Pérez.

Ip — Por fallecimiento del farma-
m*3 |* Iliaw la B céutico Sr. Mendoza, se vende
la Gnica botica, muy acreditada, bien surtida y en las
mejores condiciones, que hay establecida en Villoslada
de Cameros (Logrofio).

Dirigirse al médico de la misma localidad D. Juan
de Gregorio.

CORRESPONDENCIA t

Advertimos a nuestros suscritores que no se
contestara partlcularm ente ninguna car_ta gue no
vaya acompafiada de un sello de 15 céntimos.
D.Gerardo Placer. —1d. Siglo fin Diciembre del 96 y

suscrito y pagado primer plazo de Biblioteca.

D. Rafael Diaz Almaraz. —Id. Siglo fin Diciembre

del 96.

D. Bernardo Diez Obelar. —Id, Sigto fin Junio del 96.

D. Juan del Castillo. —Id. Siglo y Biblioteca , encua-
dernada, fin Diciembre del 96.

D. Justo Ferndndez. — Id. id. , D

D. Cipriano Las Heras. —1Id. Sigto fin Diciembre del 96.

D. Tom4s Salvador. — Suscrito Siglo 1.® Enero.

> é@S%O_g.i
Syseo "
5H oS

Bajo la sencilla_denomjinacién de Té especiali
la Compaifia Colonial ha puesto 4 la venta en
BUS dos establecimientos, sitos calle Mayor, 18y
20, y Montera, 8, un Té negro superior,
de finisimo aroma y exquisito gusto, puesto en ele-
gantes cajitas chinescas de metal, al modi-
co precio de una peseta cajita de 60 gramos
{quince tazas). _ .

La Compafnia Colonial expende ademas di-
ferentes clases de tés negro, verde y mezcla,
desde 4 pesetas los 460 gramos, al peso y eu cajitas
de carton.

De venta en los establecimientos de la Compa-
fifa Colonial, calle Mayor, 18 y 20, J
Montera, 8.

JEEUI

. que presente capsulas de Sandalo mejores que q
M || PESETAS 3]5 del Dr. Piz4, de Barcelona, para la curacion de las a

fermedades urinarias.

El remedio mas inocente y que cura mas pronto la Blenorragia, sobre
todo cuando va acompafiada de hemorragia, son las capsulas eup6pticas dosifica-

das de esencia de

SANDALO DEL DR. FIZA

MBDALIJjA de OBO en 1a EXPOSICION UNIVERSAL DE BARCELONA =K
Catorce afios de éxito. Unicas aprobadas y recomendadas por las Rea
les Academias de Medicina de Barcelonay de Mallorca, varias corporaciones cien-

tificasy renombrados préacticos que diariamente las prescriben, reconociendo ven-

rt
tajas sobre todos sus similares. Frasco, 14 reales. Farmacia dol Dr. Piza, plaza 2« A
del Pino, C, Barcelona; G. Ortega, Ledn, 1;, Madrid, y principales de Espafa. I o s
9

ns o



lg]->#*-KKM-|[ERRQ Y MANGANESO
£ P”dOl'aS de Sa|Ud Trayner ca en periodo latente 0

expectante, que al encontrarse en condiciones apropiadas se des- N
arrolla, dando lugar & un preparado Ferro-Manganico en Estado Qui-
mico NACIENTE, el mas apto para entrar en reaccion; de agid re-
sulta ser completamente absorbible y asimilable sin dar pesadez 09
en el estomago; esto, unido & los demas componentes del prepa-
rad” ha hecho que mas de 60 mediOOS actualmente en ejercicio
en Espafia atestiglien que nuestra medicacion eupoptica
ferro* manganioay sobrepujando & todos los preparados fe-
rruginosos, es insustituible por su exactitud y actividad en los
resultados. Pidase el prospecto de 60 certifioados médicos al au-
tor. Estuche de 100 pudores, 2,50 pesetas. Se remiten por correo
€O con 0,25 més, previo el envio de su valor.

TRAYNER, VENORELL (Tarragona).- En Madrid, D. Melchor Garcia,
Capellanes, 1. — Barcelona, J. Uriaob y Compaiiia, Dr. Andreu,
y Sociedad Farmacéutica.

