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RESUMEN

Boletín de la sem ana: La salud pública. — Los proyectos de la 
• clase. =  S ección  de M adrid: De las pirexias apiréticas.— Revis­

ta de Pediatría, =  S ección  práctica : Enseñauza práctica. =« R e­
vista de H idrología, Clim atología é H idroterapia: Criterio 
eiioiopico-patogenetico de las enfermedades del aparato digestivo. 
Sección p ro fes ion a l; El descuento del 5 y  11 por 100 de los titu­
lares (un dato más), — Cuestiones profesionales. =  Prensa m édi­
ca: Extranjera: 1. Invasión de los órganos por los microbios du­
rante la agonía y después de la muerte. — II. La seroterapia y el 
entubemiento en el tratamiento de la difteria. — III. Las inyeccio­
nes vaginales en el parto normal. — IV. La fenedína como anti­
térmico y antineurálgico. =  Prescripciones y  fórmulas. =  
Sección oficia l; Cuerpo de Sanidad Militar — Montepío Facul­
tativo. "• Consultorio. =  G aceta de la salud p ú b lica : Estado 
sanitario de Madrid. =  Crónica. =  Vacantes. =  C orresponden­
cia. =  Anuncios.

La salud pública. —  L o s  proyectos de la  clase.

Los habitantes de Madrid, un tanto alarmados 
los días anteriores por el aumento de la mortalidad, 
han recobrado su buen humor habitual y su tran­
quilidad perdida y se disponen á embromarse los 
unos á 0 8  otros en estos días de locura á que seda  
el nombre de Carnaval. La grippe, que se había en­
señoreado en cierto modo de la corte y  que había 
duplicado, ó algo más, la cifra de la mortalidad or­
dinaria, parece, ya que no extinguida, contenida al 
Dienos, pues si bien es cierto que esa cifra llega en 
ocasiones á Bf), desciende en seguida á 61 ó 63, lo 
cual quiere decir que no sigue ascendiendo la epi- 
domia, sino que se halla, ya que no en el período de 
declinación, en el de estado al menos. No es esto 
poca suerte para Madrid, que apenas si cuenta con 
oiás hospital que el llamado g en era l  para recibir á 
sus enfermos...

En cambio de esto, nadie se acuerda, ni por tanto 
so preocupa, de la epidemia colérica reinante en 
Turquía, donde hace los estragos que á ésta son con­
siguientes, sobre todo en Constantinopla. Conviene, 
pues, que nuestras autoridades no echen en saco 

este asunto, á fin de que huésped tan temible 
^0 ae nos éntre de rondón en nuestras casas y venga 
 ̂ aumentar con una más las calamidades que ya 

abruman á nuestra patria.

* *

^  este propósito convendría que el señor ministro 
® la Gobernación hiciera todo lo posible para que 

esta misma legislatura —  y autes de que se éntre 
® lleno en la discusión de los Presupuestos — ae 

P’̂ siera al debate el proyecto de bases para la ley 
banidad, aprobado en el Senado, y que no se da 

® Congreso gran prisa en poner á discusión. La 
*^8ión que entiende en este proyecto parece que

ha dado ya su dictamen; peroles señores diputados 
no tienen por lo visto gran afán en discutirlo, ni el 
presidente en ponerlo á la orden del día. Piense el 
Sr. Capdepón en la necesidad de la nueva ley de 
Sanidad para combatir con eficacia las enfermeda­
des exóticas, y de esa suerte pondrá los medios de 
que dispone para que en breye sean aprobadas por 
el Congreso las bases que ya lo han sido en el 
Senado.

Y  tampoco estará de más, para las eventualidades 
de una epidemia, que se convierta en ley el proyec­
to concediendo derechos pasivos á los facultativos 
titulares; no sea que éstos —  al notar la tardanza 
en aprobar leyes que pueden serles favorables —  se 
llamen á engaño y  no tengan los alientos necesa­
rios para exponer su vida en beneficio de sus seme­
jantes.

Decio Carlán.

MADRID 24 DE FEBRERO DE 1895

D E  L A S  P I R E X I A S  A P I R É T I C A S

Estas palabras, que parecen contradecirse, las ha em­
pleado M. J .  Teissier para probar que hay fiebres sin 
fiebre, publicando con el expresado fin en la Sem aine 
M édica le  la observación de un caso m uy grave de g r ip p e  
sin haberse presentado aumento de temperatura, que, 
según las doctrinas reinantes, constituye el carácter de 
la fiebre.

Como, por desgracia, reina en la actualidad le, g r ip p e  
en varios puntos de la Península, creemos oportuno 
llam ar la atención de los lectores de E l  Sig l o  M é d ic o  
acerca de este fenómeno, y  para ello daremos á conocer 
un reciente escrito de M . L .  Colin, en donde refiere este 
hecho y  otros de fiebre tifoidea y  neumonía en que 
tampoco se observó el aumento de temperatura, cuyas 
observaciones le inspiran estas líneas:

«Lo s  casos de escarlatina y  dotienenteria desarro­
llándose sin fiebre, son conocidos desde que M . Fiessin- 
ger de Oxynnax publicó, en la G aceta  M édica  de París, 
una Memoria sobre el particular. « L a  escarlatina, dice, 
y  la publicación hace algunos años del caso, m uy nota­
ble, de fiebre tifo id ea  a p iré tica  observado por el profesor 
Potain, con el conjunto de síntomas habituales { dila­
tación del vientre, manchas rosáceas, diarrea, tumefac­
ción del bazo); el pulso era lento, la temperatura había 
descendido más de lo normal. Este descenso se estable­
ció, y  la marcha de la elevación habitual, si bien el tra ­
zado vuelto al revés reproducía la curva clásica, y , sin 
embargo el enfermo se curó.»

» Si, por otra parte, la g r ip p e  es susceptible con parti­
cularidad de desarrollarse sin fiebre, así como Potain lo 
ha observado en el invierno de 1890 á 91, esta modalidad 
no era absolutamente admitida para las formas graves 
de esta afección.
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«Tam bié n  M . Teissier refiere la observación (con 
autopsia) de una de las formas más graves de grippe, 
que recorrió su curso en la apirexia completa y  basta 
produjo la hipotermia.

»X a n  demostrativo es otro caso de neumonía lobu­
la r  en un adulto recibido en su servicio en plena evolu­
ción, con temperatura de 37°,4, y  habiendo seguido su 
curso hasta la curación completa sin elevarse la tempe­
ratura central; el termómetro, á 36®,7 y  36°,4, no subió 
á 37° sino en el momento de los estertores subcrepitan­
tes de retorno.

«L a s  investigaciones más recientes sobre los efectos 
orgánicos de las toxinas microbianas no permiten ya 
invocar exclusivamente para la interpretación pato­
génica de estas pirexias apiréticas una reacción anor­
mal de los centros reguladores térmicos bajo la acción 
más ó menos violenta de los gérmenes infectantes.

»L a s  comprobaciones de Teissier, Broux y  Pittion; loa 
experimentos de Gilbert, Boix y  Charrin, parecen demos­
tra r c la existencia en las afecciones microbianas de fe­
nómenos piréticos, apiréticos ó hipotérmicos, según el 
predominio en los productos segregados por los micro­
organismos, substancias piri'tógenas ó substancias hi- 
porter misantes».

»P ero  las hipotermias experimentales producidas en 
el animal, ya por inyecciones de cultivo del microorga­
nismo especial aislado por Teissier, Roux y  Pittion en 
las orinas y  la sangre de los atacados de grip p e  ó del 
bacilo ooli común (G ilbert y  B oix), nunca tuvieron sino 
un carácter temporal.

» Los hechos realizados experimeutalmente por Cha- 
inyectando comparativamente á un conejo 5, 10rrin

y  15 centímetros cúbicos de las orinas de un tífico hiper- 
térmico y  de otro tífico en el que el termómetro no había 
pasado de 38°,5, y  comprobando que la faz de hipotermia 
es más acentuada en el segundo caso, están asimismo 
lejos de reproducir la fisonomía de los hechos clínicos 
por sí mismos, y  hacen creer que el problema es más 
complejo.

» Emprendiendo los experimentos de Charrin, M . Teis­
sier ha obtenido también, con 40 centímetros cúbicos de 
orina de un urémico de forma cerebral y  Ja tempera­
tura central de 32° centígrados, un descenso de tempe­
ratura  de 3b°,7 á 36°,1. Pero un efecto igual se consi­
guió con una sencilla inyección de agua salada á 7 
por 100, y  con m i inyección, manteniendo al conejo sobre 
el vientre con las patas extendidas en la tabla de expe­
rimentación, el descenso termométrico fué casi de 2° á 
la media hora y  de 2°,5 á la hora.

»D e  aquí concluye que si las toxinas hiportermisan- 
tes son susceptibles de jugar cierto papel en la produc­
ción de las hipotermias febriles, la causa p r in c ip a l re­
vela  la acumulación, y  sobre todo el retraso, en la elim i­
nación de los produ cios de la desorganización celular, 
bajo el influjo de cierto grado hereditario  ó adquirido  
de insuficiencia renal.

»  U na cosa parecida existe en esos verdaderos accesos 
febriles  sin fiebre que se manifiestan de improviso en 
los jóvenes descendientes de gotosos ó reumáticos, por 
una gran laxitud, escalofríos, facies contraída, orinas 
escasas y  muchas veces albuminosas, y  una temperatura 
de 36° con sensación de calor en la piel.

» Es verosímil que esos accidentes sean producidos por 
bruscos movimientos de desasimilación que lanzan á la 
circulación cierta cantidad de substancias tóxicas sus­
ceptibles de impresionar enérgicamente los centros de

la regularización térmica. E n  efecto, se terminan co­
múnmente después de una eliminación abundante de 
orinas cenagosas muy uréticas, algo albuminosas ó en 
las que la album inuria ha cedido su lugar á una abun­
dancia de urea. Además, está admitido también que las 
pirexias apiréticas se producen preferentemente en en­
fermos (condición individual predisponente'' en quienes 
la eliminación renal parece estar ó haber estado en­
ferma.

» Sea lo que fuere de estas interpretaciones, el medica­
mento por excelencia de estos estados febriles apiréticos 
ó hipotérmicos, es el sulfato de quinina. Además de sus 
propiedades tónicas y  antisépticas, obra seguramente 
como regulador de la temperatura central; es probable 
que ejerza en la periferia una acción vaso-eontrictiva 
que luche contra las pérdidas de calórico y  contribuya 
así á levantar con mucha rapidez la temperatura.»

M . Teissier expone la misma teoría del desarrollo de 
esa pirexia apirética que la admitida en la actualidad 
para la fiebre del agotamiento (surmenage de los france­
ses), que la desenvuelve el exceso de trabajo corporal 
acelerando el movimiento orgánico para producir un ex­
ceso de materias de desasimilación que M . Lacassagne 
llama materias cadaverizadas, las cuales, no pudiendo 
expelerse en la misma proporción con que se segregan, 
pasan á la sangre y  la intoxican, desarrollando un esta­
do que simula al tifoideo ó lo desenvuelve por completo.

M . Keim  trata de probar la diferencia que existe entre 
el tifus levísimo y  la fiebre producida por la fatiga, 
manifestando que es m uy diferente de la febrícula de los 
italianos, ingleses y  alemanes. « Se presenta entonces, 
dice, una especie de estado asténico q uéM . Peter llama 
tifu s  urinémico, y  lievilliard, de Ginebra, extrotichemia. 
E n  su consecuencia, se presenta con un disfraz tífico 
acompañado de fiebre, fuliginosidades, adinamia, dia­
rrea, hemorragias, alteraciones déla inervación, delirio 
y  de todos los signos de un envenenamiento miasmático.»

Este síndrome de síntomas va acompañado de un ex­
ceso de materias extractivas y, por lo general, de eleva­
ción de temperatura de 39 á 40°, y  otros fenómenos qu® 
prueban el golpe profundo que han experimentado los 
centros de la vid a ; así el pulso es pequeño, débil y fifi’ 
forme. M. Peter, ocupándose en 1886 en la Academia de 
Medicina de París del estudio de la temperatura en lo® 
febricitantes, manifestó que cuando había un estado 
tifoideo con hipertermia, existía acumulación de mate­
rias extractivas, y  que la hipotermia era resultado del* 
retención de las materias alcalóideas,

Tratando M . Rendon de la fiebre de agotamiento {sur 
menage), hace notar que el aumento considerable de tem­
peratura de 39 á 40° es de poca duración, pues la defer­
vescencia se presenta del segundo al tercer día de la en­
fermedad después del descanso en la cama, y  que « coíd* 
cide con sudores abundantes, con orinas frecuentes ? 
copiosas cargadas de pigmentos biliares y  contenien î® 
las más veces urea, fenómeno crítico de gran valor 
marca la desaparición de la albúmina cuando la orín* 
la contenía ».

Todo este aparato de síntomas se ha observado sin 
aumento de temperatura, á decir de los observadores) 
sin fiebre, y  para comprobarlo citaré el extracto deu® 
caso clínico de los tres que M. Rendon consigna en s* 
Memoria:

« U na joven aldeana de veinte años de edad, que 
poco había principiado á tener sus menstruaciones, b*®® 
dos meses ha dejado el trabajo regenerador de los c®’®*
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pos para entrar de criada para todo servicio en una mo­
desta casa de París. Dejó el aire puro del campo para en, 
tregarse á los trabajos en un aire confinado.

»Á  las ocho semanas de su entrada en la casa presenta 
un estado morboso en que el elemento nervioso predo­
mina en parte. Tiene cefalalgia intensa y  persistente, 
escalofríos, insomnio, dolores lumbares y  sensación de 
cansancio, vértigo con caída al suelo, pero sin pérdi­
da de conocimiento. Toda la economía parece atacada 
por la disminución de las fuerzas. Tampoco su aparato 
digestivo se escapa, n i igualmente el cerebro-espinal, 
porque, según Peter, la vida vegetativa y  la de relación, 
del mismo modo que las funciones de la inteligencia, 
están interesadas.

»H a y  inapetencia, ligero estado saburral, dispepsia, 
cólicos, estreñimiento; en fin, esta sirviente presentaba 
un aspecto tal, que su ama la consideraba atacada de 
fiebre tifoidea y , temiendo se contagiara su hijo, la obli­
ga á presentarse á nuestra consulta en el hospital de 
Necker.

sAllí fue donde la vimos por primera vez, y  nos llamó 
la atención su facies tifoidea. L a  recibimos inmediata­
mente, aun cuando su pulso era normal y  parecía apiré­
tica; sin embargo, pusimos el diagnóstico de fiebre con­
tinua, de la que hasta entonces estaba exenta.

»E1 médico parecía confirmar el diagnóstico de su 
ama, de la madre de fa m ilia ; mas los dos se engaña­
ban, no sin razón.

«Efectivamente, cosa ra ra ; esta mujer que observa­
mos al día siguiente, cuarto de su enfermedad, estaba 
acostada en el decúbito dorsal; tenía un aire de postra­
ción manifiesta; dolor en las dos fosas ilíacas sin gor­
goteo. No tenía manchas rosáceas lenticulares; los pul­
gones, corazón y  bazo en estado normal, y, sobre todo, 
sin fiebre; tenía 37® en la axila, y  la temperatura se ha 
sostenido casi en este grado hasta su salida. Por tanto, 
Hada de fiebre, y , eso no obstante, la persistencia del es­
tado variable al principio de la enfermedad, porque 
esta joven había continuado su servicio durante tres 
filas sin hacer cam a, servicio fatigoso para ella que 
estaba obligada á hacerlo todo, la cocina, ocuparse 
fie Un niño pequeño y  trabajando casi sin descanso 
dieciséis horas por día.

»Lo que dominaba en esta enferma era la sensación de 
Agotamiento general, de impotencia, de laxitud con ce- 
AÍalgia persistente, soñolencia y  apatía, y , sin embargo, 

Al día siguiente de su entrada se halla mejor ¡ su dolor 
e cabeza ha disminuido; mejoría real antes de todo 
ratamiento; benéfico efecto del descanso; se levantaba 

y Comía la enferma al día siguiente, saliendo con alta al 
fila inmediato.»

i^fispués de la lectura de las precedentes líneas
pnede

no
uno menos de preguntarse: ¿qué son verdaderos

08 cad'

Accesos febriles sin fiebre? Si la fiebre consiste sólo en 
® aumento de la temperatura del cuerpo, no habrá difi- 

ad en adm itir que no hay fiebre cuando el calor no 
Accede ó lo es poco del norm al: entonces no debe decirse 
def ®®bre. Mas si por ésta se entiende la aceleración 

y  6Í aumento de calor, entonces ya  varía mu- 
el h ^ '^®*^°° îiiación de pirexias apirétioas que rechaza 
íest Hubiera sido necesario saber las mani-

aciones sintomáticas del pulso para apreciar si éstas 
con el descenso de la temperatura del 

po y  con las variaciones que la observación secular
ensenado.
as como en la actualidad sólo se diagnostica la fiebre

por las indicaciones de la escala termométrica, prescin- 
diéndose por la generalidad de los prácticos de la explo­
ración del pulso, hay motivo para quedar perplejo y  no 
saber qué juicio form ar acerca de esas fiebres sin fiebre, 
denominación que se resiste á aceptar el criterio médico, 
pues entendemos que, si bien se deben adm itir todos los 
adelantos de la Ciencia moderna que conspiran á excla­
recer el diagnóstico de las enfermedades, no por eso se 
debe prescindir de aquellos que en una larga serie de 
siglos han sido el guía seguro para diagnosticar y  pro­
nosticar los estados morbosos, opinión sustentada por 
respetables y  sabios médicos de todas las épocas. Ade­
más, la exploración del pulso es de una gran im portan­
cia, pues dice M . G intra c: «N in g ú n o tro  (el pulso) pue­
de darnos á conocer con tanta exactitud el verdadero 
estado de las fuerzas, el grado de resistencia orgánica 
y  vita l y  en cierto modo la medida de la vida.»

A  pesar de todo, en vista de la observación de M. Teis* 
sier y  otros autores, parece natural que los prácticos se 
fijaran en esta circunstancia de la calorificación en 
ciertos estados morbosos en que la fiebre es un síntoma 
constante, para comprobar con exactitud ó investigar 
las causas que puedan influir en el descenso de la tem­
peratura en las enfermedades mencionadas, pues la 
teoría expuesta no satisface del todo, porque no puede 
menos de sorprender que, habiendo demostrado la ob­
servación que en la g r ip p e  el máximo térmico desde el 
primer día oscila entre 39® y  40® y  hasta 41®, en los 
caeos mencionados se haya visto la hipotermia, pues 
apenas ha excedido la columna termométrica de la 
normal.

Esas observaciones tal vez vinieran á demostrar que 
esa exactitud casi matemática concedida al termómetro 
para diagnosticar el estado febril, se amenguará y  vol­
verá á adquirir su verdadero valor la exploración di­
gital del pulso, pues ningún instrumento puede suplir 
á la exquisita delicadeza de la sensibilidad de nuestro 
organismo cuando ha adquirido la enseñanza adecuada.

R . H e r n á n d e z  P o g g io .

R E V I S T A  D E  P E D I A T R Í A  

Por el Dr. RODRÍGUEZ PINILLA

LIBROS NUEVOS. —  LA LECHE PA8TEURIZADA. —  UN ACADÁUICO PE- 
UIATRA. —  LAS PARÁLISIS DE LA INFANCIA. —  DIAGNÓSTICO BAC­
TERIOLÓGICO DE LA DIFTERIA.

L a  Prensa extranjera habla de una tercera edición 
que de su Sem eiótica  y  d iagnóstico de las en ferm ed ad es  
d e los n iños  acaba de publicar el profesor de Pediatría 
en la Universidad de Moscou, D r. Filatow. Y o  no conozco 
el ruso; pero he leído la obra traducida recientemente de 
la edición segunda al italiano por el D r. Enrico Mensi, 
y  la noticia anterior da actualidad á este parrágrafo 
«libros nuevos» de mis crónicas, en las que, sin ese 
preámbulo, podía dar cuenta de este libro apreciabilísi­
mo, y  supongo yo (quizás sea demasiado suponer) poco 
conocido en España.

L a  indagación en los síntomas que los niños presen­
tan, su relativismo con el de los adultos, su caracterís­
tica ó secundariedad son tan difíciles de establecer, que 
ni lo poco que dicen de ello Bouehut, Baginsky, Henooh, 
Jacobi, en sus obras modernas, ni R illiet y  Barthez en su 
obra clásica, satisfacen al aficionado á esta especiali-
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dad. L a  de Filato'w es completa: semeiótica de todos los 
aparatos, sistemas y  órganos; enfermedades generales 
crónicas afebriles de diversa localización; de las febriles 
con y  í=in localización; minucias de observación que sue- 
leu ser importantísimas en la práctica; datos y  números 
y  cuadros comparativos no recargados y  bien claramen­
te explicados..., ese es el libro, de más de 400 páginas, 
en 4.® m ayor, que ignoro si está traducido al francés, 
pero que convenía lo fuese al español.

E l  tomito de Rondot B egim e lacté , de la Biblioteca 
Debove, es... lo que todos: muy bonito, pero poco nue­
vo. Lo  mejor que tiene es la explicación de los diversos 
procedimientos de esterilización de la leche, á propósito 
de lo cual me permitiré decir algo sobre el suministro 
de ese producto en Madrid.