FO$SFATO DE CAL

on2

izL

_Recetadopor verdaderas eminencias, no tiene rivaly esel reme-
dio mas racionali seguro y de inmediatos resultados de
todos los ferruginosos y de la medicacién ténico-reconstituyente para
la Anemia, Raquitismo, Colorespéalidos, Empobrecimiento de sangre, De-
bilidad é inapetencia y menstruaciones dificiles. Tenemos numerosos cer-
tificados de los médicos que lo recomiendan y recetan con admirables
resultados.—Cwidacio con las falsificaciones, poque no daran resultado.
Exigir la firma y marca de garantia.

PKECIO DE CADA BOTELLA 4 PESETAS— HEDIA BOTELLA 2,50 U TOBA ESPANA
De venia en todas las Farmacias de las provincias y pueblos de Espafia,
Ultramar y América del Sur.

gPOKXXXMOOO0a0000  Difito gred: ALMERIA, Famada VIVAS PEREZ
GENERADOR DE OXIGENO

VILENIUELA JARABE ANTIFLOGISTICO « BRIANT

ADAG Vartnacla, DB BXTOKIiM, ISO» BABXB, y «n toUam I|€t» Mfamtaciam
, "P"rato pr(_)ductor de este gas Con, EIJAHAS.'S DE .BRLAJV'rrecomenaado desde su principio, por los profesores ,
30 ||_tr03 para depositarlo ¢ Lttéimec, Thénard, Gneraant, etc.; Ha recibido la consagracion del tiempo:en el |
taUrlo, precio, 40 pesetas. afio 1S80 obtuvo el privilegio de Invencion- VERDADERO CONFITE PECTORAL, con base
«alones sueltos. 15 pesetas ,de goma vy Qe ababoles, conviene sobre to_do_a las personas delicadas, como |
! ! Imuferes y nifigs, su _gusto excelente no perjudica en modo alguno asu éflcacli
luiormes los da el autor, calle del contra los WFHU[?M y todas las anAMAbQ/\ESdeI PKHDy de los mIESTBBS
J|Mengafio, 10 cuadruplicado, Madrid.
. , i1IMEXJK.OSIS
i0D Coavuisiones, EnfermedadoB osrsbraJas. Dia-beteB y ciertos casos en que el
Rromuro Potéasico solo no ba dado resultados. tratados eon »

TR I B ROMURDO DE G I G O N

LA SitOMOKO TicXJP.uxiquticonUene'enproporcionesigualeslosT jses bkomviob
1 de POTASZOjdesobzo y de AM0igZACO, ou polvo,y quimicamenie puros.
Il fruuT » aeoopiflalo de DDieo"litrt-Bedidailad6iU deoorugo de Irikroooro. que baeia diiolTerea oapocodeacu.
. .. o . . Rn FBASCnS )R a0, no v 18Ste*m. : 2 Pr. SO0. 4 Pr SO v8 pPr
eaferinedaies jor hieili de la yicael Tiabien eooteeleodoun grano dtTribromuro por eadacucha*

EL DR. RAMON SEHRET PHDmieseCI’iIIiiL""MiUIiUJ_'IiiéLI_iI]ijAQlSkU£I!IU' 3 dejarab«deeort«M deoa_r_en_ju_amar_gu
rarmaciaQiQON. 7.Hue Coq-Héron. PARIS. TentodiiUirirmui»,

‘Réndese este oplsculo al precio d* IERR O U EYENNE Ynico aprobado por
M KDICNA dOPAAI

peaeta. en esta Administrarirti ) — ] PAZ
dmea deeupureza y delo poderosa actividad_paracurarAnemia, Cloroaim
PobrezA delasaogrra. — 1medidapordia.— fnnointit dti foUtto. Parla.l4,r.BeaHX«Ari

Ko >
©Q



ANTISEPSIA B8 MUCOSAS

BORICINA MEISSONNIER

DeBinfoctante, Microbicida, CicatriZHD te h'r

IM TOXICA, NI CAUSTICA, Ni IRRITANTE JARABE ,-.
Bnfermedanes ds los 0JOS, de las OREJAS, de la NARIZ, de la LARINGE, J I I
de las Vias Urinarias, Ginecologia, Ulceras, Quemaduras, Heridas. ru
La BOIUCINA se emplea en Polvo 6 en Solucidn. '
Depo6sito Gbmtiai,: Bajenlo calle del Bfuch, 110, Barcelona. CHURCHILL.

V CN UAS PRINCI™TAI-K* FAMMACIA*

Tisis, Bronquitis, Catarros, Laringitis; Dermaiosas

JARABE cranuior CROSNIER

MINERAL-SULFUROSOS

CON AUQUITRAN V IMONOSUI.FURO DE SODIO INAI.TCRABUE

I Dosis: AdoUoi,una cucharada de topsu Sgrlinulos.maflaDa y Urde, 1 b. antee 62 h.des|mét délacomida.]

I'aris, NITOT. '22, Une ile« Saint«-Pére«. v na TtPm CU».

A, PIEDRA, REUM.

son curados con las

DE L
deClIx.LE

| T
I"EFM >FtIEL.

IN A

LE PERDRIEL et C\ Paris.

Erptina TVON ~ Elixir YWVOH

Solucifin normal de Cornezuelo de Centeno.

Este compuesto, cuya férmula fue
ideada porMr. Yvén en 1877. contiene, a
diferencia de otros, una dosificacién
rigorosamente normal y constante : un
cei.tiznetro cuUbico representa un
gramo de cornezueio da centeno.

Es inalterable, conserva sus propieda-
des indefinidamentey represéntala tota-
lidad de los principios activos delcorne-
zuelo, sin llevar, en cambio, las subs-
tancias inactivas y hasta peligrosas que
al cornezueloacompafian generalmente.

Bsto es ja un motivo de supe-
rioridad sobre las dem&s prepara-
ciones similares.

Administrada por la via digestiva & la
dosis de 2046U gotas, la solucion nor-
malde oornexuelodecentenodetiene
las Hamorragiaa, las Hemoptisis y
losEpistasis;determina las Contrac-
ciones del Gteroy del Sstémaga vy
modifica favorablemente los diferentes
estados atonicos de este Gltimo dérgano;
finalmente, obra con verdadera eficacia
en las hematemesis y en las Uicera.-
cjones deltubo digestivo.

Empleada dicha solucion, en inyec-
ciones bipodérmicas particularmente,
detiene de un modo rapido las Hemo-
rragias. tan temibles siempre, que
puedenpresentarseduranteel parlocomo
después provoca las contracciones
uterinas y facilita la expulsion del
feto. Disminuye y algunas veces hace
cesar completamente las pérdidas de
sangre consiguientes & la existencia de
Tumores fibroace y Cancerosos. Es
de una eficacia maravillosa en los casos
de prolapsus del recto y contra las pér-
didas hemorroidales. Lainyeccion debe
practicarse én sillo inmedlate al do la
hemorragiay 4 la dosisde i/t a i centl-
,metro cubico, pudiendo repetirse la
inyeccion si el efecto que se busca no
se produce con larapidez necesaria

POLIBROMURADO

El bromurode potasio es, sin duda, el
Gnico especifico de lasafeccionesnervio-
sas; pero por mueba que sea la pureza
del bromuro, cualquiera que sea la forma
farmacéutica, bajo la que dieba substan-
cia se presente, no ha sido posible hasta
hoy. cuando sele administra aoio conti-
nuar mucho tiempo el tratamiento sin
que sobrevengan accidentes penosos.
Sinembargo, sepuede conservary hasta
aumentar la energia especifica de este
medicamento asociandole & los demas
bromuros alcalinos jy de otra parte, se
evitan todos los accidentes a que antes
nos referimos, uniendo a4 dichos bromu-
rosalgunas substancias amargas, tonicas
y catdsticas: muy a proposito iasprime-
ras para dar tonicidad al estbmago y
para mantener 0, en caso nece>aiio,
excitar el aiciilo, y las segundas para
prevenir cualquiera manifestacioncere-
bralécutanea.comoquieraquepi'oducen
una derivacion intestinal, que es lanio
mayor si el medicamento se administra
4 dosis crecidas.

Esta feliz asociacidon se realiza con el
Bllxlr Bollbromorado de T vod. el
cual contiene por cada cucharada ordi-
naria 3gramos de bromuros & sea un
gramo por cucharada de las de café.
Merced al empleo de este Elixir, el ira-
tamlenio puede continuarse meses Yy
hasta afios, si se quiere, sin temor &
ningun accidente- l-os éxitos casi cons-
tantes obtenidos desde hace 20afios con
este Elixir han sido origen de imita-
ciones numerosasy asimismo de adulte-
raciones contra las cuales debemos pre-
venir al cuerpo médico y al publico.
IZrIDXCACZOXT7ES PBII7TCIPAXTES i
Afecciones nerviosas. Epilepsia,
Histeria.Corea0Bailede San Vito,
Convulsiones, Asma, Insomnios,
Neuralgias, jaqueca, Espermato”
rrea,Olicosuria,Diabetes,Oastral-
gias nerviosas, NeurosTenia, etc.