Con estar en la Corte, no contamos con un estableci­
miento donde pueda encontrarse leche esterilizada en 
buenas condiciones. Recientemente hemos podido ver 
todos su anuncio de venta en una lechería ad fio c ; pero 
de los informes que el mismo dueño nos ha facilitado 
resulta que la leche que vende está p a steu riza d a  en la 
finca de donde procede (no  me dice si por el sistema 
Fjord ó Sohlext ú otro de los varios} y  que después se 
trasvasa..., cosa que he podido ver por mis ojos en la 
tienda, con lo cual toda la eficacia del procedimiento es 
casi destruida.

Si en M adrid se pudiese vender leche p a steu riza d a  con 
garantía y  con los aparatos convenientes fijos en M adrid 
mismo, ¡cuántos males se evitarían en la m ultitud de 
niños que aquí se crían con biberón!

Es un consejo que me permito dar á tan apreciables 
industriales.

cambio, si en una Inclusa se admitieran mujeres que, al 
estilo de la n u rse  inglesa, sin tener leche supieran la 
higiene del niño, el manejo del biberón moderno y  tu­
vieran á mano leche pasteurizada en el establecimiento 
con las graduaciones hechas según la edad..., la morta­
lidad sería menor que con el régimen actual, porque así 
la enterocolitis infecciosa sería un mito. ¡Qué más! 
Pues hoy se puede llegar á dar á los niños leche de ani­
males con la composición de la de la mujer y  con la con­
densación variable de ésta (de lo cual hay una fábrica 
en Boston); y  ya que se habla de Inclusas ideales, ¿por 
qué no proponer esto?

Los discursos, como se ve, tratan de asuntos contro­
vertibles; pero están hechos de mano maestra, y  con 
justicia merecieron plácemes los doctores citados.

Nuestro distinguido colega el D r. González Álvarez 
hizo su entrada en la Real Academia el 10 de este mes, 
leyendo un discurso del que debo hacer mención. Se ti­
tula H igien e del n iño abandonado du ran te su  p r im era  
in fa n cia , y  de él resulta una defensa de las Inclusas y 
su régimen actual, á lo menos en sus procedimientos, 
ya que no en su parte estática (e l recipiendario hizo una 
descripción de una Inclusa-modelo bien distinta de la 
que dirige). Y  hasta tal punto defiende el sta tu  quo  de 
lo que sucede en la de Madrid, que, rechazando con gran 
energía el uso del biberón, aun vigilado por el médico, 
acepta en  caso n ecesa rio  que una nodriza lacte dos niños 
á la vez, considerando «que dos son los pechos de la 
madre y  no es raro el parto de gemelos, con lo cual la 
Naturaleza proclama la posibilidad de la doble lactan­
c ia ...», opinión á la que opone (pág. 60) el D r. Ribera la 
estadística de Sabatier: «de los niños criados con un 
pecho solo mueren el 48 por 100; los criados con buenas 
nodrizas el 28 por 100», y  diciendo «no  puede ser consen­
tida esta práctica á no ser que la dura ley de la necesi­
dad la imponga».

E n  materia de Ciencia toda opinión es respetable, y 
en ese concepto hemos sentido que médicos tan acredi­
tados como los Dres. Álvarez y  Ribera impugnen el b i­
berón, tan útil como recurso, antes que consentir que 
una nodriza críe dos niños, y  antes que consentir tam ­
bién que esas nodrizas ( que ya conocen lo que pueden ir 
á buscar, sabiendo que la Diputación debe por ese con­
cepto 400.000 pesetas) se lleven las criaturas á los pue­
blos sin vigilancia ni inspección de ninguna clase. En

Transcribo de L a  R e fo rm a  M édica  esta enumeración 
parafraseada de las diversas parálisis de la infancia, 
porque estos trabajos de síntesis ahorran muchos á los 
que se los encuentran hechos.

P a rá lis is  d o lorosa  de los n iños. —  Fué descrita por 
Chassaignac en 1855 y  por Brunou el año 1893. Es una 
parálisis temporal, funcional, de la que el dolor es el sín­
toma principal. E l pronóstico es favorable. E l diagnós­
tico se hace por el dolor y  el fin rápido de la afección, 
junto al hecho de que no hay lesión de las articulaciones 
ni huesos.

P seu d o -p a rá lis is  sifiUtica de P a r r o t .  — Propia de la 
infancia. Son atacadas las epífisis como consecuencia del 
proceso sifilítico, y  crujen como separadas de las diáfi- 
sis. E l miembro afecto aparece totalmente paralitico. 
Nunca se afectan los músculos de la cara, cuello, ni los 
respiratorios; no hay trastornos de sensación, pero hay 
dolor al m ovim iento; tampoco se afectan los esfínteres, 
y  el examen eléctrico da resultados negativos. E l diag­
nóstico descansa en el descubrimiento de la sífilis.

Sífilis ce reb ro -esp in a l. —  L a  parálisis envuelve tam­
bién la cara; pero los síntomas anteriores no existen.

P a rá lis is  sifilítica  de origen  p e r i f é r i c o .  —  Su diagnós­
tico esti'iba en el hecho de la integridad de los huesos y 
en la modificada reacción eléctrica. Cuando no son evi­
dentes los síntomas de la sífilis, el diagnóstico diferen­
cial con la parálisis infantil (poliomielitis anterior agu­
da) se hace pensando en la rapidez y  fiebre con que ést» 
se presenta, la generalización de los fenómenos paralíW’ 
eos y  la ausencia de dolor.

E n ferm ed a d  de L itle . —  Es una paraplejia congénita 
espasmódica de las cuatro extremidades, más pronun­
ciada en las inferiores que ocurre én los niños que nacen 
antes de térm ino; no va acompañada de fenómenos con­
vulsivos ni trastornos psíquicos, y  se alivia sí es que no 
se cura. No se puede confundir con la tabes espasmódioíi 
que es de la adolescencia y  tiende á empeorar.

H em ip lejía  in fa n til espasm ódica . —  Es congénita ó se 
manifiesta en seguida del nacimiento. Principia con con 
vulsiones; se detiene el crecimiento del esqueleto: lu P® 
rálisis envuelve las extremidades, la cara y  la parte *50 
rrespondiente del tronco. H a y  movimientos atetósico* 
con crisis convulsivas, las que, cuando son —  y 
serlo —  bilaterales, se confunden con la epilepsia. SaJ 
pérdida de inteligencia, si es que no idiocia. Entt*® 
como elementos etiológicos los quistes, áreas de rebl»“
decimiento cerebral ó hemorragias meníngeas,

reí

ma

go encefalitis y  esclerosis atrófica ó hipertrófica. 
E n ferm ed a d  de F r ied rtich , ó a ta x ia  hered itaria .-
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presenta fenómenos de incoordinación motora; hay nis- 
tagmus y  trastornos del lenguaje; no es afección congé- 
nita. Faltan en ella ios dolores fulgurantes, la anestesia 
y trastornos tróficos de la ataxia locomotriz. H a y  vér­
tigos.

M iopatias p r im itiva s . —  Parálisis pseudo-hipertrófi- 
ca y  miopatias atróflcas son formas que se presentan en 
la infancia. L a  enfermedad de Thomsen es una forma 
congénita caracterizada por rigidez espasmódioa de los 
músculos voluntarios que se presenta al comenzar.un 
movimiento y  desaparece después.

P a rá lisis  in fa n til. —  Con fiebre inicial, afectando al 
principio muchos músculos y  localizándose después en 
grupos de ellos ó individuales. No hay trastorno de sen­
sación, y  la inteligencia queda intacta.

P ará lisis de P ott. —  Frecuente en la infancia y  juven­
tud. Sigue á enfermedad de las vértebras dorso-lum ­
bares.

P arálisis d ifté r ica . -  ■ Fácil su diagnóstico cuando se 
ha visto antes la difteria. TTn importante síntoma es la 
disfagia y  la regurgitación del alimento por las narices.

P arálisis p o s t-m o rb illo sa . —  No bien estudiada; ocu­
rre en la convalecencia; de tipo parapléjioo y  es cura­
ble; dura unas seis semanas.

P arálisis obstétricas. —  Causada por el trauma infli­
gido en el nacimiento, y  puede ser deJ plexo braquial ó 
facial.

Parálisis h istérica . —  En  ellas no están abolidos los 
reflejos. Diagnóstico por exclusión.

Parálisis coreica s. —  Afecta la forma monopléjica ó 
hemipléjica. Algunas veces precede la parálisis al corea, 
y es precisa suma atención para vislum brar la causa. 
Ordinariamente es post-coreica ó durante la evolución 
de esa neurosis.

Todas las Revistas de Pediatría que leemos hablan 
hasta el cansancio de seroterapia en la difteria: bien y  
mal, hay para todos. Pero lo que se impone en nuestro 
país, si es que va á hacerse algo práctico, es que no in­
yectemos suero de Behring, ó de Roux, ó de Aronson 
(cada uno tiene distintas potencias) á troche y  moche. 
Se impone un diagnóstico serio y  verdad, y  hoy está pro­
bado que sólo puede darlo la Bacteriología. Y  como ni 
Somos todos expertos ni todos hemos de tener un am igo  
"’^ icrógrafo, ya que no bacteriólogo, me permito citar 
®3tos ejemplos que se van á ver, por si nuestro Gobierno 
<iuisiera copiar algo.

En Nueva Y o rk  hay un Instituto bacteriológico adon- 
de se envían los tubos de ensayo preparados y  con la 
Siembra de la supuesta difteria hecha por el médico de 
cabecera. A  las veinticuatro horas se le contesta por te­
léfono ó telégrafo si aquello que envió es ó no bacilo 
iGebs - Lofler. Los tubos, contenidos en su caja especial, 
ss dan gratuitamente en 80 farmacias de la ciudad. Todo 
lo demás es gratuito también.

En Chicago han hecho lo propio y  de igual modo.
En París, L a  P resse  M édicale  avisa á sus lectores que 

todos los médicos de la villa  pueden procurarse en las 
^ftimacias un estuche, que se vende p o r  p o co  á ia ero , y  
^Ue contiene: instrucciones para recoger el raspado de 
IS' garganta enferma; los tubos de suero gelatinizado 
donde se ha de sembrar, etc.; y  enviando ese estuche por 
intermedio del periódico citado, se le dará gratu itam en- 
6̂ al médico el diagnóstico pedido al día siguiente.

E n  Rouen hace esto mismo, y  gratis del todo, el labo­
ratorio bacteriológico de la Escuela de Medicina.

Copiemos aunque sea el más modesto de estos ejem­
plos, y  evitaremos muchas experiencias in  anim a v ili  
que vendrán si no. Es decir, evitaremos que si hay suero 
á mano todos los anginosos lo reciban.

S E C C I O N  P R A C T I C A

ENSEÑANZA PRÁCTICA

11DIAGNÓSTI CO ANTI CI PADO !!

E l  día 29 de Ju lio  presentóseme en la consulta una 
mujer que traía en brazos á una niña, hija suya, de cinco 
meses de edad, robusta, de buen color y  bien constituida, 
manifestándome que su niña padecía de una. imperfora­
ción de la vagina. Desnudada la niña, y  reconocido su 
pequeño aparato genital, observé que existía efectiva­
mente la oclusión vaginal. Aconsejé á la madre la ope­
ración, único medio de curación, á fin de evitar el gran 
número de trastornos que produciría dicho tabique en 
la niña al llegar á la pubertad. Palabras que produjeron 
buena impresión en la madre, aceptando sin repugnan­
cia alguna el acto operatorio.

Coloqué en seguida á la enfermita en la cama de ope­
raciones, desinfecté con una disolución de ácido fénico 
al 3 por 100 el instrumental, la región en que se iba á 
operar y  ambas manos, y , tomando un bisturí de hoja 
estrecha y  recto, practiqué una incisión entre el recto y  
el conducto de la uretra, teniendo exquisito cuidado en 
no herir ni el punto de partida ni el de térm ino: hecha 
dicha incisión, abandoné el bisturí, y  con una sonda 
completé el desbridamiento, reconociendo con mucha 
cautela el fondo vaginal. Coloqué un lechino untado de 
vaselina fenicada entre los labios de la herida, espolvo­
reé con iodoformo, puse unas compresas de algodón su­
blimado y  él vendaje propio de la región.

D i, pues, por terminada la operación con su cura co­
rrespondiente, é hice saber á la madre la manera de 
curarla y  que me trajese á la niña cada dos ó tres días 
para seguir el curso de la herida, aunque la advertí con 
insistencia que el resultado derla satisfactorio, debido 
á que la operación había sido sencilla y  á que la herida 
se hallaba colocada en una atmósfera antiséptica donde 
no podía tener lugar la llegada de los microorganismos, 
orígenes de las complicaciones de pronóstico más grave 
de las heridas.

Á  los tres dias volvió á presentarse la madre con su 
niña en brazos, algo abatida y  descompuesto el semblan­
te, diciéndome que las curas se la habían hecho á la niña 
según yo había ordenado, pero que tenia una fiebre in ­
tensa, náuseas, vómitos, diarrea, grandes dolores abdo­
minales y  unas manchas del diámetro de un duro en la 
nalguita izquierda, rojizas, desapareciendo á la presión, 
los labios del orificio vulvar edematosos, y  rehusaba 
tomar el pecho.

Mandé desnudar á la niña, y  observé que existía todo 
cuanto la madre me dijo; pero teniendo mi ánimo bas­
tante preocupado con la grande epidemia de escarlatina 
que entonces reinaba en la localidad, olvidando las com­
plicaciones de la herida que existía, creído que el méto­
do antiséptico empleado sería el áncora de salvación, an­
ticipé el diagnóstico y  di á conocer á aquella pobre ma­
dre que se trataba de la escarlatina y  que no existía com-
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plicación alguna de la herida Supliqué con insistencia 
á aquella pobre madre, algo más tranquila, que me tra­
jese á la niña todos los días, pues tenía verdadero in ­
terés en seguir paso á paso el curso de las manchas. En 
el fondo de mi conciencia empezó á moverse una incerti­
dumbre, verdadera intranquilidad de haber anticipado 
el nombre de la enfermedad, y  que, por consiguiente, te­
nía que ser víctim a y  sufrir las consecuencias rudas y  
amargas de haber hecho un diagnóstico de primera in ­
tención.

Efectivamente, los días pasaban y  la enfermedad iba 
tomando los vuelos propios de su desarrollo: la fiebre 
cada vez más intensa, las manchas se extendieron en to­
das direcciones, lo mismo hacia el cuero cabelludo que 
hacia las extremidades inferiores, terminando por unos 
relieves que se apreciaban á la vista y  ai tacto, eran do- 
lorosas á la presión, eran asiento de un calor acre mor­
dicante, y  la coloración de los tegumentos era natural 
más allá de estos relieves; por fin, predominaban en alto 
grado las alteraciones gastro-intestinales; como se ve, 
se dibujaba, n i con el mejor pincel, todo el cortejo de 
síntomas de la erisipela traumática, y  se obscurecían los 
de la escarlatina, pues faltaban esas grandes placas ó 
manchas irregulares sin relieves y  aproximadas, con ese 
tinte uniforme escarlata aframbuesado, vivo en ciertos 
puntos y  pálido donde la epidermis es gruesa, ni existían 
tampoco esos pequeños puntos rojos m uy unidos é irre­
gulares ; el diagnóstico fué anticipado; el error estaba 
bien manifiesto: era una complicación de la herida de lo 
que se trataba.

A sí las cosas, pensé en qué causas pudieron producir la 
erisipela, y  me lo explicaba diciendo: ó fué producida con 
el bisturí en el acto operatorio, ó lo fué en el acto de las 
curas, en cuyas ocasiones se colocaba la herida en abo­
nadas condiciones para contraer el parásito engendra- 
dor de la enfermedad que daba lugar á tan grandes tras­
tornos en la economía, haciéndola de pronóstico grave. 
Desde dicho momento, que predominaba la enfermedad 
infecciosa, anuncié á aquella desgraciada madre el des­
enlace funesto que había de resultar, y , dado el desarro­
llo que la enfermedad había tomado, la advertí que ter­
m inaría por gangrena, y  que se propagaría á alguna 
viscera y  membrana interna, como así sucedió, fallecien­
do la niña á los veintidós días de sufrimientos. E l trata­
miento que empleó durante todo el curso de la enferme­
dad no fué otro más que el prudente precepto dado por 
Zoussan, la expectación en unión de ligeros laxantes.

Este caso práctico que me ha ocurrido, le doy á co­
nocer de una manera franca y  leal, no porque tenga 
nada de nuevo ni de sublime, sino por el inmenso valor 
que un caso de estos presta á nuestra experiencia, el 
cual la eleva y  la enaltece cual una joya rellena de pie­
dras preciosas, y  al mismo tiempo el hacer resaltar con 
los colores más vivos las condiciones que son precisas y 
necesarias para hacer un diagnóstico verdadero. Entre 
las muchas condiciones que se requieren para formular 
un buen diagnóstico, debe figurar como primera el lle­
var el ánimo completamente despreocupado y  libre de 
ideas y  de pasiones preconcebidas; si son enfermedades 
que presentan fenómenos comunes, quedarse en duda sin 
adelantar ideas hasta que el curso de la dolencia vaya 
presentando los verdaderos signos patognomónicos, y  
pueda entonces formarse un diagnóstico verdadero. 
Otra de las condiciones será el hacer un examen metó­
dico y  detenido del enfermo, con toda la paciencia que 
el caso requiera.

Ahora bien: para hacer los diagnósticos de primera 
intención, se necesita tener lo que se llama tacto ú ojo 
médico, ya mediante la experiencia ó ya que sea cuali­
dad innata; pero como para conseguir una buena expe­
riencia es necesario bastante número de años en el ejer­
cicio de la profesión y  una buena clientela, y  ésta sólo 
puede alcanzarse en las grandes poblaciones, resulta que 
los que somos jóvenes y  no nos hallamos en los grandes 
centros, somos á cada paso víctimas de esos errorqs 
que hieren y  lastiman como puntas aguzadas nuestta 
honra y  dignidad profesional; adeníás, como resulta 
demasiado débil la enseñanza clínica en casi todas las 
Universidades, donde no se aprende ni los más lige­
ros rudimentos de técnica médica, donde no se aprende 
á interrogar á un enfermo, donde no se aprende las di­
versas variedades del pulso, ocurre que el médico novel, 
al querer desplegar sus alas en el campo de la Medicina, 
sólo halla obscuridades que las cree imposibles de acla­
rar, y  busca la luz que cree bailar en las obras de con­
sulta y  en los formularios de bolsillo, convirtiéndose en 
un empírico y  rutinario.

Gritaré, pues, siempre con las fuerzas de mis pulmo­
nes: menos cátedra y  más clínica, menos teorías y  más 
práctica; acostúmbrese al escolar desde sus comienzos á 
interrogar á los enfermos, al manejo diario del estetósco­
po, así en enfermos agudos como crónicos, sin dar pre­
dilección á tal ó cual sistema ó aparato, pues el médico 
de pueblo tiene que tener forzosamente aunque no sea 
más que un ligero conocimiento de toda la Medicina y 
de toda la Cirugía, y  con esas prácticas diarias no su­
frirá  esos errores al dejar de ser escolar, sabrá formular 
un diagnóstico con extensos razonamientos, llenar una 
indicación con oportunidad, y , sobre todo, será llamado 
con verdadera fe por sus clientes y  conseguirá alcanzar 
en poquísimo tiempo una hermosa y  franca reputación

L u is  d e  D u e ñ a s .
Cumbres de San Bartolomé, Diciembre de 1891.
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REVISTA DE BIDROLOGIA, CLIMATOLOGIA E m O T E R A P I A
CR ITER IO  E TIO L Ó G IC O -P A TO G E N É TIC O  

E N  L A S  E N F E R M E D A D E S  D E L  A P A R A T O  D IG E S T IV O

Conferencia pronunciada en la noche dol 1.® de Febrero en la So­
ciedad Española de Hidrología Médica,

Por  ol  Dp . D. ARSENIO MARÍN PERUJO
Profesor libre de enfermodades del aparato digestivo, módico-director 

de los baños de Lanjaróu, etc.

Señores: No hay en Medicina un término que haya 
sonado más que el término dispepsia. En  los tiempos de 
Hipócrates no se emplea todavía; el gran maestro, ad­
miración de todos los siglos, habla de la cocción  de los 
alimentos, de la fr ia ld a d  del estóm ago, etc., con un len­
guaje tan empapado en la verdad clínica, que se ha con­
servado, y  estoy por decir que, en gran parte, se conser­
va aún en nuestros días.

Las palabras b ra d ip ep sia  y  apepsia  aparecen entre 
Hipócrates y  Galeno, y, en fin, el término dispeps%<  ̂
se adopta en la Ciencia después de este últim o autor; 
término que arraiga en aquellos siglos remotos, qne 
atraviesa toda la Edad Media, logrando llegar hasta 
nosotros; término que ha expresado las opiniones y  1*® 
teorías reinantes de todas las épocas, marchando unido 
á los nombres más célebres de la Medicina. Así, los Cu-
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nen, los Broussais, los Trousseau, los Chomel y  cien 
grandes figuras más, y  en nuestros días los Sée, D ujar- 
din, Ewald, Mathieu, etc., etc., estudiaron á fondo esta 
cuestión, dejando á la posteridad deficiencias ó errores 
que el tiempo, en su marcha evolutiva 4 la perfección de 
las cosas, va desechando; pero en mayor número, valio­
sísimas adquisiciones, trabajos luminosos que la Cien­
cia, cada vez más progresiva, conserva y  utiliza para su 
mayor engrandecimiento.