Cada fiasco debe llevar nuestro sello de garantia.

PARIS *Faimacia YVON

BERLIOZ, 7, Rué de la Peuillade.

Depobsito en todae las principales Earmacias y JDroyueriae.

., Al cabo de algunos dias después de K
principiar el tratamiento, disminuyo lau
itos, vuelve el apetito, cesan los sudo-ij
rea y el enfermo siente una fuerza yiH
un bien-estar enteramente nuevos. Aeso P
Ise afiade, poco tiempo después, un cam- L
U bio muK sensible en el aspecto del en- *
[ifermo. Las evacuaciones se regularizan,
r el suefio es tranquilo y reparador y se
limanifiestan todas las sefias de una
Atricion facil y normal n
Este Jarabé contiene los elementos de U
ylos huesos, el fosforo F/ la cal, y con-
i viene especialment a los nifios, & lasM
idmujeres embarazadas y & las nodrices. P
N EXigir los frascos cuadrados con la
is firma dol Doctor churchill, yla marca
jjide fabrica de M. SWANN, farmaceu-
CO quimico, 12.rué Casiiglione, P*ws. |
Precio .4 francos sn Francia. |
J1 SE ESPBADEN eH U S PRINCIPALES BOTICAS

VERDADEROS GRANOS
0eSALUDoelID."FRANCK

(1draiili dd Gt)(lexImilti.B* 691)
ALOES y GUTABAMBA
El mas comodo de los

CGRAINS r»TIJRC3-Ar«jTEa
deSaruaé IMUYIMITAOOSTFAISIFICADOf
dudocteur 'Eite rotulo,impreio enécolor'
Francs”® tt la Marra de lo< Verdader IE

Paria, Farmacia LERC'IT
Y PRindgPALBs rafiiuci/,

EUFERIIATES HRETAS

BLENORRAGIAS
GONORREAS
FLUJOS BLANCOS
DERRAMES

yeclontex y antiguos,son curados
eu alguno* dlaa, en secreto, sin
reglmeu ni tisanas, siu cansar ui

molestar los orgauos digestivos,
por las

PILDORAS

e Inyeccion de

KAVA.

DEL DOCTOR Fn'JSNIER

Exijiise “,,t)re cadaeoju.cadapildora,
M Siffnatura.

Parla, 22. Place de la Madeleingj
|Medalla de ORO, Pam 1885

EXTRANJEROS > -
Desde el 1.° de Julio de 1890,
la SOOIETE MUTUELLE DE
PUBLIOITB (61, rué Oaumar-
tin, Paris), de que es director
Mr. M. Lorette, es la encarga*
da EXOLUSIVAMEN TE de
recibir los anuncios extranje-
ros para nuestro periédico.
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FOSFATO-QLYCERATO DE CAL PURO

«OROSINE PRUH/fy

teconsUtuyente genera/
del sistema nervioso,
Neurasthenia,

Fosf:tl>rada. NEUROSINE JARABE

NFEURDHE NE GERRANVL ARBA -NEWRTSNG EnGB LS

na Qduo, a peaar del poco iiempo 8“‘1'0 cf)easrgﬁ Onr’n L|lnetdp L#%gﬁlﬁ'f o!sorrnn%?gvﬁ'lgs%%l,'g

Dep6f*Ato cre-nera.l: CHASSAING V C*. e, a-venaie

litiasis renal

Piperacinadisuelvegrandes

Debilidad general,
Dolores de cabeza,

Nevralgias,
v Otpreslon dsisislemi nerrioto.

F compruebun ceuiiicailf's & millares.
‘Victoria., lI=a.ris

AMPOLLAS

pera Inlislaclonat

Boissr

r cantidades de acido Urico. Una dosisporampolla
AOTA AGUDA Y CRONICA 2 Araiesa a organismo sin dei- Romper las dos puntas de la Ampulla, recoger
r eomponeriB el liquido en un paBuelo, y hacerlo n-Sjiirar al enfermo

N £FRIT ic"#”7)S 3 £s absolutamente inofensiva.

PIPERAOINA

A la dosis de 0,20 por medida; dosis segun el caso, 3 &
8 medidas por dia. Disuelta coda medida en medio vaso
de agua, proporciona una bebida agradable.

LaPUPERACINA se Gombina con el
~cido udrico resultando un uratO SOIlUble en 47? veces
su peso de agua; es la sal de acido urico la mas soluble, pues
el Urato de Litina exige 368 partes de agua para
disolverse, es decir 8 veces mas.

Ampollas Boissy

conlODURQOdeETILO

Alivio inmediato y
curacion completade! ~ S J k T 2

Ampollas Boissy
aNITRITO ®AMILO

Allivio inmediato y curacién completa

e. ANGINAS e.PECHDO

SINCOPE, MAREO y EPILEPSIA
Ampollas Boissy eter

ATAOUES CE NERVIOS, SINCOPES, ETC

EXTRENIMIENTO GARGANTA Tollas estas Ampollas se conseivtn in lefinidamente
aun en tos paises calidus
HABITUAL LARINGE
%
BOCA ®lODUROdeSODIO
(EBOISSY
. Cloroboratads. [*ol(nfi,t depurativa contra Sifilis, Escréfnina
Pllc_ioras Tabletas Gota. Asma. Anginas de Pteho. ,ic

de rigurosa de dosis exacta Dip6siiu en Paris : 2, Plaza Venddéme.

dosis con ext. L con 2 milligr.

hid. alcool. de Cas-

clorhid. de cocaina,

0,05 borato sodico,

),05cloralo id.constituyen

un verdadero gargarismo
seco de los mas enérgicos.

cara Sagrada; acelera
el trabajo digestivo
sus diverfras fases y no da'
.nauseas, célicos ni diarrea.

G-ranulos™"C at|IIon

A 1 Mil.. DE EXTRACTO NORMAL.

KolaGranuladaM iUxa:deVino ae Kola Midy ESTROFANTOS

KOX.IX7ZW S
Eitraeto completo ds Kola
“'PROCSDIMUNTOM ID Y "

Con estos granulos se han licclio las expe-
riencias discutidas en la icadsmia e Medicina
de Parls eii litg9, las que hau di-moslrado
que 20 4por dja, producenuna diuresis

?ronta reaniman el corazén debili-

MEDICAMENTO de AHORRO do hacen desaparecer la B.sistoiia, la

REGULADOR del CORAZON Slspnea, la Opresion,el Edema, etc.
ANTIDEPERDIOOR Puede ooniintutrae»u uso sin inconeeniente.
ANTINEURASTENICO GRANULOS pe CATILLON

ESTROFANTINA ™

TONICO DCt. CORAZON
Eoifar las imitacioneay iaa tinturas inertes.

Parl8,3,B'S"-Nartin,f bnenai Farmmecias. _ _

Convalecencia.
Ténico pcir excelencia
de los paises caU.ios
Influenza, Exceso & Trabajo

P ot ~ i i n K o | a wvnnpresfritns por lascelebrldndes ra“dl«iies. Siendo preparados
el ®APvclni aprobado, contienen Intelgralmente la Caieina, la Teobromloa,
BI *y sobre todo el Rubio de Kola.

Ol SCidy jircpara lgualmente gotas concentradas de K ola i-onocldas con el nombre de Kollum.

", — Codo fraseo de los Productos MIDY ra ac<im/infi idn de explicaciones.

MIDY, 113,Faub9 St-Honoré. V'l " yeitodaslasFarmaciasyOrogaeriaj'

ilnifiiCioiSI"TRAHJEI

Dtddde el .o de Julio de 1890,
la SOOIATB MUTUBIjLB DH
PTJBLIOITB (61, rué Oanmartin,
Paris), de que es director Mr. A,
Lorette, es la encargada BX-
OLUSIVAMBNTB de recibir los
annnoioH eztranleros para nuM -
™0 oerlddier*

ROB BOYVEAU IAFFECTEUR

Enfermedades que resultan de Vicios de la sangre, como Enordfulcug
Herpes, L.tquen, Impétlgo, Gota, Ueutnatiamo.

nOB BOYVEAU-LAFFECTEUR

cara i-_ DE YODXJRO DE I»OTASIO
ji,  ®*MNdentes slillticoR antiguos 0 rebeldes : Ciceras, Tumores, Oomam,
asi como el J-infatlsmo, la Escrofulosa y la Tuberculosa,

*"»uuj.rBUcfi,r»,iO2 ,roeSlobeUeo.S>'diBomiU-UFFECTEI]S.yHtedulurarBteUi.



t La Harina lacteada Nestlé estd reco-
iuendada desde hace mas de 25 afios por las PRIVERAS
AUTORIDADES VEDICAS de TODOS LOS PAISES. Es el alimento mrs

generalizado y mas aprecic<do para los 0ios y ks eofemcs.