Para unos la dispepsia es síntom a; para otros es en­
fermedad; para éstos es desorden funcional; para aqué­
llos es una infiamación. Aquí se nye que es perturbación 
nerviosa; allá se asegura que el padecimiento, más que 
en el estómago, está en las profundidades de todo el or­
ganismo.

La palabra dispepsia esencial es un hecho, y  un hecho 
frecuente; la palabra dispepsia esencial debe desapare­
cer, porque es una utopia, una ilusión,.. Y  así, perdien­
do mucho tiempo, siglos enteros, en sutilezas, llegamos 
á nuestros días. Bueno será m irar atrás para no per­
petuar hasta lo infinito el caos, que hace poco fecundo 
el progreso cuando está aliado mismo del error.

Analicemos hechos: no importará que algunos de és­
tos parezcan contradictorios; lo esencial es mostrar 
buena disposición y  buena educación clínica para en­
tenderse.

Hace ya algunos años expresé m i opinión sobre este 
asunto. Era  firme; y  respecto á clara, creo que no tenía 
nada de ambigua. Y o  decía, como digo hoy, y  cada vez 
con mayor firmeza, que las enfermedades del aparato 
digestivo, ó son gastropatías propiamente dichas, y , por 
lo tanto, enfermedades autóctonas como las que más en 
Patología, ó son síntomas de enfermedades generales ó 
locales, nun ca  d ispepsias esen cia les, término que debe, 
no sólo limitarse mucho, como hoy se hace, y  la tenden­
cia es plausible, sino desaparecer por completo del vo­
cabulario nosológico, porque no representa nada sino un 
vano esfuerzo ante la ignorancia, para disimular ésta.

Algunos amigos míos, médicos de gran reputación en 
Madrid, me dijeron entonces: « Estamos m uy conformes 
con todo lo que usted afirma, pero respecto á la dispep­
sia esencial .. ¿es posible que no admita usted ésta ante 
tantos enfermos como se presentan en la clínica que no 
Corresponden al cuadro de las gastropatías con lesión, 
Sino.al de las dispepsias, al de esas perturbaciones de las 
funciones digestivas que, con ser más ó menos acentua­
das, no representan lesión de ninguna especie?»

Algo, ciertamente, hemos adelantado en estos últimos 
anos: pero son todavía muchos, muchísimos los profeso­
res que figuran como devotos creyentes de esos ontolo- 
Sismos llamados dispepsias esenciales. Importa, pues, 
precisar en lo posible este asunto.

Si se tratase de una cuestión meramente didáctica, de 
detalle de simple nosología, de abordar, en fin, una 

vez más el estudio de la clasificación de las dispepsias, 
Uo estaría justificada esta conferencia. Pero es que se 
frata de mucho más que esto: se trata del criterio etio- 
^®gico-patogenético como base fundamental de la clíni- 

de esta clínica que apenas la enriquecemos con no­
ciones de química, de anatomía patológica, de fisiolo- 
Siu, etc., poco menos que la abandonamos al objetivis-

á la consideración exclusiva del síntoma, 4 la idea 
del mero padecimiento corporal.

I I

V o y  á suponer por un momento que las gastropatías' 
mejor definidas, como la gastroectasia, la úlcera gá^tri- 
ca, el catarro del estómago, las enteritis, etc., no se 
hallan nunca, ni en poco ni en mucho, subordinadas á 
la causa etiológico-patogenética. Prescindiendo de estos 
procesos, ¿cuántos no se presentan á nuestra observa­
ción todos los días y  en todos los momentos? Llámense 
dispepsias ó de otra manera, ello es que figuran el 80 ó 
el 90 por 100 de las veces como enfermedades del apara­
to digestivo, con los nombres más variados.

Vamos á verlo; aquí traigo en este papel una lista de 
nombres que m i memoria no puede retener.

Tenemos dispepsia reumática, gotosa, herpética, ané­
mica, cerebral... Se comprenderá que la lista es casi tan 
interminable como la patología, de la cual depende; por 
eso no paso adelante en esta enumeración.

Eespecto á edades, existe la dispepsia de los niños, la 
de los viejos, etc., así como, en relación con los órganos 
del aparato digestivo, hay la dispepsia gástrica, la in ­
testinal, etc.

Prescindiendo, pues, de éstas y  de otras clasificacio­
nes, que son interminables, tenemos:

D isp ep sia  á cid a , a lca lina , n id orosa , p ú tr id a , niucosa. 
p itu ito sa , reg u rg ita tiv a , de los líquidos, n erv iosa , con ­
vu lsiva , p a ra litica , a tón ica , d olorosa , tórp id a , irr ita tiva . 
ca ta rra l, in gestiva , p o s t -d ig e s t iv a , sa bu rra l, bulim ica, 
g a stra lg ia , ca lam bre de estóm ago, ca rd ia lg ia , ga strod i- 
n ia , g a stro rrea , g a stro su correa , ga strox in s is , h ip erclor-  
h id ria , h ip oclorh id ria , h ip erp esia .h ip op ep sia , d ispepsia  
sim p le, v ertig in osa  ó v ér tig o  a  stom acholeso, fiatulenta, 
éx ta s is  g á str ico , in su ficien cia  g á str ica , p iro s is , aced ia ... 
No se crea que he terminado la lista. Faltándome pa­
ciencia para duplicar nombres, hago aquí punto final.

Bien veis que, tanto los términos de la Medicina del 
pasado como los de la Ciencia actual, lo que représentan 
son síntomas y  nada más que síntomas. Dispepsia ató­
nica, y  cito este nombre porque es uno de los que más se 
pronuncian, ¿que modalidad patológica es ésta?

La  anemia, el escrofulismo, la debilidad y  el quebran­
tamiento orgánico, el agotamiento del sistema nervio­
so, la neurastenia, los pródromos interminables y  obscu­
rísimos de un proceso morboso general ó local: á esto 
suele llamarse dispepsia atónica, sólo porque la gran 
inapetencia ó le, p e r e z a  del estómago llama más nuestra 
atención.

Dispepsia bulim ica: este síntoma se presentará en es­
tados tan diversos como en el reumatismo, la diabetes, 
el histerismo, la perturbación mental, la tenia, y  aun en 
estados pretuberculosos, etc.

¿ Y  la ga stra lg ia , término todavía más arraigado que 
la dispepsia? Á  nadie podrá ocurrirsele decir que la gas­
tralgia es una enfermedad del estómago. Las gradacio­
nes que pueden hacerse del dolor son innumerables. Siem­
pre vendremos á parar á lo siguiente : la llamada gas­
tralgia es un síntoma de una gastropatia, ó de una en­
fermedad que no corresponde al estómago, que se siente  
en éste. Sería ( Leven) la dispepsia en los sujetos n e r­
viosos.

Con pronunciar la palabra hiperclorhidria ó hipoclor­
hidria no se ilustra más la cuestión L a  deficiencia ó el 
exceso de ácido clorhídrico, etc., serán, después de todo, 
un síntoma como la buliniia, la pirosis, etc. E l  efecto sin 
relación con las causas, cuando éstas son las más opues­
tas y  las que sostienen la enfermedad, significa bastan-
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te poco. L a  prueba es que la mejor fuente de producción 
de ácido clorhídrico es, á veces, el hierro, el arsénico, el 
iodo, etc., según la modalidad patológica que origina 6 
sostiene la irregularidad secretoria de la mucosa. Esto 
lo admite hoy todo el mundo.

Hablar, en fin, de dispepsia vertig in osa , fla tu lenta, et­
cétera, es referirse á síntomas dependientes de los m ás 
d iversos  estados. Luego la noción terapéutica deberá ir 
necesariamente acompañada de la noción causal. Sí no 
sucede así, por ignorancia ó porque las cosas se presen­
tan rodeadas de grandes obscuridades, el empirismo es 
el que dominará.

¿Son mucho más afortunados ó resuelven mejor el es­
tudio nosológico de las gastropatías los autores de nues­
tros días?

Germán Sée, con sus dispepsias atónica , ca ta rra l, in- 
fiam atoria , etc., viene á caer en los defectos ya indi­
cados.

Dujardin-Beaumetz admite las dispepsiasptíírida, áci- 
da  y  p itu ito sa , la g a stra lg ia , la a n o rex ia , la hidimia, es 
decir, esa sintomatologia vulgar que, por variantes ex­
presivas que tenga, no podrá nunca elevai’se á categoría 
de enfermedad.

Estos dos clínicos eminentes, que tanto contribuyen 
al progreso de la Medicina moderna, no han acertado en 
este punto.

Mathieu, que ha estudiado m uy bien las enfermeda­
des del aparato digestivo, créala dispepsia ñ e r v o -m o ­
tr iz , la M p erclorh id ria  y  la M p oclorh id ria .

L a  primera, sin cambios ostensible.^ en la secreción 
clorhídrica, se parece tanto á la dispepsia simple, que, 
en realidad, es ella misma No insinúa nada respecto á 
la lesión autóctona, y  si pretendiese expresar el sello de 
lo neuropático, en las enfermedades correspondientes al 
sistema nervioso debería tener su legítimo puesto.

La hiperclorhidria, como entidad morbosa, no puede 
satisfacer al clínico reflexivo. Aparte del dolor y  de las 
crisis gástricas producidas por una enorme cantidad de 
ácido en una mucosa siempre impresionable y  delicada, 
el temperamento irritable, las perturbaciones generales, 
la analogía de los desórdenes nerviosos que surgen aquí 
y  allí, casi como en la neurastenia, indican claramente 
que el padecimiento es de índole nerviosa, y  que el gran 
síndrome de la hiperclorhidria está subordinado en más 
ó en menos á este neurosismo, que podrá exacerbarse, 
.sí, por la hiperclorhidria, pero que es el punto de parti­
da do ésta. L a  inervación del estómago deja mucho que 
desear; el regulador estará, ciertamente, en la dieta 
apropiada, en los alc.alinos, etc.; pero tanto como en 
esto, y  mucho más que en esto, estará en el tratamiento 
apropiado á la neurosis.

E l  mismo concepto rige para la hipoclorhidria, y  si 
ésta da lugar al éxtasis y  retención gástricos, etc., se 
comprenderá que surge ya la dilatación, es decir, una 
gastropatía fundamental.

Hayem  y  W in ter estudian perfectamente la química 
de la digestión, y  admiten la h ip efp ep s ia , la h ipopepsia  
y  la d ispep sia  sim ple. Con estas denominaciones esta­
mos, puede decirse, lo mismo que en el caso anterior. Se 
afina mucho el trabajo experimental; éste se relaciona 
con la química de la digestión; pero en rigor clínico la 
verdad es que no aparecen sino síndromes, no entidades 
morbosas indiscutibles.

EL DESCUENTO DEL 5 Y 11 POR 100 DE LOS TITULARES

( u n  d a t o  m á s )

Del B oletín  oficial de la provincia de Alicante, del

(• ■

día 5 del actual, transcribimos la siguiente interesante 
disposición, cuyo conocimiento es de mucha utilidad 
para nuestros lectores:

«D eleg a ción  de H acienda de la p ro v in c ia  de Áli 
cante. —  La  Dirección general de Contribuciones é Im­
puestos, con fecha 29 de Octubre últim o, dice á esta 
Delegación de Hacienda lo siguiente :

< Con fecha 11 del corriente, dijo este Centro al dele­
gado de Hacienda de Á vila  lo que sigue:

>Vista la consulta formulada por esa Delegación acer­
ca de si las cantidades que figuran los Ayuntamientos 
en sus p’̂ esupuestos para pago de las igualas hechas con 
los médicos y  farmacéuticos por la asistencia y  suminis­
tro de medicinas á los vecinos pobres, y  con los agentes 
de negocios por el cobro de inscripciones de Propios y 
Beneficencia, se hallan comprendidos en los artículos 19, 
21 y  22 del reglamento de 10 de Agosto del año próximo 
pasado, para la administración y  cobranza del impuesto 
sobre sueldo y  asignaciones, y , por lo tanto, están suje­
tos al de 5 y  11 por 100 respectivamente:

> Visto el art. 4.° y  los ya citados del expresado regla­
mento :

» Considerando que el impuesto de que se trata sólo 
debe exigirse en los haberes que perciben los empleados 
de los Ayuntamientos cuyo carácter no p\iede atribuirse 
á los médicos, farmacéuticos y  agentes de negocios á 
quienes se refiere la consulta, puesto que los servicios 
que respectivamente desempeñan, ya asistiendo ó pro­
porcionando medicamentos á los vecinos pobres, ya co­
brando los intereses de las inscripciones por lo que hace 
á los últimos, así como la remuneración que por ellos 
han de abonar los Municipios, son objeto de un contrato 
previo entre éstos y  aquéllos:

«Considerando que, tanto por esta razón como por la 
de la índole especial de los servicios que prestan los 
agentes de negocios, no puede en manera alguna esti­
márseles como funcionarios civiles;

s Esta Dirección general ha resuelto la consulta de 
esa Delegación en sentido de que las igualas á que Iii 
misma se refiere están exceptuadas del impuesto sobre 
sueldos y  asignaciones, siempre que, tanto los médicos y 
farmacéuticos como los agentes de negocios, se halle** 
matriculados y  satisfagan la contribución industrial 
correspondiente.

» L o  que participo á V . S. para su conocimiento y  de­
más efectos.

» Lo  que traslado á V . S. para iguales fines.»
»Lo que se anuncia en este periódico oficial para codo- 

cimiento de los interesados y  Con el fin de que los AyuU' 
tamientos remitan á la Adm inistración de Haciéndalas 
certificaciones duplicadas á que se refiere el último p^’ 
rrafo del art. 23 del reglamento del impuesto.

» Alicante, 1.® de Febrero de 1895. —  E l delegado 
Hacienda, José R odríguez.'»

ni
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Al Sr. D . A n g el l'on ce , m éd ico  -  ciru ja n o  de V illanueva
de P era les .

M uy señor mío y  estimado compañero: Oportuna­
mente ha sido en m i poder su m uy grata carta, fecha 
12  de los corrientes, que no contesté incon tinen ti por­
que causas extrañas á m i voluntad y  manera de obrar, 
siempre con actividad, que seria ocioso y  hasta ridiculo 
estampar aquí, me lo impidieron entonces.

Hoy lo hago valiéndome de la benevolencia que nues­
tro Sig l o  M é d ic o  sabe dispensar á sus suscriptores po­
niendo á nuestra disposición sus columnas, porque creo 
es una opinión más que debe tener presente, por si aun 
llegase á tiempo, la Comisión encargada de dictaminar 
sobre el proyecto de ley de bases para la formación de 
una nueva de Sanidad.

¡ Á  cuántas y  atinadas reflexiones se presta el conte­
nido de la carta que se ha dignado d irig irm e !

Dejando á un lado pl últim o párrafo de la misma, en 
el que se equivoca de medio á medio al ensalzarme como 
lo hace, y  que yo de ningún modo me merezco, .paso á 
comunicarle mis impresiones sobre el contenido de su 
epístola, manifestando á usted m i humilde opinión, ya 
que así lo desea, respecto al tan ya debatido asunto so­
bre el cual me consulta.

Sin las condiciones científicas ni personales con que 
usted se digna honrarm e, aceptaría gustoso el cargo 
con que trata de investirme, siempre que con ello hubié­
ramos de conseguir alguna mejora para clase tan desdi­
chada como es la nuestra; pero ¿cree m i entusiasta y 
digno compañero que adelantaríamos un solo paso con 
elevar un mensaje al ministro ó á la Rema si fuere pre­
ciso? Me parece estar en lo seguro al suponer que la ci­
tada exposición dorm iría eternamente el sueño de los 
justos.

No ignora m i buen compañero que estas reuniones 
suelen ser siempre iniciadas y  dirigidas por la Prensa 
profesional coaligada, y  que, aun así, cuesta bastante 
tiempo y  no poco trabajo acordar, con perfecta unani- 
uiidad de pareceres, el día y  sitio de la reunión, y  que 
todos quieren llevarse los lauros y  ser los primeros en 
figurar. Pues bien : si á pesar de estas distintas y  com­
pactas reuniones, ayudadas de la influencia particular, 
uo hemos conseguido nada favorable, aun con la anuen­
cia de los senadores y  diputados médicos; si el Congreso 
uiédico-rural tampoco pudo convertir en leyes sus más 
sucintos é indispensables cánones; si la Prensa coaliga- 
fia no ha podido alcanzar ni resolver nada que nos sirva 
fie alivio, ¿cómo quiere, m i querido Sr. Ponce, que lo 
Consigamos cuatro aislados y  mal avenidos g a tos?

Además, y  según la Prensa política, está ya por la 
Comisión aceptado, en casi su totalidad, el proyecto de 
^sy de bases para la redacción de una nueva ley de Sa­
ludad, tanto que me parece haber leído que se reuniría 
Uno de estos días para ultim ar el dictamen.

Para terminar, diré á usted, resumiendo, m i manera 
fie pensar sobre el particular, ya que la inmensa mayo­
ría —  por no decir todos —  de los médicos titulares de 
pueblo deseamos ser in a m ovib les : 1 .®, que es preciso é 
tudispensable elevar este pensamiento á las Cortes;

5 que discutan y  voten el proyecto sobre la base de la 
tuamovilidad, puesto que con ello no se irroga perjui­
cio de ninguna clase á los Municipios ni á los habitan- 

y  8 .0, que, de no poder conseguir la ansiada iuamo-

vilidad, se soliciten las vacantes al gobernador de la 
provincia, quien, previa propuesta de una Ju n ta  encar­
gada al efecto, dé el nombramiento á cada aspirante 
que, p'-'r sus años de práctica y  méritos profesionales, 
le pueda corresponder. Lea, si le parece, el número ú lti­
mo de la R evista  de M ed icin a  D osim étrica , correspon­
diente al mes actual, y  allí verá éste m i últim o modo 
de pensar sobre el arreglo de partidos médicos. Esta es 
m i opinión, que sentiría no fuese de su agrado, tenien­
do, de todos modos, verdadero gusto y  satisfacción en 
exponer á usted m i pensamiento en favor de la clase 
médica española á que ambos pertenecemos, quien, con 
tal motivo, aprovecha gustosísimo la ocasión actual 
para ofrecerse por suyo afectísimo amigo, seguro servi­
dor y  compañero, q. s. m. b ,

PttiM iTivo B a r r i o  y  P b ñ a r r b d o n d a  

Collado Mediano, Diciembre de 1894.

S eñ or d irec to r  de  E l  Sig l o  M é d ic o .

M uy señor mío y  de toda m i consideración y  respeto: 
Suscripto!" del periódico que tan dignamente dirige y 
tan larga vida cuenta, me dirijo á usted, no por el deseo 
de exhibirme, sino por un deber de gratitud como médi­
co titular hacia usted, representante de la Prensa médi­
ca, y  el Sr. D. Ju lián  Calleja, por sus trabajos y  buenos 
propósitos para mejorar nuestra situación presente y  
nuestro porvenir por medio de los proyectos de ley pre­
sentados á los Cuerpos colegisladores, y  que indudable­
mente serán aprobados y  convertidos en ley, como son 
el de Sanidad civil y  el de haberes pasivos á los médicos 
titulares.

Pero todavía me he de perm itir llam ar la atención 
de ustedes y  de mis compañeros hacia otro extremo im ­
portante y, al parecer, algo descuidado, por lo poco que 
veo escrito sobre él en el periódico que semanalmente 
leemos, y  es él descuido ó  abandono, de parte de muchos 
alcaldes, del pago de nuestras dotaciones como titula­
res. Las reclamaciones que hacemos para conseguir el 
pago de las mismas son cosa perdida; no se nos atiende 
en el Municipio, y  en el Gobierno de provincia los expe­
dientes duermen tranquilamente por eternidad de eter­
nidades, por lo que hora es ya de llam ar la atención del 
señor ministro de la Gobernación hacia este punto, que 
conceptúo de sumo interés para la clase médica m uni­
cipal, y  ver si podemos conseguir que se dicte alguna me­
dida para que los gobernadores apremíen de verdad á los 
alcaldes que estén en descubierto de dicho pago, y  que 
no valgan razones de pie de banco, como las que alega 
uno que yo conozco y  que me alegraría poder enseñar á 
mis compañeros, que dice que la cantidad que se le recla­
ma no es de su tiempo, ó sea del período de su ejercicio, 
y  por eso no la paga. Si el Sr. Calleja quiere rematar su 
obra, todavía puede hacer algo más en beneficio nuestro.

Dándole gracias anticipadas por la inserción de la 
presente, quedo suyo afectísimo y seguro servidor, que 
besa su mano,

J u a n  D í a z .
Cedillo, Febrero de 18^.
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PRENSA MEDICA
E X T R A N J E R A :  I .  Invasión de los órganos por los m i­

crobios durante la agonía y  después de la muerte. —  
I I .  L a  seroterapia y  el entubamiento en el trata­
miento de la difteria.— ITI. Las inyecciones vaginales 
en el parto normal. —  IV . L a  fen ed in a  como antitér­
mico y  antineurálgico.