'«.BMfHIAUCTEAIIAHEMErS

nBarina lacteada Nest

contiene la mejor leche de |
Alpes Suizos.

aHarinalacteada Nest

es de muy facil digestion.

IAcCT hHarina lacteada Nest

evita los vomitos y diarrea.

ESTL bHarlna lacteada Nest

facilita el destete y la denticio

LaHarina lacteada Nest

la toman con gusto los nifios*

W) b L aHarina lacteada Nest
rYntopa es de una preparacion facil y ipide
sdecort, aHarinalacteada Nest

:

0s

/

€

reemplaza ventajosamente le leche-
materna cuando etta es deficiente.

Lallnrinu Incteada IVestlé es sobre todo de uit gran val
durante los calores del verano cuando los nifios son acometidos
enfermedades intestiiiaies.

v De venta enlas Farmacias. Drofuerias y Ultramarinos.

- . contra lag diyersas
larabedePigitaldt. ™R,
Hydropeaiat»
Tom« n*rvioM «i
Empleado con el mejor éxito BronquKia, Aema, etc.

cemuomoses contra la 1@ g € a s allaetatode Hierrode

e GELIS&CONTE

Debilidad, etc. iproksdit Adr i* Aetd$mia  ¥tdiein» d$ Futi.

e Irgotina yBrageas de

cjr*"TnTYTAMNTVTSITTI Injecolon Ipodermlca.

FUARR AU KW EM SR IZA | fraspi

*1 ALOTORO-FOSFATO de CAL GRECBOTADO

Mar t>l«o tolerada, esta solucién permita tola la larga dnracloo del |
tratamiento y aa compiatamenta absorbida, coudlclonas nacasarlas

flara oblatar'resultados dursdaros. Efactot buenos y r&ptdos sobra (Crao'l”\ﬁofOn/\n'-j"

*s vias d.gastlvas, ai astado ganara) Yy las lesionas locales en |

)
IMTUBERCULOSIS,
laaAFECCIONAS BRONQUIO-PULMONARBS,

lea ESCROFULAS, ©RAQUITISMO. w»®iaD tolerad»-.

BBnnnwtsmBnnn

Tratamiento de las ;nfermedades del Estomago
| |

IEUXION

coa COCAINA — PEPSINA y DXASTA

La Cocaloa calma los dolores de Bstémai®o y obra como ténico en la economia
general. La Pepsiaa y L.i Diit'asll favorecen la digestion dcl bol alimenticio completo.

6AST1ALGIAS IHKVROSIS!ESTOMACALES | HASTIOd» I» ALIMESTOS | COMALECENCIAS
OisPiPSIAS | VOMITOS | DIGESTIORES DIFICILES | DEBILIDAD SEIERAL

S, 8, Plaza de la Magdalena, FARMACIA UIRENQUE, 8, Plaza ds ia Magdalena, PARIS.

or
de

5aoen mal
et pario

mHedalU de Orodela 8*delude Paria détionon Uuperaidsu.

SOLUCTON ‘PAUTRUBERGE™ ™™

n
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o Glicerofosfatos e Cal | Goaa

Loe glicerofosfatos son compuestos
organicos muy poco estabies que se
transforman en fosfatos con la mayor
facilidad. Asi es que la forma de ad*
ministrailoB no es indiferente, pues
llegado eite caso, pierden toda su vir*
tud terapéutica. ElI Sr. Bascufiana,
que ha hecho, en unidn del Dr. Alci-
na, un (studio minucioso de estos
compuestos, ha conseguido asociarlos
con substancias que, sin modificar en
nada sus propiedades, evitan su des-
composicion. £1 preparado cuyo
nombre encabeza este anuncio es el
que tenumos el gusto de ofrecer & la
clase médica, que debe estar preveni-
da contra las imitaciones nacionales
0 extranjeras, para lo cual le recor-
damos la clave del analisis de estos
medicamentos:

1.° Evapdrese la soluciénaseque-
dad en capsula de porcelana, y debe
quedar un residuo negro al principio,
y blanco al final, si la accion del fue-
go ha sido bastante continuada.

2.0 £lresiduo blanco de la ante-
rior calcinacion, disuelto en agua des-
tilada, tratese por un volumen de so-
locion de molibdato aménico, adicio-
nada de &cido nitrico; debe obtener-
se un abundante precipitado amarillo.

30 La solucion original tratada
por el mismo reactivo mollbdico no
debe precipitar. Si en esta reaccion
se obtuviese precipitado amarillo, se-
fial Bde que contiene fosfatos.

Aparte de estos caracteres quimi-
cos, la solucion Bascnfiana se recono-
cera por llevar un precinto en el fras-
co y otro en la caja, con la firma del
autor.

_Dirijanse los pedidos & los depo-
sitarios exclusivos de Espafia, sefio-
res INiatute Hermanos, farma-
cia y drogueria, Cadiz.— Depo-
sito evi Madrid : Sres. Hernandez
Heriannos, Jacometrezo, 60.

Lm Margarita

awfi6» tosa, antiherpética, antiescro/uioeo,
antip irasitaria, antisijilitica y en alio
grado reconstituyente.
Se"in LA PERLA DE SAN
CAIILOS, Dr. D. Kafael Martinez Moli-
na, c m esta agua se obtiene

£t/ Salud U domieilio,

Er el Ultimo afio se han vendido

HSle2.000.000 ie prps-

La clinica es la gran piedra de toque
en lis aguas minerales, y ésta cuenta
50 .inos de uso general V
CON GRANDES RESULTADOS,
para las enfermedades que expresa Is
etigveta y hoja clinica. _

D ipdsito central, Jardines.
baji- derecha, y se vende también eo
todas las farmacias y droguerias. Su gra»
caudal de agua perimite al gran Esta*
blecimiento de Bafios estar abierto
del 16 de Junio al 15 de Septiembre. Hay

f(t)_nda, tres mesas, comodidades y bara-
*ti»p.
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Preparados de Nuez de Kola  Enfermedades del Estomago

DE A. COIPEI— PASTILLAS COMPRIiflIDAS DS RUIBARBO

MILILDILL0, ELILT PISUS CiP IIS 015

00117150

Verdadero tonico del sistema nervioso. Inapetencia, dispepsia (digestion dificil), extrefii-
miento, flato, antibilioso, purgante suave y seguro.

Estos productos, excelentemente preparados, han sido en-

sayados con gran éxito por la generalidad de las eminencias BARQUILLO, 1, FARMACIA

médicas de esta Oorte en las liebreS| diabeteS| ane-
mia, convalecencias, disenteria, afecciones
cardiacas, cansancio fisico € intelectual.

Deposito central: Barquillo, I, Madrid, y en todas
"as farmacias y droguerias de Espafia.

JAMBE DE ESTIGMAS DE MAIZ

Y BORO CITRATO DE LITINA

£ sl DE RAMON A.

COIPEL

Contra la gota, calculos Gricos del rifién y vejiga y cata-

VI NO IO D O _TAN ICO rro de ésta. Frasco, 6 pts. Barquillo, 1, farmacia, Madrid.

Y VINO iodo-tAnico- fosfatado
rBEPABAOIOK ESPECIAL I>E

Ao, COITFEIL

El mejor medio de administrar el iodo.
Constituye un ténico excelente en los casos de

HELENINAI

Bocio, Escrofulas, Tisis y Leucorrea, y sustituye " :
con ventaja a todos los preparados de acelte de GOTA.S . ex )> ( . I V ' >/Vn
higado de bacalao, a los de quina y los Tratamiento curativo de la tisis
ferruginosos. _ _ y la tuberculosis.
Depésito central: Barquillo, I, Madrid, y Se dan prospectos & quienes lo soliciten. Depésito central
en todas las farmacias y droguerias de Espafia. farmacia de A. Ooipel, Barquillo, 1, Madrid.
DE
CI/fiA ;
. . eSS €
| 7, Preciados, 7.- M AURICI0O BING - 7, Preciados, 7. B * «
-A.3DR, I ID
(sucursal db la misma casa db hamburgo)
En epta casa hallara el publico todos los articulos necesarios a di»
cho tratamiento, como son:algodones y gasas bidrofiios y preparados; B
yendas Cambric y otras; agujas y sedas de sutura; catguty demas ob-
jetos analogos, todo de primera calidad, & precios muy econémicos. El
del algoddn hidréfilo & 2,76 pesetas el kilo, gasa hidrofila 4 0,35 pese-
tas el metro cuadrado.
Gran deposito de instrumentos para la Cirugia, aparatos ortopédicos, articulos de goma, !
' ~A7vigBgiraissBgeaiigwgie3g3l>
_ N 3§
N a ee