L a  invasión de los órganos por los microbios norma­
les del organismo durante la agonía y  después de la 
muerte, hace á menudo m uy inciertos los resultados de 
los exámenes bacteriológicos practicados durante la 
autopsia. Las dificultades son, sobre todo. mayores 
cuando se trata del hacteriu m  coLi, microbio tan abun­
dantemente esparcido en el tubo digestivo. Hasta ahora 
son contradictorias las investigaciones hechas para de­
mostrar ó invalidar la realidad de la invasión de los 
órganos por este microbio. Los Sres. W u rtz  y  Hermán 
admiten que se verifica esta invasión una vez de cada 
dos; por el contrario, los Sres. Marfau y  Nanu sostienen 
que la presencia del colibacilo en los órganos no puede 
apreciarse sino cuando el sujeto ha presentado durante 
la vida modificaciones intestinales morbosas.

Los Sres. Achard y  Phulpin han estudiado el estado 
de la sangre, del hígado y  del bazo, desde el punto de 
vista bacteriológico, durante el período agónico y  des­
pués de la muerte, Sus investigaciones han recaído en 
49 casos, que pueden dividirse en tres series.

En  la primera serie se ha reconocido durante la vida 
la presencia de los microbios. En  6 casos se trataba de 
enfermos de septicemia de diversa clase. E n  otros 8 
faltaban los microbios en la sangre, pero existían en el 
jugo hepático.

E n  otra serie de 24 casos faltaban los microbios du­
rante la agonía, pero existían después de la muerte.

Por último, en la tercera serie de 11 casos el resultado 
fué negativo durante las veintidós ó veintisiete horas 
que siguieron á la muerte.

L a  lem.peratura exterior tiene gran influencia sobre 
la penetración de los microbios en los órganos. Lo  propio 
ocurre con la naturaleza de la enfermedad que ha oca­
sionado la muerte. E l hígado es el órgano que es inva­
dido más fácil y  más rápidamente, lo cual se explica 
por las inmediaciones del intestino y  la fácil penetra­
ción de los microbios del tubo digestivo en las vías bi­
liares.

Los microbios que penetran en los órganos durante 
la agonía son el estreptococo, el estafilococo blanco y  el 
colibacilo.

Después de la muerte, el estafilococo blanco es el que 
se encuentra más á menudo, ora solo, ora asociado á los 
demás microbios. Después de ése sigue el colibacilo. 
Los bacilos de la putrefacción se han encontrado 5 veces 
solos, y  18 veces asociados. E l estafilococo blanco pre­
cede á menudo en los órganos á los bacilos de la putre­
facción, no precediendo nunca éstos á aquél.

I I
Los Sres. Lebreton y  Magdeleine acaban de comuni­

car á la Sociedad médica de los Hospitales de París el 
resultado de su práctica en el Hospital de los E n fa n ts  
m alades  durante el últim o trimestre de 1894.

Este resultado confirma el del Sr. Moizard, que ya 
hemos dado á conocer á nuestros lectores. La  comunica­
ción del Sr. Lebreton presenta, sin embargo, algunos 
puntos nuevos, especialmente sobre el tratamiento pre­

ventivo, las cantidades de suero inyectado, la inter­
vención quirúrgica, etc.

Ingresaron en el hospital, en el período á que se con­
creta la comunicación, 380 niños, de los cuales eran 
diftéricos 258. De éstos murieron 31, ó sea una mortali­
dad del 12 por 100. Si de las 31 defunciones se quitan 8 
de niños que murieron en las veinticuatro horas si­
guientes á su ingreso, y , por consiguiente, sin haber 
sido sometidos al tratamiento, quedan 250 con 23 defun­
ciones, ó sea el 10,8 por 100.

H an practicado la traqueotomía 24 veces con 9 defun­
ciones, ó sea una m ortalidad de 37,5 por 100. H an  hecho 
60 entubamientos, 51 de ellos en diftéricas.

H a y  que advertir que esta estadística recae en los 
meses de otoño y  de invierno, y  que algunas de estas 
difterias eran graves desde el punto de vista clínico y 
desde el punto de vísta bacteriológico, puesto que, de 
258 enfermos, 147 presentaban asociaciones micróbicas 
y  dieron 19 defunciones de las 31 habidas.

Los accidentes observados son los mismos que ya ha 
indicado Moizard y  otros clínicos que han recurrido á 
la seroterapia; las erupciones y  la albuminuria.

Los accidentes de parálisis diftérica del velo del pa­
ladar ó de los miembros han sido raros. En  concepto de 
los profesores citados, las inyecciones de suero antidif­
térico no son, al parecer, en teram en te in o fen siva s . Pue­
den producir elevaciones de temperatura y  accidentes re­
nales. N o  creen, pues, que deben practicarse inyecciones 
preventivas en los niños que han estado en contacto con 
un diftérico, como se tendía á hacer en un principio.

H an practicado para crup verdadero 51 entubamien­
tos, que han dado 14 defunciones y  37 curaciones, ó sea 
el 27,45 por 100 de defunciones. E n  esta cifra se incluye 
7 niños que murieron antes de las veinticuatro horas de 
su ingreso, ora por bronco-neumonía, ora por bronquitis 
pseudo-membranosa, ora por intoxicación general exis­
tente al ingreso, lo cual rebaja la mortalidad de los 
n iñ os in tubados  y  sometidos á la seroterapia al 18,7 
por 100.

De los 51 entubamientos, 5 fueron seguidos de tra­
queotomía, sin que esta intervención consecutiva dis­
m inuya en nada el valor de la' operación. En  efecto, en 
3 casos, después de la extracción voluntaria ó involun­
taria (por el niño tirando del hilo), el interno de guardia, 
poco práctico en entubamientos, practicó la traqueoto­
mía. En  los otros dos, siendo insuficiente el entuba* 
miento, se practicó la traqueotomía, que fué también 
insuficiente, pues la bronquitis pseudo - membranosa 
era el factor principal de la asfixia.

Esta estadística, eminentemente favorable, tendería á 
hacer del entubamiento en el crup la operación preferi­
ble si nos limitásemos á señalar sólo sos ventajas, pero 
tiene también inconvenientes y  peligros.

Ante todo, el entubamiento es una operación delicada, 
difícil y  que requiere una habilidad que no se adquiere 
sino con una práctica bastante larga.

Después, es un procedimiento que obliga á dejar al 
niño intubado al cuidado constante de un médico capaz 
de practicar, en caso de obstrucción ó de salida del tubo, 
un nuevo entuliamiento, lo que equivale á decir qu® 
éste será un procedimiento aplicable sólo en los hospi* 
tales.

I I I

E l  D r. Léopold (de Dresde) trata la cuestión de si 
deben practicarse ó prohibirse las inyecciones v a g in a le s
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en el parto normal, decidiéndose por esto último, por la 
razón de que son cuando menos inútiles En una esta­
dística de 8.265 partos en la clínica de Dresde, empleó 
dicho señor las inyecciones 4.584 veces, y  las consecuen­
cias del parto fueron apiréticas en el 80,79 por 100. En  
otra serie de 3.681 casos se abstuvo de hacer inyecciones 
vaginales, y  las consecuencias del parto fueron apiréti­
cas en el 91,6 por 100. Estas cifras dan, pues, la medida 
de la utilidad de las inyecciones para prevenir los ac­
cidentes piréticos post-obstétricos.

Dividiendo estos casos en dos series paralelas, los 
partos en que intervinieron las comadres y  los en que 
intervinieron los médicos, se ve que los primeros en que 
las inyecciones fueron la excepción, fueron apiréticos 
en la proporción del 94.3.5 por 100, mientras que en los 
segundos, todos precedidos por el tacto, las inyecciones 
vaginales fueran apiréticas solamente en el 86,97 
por 100

Las inyecciones aumentan, pues, la frecuencia de la 
morbidad de los partos. E u  efecto, aquéllas no expulsan 
los gérmenes patógenos, sino que los rechazan ó los di­
seminan á los puntos de la mucosa más favorables para 
la infección. De aquí también la m ayor frecuencia de la 
irregularidad del pulso, dos veces más frecuente des­
pués de las inyecciones que después do un parto normal 
sin inyección.

En el p a r to  norm al, las inyecciones vaginales son, 
pues, inú tiles, y  aun más bien deben considerarse como 
nocivas. H a y  que reservarlas para los partos patológicos 
y para los casos complicados por las intervenciones 
operatorias.

El Sr.Léopold aconseja una antisepsia personal severa 
paia el tocólogo y  sus ayudantes, una desinfección 
atenta de la vulva  de la parturiente y  la limitación á 
lo estrictamente necesario de las exploraciones por el 
tacto vaginal, que deben ser también asépticas

En los p a r to s  p a to lóg ico s  están indicadas las inyec­
ciones vaginales ó uterinas, y  no olvidar que en el 
puerperio el peligro procede, no de la auto-infección, 
Sino de la hetero-infección por los gérmenes exteriores.

I V

La fen ed in a  se presenta en forma de pajuelas crista- 
linas, blancas ó ligeramente rosáceas, sin olor n i sabor, 
Casi insolubles en el agua fría  (0,65 por 1.000), solubles 
cu el agua hirviendo, poco solubles en la glicerina y  los 
ácidos en general; sin embargo, el ácido láctico las di­
suelve bastante bien á 35 ó 40®. Este últim o hecho ex­
plica su rápida absorción en el estómago, que contiene 
siempre cierta cantidad de ácido láctico libre.

Ea fen ed in a  es m uy soluble en el alcohol; pero el 
*jSUa la precipita m uy fácilmente de su solución alco- 

ica. Tratada por el ácido clorhídrico en caliente y  
espués por ol ácido crómico, la fen ed in a  se colora en 

tosa y  en rojo obscuro. Esta misma solución clorhídrica, 
^tifriada y  adicionada de agua clorada, toma también 

color rojo ó rosa, según la cantidad de agua clorada 
Se ha añadido.
res medicamentos se disputan hoy el honor de com- 
tr el dolor: el acetanilido, la a n tip irin a  y  la fen ed ina . 
propiedades apiréticas y  analgésicas no son idénti- 

^  y  lo propio ocurre con su toxicidad.
empleo del acetan ilido  no carece de peligros y  en- 

Seudra á menudo la cianosis.
on tip irin a  determina á veces erupciones escarla-

tiniformes, cuyo origen tóxico es evidente, y  ocasiona á 
menudo trastornos gástricos.

E n  la fen ed in a  no se observa la cianosis, n i erupcio­
nes, ni vértigos.

Las aplicaciones terapéuticas de la fen ed in a  son nu­
merosas y  m uy variadas. Como antipirético se ha em­
pleado en todas las pirexias, neumonía, pleuresía, ñebre 
tifoidea, tuberculosis aguda, fiebre puerperal, peritoni­
tis, escarlatina, etc.

Como analgésico, los éxitos son muchos: se emplea 
contra la hemicránea, gastralgia, insomnios, neural­
gias, vómitos histéricos, dolores reumáticos, etc., etc.

L a  fen ed in a  no se acumula en el organismo ni ejerce 
desfavorable acción sobre los riñones. Este medicamen­
to se elimina rápidamente por la orina, en la cual se 
descubre á los ochenta minutos de su ingestión. Para 
ello basta tratar la orina por el ácido crómico.

Algunos autores recomiendan las grajeas de 25 cen­
tigram os; la dosis es de 2 á 4 grajeas para los adultos, 
tomadas de una vez.

Tam bién puede administrarse en discos de 25 centi­
gramos cada u n o : de 2 á 4 sellos bastan para combatir 
el dolor en todas las formas de neuralgia.

D r . R amón  Sb r r b t .

PRESCRIPCIONES Y FORMULAS

Contra loe sabañones.

Los Sres. Besnier y  Brocq preconizan el siguiente tra ­
tamiento:

1. ® Bañar las manos en un cocimiento de hojas de 
nogal y  secarlas luego.

2. ® Frotarlas con alcohol alcanforado.
3. ® Espolvorearlas con los polvos siguientes:

Salicilato de bismuto................  10 gramos.
A lm id ó n ........................................ 90 —

4. ® Para calmar el picor frótense con :

G lic e r in a .....................................50 gramos.
Agua de rosas..............................50 —
Tanino ...........................................  10 centigs.

Después espolvoréese con los polvos núm. 3.

5. ® Si están ulcerados los sabañones, envuélvanse 
con hojas de nogal reblandecidas en agua caliente.

H a y  otro remedio cuya eficacia se ha comprobado á 
menudo;

Bálsamo de Fi or avent i . . . .  100 gramos.
Acido clorhídrico ....................  xv gotas.

Para frotar dos veces al día las partes afectas.

Tratamiento del derrame pleurítico por los emba- 
durnamientos de guayacol.

E l  Sr. Mirón (de Bucarest) ha empleado con éxito es­
tos embadurnamientos en los derrames pleuríticos. Su 
fórmula es la siguiente:

G u a y a c o l....................................  3 gramos.
Glicerina.......................................  20 —
Tin tu ra  de iodo...............................20

Se embadurna con esta mezcla todála parte posterior 
del pecho, se envuelve después en nata y  guttapercha y  
se aplica un vendaje. E l  líquido se reabsorbe m uy rá p i­
damente.
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Cura del cáncer uterino.
Una vez bien descubiertas las superficies afectas, se 

espolvorearán con la mezcla siguiente :

Polvos de b e n ju í.................j
—  de iodoformo . . . . }  ^

Carbonato de magnesia . *. *
Esta cura detiene y  disminuye las secreciones fétidas 

y  las impide determinar ulceraciones en el perineo y  en 
la vulva.

S.

áá de 1 á 2 gramos.

SECCION OFICIAL

CUERPO DE SANIDAD MILITAR

DESTINOS, ASCENSOS, ETC.

Real orden de 12 de Febrero concediendo abono del 
sueldo del empleo superior inmediato, désde 1.® de Ene­
ro próximo pasado, al farmacéutico primero D . Federi­
co Calleja.

Real orden de 15 de id, concediendo dos meses de pró­
rroga á la licencia que por enfermo disfruta en Barcelo­
na el médico primero de Filipinas D . Francisco Llorca 
y  López, destinado á M iranda de Ebro (B u rg o s) con 
goce de la mitad del sueldo.

Real orden de id. id. concediendo el pase á situación 
de supernumerario sin sueldo, con residencia en Portu- 
galete, al médico primero, en situación de reemplazo, 
D. Gerardo M artín  y  González.

Real orden de 16 de id. concediendo un mes de prórro­
ga de ertibaroo, con goce de medio sueldo, al subinspec­
tor médico de primera clase destinado á la Península, 
D. Tomás Casas M artí.

Real orden de id. id. concediendo indemnización al 
médico primero D. Eduardo Coll y Sellares por la comi­
sión que desempeñó desde el 17 de Septiembre de 1892 
hasta el 5 de Noviembre del mismo año en el reconoci­
miento de terrenos para establecer un sanatorio para 
convalecientes.

M O N T E P Í O  F A C U L T A T I V O

Presupuesto de gastos y obligaciones para el primer 
semestre de 1895

GASTOS
P<̂ eetaa. Cts.

P o r  el sueldo del empleado en Secretaría.. . . 476 >
Por el id. del conseije-avisador....................... 270 >
Por gastos de franqueo, correspondencia y tim­

bres raóvilee.......................................................  200 >
Por id. de casa y oficina.......................................  150 >
P o r  id. de las Juntas delegadas..........................  145 >
Por id. de impresiones.......................................... 260 »

Total..................................... 1.500 >

6.

10.

O B LIG A C IO N ES

Por el haber de doña Antonia Laso Mo­
reno, viuda de D. Mariano López. . . 

Por el de dofia María Rignal Galvany,
180

64.

70.

Pesetas. Cts.

viuda de D. Jaime Casajuana.............  360 »
Por el de dofia Gabriela Gil, huérfana

del socio D. Jacinto........... ...................  60 »
Por el de dofia Margarita Sanz, viuda de

D. Antonio García Solís........................ 640 >
Por el de dofia Luisa González Ouradou,

huérfana del socio D. Frutos..............  202 50
Por el de dofia María y dofia Matilde La- 

nuza, huérfanas del socio D. Diego,
descontado el dividendo.......................  116 14

Por el de dofia Juana Torres Aznar, viu­
da de D. Mariano Villuendas..............  270 »

Por el de dofia Cristina Simón, viuda de
D. Francisco Guimbao.........................  180 »

Por el de dofia Bienvenida y doña Asun­
ción López, huérfanas del socio don
Crisanto...................................................  90 >

Por el de doña Elvira Just, huérfana del
socio D. Francisco.................................  112 60

Por el de doña Concepción Mir, viuda del
socio D. Antonio Puig..........................  270 »

Por el de doña Concepción Domínguez,
viuda de D. Benito Varela...................  180 »

Por el de doña Manuela de la Huerga,
viuda de D. Miguel González.............  450 >

Por el de dofia Dolores Pratosí, huérfa­
na de D. Francisco................................ 90 »

Por el de dofia Filomena Gómez Pamo,
huérfana del socio D. Nicolás............  360 >

Por el de doña Agustina, dofia Fe y doña 
Esperanza Llanas, huérfanas del so­
cio D. Anselmo......................................  ' 168 76

Por el de dofia Saturnina y dofia Mauri- 
cia Escribano, huérfanas del socio
D. Alejo...................................................  136 »

Por el de doña Clara Corral y Alter,
huérfana del socio D. Dimas...............  112 60

Por el de doña Ana María Ruiz, viuda de
D. Manuel Segura.................................. 460 »

Por el de doña Carmen Elias, viuda de
D. Toribio Guallart................................ 90 »

Por el de doña Gumersinda de Echeva­
rría, viuda de D. Alejo López Zuazo. 360 »

Por el de dofia Josefa Risueño, viuda de
D. Ángel Martínez de Sotomayor. . . 226 »

Por el de doña Margarita, dofia Manuela 
y dofia Elvira Delgado, huérfanas del
socio D. Faustino................................... 360 ’

Por el de doña Encarnación Gómez Sanz, 
huérfana del socio D. Juan, desconta­
do el dividendo......................................  225 6®

Por el de doña Carmen Gallego, viuda
del socio D. Manuel García Enguita.. 460 ’

Por el de doña Carmen Martínez, viuda 
de D. Felipe Losada, descontado el
dividendo................................................  298 »

Por el de doña Luisa Oifuentes, huérfa­
na del socio D. Santiago.......................  120 '

Por el de dofia Felipa García, viuda del 
socio D Manuel Ballesteros, descon­
tado el dividendo...................................  25 34

Por el de dofia Eustasia Gómez Azofra,
viuda de D. José María Blanco..........  225 ’

Por el de dofia Patrocinio García de la
Lastra, huérfana del socio D. Domingo. 90 *

160
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Cta.
■ 90.

■

93.
1

96.
50 1

101.

14 1 102.

1 104.

I
106.

■ 107.

50 1 108.

1 109.

B lio.
H 112.

1 116.

1 119.

120.
75 1

121.

1
122.

! 50 1
124.

) > 1
126.

) > 1
131.

) > 1
1 132.

1
133.

0 ’ 1 135.

137.
5 50 1

140.
0 > 1

141,
8 > 1

142
0 ' 1

143

!5 34 1 U7.

¡5 ' 1
160.

10 > 1

Por el de doña Gregoria Díaz Prieto, viu­
da de D. Alejandro Fernández, des­
contado el dividendo.............................

Por el de doña María Ignacia de Goros- 
tegui, viuda de D. Martín Salaverría.. 

Por el de doña Dolores Euiz Verdugo,
viuda de D. Alejo González................

Por el de doña Sofía Gómez Porta, huér­
fana del socio D. Joaquín.....................

Por el de doña Concepción Piernas, huér­
fana del socio D. José. . . ................

Por el de doña Encarnación y  doña Eloí­
sa de Castro, huérfanas del socio don
León.........................................................

Por el de doña Valera Barber, viuda de
D. Cristóbal Boira........................ ..

Por el de doña Feliciana Pérez, viuda de
D. Nemesio Caravias.............................

Por el de doña Sabina Martínez, viuda
de D. Ricardo Morales..........................

Por el de doña Teresa Miranda, huérfana
del socio D. José....................................

Por el de doña Magdalena Reche, viuda 
de D. Antonio Martínez Brotons.. . . 

Por el de doña Teresa Ferrer, viuda de
D. Isidro Varela.....................................

Por el de doña Ciriaca Ruiz, viuda de
D. Hilarión Marín................................

Por el de doña Ana Barrios, viuda de don
Segundo Sánchez...................................

Por el de doña Carmen y doña Concep­
ción Ovejero, huérfanas de D, Manuel. 

Por el de doña Pilar y doña Petra Esco­
lar, huérfanas del socio D. Joaquín,
descontado el dividendo.......................

Por el de doña María Pérez Mozo, viuda
de D. Leoncio Sánchez Ocaña.............

Por el de doña Luisa Gázquez y Lázaro,
viuda de D. Felipe Azúa.......................

Por el de doña Dolores Ardoy Cano, viu­
da de D. Francisco Delgado Jugo,. . 

Por el de doña Dolores Compagni, huér­
fana del socio D. Guillermo.................

Por el de doña Bernarda Lafuente, viu­
da de D. José Rafales...........................

Por el de doña Emilia Verastegui, huér­
fana del socio D. Antonio....................

Por el de doña Carolina Reina, huérfana
del socio D. Luis...................................

Por el de doña Amalia Sánchez Quinta- 
nar, huérfana del socio D. León.. . . 

Por el de doña Dolores Tain, huérfana 
del socio D. Manuel, descontado el di­
videndo....................................................

Por el de doña Elena Seixas, viuda de 
D. Francisco Sastre Domínguez. . . . 

Por el de doña Carmen Arrieta, viuda de
D. Calixto Vicente Alfcabás..................

Por el de doña Eladia Nagore, huérfana
del socio D. Juan José..........................

Por el de doña Isabel Bernardo Castella­
nos, viuda de D. Ambrosio Isasi, des­
contado el dividendo.............................

Por el de doña Dolores Gallego, huérfa­
na del socio D. Blas..............................

setas. Cts.

157.

36 75
158.

180 >
160.

270 >
163.

07 50
164.

136 >

170.
405 > 171.

270 > 172.

360 > 173.

460 >
175.

225 >
177.

180 >

360 > 181.

180 >
182.

270 >
184.

460 >
188.

114 57
189.

315 >
194

460 >
195.

676 >
197.

406 >
199.

270 >

202 60 203.

135 > 205.

180 > 206.

207.
381 90

208.
270 >

360 > 209.

135 > 210.

212.
111 76

214.
67 60

Pesetas. Cts.
Por el de doña Rita Fernández de las 

Cuevas, viuda de D. Juan Fernández
de Prado..................................................

Por el de doña María Calvo y Martín, 
viuda del socio D. Gregorio Guedea.. 

Por el de doña Romualda Puertas, viuda
de D. Manuel Pardo Bartolini............

Por el de doña Eladia García Olalla, viu­
da de D. Valentín López Armentia. . 

Por el de doña Rosalía, doña Luisa y do­
ña Pilar Martí, huérfanas del socio
D.José.....................................................

Por el de jubilación de D. José Borrás.. 
Por el de doña Rosario Verdós, viuda de 

D. Vicente Moya y Escardini. . . . .  
Por el de doña Pilar Garrido y Marcos, 

viuda de D. Felipe Andrés y Leal.. . 
Por el de doña Prudencia Gutiérrez, viu­

da de D. Quirico Carceller, descontado
el dividendo............................................

Por el de doña Petra Saralegui, viuda de
D. Alejandro Ortiz Lator......................

Por el de doña Lorenza Ávila y Zubia, 
viuda de D. Romualdo Sáez Quinta-
nilla...........................................................

Por el de doña Bárbara Carreras y Gue­
rra, viuda de D. Agustín San Frutos,
descontado el dividendo.......................

Por el de doña Juliana Urquiola, viuda
de D. Juan Barandiarán, id. id...........

Por el de doña Juana deUsátegui, viuda
de D. Manuel Ruiz de Salazar.............

Por el de doña Antonia San Miguel, viu­
da de D. Pablo Sampere, descontado
el dividendo............................................

Por el de doña Juana Gros, viuda de don
Bernardo Artero.....................................

Por el de doña Dolores Díaz Arévalo,
viuda de D. Vicente Muñoz.................

Por el de doña Manuela Guallart, viuda
de D. Manuel Fornés............................

Por el de doña Sacramento Sánchez 8o- 
lórzano, huérfana del socio D. Isidoro. 

Por el de doña Rosa Estartús, viuda de 
D. Jopé Corominas, descontado el di­
videndo....................................................

Por el de doña Juana Usera, viuda de don
Tomás del Corral...................................

Por el de doña Clara Puzo, viuda de don
José Pérez Salcedo.................................

Por el de doña Francisca Gutiérrez Tes-
tor, viuda de D. Juan Perales.............

Por el de doña María de los Dolores Ver- 
gara, viuda de D. Francisco Medina. 

Ror el de doña Amalia Ruano, viuda de 
D. Ricardo de Bengoa, descontado el
dividendo.................................................

Por el de doña Vicenta Jimeno, viuda de
D. Antonio de Castro............................

Por el de doña Rosa Ferrer, viuda de don
Cipriano Barceló....................................

Por el de doña Venancia Martínez, viuda
de D. Mariano Benavente....................

Por el de doña Concepción Sanz, liuerfa- 
na del socio D. Manuel.........................

450
339

>
>

450 >

360 >

125 62

360 >

90 >

266 39

229 14

270 >

220 60

180 >

360 >

460 >

450 >

3 02 >

3('0 >

180 >

450 >

90 >

372 50

270 >

360 >

360 >

160 >

!l
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242.

i 243.

i 244.
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246.

»
•

247.

y 248.y
i 260.

. 261.

Pesetas. Cts.
Por el de doña Dolores Pardo, viuda de

D. Bienvenido Manuel Blasco.............  270 •
Por el de D. José Calera, huérfano de don

Francisco................................................. 1 3 5  >
Por el de doña Pascuala Vidal, viuda de

D. Francisco Badía................................ 360 >
Por el de doña Victoria Porres, viuda 

del socio D . Leopoldo Martínez, des­
contado el dividendo............................ 3 7 2  60

Por el de doña Pilar Aznares, viuda de
D. Jenaro Casas..................................... • 3 6 O »

Por el de doña Prudencia y doña Car­
men del Campo, huérfanas del socio
D. Higinio......................................... ...  . 270 >

Por el de doña Manuela García Fernán­
dez, viuda de D. Juan Gutiérrez. . . . 180 »

Por el de doña Ramona Bozal, viuda de
D. Manuel Lamana................................  460 »

Por el de doña Amalia Bourquet, viuda 
de D. Vicente Serrano, descontado el
dividendo................................................. 3 8 6  26

Por el de doña Isabel Biesa Montero,
viuda de D. Vicente Bruno, id. id. . . 306 62

Por el de doña Inés Lozano y  Rivas, viu­
da de D. Faustino Sainz........................ 270 >

Por el de doña Dolores Muñoz Caravaca, 
huérfana de D. Joaquín, descontado
el dividendo............................................  1 1 3  26

Por el de doña María Mendizábal, viuda 
de D. Gumersindo Fernández de Ve-
lasco.......................................................... 1 3 5  ,

Por el de doña Juana Aparicio, viuda de
D. Ramón Carrión.................................. 3 6 O »

Porel dejubilación deD. Mariano López. 270 >
Por el de doña Antonia Gurbindo, viuda 

del socio D. Mariano San Martín, des­
contado el dividendo.............................  2 2 0  56

Por el de doña Agustina González y su 
hija, por fallecimiento del socio D. Pe­
dro Cisnal................................................  6 4 0  ,

Por el de jubilación de D. Juan Francis­
co de Ealo................................................ 270 >

Por el de doña Julia Sancho, huérfana 
del socio D. Francisco, descontado el
dividendo..............................................   1 3 2  97

Por el de doña Joaquina Algarra, viuda
de D. Joaquín Fernández López.. . . 360 >

Por el de doña María Rubio Pérez, viuda
de D. Félix García Caballero.............. 270 >

Por el de doña Áurea Gallego, viuda del
socio D. J uan Francisco....................... 1 5 7  5 0

Por el de doña Francisca Lacasa, viuda
de D. Juan Burriel................................. 270 »

Por el de jubilación de D. Régulo Ruiz. 360 >
Por el de D. Miguel Torán.......................  4 5 0  >
Por el de doña Marta Benedicto, viuda 

de D. Manuel Martínez, descontado el
dividendo................................................. 249 11

Por el de doña Matilde Cernuda, viuda
de D. José Miranda, id. fd.................... 3 7 2  60

Por el de jubilación de D. Benito Pereda. 255 >
Por el de doña María Vicenta Candela,

viuda de D. José Botella...................... 460 >
Por el de doña Jacinta Salazar, viuda del

socio D. León Trasovares....................  270 >

260.

264.

270.

273.

684.

Pesetas. Cts.

Por el de doña Fermina Chorívit, viuda
de p . Lázaro Saralegui.........................

Por el ele doña María Ibáfiez, viuda de
D. Manuel Lambea................................

Por el de doña Antonia Moríanos, viuda 
de D. Antonio Fernández Carril. . . . 

Por el de doña Josefa Mongil, viuda de
D. Gabriel López Pereda......................

Por el de jubilación de D. Narciso Her­
nández......................................................

Por el de doña Amalia Bergel, viuda de 
D. Manuel Uribarri. descontado el di­
videndo....................................................

Por el de doña Fredesvinda Tournel, viu­
da de D. Marceliano Gómez Pamo,
ídem id.....................................................

Por el de doña Dolores Jiménez Ciriza,
viuda de D. Miguel Chulilla.................

Por el de doña Petronila Pérez, viuda del 
socio D. Jacinto Iscar, descontado el 
dividendo.................................................

Por el de doña Concepción Sánchez Oca­
ña, viuda del socio D. Esteban Sán­
chez Ocafia..............................................

Por el de doña Ildefonsa Larrainzar,
huérfana del socio D. Roque...............

Por el de jubilación de D. Wenceslao
A. Manzaneque......................................

Porel de doña Amparo Lanuza, viuda de 
D. Vicente Casas, descontado el divi­
dendo.......................................................

Por el de jubilación de D. José Pérez y
SarlabÚB...................................................

Por el de D. Andrés Moliner...................
Por el de doña Matilde Romeralo, viuda

de D. Marto Peña..................................
Porel de doña Práxedes Magdalena Ibá- 

ñez, viuda de D. Segundo Díaz de 
Tuesta, descontado el dividendo.. . . 

Por el de doña Pilar Feu, huérfana del
socio D. Fortián, id. id..........................

Por el de doña Rosa Sagastegui, viuda de
D. Jorge Corcostegui.............................

Por el de doña Milagro Vilaplana, viuda 
D. Ensebio Gástelo, descontado el di­
videndo....................................................

Por el de jubilación de D. Juan Beguer. 
Por el de doña Teodosia Luna, viuda de 

D. Pedro del Río, descontado el divi­
dendo.......................................................

Por el de doña Gabriela Jiménez, viuda
dvi D. Francisco Alonso........................

Por el de jubilación de D. Isidoro Ron­
cales.........................................................

Por el de doña Fermina Urbieta, viuda
de D. Domingo Larregla.......................

Por el de doña Rosa Aguado, viuda de 
D. Emilio Santos, descontado el divi­
dendo.......................................................

Por el de doña Valeriana Núfiez, viuda 
de D. Ramón Gil, id. id........................

675 >

225 >

180 »

381 90

180 > 
360 »

270 »

229 14

471 90

180 »

231 76 
316 »

362 50

460 »

226 >

540 »

372 60

226 56

Total.............................. ... . 39.924 66

A

360 > 11 21

225 > 1

180 11 21

225 1

\
270 1

149 1

1
Id

302 08 1 Id

270 1

420 ■54 1
to

¥
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Cts.

08

54

50

Pesetas Cts.

Adición al anterior Presupuesto del prim er semestre de 1895.
286. Á  D. Casírairo Melcior, desde el 6 de

Julio de 1894 á 31 de Diciembre del 
mismo año, con el descuento corres­
pondiente................................................. 1 6 5  >

286 Á  doña Tomasa Saldafia, desde el 15 de 
Octubre de 1894 á 31 de Diciembre del 
mismo año, id. id...................................  173 70

287. Á  doña Julia Gallifa, desde 11 de Julio
de 1894 á 31 del mismo año, id. id .. . 176 30

Total de la Adición .................... 615 00

E E S U M E N

Importan los gastos de sostenimiento.............. 1 .6 0 0  >
Idem las obligaciones..........................................  39.924 66
Idem la Adición....................................................  6 1 5  ,

Total.....................................  41.939 66

N O T A S
1.  ̂ Las pensionistas que no aparecen en este Presupues­

to han sido dadas de baja.
2. a k. las pensionistas que vienen obligadas al pago del 

dividendo se les descuenta de su haber, según se especifica 
en el Presupuesto, con arreglo á los artículos 23 y 24 de los 
Estatutos. Las pensionistas que no tienen este descuento por 
haber cumplido los años de su vida probable, tienen asigna­
do su haber integro.

3. a Los socios jubilados y  pensionistas imposibilitados 
que no presenten las certificaciones facultativas sobre el es­
tado de su enfermedad en loe últimos días de Diciembre, 
serán eliminados de este Presupuesto.

Madrid, 16 de Diciembre de 1894.— El presidente, Ignacio 
Suárez G arda. —  E l  contador general, Frandsco Garrido 
Mena. —  E l secretario general, Francisco M arín y  Sancho.

JUNTA DE APODERADOS

En vista del informe favorable emitido por la Comisión de 
Contabilidad, se aprueba el Presupuesto de gastos y obliga­
ciones para el primer semestre de 1896.

Madrid, 9 de Enero de 1895. —  E l presidente, Jfaniíei 
iglesias y  D íaz. —  E l  secretario, Julián de Madariaga.

Lo que se publica para conocimiento de la Sociedad. —  
Madrid, lo  de Enero de 1896. —  E l secretario general, Ma- 

y  Sancho.

D.

S E C R E T A R Í A  G E N E R A L  
A nuncio de ingreso.

Antonio Barroso y  Sánchez, profesor de Medicina, 
t'esideute en Villablanca (S u e lv a ), solicita su ingreso 

el Montepío Facultativo
Lo que se publica para conocimiento de la Sociedad y 

“ los efectos del reglamento.
Madrid, 9 de Febrero de 1895 —  E l secretario general, 

Marín y  Sancho. 2

CONSULTORIO
P R E G U N T A S

561. i . »  Pava determinar la incompatibilidad que se- 
anl* ® Ordenanzas de Farmacia, ¿tiene

P icación el derecho canónico, vigente cuando se publi- 
Won esas Ordenanzas, ó el derecho civil hoy en vigor?

E n  el prim er caso, los cuñados resultan incompatibles, 
por ser parientes en prim er grado. En  el segundo, no lo 
son, por no ser parientes en ese grado.

2.* Dado caso de existir esa incompatibilidad entre 
cuñados, ¿continuará entre una viuda de farmacéutico 
y  un médico cuñado suyo, aun cuando aquélla tenga al 
frente de su oficina un regente sin parentesco alguno 
con el médico? Textualmente el art. 14 de las Ordenan­
zas dice: «Los farmacéuticos no pueden tener ni regen­
tar botica», etc; pero no dice nada sobre las viudas, y  
de aquí la duda. —  A. K

562. No entiendo la base cuarta del proyecto de ley 
sobre derechos pasivos, y  pregunto: si se rige la ley por 
los contratos solemnes hechos entre el profesor y  los 
pueblos, esto es, si el partido es cerra d o  como le llama­
mos nosotros, ¿qué se hace con los innumerables que 
están á partido abierto ? Y  si se rige por la titular, ¿ qué 
derechos pasivos devengaremos los que ni aún 2.000 rea­
les percibimos?

Solución: regular á voluntad el sueldo de todos los 
partidos médicos rurales y  tributar con arreglo á esa 
dotación, que será la que fije el derecho pasivo á que as­
pirar puede cada uno. teniendo cuidado en establecer un 
máximum, que bien puede ser el de 2.500 pesetas, que 
dice el proyecto. —  J. R . A.

R E S P U E S T A S
561. 1.* En  concepto nuestro, el derecho canónico.
2.* L a  farmacia es de la viuda —  por más que tenga 

un regente — , y  la incompatibilidad, en sentir nuestro, 
existe entre el propietario de aquélla y  el médico cuña­
do suyo.

562. H o y  por hoy nada puede decirse en concreto 
sobre el particular. Sin embargo, en tanto no se regla­
menten de otro modo los partidos, juzgamos que pava 
los derechos pasivos sólo habrá que atenerse al sueldo 
que por Beneficencia municipal se perciba.

GACETA DE LA SALUD PUBLICA
E s ta d o  s a n ita rio  de M a d rid .

A ltura  barométrica máxima, 705,88; mínim a, 699,54; 
temperatura m áxima, 12“,0; m ínim a, —  0®,8; vientos 
dominantes, N E ., E . y  E N E .

Durante la semana anterior han predominado los afec­
tos catarrales de las vías respiratorias, lo mismo que en 
las semanas precedentes, determinando una insalubri­
dad un tanto anormal y  una mortalidad algo m ayor que 
de ordinario, en gran parte debida á procesos agudos, 
y  en otra gran parte á la finalidad natural de lesiones 
antiguas. Las lesiones del tubo digestivo han sido es­
casas, y  de ordinario benignas. Las exacerbaciones 
reumáticas, las congestiones de los órganos parenqui- 
matosos, principalmente las del sistema nervioso, algu­
nas con derrame, han sido también frecuentes.

E n  los niños sigue la misma patología de la semana 
anterior.

C R O N I C A

Prem ios. —  La  Real Academia de Medicina y  C iru ­
gía de Barcelona, en el concurso para los premios del 
año 1894, ha premiado las siguientes Memorias:

T op ogra fía s . -  Accésit: Topografía médica de Caste­
llar (S . Esteban) ó del Vallés. —  Lem a: D ocebitis ergo  
filios Isra el, u t caveant im m unditiam , et non m oria n tu r  
in  sord ibu s su is  (Le vítico ).

Accésit: Topografía médica de Castelltersol. —  Lema: 
S alus p op u li.

E p id em ias. —  Prem io: Descripción de la epidemia de
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cólera morbo asiático ocurrida en la ciudad de Sala­
manca en 18b5-1886. —  Lem a: P rim o verita s .

P rem io  del D r . R od rígu ez  M éndez. —  Accésit: Histo­
ria de la legislación sanitaria española. —  Lem a: N on  
esf v iv ero  sed  va lere  vita.

Los pliegos cerrados correspondientes á dichas Memo­
rias serán abiertos en la sesión pública inaugural que 
celebrará en breve esta Academia.

A ca d e m ia  de C iencias M édicas de B ilb ao. —
Aprobado el reglamento de esta Academia, su primera 
Junta  directiva se ha constituido en la siguiente forma: 

Presidente honorario, D. Agustín M. de Obieta; socios 
honorarios, Sres. Landeta (E .),  Olmo (J .)  y  del Río (F.); 
presidente efectivo, D  José Carrasco; vicepresidente, 
D. Pedro Larrea; secretario general, D  José Gorostiza; 
secretario de actas, D . Nicolás Bengoa; contador, don 
Manuel Montealegre; bibliotecario, D. Antouino Zuaza- 
g oitia ; tesorero, D. José M aría Somonte: vocales, seño­
res Loroño (E .), Artiach (J-)j Valdés (M .), Espada (D  ), 
Celada (A .) y Echevarría (M .).

U n  buen ejem plo. —  Reunido el Cuerpo médico se- 
goviano en la noche del 14 del actual para dar lectura á 
la comunicación del Exorno. Sr. Ministro de Fomento 
aprobando y  reconociendo oficialmente dicho Colegio 
médico, y  de una carta m uy atenta del presidente del 
Colegio médico de Madrid, Excmo. Sr. D. Julián Ca­
lleja y  Sánchez, se acordó por unanimidad, y  en me­
dio de un frenético entusiasmo, felicitar y  expresar la 
gratitud que sienten todos los congregados por el padre 
más cariñoso de los médicos españoles, por el protector 
de los titulares «inm ortal Calleja».

Se procedió á la elección de la Junta del naciente Co­
legio módico, y  el dignísimo presidente elegido dió las 
gracias á los colegiados por confiarle un cargo superior 
á sus fuerzas y  sin méritos para cumplirlo como se me­
rece; pero sintiendo como el que más un fuerte entu­
siasmo por la clase á que ha consagrado su salud y  casi 
toda su vida para el alivio de las dolencias y  achaques de 
la Humanidad.

Por iniciativa, y  en corto período de elocuencia pro­
nunciado por D. José de Terradillos, el presidente, don 
Ildefonso Rebollo, manifestó con profundo sentimiento 
que tenía noticias de que un compañero, m uy digno y 
honrado, D. Felipe Aparicio, médico de Brieva, se hallaba 
en la cárcel de esta capital sufriendo condena por faltas 
políticas, y  que creía conveniente que se le diera una 
prueba de amistad y  verdadero y  franco corapañerismoj 
y haciéndose eco el Colegio de tan triste noticia, acordó 
nombrar una Comisión compuesta de los Sres. Rebollo, 
Terradillos, Acina, G il y  Vega para que eii nombre y 
representación del Colegio hiciera una visita al señor 
Aparicio y  le significara los deseos que animan á los 
congregados para gestionar del Gobierno el indulto de 
diclTo señor, poniendo en juego todas las influencias de 
la política y  de las eminencias de la Ciencia, que tienen 
asiento en ios Cuerpos colegisladores, y  le ofreciera en 
nombre del referido Centro-su cooperación para todo
cuanto creyera necesario.

Así 80  cumplió por la referida Comisión, quedando al­
tamente agradecido el Sr. Aparicio por la prueba de de­
ferencia y  de verdadero compañerismo que acababa de 
recibir, dándoles las más afectuosas y  expresivas gra­
cias, que le devolvieron los señores de la Comisión, m a­
nifestándole que era un deber sagrado é inviolable que 
se había impuesto el Colegio segoviano al constituirse.

N u e v o  cated rático . —  H a  sido nombrado catedráti­
co de Clínica médica de la Facultad de Medicina de Sa­
lamanca el ilustrado profesor clínico de aquella Escue­
la D r. D. José López Alonso, escritor m uy notable y  di­
rector que fué de un periódico médico que se publicó en 
dicha población.

E l  nombramiento del Sr. López Alonso ha merecido 
justos elogios, por tratarse de un ilustrado comprofesor 
que ha dado siempre señaladas muestras de una laborio­
sidad é ilustración dignas de tan señalada recompensa.