REOALADO, 3, VALLADT®OWLID

Medalla de oro en la Exposicion de Barcelona.
En esta casa (que provee al Ejército y 6 la Armada, & las Facultades de Me»

pahi hospitales civiles, y cuyos productos han merecido informes favo-

1j Reales Academias de Madrid y Castilla la Vieja, de la Direccion
|«neral de Sanidad Militar, de las clinicas oficiales de Valladclid, del Hospital
feni A hallaran los sefiores profesores algodones hidrofilo, boratado,
lei*H” iodoférmieo; almohadillas de celulosa, estopa purificada, hile
delft ™Mi®tejida boratada; yutes purificado, salicilico, fenieado; catgut
de al* 1»2 y 8, catgut al 4cido cromico, cautehue en lamina, compresup
célula 1 y antiséptico, crin preparada para suturas y desagle,
mica AN sublimado al 3 por 1.000, gasas cloruro-mercurica, fenicada, iodofér-
de 10 . ®tc., en piezas de 1 metro de an«ho por 6 de largo y en rollof-
teetn "®@?V\®t*0s de ancho por 6 metros de largo; el mackintosch, la seda pro-
vano*\VV e Pa*'a ligaduras, tubos de desague, pulverizadores de aire y
ProH™ para curas, etc., etc. Quien desee conocer los precios de todos estos

uuctos, pida el catalogo que se remite gratis.
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El mejor medio de administrar el Yodo.

0.05 de Yodo, por cucharada
DOSIS O.10 de Taninao® )I de Iasdesopa

L7 «CIZi'S
Sustituye el A.aeite de Hig-ado de Bacalao,

et haAe - :
la duina y los ferruginosos,

LINFATISIVIO. ANEMIA
AMENORREA

ENFERMEDADES PULMONARES

N XXIJO ) BARCELONA. — Deposito en todas las Farmacias acreditadai.

Bipcfipico probado de la GOTA y KEUMATISBIOS, calma los doloreil
los mas Toertes. Accion pronta y sogura en todos los periodos del acceso/
F. GOMAR et FILS, 28, Rué Saint-Claude. PARIS
VENTA POR MENOR : Eqg toda. la. FARMACIASj DROGUERIAS REUMAT'SMOS

ApioLo'.D"JoretyHom olle

La Amenorrea, la Dismenorrea y la Metrorragia ceden
rapidamente si se usan las Capsulas de AP/OL de JQRETy HOMOLLE.

Este medicamento, verdadero regulador de la menstruacion,
no ofrece peligro alguno aln en caso de prefiez.

RARIS, Farmacia BRIANT, 1S0O, Rué oe Rivci.iy toda>* Farmacias.
EXTRANJEROS

GUCEROFOSFATOS8 Desde el 1**de Julio de 1890, la

Fosfato vital swie mel

de JAGQUEMAIRE

Indicado en: NEUKAATENIA, FUbFATURIA. z
L MAESSO B i g Pl
1 SIS
e BUMINTISIA TiSis. ANEMIA. Cgmo aeaare PUBLICITE
SOLO EXPERIMENTADO CNLo* HOSPITALES,DE PARIS
t.> JACQUEM Al RE,P«<rm>B«utl>»ed. I*CI=iB.<« B\/ILLZrAHGHE(RIIOn )Fr||Be|> T aatdd>». Par*"" 61 rUé Cau m artin Parl’s
) ]

de que es director

ACEITE EMULSION ME. A. LOEETTE
H O G G H O G G es la encargada

im e HAIDCS RUSCOS ckBICIUO con 1ot H ipoiosfitos de CalydeSoda EXCLUSIVAMENTE

Elméasactivo,sim is agradable DeliciosaCremapreparada ceaelAceite HOGG

para las personas que no pneden tomarel aceite,
y el mas nutritivo. puro. Sirve de golosina I Jos nifios. . . .
de recibir los anuncios extranje-
cu...ANEMIA,TISIS,RAQUITISMO,ESCROFULA, te .
ros para nuestro perlodlco.

Elaceite de HOGG ee recetado por los primeros medlcos
del mundo desde hace medio siglo.

N

|(PrucoiTRIAiIfIULARES)Farmael«HOOG2 Hue Caetigllone, PARIS. yFarmicias.