L a  quisicosa sin v a lo r  a lguno. —  Hemos recibido 
la siguiente carta :

«M adroñera (Cáceres), Febrero 18 de 1895. —  S eñ or  
D . R am ón S erret. —  M i distinguido compañero: con

fecha 12 del presente mes publica el B oletín  oficial de 
esta provincia, correspondiente al día 15, un anuncio de 
la Delegación de Hacienda eximiéndonos á los médicos 
y  farmacéuticos titulares del 5 y  11 por 100 del descuen­
to, fundado en que por la circular de la Dirección gene­
ral de Contribuciones fecha 29 de Octubre último se nos 
considera como contratistas de los sei'vicios sanitarios, 
y  no como empleados de los Ayuntamientos, no rezando 
con nosotros el descuento que indebidamente veníamos 
pagando.

»Le agradeceré lo haga público en E l  Sig l o  para que 
los restantes compañeros no comprendidos en este be­
neficio se apresuren á solicitarlo, primero de los alcal­
des, y  si estos no accedieran, de los señores delegados 
de Hacienda de sus respectivas provincias, fundados en 
la ya mencionada circular de 29 de Octubre, y  lograrán 
al fin sean atendidas sus justas reclamaciones.

»Sin otra cosa, queda de usted atento seguro servidor 
y  afectísimo compañero, Juan F lo re s  Sánchez.^

¿ Qué tal le va pareciendo á L a C orrespon d en cia  M é­
dica  lo que tituló ¡R e a l  o rd en !, biiñuelo, quisicosa  sin 
v a lo r  alguno ?

U n a  c a rta  —  M otilla del Palancar y  Febrero 19 de 
1895.— Señor director de E l Siglo  M é d ic o . — M uy señor 
m ío: Deseo la inserción de las siguientes líneas en su 
digno semanario:

Como médico titular, me satisface suficientemente la
inamovilidiid y  creación del Montepío facultativo; creo 
de necesidad que las titulares tengan dotación fija con 
relación al número de vecinos de localidad, importancia 
de esta categoría, etc., pues, como ya han indicado algu­
nos compañeros, el qu'e desempeñe una de 50 pesetas, 
¿con que jubilación ha de contar para su vejez ó irapo- 
sibilidadí^ En  cuanto á lo demás, creo innecesario hacor 
indicaciones; me basta ver el interés de los que, de una 
manera tan digna y  desinteresada, se esfuerzan por pro­
tegernos, para comprender que á todo han de dar las 
soluciones más convenientes y  posibles.

Réstame añadir m i conformidad al pensamiento de 
algunos compañeros en cuanto á la conveniencia de 
que todos contribuyamos á perpetuar nuestro agradeci­
miento á favor de nuestros verdaderos protectores

De usted afectísimo, q. b. s. m., F ra n cisco  Jesús B o­
nilla.

Id ea  oportuna. —  E l  reputado oculista de esta corte 
Dr. D. Antonio de la Peña acaba de publicar un Método 
científico p a ra  gra d u a rse  y  com p roba r uno mism o el nú­
m ero de los crista les que le son  n ecesa rios  p a ra  sus gafas  
ó lentes, determ inando la agudeza  de su  vista. E l autor, 
basado en la teoría de SneÜen, presenta una serie de_es- 
calas tipográficas para que rápidamente pueda apreciar­
se la agudeza de la vLsta, tendiendo á popularizar esta 
clase de estudios, y  nosotros oreemos han de ser de mu­
cha utilidad á la clase médica para comprobar el estado 
de la vista en los enfermos.

Este método, junto con el folleto C onsejos kigiémcos 
p a r a  el uso de g a fa s  y  lentes, se vende á 2 pesetas en casa 
del autor, calle de Alcalá, núm. 6, l.°.

á nuestros suscritores que se fijen bien V en el anuncio que en la tercera plana 
’l.y de las cubiertas insertamos con el título 

de B ib lio te c a  de El S ig lo  M é d ic o , pues ocurre 
con sobrada frecuencia que, á pesar de la claridad coa 
que nos expresamos, suelen abrigar aún dudas algunos 
suscritores respecto á las obras que corresponden á 
cada año.

len

G a b i n e t e  D E  c o n s u l t a  t  o p e r a c i o n e s  q ü i -
R U R G ÍC A S , destinado únicamente á la curación ds 

enfermos de garganta, nariz y  oídos.— F u e n c a rra l, 
y  21, p r in c ip a l.— E l médico-director, A lfred o  Gallego-

Recomendamos el anuncio «A v is o  á los oculistas»

ÍSTABLECIMIENTO TIPOGRÁFICO DE ENRIQUE TEODORO 

Ijspue B1Í20, 102 y HtBdi di lulaieli idiB. S.
TE LÉFO N O  552
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AÑO 42. —  Núm. 2.148 |. Administración: M agdalena, 36. A 24 de Pebkero de 1895

SIGLO MÍDICO
$• publica 

todos ios domingos.

-H BOLETIN DE MEDICINA, GACETA MÉDICA
T

G E N I O  M E D I C O - Q U l R Ü R G i C Ü )
Publica una Bibtiotsca 

sumamonts económ ica.

Páriódico de Medicina. Cinip y PamaGla. consagrado á los intereses morales, científicos y profesionales ce las clases medicas
F U N D A D O R E S :

Sres. DELGRAS, e s c o l a r , MENDEZ A LVA R O , TEJADA Y  ESPAÑA Y  NIETO SERRANO
^  D I R B OT OE :

D. MATIAS NIETO SERRANO
RARQUÉS PB OCADALEBZAS 

KBDAUTORBSI

rucios DI sosctirciDii di el siglo
MAPBIU: 3  pesetas trimestre. 

MBOVINCIAS: -4 pesetas trimestre.
S  Bemuatre, y  15  el aSo. 

iBXTBANJBKO j  DLTKAMAB; 3 0  piaa.^

rucios DI SCSCtíClOH DI Li BIBLIOTECA 
ESPaSA: X6  pesetas al año, 

pueden pagarse en tres veces. 
EXTBAMJEBU y ULTEAMABí 3 0  ptas.

D . R A M Ó N  S E R R E T  —  D . C A R L O S  M A R ÍA  C O R T E Z O . —  D. Á N G E L  P U L ID O

T  O S E S ,  Constipados, Bronquitis!
AP/IOB»CIO/t dt IM ÁCADEMIi de KEDICIHA de PAfílS [

Parala curación de lai A / ec c io n eH d e  los t ' t i l t n o n i ’ M y  de| 
los JUroiiquiOH, calma la T o s  y suprime el I
F.COMARetFIl.S.28,RueSVdlaude. PARIS. Kn (idas laslarnaciu.

Y E C C rO N ^ M E D IO  DE UNA EFICACIA SE6URAÍ
Contralos F L U « I Q 0 . |  

No C a u s a  IRRITACIÓN n i  DOLOR.
' Exíjase la Firma de I{A Q U IN \

Iy e l  S ello d e l Gobiepno  Fran cés .I R AQ UIN
O T A  TOÓAS S u s ^ C O M P L I C A C i O N E S

____ CURADAS por  Y P O Ü / O S ^ ,

h o p a s
0E LAS C R IS IS  MÁS VIO  LE N TA S * 3 0  A S ío s  D E  E x it o

fü  «iOUZ£*ALBftdREVr L$ , 78. Pauboura Saint>DertÍR, PABIS. ^ t.n tortas ias Farm̂ t ‘A

Lu
rinsoai |Bi niouB Ui

.DOR
- DBL DOOTOa

D E H A U T
. B B  X*AJEtX8 I
00 titubean en  purgarse, cuando Íol 
necesitan. N o tem en el asco ni el| 
°®“ *ancjo,porgue, con tra  ¡ .'guesu-l 
cede con los  dem as purgantes, esíel 
no obra bien  sino cuando se  tomól 
^onbuinosalim en  os yb eb ib a stor-í  
aneantes, cual el vino, el café, e l  te.f 
Lada cuaí escoge,parapurgarse,la] 
acra y  la comida que m as le  con vie- 
nen, según sus ocupaciones.Com o\  
lOi causando que la p u r g :  ocasional 
‘ gueda compieíamente anulado.* 

*>or el e fe c to  de la buena aIi-¡ 
^ o n ta c io n  empleada, uno se. 
^ e c id p  fácilm en teá  v o lv erá ^  

d o  p es a r  cuantas vece^  
sea necesario .

GARGANTA
v o z  y  B O G A

PASTILLAS deDETHAN í1 coDira los Malee de la
E xtinciones de la V ot,

Jm nam aoiones de la Boca, E fectos! 
|S,,™‘oioeos de] M ercurio. I iita c ion  | 
l i  1a® P*'®^“ oe el Tabaco, y specmlmenta

p ^̂e u iCa d o h e s , a b o g a - 
1^»®; P^OfESORES y  CANTORES 
IPera facilitar la em loion de la  voa. .

en «/ rot-I. a iJr/n, de Adb. DETfllI, | 
fermeeeutioo en PASIS.

JARABE LAR O ZE'-iS 'TONICO, Anti-Nervioso
Prescrlpto con éxito por todos los médicos para combatir las O a a t r i t i s ,  G a e -  
t r a l j i a e  y  para regularizar todas las funciones del E s t ó m a g o  j  de los 
Jn ieeiin oe.

JARABE LAROZE d e  C o r t e f a s  
d e  S i r t A J a s  
a m a r g a t  coo lODfUROde POTASIO

Es el especifico mas seguro de todos contra las ,4 /eeciones tu -b e r e u lo a a a  
los C a n c e r e s ,  los H e t u n a t i a m o a ,  las E t a f e r t n e d a a e a  d e  l a  p i e l  y los 
A c e i d e n t e e  a i f l l i t i c o e .

JARABE LAROZE d e  C o r l e z e i  
d e  H a r i n j a a  
a m a r g a s  con lODURO de SODIO

Se empica como los otros loduros y principalmente en las A f f e c e i o n e a  d e l  
C o r a a o n .  ______. . . ..... .................

d e  C o r t e z a a  d e  H a r a n j a e  
a m a r g a s

/  d e  Q u a s s i a  cooJARABE LAROZE
p e r d i d a s  b l a n c a s ,  E e m o r a s  t » e u s H  i l e s ,  A n e n n a ,  R a q u i t i s m o ,

PíoDURô  ̂HIERRO
JARABE LAROZE ~  lODURO de Estroncio

0*0 O o r t e z a a  
d e  / t a r a n l a a  
a m a r g a a c o n

A f e c c i o n e s  e a r d i á c a a ,  K e u i n a t i a i n o s ,  A n g i n a  d e l  P e c K o ,  A s m a ,  etc.

Casa J.-P. UROZE, Fanacemlco, 2. calle des Lloos-Salot-Paul, 2 - PARIS.

Desde el l.<̂  de 
, Julio de 1890,

hm-ítt: : - " ' * "  s o c i É T É
« ' ‘TURLLE DB PUBLICITÉ (61, rueCaii- 

“ ’ liii, París), de que es ilireetnr Mr. 
h'kvt* ’ es la encargada EXCLÜSIVA- 

j.'TE de recibir los anuncios extran*
papa nnestro oeriódieo.

CARNE y QUINA ____
El A l im e n t o  mas reparador, tmidu al T ó n ic o  mas enérgico.

VINO AROUD.QUINA
Y CON TODOS LOS PRINCIPIOS NUTRITIVOS SOLUBLES DE LA C A R N E

C ^ n \ E  y  9 ri.ii % 1 con los elementos que entran en la composición de este
BJtentc reparador de las fuerzas .vitales, de este ('>i-(iiicHiite por «Mieoleneia, 

e un gu.slo sumamente agradable, es soberano contra la Anemia y el Avoca­
miento, en las Calenturas y Convalecencias, contra las Diarreas y las Xfecciones 
del Estomago y los intestinos.

Cuando se trata de despertar el apetito, asegurar las digestiones, reparar las 
fuerzas, enriquecer la saugn!, entonar el organismo y precaver la anemia y las 
epidemias provocadas por los calores, no sa conoce nada superior al vino de gu illo de Aruuil.
P or mayor, en Paris.en casa de J. FERRÉ, Farm», llK.r.Riclidieu, Sucesor de AROüD. 

•  S e  v e n d e  e n  t o d a s  l a s  p r i n c i p a l e s  B o t i c a s .

EXIJASE ARDUO

d

>k2
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VACANTES

La de médico-cirujanode Los Molinos (M adrid). Habi­
tantes 402. Dotación 500 pesetas anuales por la asistencia 
de 15 familias pobres y las igualas con 150 vecinos pudien­
tes; tiene apeadero en la línea de Villalba á Segovia; dista 
de Madrid 9 leguas y 3 de El Escorial y es población de 
veraneo. Solicitudes al señor alcalde en el término de 
treinta días de la publicación de esta vacante.

—  La de id. id. de Beinoso (Falencia). Hab. 354. Dota­
ción 700 pesetas anuales por la asistencia de 20 familias po­
bres, cobradas por trimestres vencidos de los fondos muni­
cipales. Además, por las Igualas con los vecinos pudientes 
recaudará 140 fanegas de trigo en el mes de Septiembre de 
cada año. Solicitudes hasta el 3 de Marzo al alcalde don 
Eleuterio Marín.

CORRESPONDENCIA

—  La de id. id. de Fariza (Zamora). Hab 1.133. Dota­
ción 125 pesetas anuales por la asistencia de 30 familias 
pobres de este distrito y sus anejos, pagaderas por trimes­
tres vencidos de los fondos municipales, pudiendo el agra­
ciado contratar con 270 familias pudientes, así como la po­
sibilidad de contratar con los pueblos limítrofes de Pala- 
zuelo, Badilla, Zafara y  Argañin, distante el que más 2 k i­
lómetros y  medio, siendo indispensable que el agraciado 
fije su residencia en este pueblo, así como que tenga tres 
años de práctica. Solicitudes hasta el 3 de Marzo al alcalde 
D. Francisco Pascual.

—-  La  de id. id. —  por renuncia —  de Valdecaballeros (Ba­
dajoz). Hab. 1.012. Dotación 995 pesetas anuales, pagadas 
por trimestres vencidos de los fondos municipales, por la 
asistencia de cuarenta familias pobres y casos de oficio que 
3uedan ocurrir. Además, puede el agraciado contratar con 
.0 8  vecinos pudientes, cuyas igualas pueden ascender a 
1.250 pesetas, con más 250 que producen los reconocimien­
tos facultati\os de los bañistas forasteros que concurren á 
los baños de Valdefernando en este término. Solicitudes 
hasta el 13 de Marzo al alcalde D. Eugenio Ruiz.

—  La  de id. id. —  por dimisión —  de Ecarabajosa de 
Cabezas (Segovia). Hab. 474. Dotación 250 pesetas por la 
asistencia de las familias pobres del mismo. Solicitudes 
hasta el 15 de Marzo al alcalde D. Paulino Migueláñez.

—  L a  de :d. id. de Cardenete ( Cuenca!. Hab. 1.455. Do­
tación 500 pesetas anuales, pagaderas del presupuesto mu­
nicipal por trimestres vencidos por la asistencia de 30 fa­
milias pobres, pudiendo el agraciado contratar el igualato- 
rio con unos 400 vecinos. Solicitudes hasta el 15 de Marzo 
al alcalde D. Tomás Caballero.

—  La de id id. —  por renuncia —  de Navaridas (Álava). 
Habitantes 339. Dotación anual 100 pesetas, pagadas por 
trimestres vencidos de los fondos municipales por la asis­
tencia de 1 á 4 familias pobres y las igualas con los vecinos 
pudientes. Solicitudes haeta el 15 de Marzo al alcalde don 
Félix Peciña.

—  La de id. id. —  por traslado —  de Hormilleja íLogro- 
ño). Hab. 343. Dotación 650 pesetas anuales por la asis­
tencia de 1 á 10 f.imilias pobres y  130 fanegas de trigo 
anual, pagadas por un sociedad. Solicitudes hasta el 15 de 
Marzo al alcalde D. Dámaso Metola.

—  La de id. id. —  por renuncia —  de Cerceda (Coruña).
Hab 4 270. Dotación ^ 9  pesetas anuales por la asistencia

....................  ''D Íii- ’ ’ ' ' ----------’de las familias pobres. Solicitudes hasta ei 15 de Marzo al 
alcalde D. Manuel Pedreira Alvarez.

—  La de id. id. —  por renuncia —  de Alameda (Sala­
manca). Hab. 906. Dotación 300 pesetas pagadas por tri­
mestres vencidos de los fondos municipales por la asisten­
cia de 30 familias pobres y demás servicios. Solicitudes 
hasta el 10 de Marzo al alcalde D . Ramiro Muñoz.

(Advertimos á nuestros suscritores que no se 
contestará particularmente ninguna carta que 
no vaya acompañada de un sello de 15 céntimos.)

Di-

D. Gerardo Zaparain. —  Contestado particularmente.
D. Mariano Sainz. —  Id.
D. Santos Hernández. —  Id.
D. Andrés Morales. —  Id.
D. Andrés Conde. —  Pagado Siglo y Biblioteca fin 

ciembre del 96.
D. Alfonso Ruiz Ayuso. —  Ll. id.
D. Ramón Sánchez de Oos — Id. S ig lo  fin Diciembre del 95.
D. Francisco Calatrava. —  Id. Siglo fin Junio del 95 y Bi­

blioteca primero y segundo plazo.
D. Juan López y Sanz. —  Suscrito SiuLO 1.® de Enero y pa­

gado fin Junio del 96.
D. Eduardo Sánchez. —  Recibido el artículo.
D. Fermín de Elorriaga. —  E l Sr. Emperai le avisa su pago 

S iglo fin Diciembre del 95 y atrasos.
D. Miguel Pertica. —  Id. S iglo fin Diciembre del 95.
D. Galo Gallaetegui. —  Id. id.
D. José Contreras y Montoyo. —  Id. id.
D. Manuel Muñoz —  Pagado S iglo y Biblioteca, encuader­

nada, fin Diciembre del 95.
D. León García Repollés. —  Id. Siglo fin Diciembre del 95.
D. Eduardo Palacios. — Recibido el artículo.
D . Francisco Moral. —  Remilido el número que pide.
D. Manuel Bayo Lamana. —  Pagado Siglo y B iblioteca. 

encuadernada, fin Diciembre del 95.
D. Vicente Gofálvez. —  Id. Siglo y  B iblioteca fin Diciem­

bre del 95; remitido el discurso el día 7 de Febrero.
D. Leopoldo Castro. —  Id. id.
D. Eulogio Danis. —  Id. id.
D. José de Barrio — Id . S iglo fin Junio del 95.
D. Isidoro E . Regüenga. —  Recibidas las 5,75 pesetas, im­

porte del AUhül y M orel.
D. Tomás Thens — Suscrito Siglo 1.® de Enero y remitidos 

los números el día 8.
D . José de la Plata y Pino. —  Id . id.
D. Alfredo Minué. —  Recibida su carta, cambiadas las se­

ñas y  suscrito á la Biblioteca.
D. Juan Latorre. —  Suscrito Siglo 1.® de Enero y remitidos 

los números el día 8.
D. Andrés Domínguez. —  En  efecto, tiene usted pagado el 

Siglo y  la B iblioteca hasta fiu Diciembre del w5.
D . Antonio de Torres. —  Recibido el artículo.
D. Pablo Escribano. —  Pagado S iglo fin Junio del 95.
D. León Sierra Garrido. —  Id. Siglo y  B ibliotkca fin 

ciembre del 95.
D. Antonio Crespo Carro (Cerecinos). —  Pagado Siglo J 

B ib lio tec a , encuadernada, fin Diciembre del 95.
D . Rufino Bayo. —  Pagado S iglo fiu Diciembre del 95.
D Isidoro Peralta. —  E l Sr. Avila avisa su pago Siglo fie 

Diciembre del 95.
D. Mariano Valero. —  Id. id.
D. Baudilio Sola.— Id . id. .
D. José Wicden. —  Remitidos los números que pide el 

9 de Febrero. ..
D Zacarías Santa María. —  Remitido el número que pw® 

y contestado particularmente. ..
Círculo del Gran Casino Easonense.— Remitido lo que pw® 

el día 9.
D . Deogracias Armentia. —  Recibida su carta.
D. Víctor Domingo. —  E l Sr. Aguilar avisa su pago Sio^ 

fin Diciembre del 95.
D. José OJuel. —  El Sr. Gasea avisa su suscripción y 

S iglo fin Diciembre del 95.
D . Francisco Cotan. —  Pagado S ig l o  fin Diciembre del w

Di-

—  La de id. id. —  por renuncia —  de Vezdemarbán (Za­
mora). Hab. 2.321. Dotación 855 pesetas anuales, pagadas 
por trimestres vencidos del presupuesto municipal, por la 
asistencia á 75 familias pobres. El contrato deberá ser por 
cuatro años y  di ben reunir por lo menos los aspirantes 
seis afioá de práctica. Solicitudes hasta el 18 de Marzo al 
alcalde D . Eugenio Temprano.

D  Olegario Miró. —  Id . S iglo y B iblioteca, encuadernad*: 
fin Diciembre dcl 95; remitíaos los números que píd*
día 9 de Febrero. .

D. Perfecto Martín Arroyo. —  Suscrito S ig l o  1.® de Ener 
y oagado fin Diciembre del 95; remitidos los números 
día 12 de Febrero.

(1) Rogamos á nuestroí- suscritores que se fijen 
sección.Los que deseen obtener contestación privada as 
cartas deberán remitir un sello de 15 céntimos, 
contrario se les contestará en este lugar del p o rn ^ ^  
Todos los pa^os que se hacen por los señores suscritores^ 
consignan sin falta en esta sección. Deben, pues, ósWS 
clamar prontamente, á fin de evitar perjuicios, si no 
consignados los que verifiquen.

M I
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A N TI-ASM ATICO  PODEROSO
J ARABE- MEDI NA DE QUEBRACHO

fPREPARADO EN FRÍO É INALTERABLE)
Médicos distinguidos y los principales periódicos profesionales de 

Madrid. El Siglo Médico, la Revista de Medicina y Cirugía prácticas, El 
Genio Médico, El Diario Médíco-Farniacéntico, El Jurado Medico-Fanna- 
céntíco, la Revista de Ciencias Médicas de Barcelona, y la Revista Médi> 
co-Farmacéntica de Aragón, recomiendan on largos y encouciiástieos ar­
tículos el J A R A B E -M E D IN A  D E Q U E B R A C H O , como el últi­
mo remedio de la Medicina moderna para combatir el A s m a , la 
D isp n e a  y los C a t a r r o s  e r ó n ic o s , haciendo cesar la  fa tig a  
y  produciendo u n a  s u a v e  e x p e c to ra c ió n .

PR ECIO : 5 P E S E T A S  FRASCO
Depósito central; Farmacia de Medina, Serrano, 36, Madrid, y 

■ ■  al por menor en las principales farmacias de EspaSa y América.
Nota importante. —  El J a ra b e  «M e d in a  de Q u e b ra c h o

es el primero de esta substancia dado á conocer en España, y el pre- 
)>arado medicinal expresamente recomendado por la Prensa profesio­
nal, de cuyos artículos se acompaña una copia literal á cada frasco de 
Jarabe. Exíjase, por lo tanto, la firma y rúbrica de M e d in a  en las 
etiquetas de la caja y frasco, como garantía para los señores médicos 
y enfermos y para evitar falsificaciones.

AFECCIONES DEL CO RAZO N
¿««aóraeaea d e  i a  c ir o n ia c io n ,  I*a lpita ,cíooe8, In te rm ite n G ia S f A.teocionea  
M r r ío s a a  y  R e u m a tia m a le a  d e l e o re zo n , Ílip e rtT O Ü &  c a r d í a c a ,  Áaaaa.,
T¡8is en pji Drincipio tratailas cau íxltn ñor el cuerno mAfliro desde hace mas de 90 aOos eou losGRANULOS ANTIMOmOSOSDELD.'’PAPILLAUD

M E D I C A C I O N  A R S B N l C O - A N T I U O m A L .  {0 ,001  m / „  p o r  f l rá n u lo ) .  
In fo rm e  fa v o ra b le  de la  A c a d e m ia  de  M e d lo ln a d e  P a r le . Sasloie* del 8,15 7 28 de H o r .x t  deDle.de 1670.
B DOSIS : a A a 0RANUI.03 Al- DIA

j*p6ilieCenenl; F a rm a cia  O IG O N , 7 , R u é Coq>H éron, PARIS, jentedai lai Farmaeíai.

A p i o l  de .oe Jo r e t l H o m o lle
EIa p x o x , es el esp..‘Cíñco de los desórdenes menstruales, Amenorrea, BUme-\ 

norreay ife(rorragta,quG  dependen, sobre todo de un trastorno de la Inervación 
vaso-motriz del útero y de los ovarios. Pero este producto es con frecuencia falsi- 
iirado. El A P I  >!■ puro, único cuya eflcacla haya sido comprobada, especialmente 
en el liospllaldela Piedad, e» el délos  inventores, los H O M O L L t^

DÓSIS : { cips. (20 ctutígraaos] mtiant j oocke doranii 5 i 8 dias, tn la época preignldi da lat nglas.
M e o  A L U A S  en las Expe. Unlv'-> ; L O N D R E S  - 1 8 62  — P A R I S  -1389  

D epós ito  Q * \ F a r m i »  B R I A N T ,  150, Rué R ir o l i ,  P a r i a .

NJECTION BROU
f  Mígiénioa, Infalible y Préserrativa 9

u  única yie cúralo# flujos recientes o oronlcos, sin el ausilio de otromedica- 
«ento. -  S# TMde en lu prisolpalet boüoii del uoimu. {E x ig ir el método). 30 años de éxito, 
'«rts , en casa de J. FERRÉ, Pbanucieii, Saueuear di Broü, Rué de RicheUeu, 102,

.JARABE ANTIFLOGÍSTICO de BRIANT
18l . r í  »****"' D E  E I V O I / M f  Í 6 0 , D A B M S , j/ e n  to d a m  l a e l / 'a r t n a e i a e

■BKZAJVTrecomendado desde su principio por los 
Thénard, Gnersant, etc.; Ha. recibido la consagración del tl(

-Contra los BEgraunTis y todas las IMF

profesores I agracien del tiempo: en el 
. . . .  C O N F IT E  P E O T O R A L , con base las personas delicadas, como i 

perjudica en modo alguno ásu eflcacla;
'Uhaciones ■ ---------- —del PECBD y de los UTESTIHOS.

E ^ IO IIE S  BEL*PnBAtÚ BESPIRIlTdBIO-TDBERCULOSIS

i

I N C O M P A R  A B  L E
IrODAf LAI Fammaoui

D m m  «a TAJO
D E

RUIZ DE LA ORDEN
Este medicamento es superior 

á cuantos tónicos se conocen.
Le recomiendan las eminencias 

médicas en la anemia en sus 
distintas formas, contra toda de­
bilidad, y, sobre todo, es de gran 
eficacia en las convalecencias.

Es indiscutible también su ac­
ción en las f ie b re s  in t e r m i­
t e n t e s , cualquiera que sea su 
tipo.

Caja ie 60 píldoras, 2 pesetas.
Se remiten por correo con el 

aumento de 50 céntimos.

S e rra n o , 31, M adrid
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AVISO Á LOS OCULISTAS
E l nuevo sistema de probar la vista, 

empleado por el Optico del Instituto de 
Londres, da un resultado maravilloso, 
como han reconocido todos los oculis­
tas del mundo.

La  manera de fabricar sus cristales 
es tan especial, que mejora la vista con 
el.uso constante de ellos.

Pídase tarjetas é instrucciones al óp­
tico Villasante, Príncipe, 10, represen­
tante en Madrid del dicho Optico del 
Instituto de Londres.
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D. Andrés P. Martínez Cagigal. ~  Pagado Siglo y B íblio- 
TtoA año 94 y  encuadernación del 95.

D . Jerónimo García Santalia.— Id. Siglo y  Biblioteca, en­
cuadernada, fin Diciembre del 95.

D . José Olave. —  E l Sr. Gutenberg avisa su pago Siglo y 
B ib l io t e c a , encuadernada, fin Diciembre del 95.

D. Fermín Moreno. —  Pagado S ig lo  fin Junio del 95.
D. Miguel Casañet. —  Id. primer plazo de la Biblioteo4.
D. Manuel Guisasola.— Pagado S iglo fio Diciembre del 95.
D. Vicente C así. —  Id . Siglo fin Marzo del 95.
D . Luis Pellisso Jiménez. — Id. Siglo y Biblioteca, encua­

dernada, fin Diciembre del 95.
D . Marcelino Maganto. —  Id. Siglo fin Diciembre del 95.
D . Vicente Fernández Dios. —  Id. id.
D. Antonio Blauxart. —  Id. Siglo y B iblioteca fin Diciem­

bre del 95.
D. Conrado Carrera. —  Id. Siglo y B iblioteca, encuaderna­

da, fin Diciembre del 95; devuélvanos el cuaderno prime­
ro del Kirm isson y  se le mandará encuadernado en unión 
del segundo.

D , Rafael Martínez Armengol —  Id. id . ; remitidos los nú­
meros que pide el día 10 de Febrero.

D. Domingo Lumbier. —  Id. id .; remitidos los números 
el día 10.

D . José Aurrecochea. —  Recibida su carta.
D . Rufo Cámara. —  Id . id.; conformes.
D. Manuel García. —  Contestado particularmente el día 8 

de Febrero.
D . Teodolindo Cano —  Suscrito S ig lo  l.o de Enero y remi­

tidos los nueve e’ día 10.
D . Manuel Morales. —  Recibida su carta y  contestado par­

ticularmente.
D. Tomás Aguado Blanco. —  Id . id.
D. José Martín Boned. —  Suscrito Siglo 1.° de Enero y re­

mitidos ios números.
D. Antonio Vizcaíno. —  Recibida su carta y contestado 

particu'armente.
D. Pascu:i! Martínez.— El Sr. Ponz avisa su pago S iglo fin 

Junio < el 95; remitidos los números que pide el día 10 de 
Febr, ro.

D. Severiano Claran. —  Pagado Siglo y Biblioteca fin D i­
ciembre del 95.

D. Enrique Pratosi. —  Id. B iblioteca año 95.
D . Antonio Bustindui --S u scrito  Siglo 1.® de Enero; re­

mitidos los números el día 10 de Febrero. Rogamos á 
usted cumplimente lo que se le dice en nuestra curta del 
9 de Febrero.

D . Eugenio Conde. —  Pagado Siglo fin Abril del 95.
D . Francisco de P. Capuz.— Pagado Siglo y B iblioteca fin 

Diciembre del 95.
D. Francisco Romera Barragán. —  Id . S ig l o  fin Octubre y 

B ibuoteca fin Diciembre del 95.
D. Luis Sevilla. —  Id. Siglo y B iblioteca, encuiideriiada, 

fin Diciembre del 95.
D . Juan Antonio Alzóla. — Id. Siglo y B iblioteca, encua 

dernada, fin Diciembre del 95.
D . Jaime Civit. —  Id. id.; remitido el número que pide.
D. Juan Francisco García Pallare's. —  Id. Siglo años 94 

y  95.
D. José J .  Bañón —  Remitidos los números que pide el día 

12 de Febrero; el cuaderno primero del Kirmisson  se le 
mandará encuadernado en unión del segundo.

D . José Antonio Mola.— Remitido el cuaderno primero del 
K irm isson  y  números que pide el día 12.

D . Joaquín Bagán. —  Remitido el número que pide y con­
testado particularmente.

D . Inocencio Cabanillas —  Pagado S iglo fin Diciembre 
del 95. •

D. Antonio González Gómez. —  Id. S iglo fin Junio del 95; 
remitido el discurso el día 12 de Febrero.

D. José Castroverde. —  Id. Siglo fin Marzo; suscrito á la 
B iblioteca y  pagado primer plazo y primer cuaderno 
Kirmisson.

D. Juan J . Cortina. —  Recibida su carta y las 6 pesetas; 
gracias.

Ü. José Torrecillas. —  Pagado Siglo fin Diciembre del 95 y  
B iblioteca segundo y  tercer plazo y cuaderno primero
Kirmisson.

D. Santiago Rembado. —  Conformes; puede usted enviar­
nos el cuaderno primero del Kirmisson-

D. Manuel Alonso Celorio. — Pagado S iglo y Biblioteca fin 
Diciembre del 94 y  entregado el Kirmisson completo.

D . José Paz Fernández —  Pagado SioL iy  suscrito y  paga­
da B ib l io t e c a  fin Diciembre del 95.

D . Ricardo Mousalbe. —  El Sr. Fe avisa su pago Siglo y 
B iblioteca fin Diciembre del 94.

D, Ricardo Rodero. —  Pagado Siglo fin Dicí mbre del 95.
D. Jo.-é Rodríguez Pacheco.— Contestado particularmente 

y  remitidos los números el día 13 de Febrero.
D. Félix Pérez González. — Pagado S iulo fin Junio del 95.
D. Victoriano Santos Ouñado. —  Id. Siglo y B iblioteca, 

encuadernada, ñn Diciembre del 95.
D. José Sánchez Caamaño. —  Id. id.
D. Albino Molinero. —  Id . Sioi-o y Biblioteca fin Diciem­

bre del 95.
D . Em ilio Ortega Romo. —  Id. id.; remitido lo que pide el 

día 13.
D . Antonio García Gamboa. —  Remitidos los números que 

pide; de aquí se le mandan todas las semanas con pun­
tualidad ; no es, pues, nuestra la culpa de que no los re­
ciba.

D. Eusebio Gutiérrez.— Suscrito Siglo; pagado fin Diciem­
bre del 95; remitidos los números.

D. Miguel Gutiérrez Benito. —  Pagado S iglo fin Octubre 
del 95.

D. Cristóbal Colón.— Id. Siglo y B iblioteca fin Junio 
del 95.

D. José Martín Blanco. —  Id. Siglo y B iblioteca fin Di­
ciembre del 95.

D. Agustín Maizonada.— Es conveniente que escriba usted.
D. Enrique Latorre. —  Pagado Siglo y  B iblioteca, encoe- 

dernada, fin Diciembre del 95.
D. Francisco Navarro. —  Id. id.; el franqueo para el Kir­

misson es 5 céntimos.
D , llafael Aceña Zores. —  Id. Siglo y  B iblioteca fin Di 

ciembre del 95.
D. Francisco Subías. —  Id . Siglo y  B iblioteca, encuader­

nada, fin Diciembre del 95; devuélvanos el cuaderno pri­
mero del y  se ú  mandará encuadernado cou
el segundo

D. Estanislao Azpeitia. —  Suscrito y pagado Siglo fin Di­
ciembre del 95; remitidos los números.

D. Manuel Yániz —  Pagado Sigix) y B iblioteca, encuader­
nada, fin Diciembre del 95.

D. Cipriau'j García Pérez — Id. S iglo y  B iblioteca fin Di­
ciembre del 95.

D . Clemente Zamora. —  Pagado Siglo y  B iblioteca fin 
Diciembre del 95.

D . Genaro Aco^t8. —  Recibido el artículo.
D. Sebastián Galligo.. —  Id. id.
D. Antonio de Torres. —  Id. id.
D . Urbano Bonilla. —  Pagado Siglo y  B iblioteca, encue- 

dernada, fin Diciembre del 95.
D. Román Lozano.—  Id. S ig lo  fin Diciembre del 94.
D. Leopoldo G. Membrillera. — Tiene usted pagado el Siglo 

hasta fin Diciembre del 95.
D. E . Collantes Hernández. —  Suscrito S iglo desde l.o<i« 

Enero; remitidos los números; sírvase usted girar contra 
nosotros, pues el hacerlo nos cuesta mucho.

D. Manuel Santanlla. —  Id. Siglo desde 1.* de Enero; re­
mitidos los números día 15 Febrero.

D . José Urbano. —  Id. id
D. Antonio Casas. —  Id. id.
D. Nicasio Velasco. —  Contestado particularmente.
D. Nicasio Fernández. —  Pagado Siglo fin Dicíembr* 

del 95.
D. Antonio Díaz. —  Id. Siglo fin Diciembre del 95 y  1̂ '̂ 

bliotbca primer plazo del 95.
D. Pablo Gil Lozano. —  Id. S ig lo  y  B iblio teca  fin D’* 

ciembre del 94.
D. Francisco Riestra. —  Suscrito y  pagado S iglo fin D>' 

ciembre del 95; entregados los números.
D. Antonio Limia. —  Pagado Siglo y B ibliot&ia fin D*' 

ciembre del 95.
D . Darío Encinas. —  Id. S iglo fin Junio del 96.
D. Joaquíu Marti. —  Id. Biblioteca fin Diciembre del w-
I). Augusto Rpgatillo. —  Id. S iglo ñu Diciembre del 95-
D. Ricardo Novoa. —  Remitidos los números que pí<|* 

día 16 de Febrero; el primer cuaderno Kirmisson se I® 
mandará con el segundo. ,,

D  Juan J .  Carabías.—  Remitido el tomo IV  del
D. Bonifacio Martínez. — Id. los números que pide; espef'' 

haga lo que dice.
D . José Alonso Campal. —  Pagado Siglo fin Diciexofi*̂  

del 95. .
D . José Ruiz Puga.—  El Sr. Pe avisa su pago Siglo 

Diciembre del 95.

lo

D  Antonio García Malo, —  Id. id. Siglo y Biblioteca 
Diciembre del 95.

D . Julio Altabás. —  Recibido el articulo.
D . José Castroverde. —  Remitido el Kirmisson  día 18>

fifl
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D. Baldomero Villanaeva. — Suscrito Siglo I.® de Enero.
D. Mariano Valero. — Id. id.
D. Enrique García Covielta.—Pagado Siglo fin Abril del 95.
D. Eulogio López. — Id. S iglo fin Diciembre del 96 y sus­

crito y pagado B iblioteca fin Diciembre del 96.
D. Antonio María Aimat. — Id. Siglo y B iblioteca , encua­

dernada, fin Diciembre del 95.
D. Pablo Ruiz.—Id. Siglo y B ibliotkca fin Diciembre del 95.
D. Carlos Rodríguez. — £1 Sr. Esteban Juan avisa su pago 

Siglo y B iblioteca fin Diciembre del 95.
D. Joaquín María Cuadra. -• El Sr. Moya avisa su pago Si • 

GLO fin Diciembre del 95.
D. Manuel Moneada. — Suscrito Siglo l.o de Enero y remi­

tidos los nómeros atrasados.
D. Antonio Santa Olaya. — Pagado Siglo fin Enero del 96 y 

B iblioteca, encuadernada, fin Diciembre del 95.
D. Victor Zugasti. — Id. S iglo fin Diciembre del 96.
D. Enrique Morales Gaseó. — Cambiadas ías señas; remiti­

dos los números que pide y contestado particularmente.
D. Agustín Maizonada. — Recibida su carta.

D. Rafael Piernas. — Pagado S iglo fin Junio del 95 y B iblio­
te c a  primer plazo y encuadernación.

D. Gaspar Moráis. —  Id . S iglo fin Octubre y B iblioteca  fin 
Diciembre -leí 95.

D. Casimiro García López. — Id S iglo y B iblioteca afina 
93 y 94.

D. Miguel Casafiet. — Id. Siglo.
D. Julián Rosillo. — Id. Siglo y B iblioteca fin Diciembre 

del 95.
D. Aniceto Hinojar.—Id. Siglo y B iblioteca, encuadernada, 

fin Diciembre del 96.
D. Emilio Jaramillo. — Id. Siglo y Biblioteca fin Diciembre 

del 95; se tendrá en cuenta su pretensión.
D. Juan José Carabias. — Id. Siglo fin Diciembre del 96.
D. Laureano Alonso González. —Id. Siglo y B iblioteca, en­

cuadernada, fin Diciembre del 95
D. Juan de Mena. — Remitido el número que pide.

(Continúala Correspondencia en la plana YIII
de los Anuncios.)

!♦ ♦ ♦

BIBLIOTECA DE E L  S IG L O  M E D IC O
Desde hace d i e c i o c h o  a ñ o s  publica E l Siglo M édico 

una B iblioteca, bien traducida y elegantemente impresa, de 
obras extranjeras de notorio mérito. A esta colección, qne 
cuesta á los suscritores la  m ita d  d e l  p r e c io  o r d i ­
n a rio  d e  l o s  liforoSi sólo pueden suscribirse los que lo 
estén á El Siglo Médico.

Los tomos que reparte al afio esta B iblioteca forman un

total de 125 pliegos, ó sea de 2.000 páginas en 8 .*̂ mayor y de 
letra compacta. Estas 2.000 páginas se dividen en tomos más 
ó menos voluminosos, según lo consiente lo abultado de las 
obras; debiendo advertir también que no sólo depende el 
número de tomos del de páginas que cada uno contiene, sino 
del coste de los grabados y de otro cualquier género de ilus­
tración que lleven.

Sólo pueden ser suscritores á la BIBLIOTECA los que lo sean á EL SIGLO MÉDICO
La suscpición  á la B IB L IO TE C A  ha de c o m e n za r p re cisa m e n te  en E n e ro .

Eu el año 1894 hemos repartido á los suscritores de la B IB L IO T E C A  las siguientes obras:
F a r m a c o p e a -F o r m u la r io  de M e d ic a m e n to s  M o d e rn o S i cuaderno 2 .o.................................  49 i  pliegos.
T r a ta d o  de M e d ic in a  O p e r a to r ia i  tomo 1..........................................................................................  24 J —

— — — tomo II..........................................................................................  24 —
L e c c io n e s  c lín ic a s  s o b re  la s  e n fe rm e d a d e s  d e l a p a ra to  lo c o m o to r , cuaderno 1.°.. 12 —
Los 27ü grabados de la M e d ic in a  O p e ra to r ia  (sin contar los del cuaderno l.o de las L e c c io n e s  

c lín ic a s  s o b re  la s  e n fe rm e d a d e s  del a p a r a to  lo c o m o t o r  y el mayor gasto que supone 
la F a rm a c o p e a  -  F o r m u la r io  por estar tirada á dos columnas, en tipos pequeños), equivalen á 20 —

T o ta l................................................................................. ............................  180 pliegos en
lugar de los 126 á que tienen derecho nuestros suscritores.

E l precio de las obras que el año 1894 han recibido los suscritores de la Biblioteca, abouaudo las 15 
pesetas de suscrición, es de 34 ,5 0  pesetas; es decir, que el suscritor á E l Siglo y  á ia Bibliotbcá recibe, 
por las 30 pesetas que abona, por valor de 34 ,5 0  en obras y 15 en periódico: total, 49 ,5 0  pesetas.

^ 2 ^  O
Á  principios de éste repartiremos el cuaderno 2.® y último de las Leccio nes clín ica s so ­

bre las enferm edades dél a p arato  lo co m o to r, del profesor agregado de la F acu l­
tad de Medicina de París, Dr. Kirm isson, cuyo derecho de tradiiccióu hemos comprado, obra única en su  
clase, y tenemos ¡además e n  p r e p a n a c i ^ i n . ,  el M i A I X X J - A . L  3 3 E  M i A . T E

de los Ores W . Beniatzik y  A . E . V o g l —  catedráticos respectivamente de M aU ria M ó­
dica y de Farm acología de la Universidad de V ien a— ; la Patología y Te ra p é u tic a  d é la s  
enferm edades del sistem a nervioso^ del Dr. L . H irt, catedrático de la Universidad de 
Breslau, magníficos A tlas sobre diversas enfermedades, y otras varias obras que sucesivamente ire- 
iños indicando para corresponder al creciente favor que nos dispensa la clase médica.

Los suscritores que quieran recibir los tomos de la Biblioteca correspondientes al año 1895 e n -  
^ J U a d e n n a d o s  e n  t e l a  d , l a  i n g ^ l e s a ,  abonarán 5 pesetas por la . encuadernación de to­
cios ellos. • , • , '

Tra tá d o  de Medicina openatopia de Liibker.
Consta esta obra (declarada de texto en varias Facultades de Medicina) de dos tom os ilustrados con  

cerca de 3 0 0  grabados, y  se vende al precio de. 16 pesetas. Los suscritores á E L SIGLO pueden  
jjlquirirla por 12 pesetas. L os pedidos, acompañados del importe, se dirigirán á D. Ram ón 
^eppet, A p a rta d o  de C o rre o s , núm . 121, M a d rid .
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Tratamiento de las Enfermedades del Estómago

HLlXlOiRENlUES
c o n  C O C A I N A  — P E P S I N A  y  P I A S T A S I S

La Cocaína calma los dolores de Eatdmago y  obra como tónico en la economía 
genera!. La Popiina y la Diittaill faToreoen la digestión del bol alimenticio completo.
f i i S T l i l G I i S  I H £ T R Ó D S  ESTOMACALES 

D ISPE PSIAS I VÓMITOS 
^PARIS, 8 ,  P laza d e  la H a g d a len a , F A R M A C

Q Q Q O Q

HASTÍO do !ot ALIMENTOS I CONVALECENCIAS 
DIGESTIONES DIFÍCILES I DEBILIDAD G EN ERAL 

A  V IR E N Q U E , 8 ,  P laza  d e  la M ag d a len a ,

O Q Q Q E 3

H
ÜBleo aprobado per
la A C A D K M I A  de 
M KOieiH A dePAAia

, A cansa de s a p t z r e x s  y de so p o d e r o s a  a c tiv id a d  para curar A n e m i a ,  C loróaiaf 
I P o b r e z a  áe la sa n ffr e .  —  I medidapor dia. —  fnnoA rat/a da/A>l/e(o. Parla.14,r.Beaax«Arta

I E R R O  a U E V E N N E

LITIASIS RENAL cantidades de ácrdo úr/co.
GOTA A G U D A  Y  C R Ó N IC A  2* Átnvieti el ortanitmo tin des-

p  componerse.
COLICOS NEFRITICOS 3̂  Et aúso/utamenZe inofennva.

P I P E R A C I N A ^ ^ r ^ '
A la dosis de 0,30 por medida; dosis según el caso, 3 á 
8 medidas por dia. Disuelta cada medida en medio vaso 
de agua, proporciona una bebida agradable-

La P iP E R A C iN A  se Gombina Gon el 
ácido úrico resultando un UÍOtO SOlUblB en 47 veces 
su peso de agua; es la sal de kcido úrico la más soluble, pues 
el Urato de Litina exige 368 partes de agua para 

disolverse, es decir 8 veces más.
PRECIO DEL FRASCO : s  PESETAS.

EXTRENIMIENTO 
HABITUAL

%Pildoras 
de rigurosa 
dosis con ext. 
hid. ulcool. de Cás­
cara Sagrada; acelera 
el trabajo digestivo en 
sus diversas fases y no da' 
n<áuseas, cólicos ni diarrea.I PRECIO t a . s o p "

6ARGANTA 
URING E  
BOCA

Cloroboritada.
Tabletas 

de dosis exacta 
con 2 millig'. 

clorhid. de cocaína, 
^  0,05 borato sódico, 
0,05clorato id.constituyen 

un verdadero gargarismo ' 
seco de los más enérgicos.
I PRECIO: a  PESETAS--------------

K o i a G r a n u l a d a M í c l y ^  V i n o  ¡te K o l a  M í d y

G R A N U LÉ E
4 r i n S

i  bn ie  de
x c o x e i t r ^

h t n e t t  « B o le t o  de Kola 
•‘PBOcsnmimTO MIDY'*

MEDICAMENTO de AHORRO 
[ regulador  del CORAZON] 

ANTIOEPERDIDOR 
ANTINEURA5TÉNIC0

C o n v a le c e n c ia .  
T ó n ic o  pnr e x c e le n c ia  

d e  lo e  p a ls e e  cA lld o s  
IMIuenxa, Exceso di Trabajo

I
L oi productos de M ld y  con le K o la  ran prescritos por Ies oetebridndes medicales. Siendo preparados 

per un procedimiento espacial aprobado, eoncicnen Intelgmliiiente la G ^ ie ln a , la T e o b r o m ln a ,  
el T a n ln o  y  sobre todo el R u b io  ile K o la .

KV seftor M ld j'p re p a ra  Ifualm eato gotas co ttca a tra d u d cK o la  conocidas con el nombre de K e l l o v ., ----------------rj II f
' '  .V. B. — Cada /rosee  de Ies PredtteZei. J f/D F  ta aeompañajo ds explicaetimei.

A M P O L L A S ^  BOISSr
para Inhalaelonaa Una doslaporimpolla

Romper las «ios puntas de la Ampolla, recoger 
el ligniiioen un pañuelo, y hacerlo respirar al enfermo,

Ampollas Boissy 
con lODUROde E T I L O

Alino innirdiato y A  Q f  T l /r  A  
curación completa dei J.VL

Ampollas Boissy
con NITRITO de AMILO

Alivio iumediato y curación completa

a . A N G I N A S  Ü . P E C H 0  

SÍNCOPE, MAREO y EPILEFEU
Ampollas Boissy eter

ATAQUES DE NERVIOS, SÍNCOPES, HC.
Todas estas Ampollas se conseivan iodcaDÍdameDt« 

aun en los paites cálidos

de lODUROde SODIO
DE B O IS S Y

Potencia depurativa contra S it il ia , E a cró fu la a , 
G o ta , A a m a . A n g in a s  de P e c b o .  etc.

Depósito en París : 2, Plaza Vendóme.

ADTORIZACIW DEL ESTADO T DE LA AGADHilA
SAINT-JEAH- )
IMPERATRICE í "•“‘“"■'•'“■‘“ S.»-. PRÉCIEUSE ' “’-S-ÍSSí"’' .
fk^A IB ^C  Aleccionei del bigedo, ^DESIREE »Mre, D i&Ui, Cóbco*.
Lu n iflt iii  n  fo u  MniiUi: era Ditilb *tr v

EXFEBHEDADES SECRETAS
B L E N O R R A G IA S  

G O N O R R E A S  
FLU JO S B L A N C O S  

D E R R A M E S
/ e c l e n t e *  y  a B t lg a io s ,8 o n  c u r a d o s  
CD A lg m n o a  d l a a ,  e n  e e e r e t o ,  b Ib  
r e g r lm e a  n i  tU m a B a , s lu  c a u s a r  o l 
muiesUr los orgauos digestivos, 
por las

PILDORAS
6 Inyección de

DEL DOCTOR FOüRNIER
Bxi)<ue toare cada cofa, cada püderth \ 

la  S ien a tttra . <■—
P a r i i , 22. P la ce  de la  M a d o le in » |

rMaUiliORO.PirislSSÍ
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R O B  B O Y V E A U  L A F F E C T E U R
Cura todas las Enfermedades que resultan de Vicios de la sangre, como E a e r ó f u l a s ,  

E c x e m a ,  S o r i a s i s ,  H e r p e » ,  L i q u e n ,  I m p é t i g o ,  G o ta ,  X te u m a t ia n io ,

R O B  B O Y V E A U -L A F F E C T E U R
X>E3 YOI>XTHO D E  D O T A S I O

cura los accidentes siQliticos antiguos ó rebeldes ; V le e r a a ,  T u m o r e s ,  G o m a s ,  
E x o s t o a t » ,  asi como el JLin/atim m o, la E s e r o f u l o a a  y la T u h e r c u lo a a .

bVarts.Ca8aJ.ruUtlt,F<*,i.oa,nielUobeUen,S*'lil0ir£AD-UFFICIE0K,rHUduUiFanuelu.

SOLUCION PAUTAUBERGE
a/ CLQRHIDftO-FQSFATO de CAL CRBOSOTADO 

Mar tolerada, «eta eoluclon permita tola la loraa duración del 
tratamleoto y  ea completamente absorbida, condiciones necesariasm  ̂ mmmfié ̂  «mnemee W mee trw S WB VM r WasWaVi VB110 4J~vWSeJBv
para obtener resultados duraderos. Electos boenoa y  rípidos sobre 
las vids digestivas, el estado general y las lesiones locales enlu  T U B E R C U L O S IS ,A F E C C IO N S S  B R O N Q U IO -P U L M O N A R E S , 

laa E S C R O F U L A S , ei R A Q U IT IS M O .
¿̂•UTAUBFRGEjíM|JjjljsCmr̂ AŴ nTÍjeÍD|ĵ Fam̂

(««“« ‘A-defOrnto.)

■'®*^*bleo toler**»»-

Brevet é 
B .G .O . G, c h l o r e t h y l e  b e n q u e inestesla 

local
( Heuralgiat

Depoaitoi ■ • Ic h o r O a ro ia  Capeilanes, i, Dapiopml, M a drid

Cada tubo permite de hacer 
lO  a la  operaeiones.

ACEITE
HOGG
Pvtáa OeifiOS FUSCOS dilÁCiUO 
El má$ aetlvo,el mát Agradable 

jr el máa nutritivo.

EMULSION
HOGG

Con lot Hipofosfitos de GalydeSoda
DelidMi Crema preparada rot «1 Aceite H O G G  
para lat personal que no poeden toroarel acalle, 

puro. Sirve de golosina i  los díDos.

CU...ANEMIAJISIS,RAQUITISMO,ESCROFULA,..
E l A o a t t a d e M O A A  e a  r e c e t a d o  p o r  lo s  p r im e r o s  m é d i c o s  

d e l  m u n d o  d e s d e  h a c e  m e d i o  s ig lo .

(FrasceaTIIANIUUREt)FirmulaHOOG,2, Rus CatUgliona, PARIS, y Farmacias.

'Píldoras j  Jarabe 
B L A N C A R D
Coa M u r o  d e  H ierro  Inalterable.

A N C n i A«R O LO R ES P A L ID O S  
R A Q U IT IS M O S

[TU M O R E S BUINCOS.iti.,et«.

^  Elijan la Firma yel Sello d» Garantía.-

B U N C A R D l
P

C o m p r i m i d o s  I
de Exalgina {

JAQTTECAS, COBEA, BSUVATISKOSÍ
nm  riBPQ l d e it a r io s , m u s c u lar is , i  
UUlfUlUd I UTERINIS, NEVRAlfiieuS. W
B1 mas activo, el mas inofeneivo P  
y  a l mas poderoso medicamento. ^  
COT*ffTH A s r .  D O D O R . P

TaiUilfirnajor: París,40,r. Bonaparte.R

C O T A ,  P I E D R A ,  R E U M A
s o n  c u r a d o s  c o n  l a s

SALES flRAEOlADAS EFFERVESGEIITES
D B  U T I N A

d e C h . L E  P E F t D F t I E L

ENFERMEDADESüelPECHO
J A R A B E

oeHIPOFOSFITOdeCAL
D E L  D f  C H U R C H I L L

Al cabo de algunos dias después de 
principiar el tratamiento, disminuye la 
tos, vuelve el apetito, cesan los sudo­
res y el enfermo siente una fuerza y 
un bien-estar enteramente nuevos. A eso 
se añade, poco tiempo después, un cam­
bio muy sensible en el aspecto del en­
fermo. Las evacuaciones se regularizan, 
el sueño es tranquilo y reparador y se 

IHmanifíesian todas las senas de una nu­
trición fácil y normal 

Este Jarabe contiene los elementos de 
¡S los huesos, el fosforo y la cal, y con- 
J viene especialment á los niños, á las! 

mmeres embarazadas y á laa nodrices.
I Exigir los fra scos  cu a d ra d os  con lal 
firma del D o cto r  C h u rch ill, y  la marca 
de fabrica de M. SW AN N , íarmacéu- 

I tico-químico, 12, ru eC a s tig lio n e ,  París.
I — P r e c i o  : 4  francos en Francia.
SE ESPENDEN EN LAS PRINCIPALES BOTICAS

CE R E B R I N A a
JAQUECAS ^  NEURALfilAS
Vértigo e$to /m cii,2onM , Lum bafo, Moiím iante  

C Ó L IC O S  M E N S T R U A L E S  Uot cucbartdt comt'i á cadt ptríodo dH aeeew.
C . B R O S lA D .\  j  C . Y O D A D A  : N e u ra s ta n U

neurosis. Neuralgias rebeldes, Reumáticas, efe.
CBBSBFmXNA QUXITIADA

(Cerabr., Acónito, Beienio. Codaina, Quinina)
CATARRO EPiDEMICD, INFLUENZA, FIEBRES 

ERUPTIVAS, C oriza, Bronquitis
De i i  3 cacharaiiai eoDanea al oía.

EL F r a s c o  BN F r a n c i a ...........  s  F r a n c o s .
E.FOURNIER, 114, r. da Provenca, Paria jiodu ltraac ia i

MADUlb : Melchor GARCIA, Capellanaa. 1 
Tan latpríoeipaleiPobUeionesinarltiiDatdelatColauiAa 

••pafiolat y BapubUeai da Anarica.
I n  U a d riá ; Farmacia Bonald, calla 4a M4ñas 

4a Area, H .

CURACION ASEGURADA
de todas Afecciones pulmonares

MEDALU DE PLATA, BARCELONA 1888

%  
B

CAPSULAS 
^CREOSOTADAS

[̂del DoclorFOURlTIEIl
ÚnicaB prem iad as
fo  la Exposición Paria fS7S 

BXilASB lÁ'baÑDA di
tARANTU PIRNASA

Todos los que padecen del pecho deben 
tomar las C ipsulas del Doctor FOURfflEN.
2 2 , Pl. d e  la M adeletne París.

Depóaito en todas Farmacias

j y s  e ' V ' r o s i »

JARABE COLLAS
Con B r o m u r o  doble de P o ta a m  

f  de l i i t i a t o
Odeia : 3 ó 9 cucharadas roa día  

n  B ro m a ro  de L1 tinto as al maa podera- 
■adatadealoaaadatlTotanel tntUmlento da laa 
enfsrmedaitea nervinsaM, pnea eau 
Iraá g a  owtteee 1,M d« Bromo por cien partaa. 

M »ep *ette f F a r m a o i*  C O U LA S 
I ,  Rna Oanpblna, Raria
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D. Joaquín Pinero. — Recibida su carta y  remitido lo que 
pide.

D. Faustino Bardón. — Id. id.
D. Máximo de la Lastra. — Pagado Siglo fin Octubre del 

95 y  B iblioteca fin Diciembre del 95.
D. Víctor ViñuelH. — Pagado Siglo fin Diciembre del 95.
D. Ignacio Casimiro Sor'guer. — Suscriio S iglo y pagado 

por el Sr. Sanz fin Diciembre del 95
D. Pedro Garrido. — El Sr. Esteban Juan avisa su pago 

S iglo fin Diciembre del 95.
D. José Jonquin Galdámez — £I Sr. Vitar avisa su pago 

Siglo y  B iblioteca fiu Junio del 95.
D. Claudio Luanco. — Pagado Siglo y  B iblioteca fin Di» 

ciembre de! 95.
D. Emilio Gatalá. — Id. Siglo  y  B ibuotsca fin Diciembre 

del 95. »
D. Isidro Fernández Castrillón. — Id. id.
D. Sebastián Sancho. — El Sr. Ávila avisa su pago Siglo 

fin Febrero del 96.
D. Ricardo López Pérez.—Suscrito S iglo  y  pagado fin Di­

ciembre del 95.
D. Jo&é Sánchez Guerrero.—El Sr. García Taboadela paga 

su suíícripción á El  Siglo fin Junio del 95.
D. Francisco Conde.— Remitido el número que pide el día 

29 de Enero.
D. José Florez. — id. id.
D. José Zabalardo. — Recibido el artículo.
D. Juan Baquer. — El Sr. Pondevila avisa su pago Siglo 

fin Diciembre del 95.
D. Ignacio Rivas. — Id. id.
D. Emilio Carrasco. —El Sr. Moya avisa su pxgo Siglo fin 

Diciembre del 95.
O. Diego Cortés. — Id. id.
D. Cayetano Melguizo. — Pagado S iglo fin Junio del 95.
D. Pascual Pérez Martínez. — Id . SiGLO y B iblioteca fin 

Junio; contestado á su pregunta.
D. Arturo Monge. — Id. S iglo y Biblioteca fiu Diciembre 

del 95.
D. Isidoro Reguenga. — Id. id.
D. Marcelo Castaño. — Recibida á su debido tiempo la li­

branza.
D. Adelío Nieto. — Suscrito á la B iblioteca y remitidos los 

números que pide el día 29 de Enero.
D. Cornelio Mapa. — Id.
D. Esteban Ondarra. — Pagado S iglo y B iblioteca, encua­

dernada, fin Diciembre del 95.
D. Rafael Panlagua. — Pagado SiGLO fin Diciembre del 95.
D. Gabriel Fernández. — Id. S iglo fin Febrero del 95.
D. Casimiro López Oliva. — Id. S iglo y B iblioteca, encua­

dernada, fin Diciembre del 95.
D. Diego Fernández de Lachica. — Id. S iglo fin Junio 

del 95.
D. Eduardo Zomeño. — Id. S iglo y B iblioteca fin Diciem­

bre del 95.
D. Tomás Asenjo. — Pagado S iglo y Biblioteca fin Di­

ciembre del 95.
D. Ramón Alfaro. —Id. id.
D. Jaime Ferrer. — Id. Siglo fin Diciembre del 95.
D. Antonio Acosta — Recibí la su carta; conformes.
D. Daniel Pimentel. — Pagado S iglo y B iblioteca fin Di­

ciembre del 95.
D. Ignacio Arzuaga. — Id. Siglo fin Diciembre del 95.
D. Bsü'gúü Ürtiz. — Id. id.
D. Eugenio Alba Ozores. — Id. S iglo fin Marzo del 95.
D. José Zalabardo. — Recibido el artículo.
D. Pascual Yangua-s.—Pagado Siglo fin Septiembre del 95.
D. Jo^é Alarcón Segura. — Id. Siglo y  B iblioteca, encua ­

dernada, fin Diciembre del 95; remítanos el cuaderno 
primero K ir m is s o n  y  se le mandará en unión del segundo, 
formando un solo tomo.

D. Lino Martínez. — Pagado S iglo fin Diciembre del 95; 
remitido el número que pide el día 3i de Enero.

D. Aurelio Díaz Camino — Id. Siglo fin Marzo del 95; sus­
crito á la B iblioteca desde 1.® de Em ro.

D. Adrián Ladrera. — Id. Siglo fin Diciembre del 95.
D. Joaquín Echenique. — Id. Siglo fin Octubre del 95 y 

BrBLiOTECA. encuadernada, fin Diciembre del 95.
D. José Marín Unda. — Id. Siglo y B iblioteca , encuader-
- naiia. fin Diciembre del-95.

D. Hermenegildo R. de Ona. — Pagado Siglo fin Diciembre 
del 95 y suscrito y  pagada B iblioteca fin Diciembre 
del 95.

Archivo Italiano de Laringología. — Remitidos los núme­
ros que pide.

D. José de Oria. — Recibida su carta.
Circulo del Gran Casino Kasoneose. — Remitidos los nú­

meros que pide.
D. Adrían Hervás. — Suscrito á la B iblioteca  desde 1.® de 

Enero; contestado particularmente.
D. Anastasio González Arias. — Pagado S iglo fin Junio 

del 95.
D. José Fernández Rodríguez. — Id. S iglo y B iblioteca Al 

Junio del 95.
D. Eduardo Muñoz. — Pagado Siglo fin Diciembre del 95 y 

suscrito y pagada B iblioteca fin' Diciembre del 95.
D. Narciso R os.— Id. Siglo y Biblioteca fin Diciembre 

del 95.
D. Pablo Vázquez de Quirós. — Id. Siglo fiu Diciembre 

del 95.
D. Miguel Baró. — El Sr. Tornel avisa su pago S iglo fin 

Diciembre del 95; cambiadas las señas.
D. Melchor Trapero. — Pagado Sioi o y B ibiioteca fin Di­

ciembre del 95.
D. Víctor Monchs.— El Sr. Aguilar avisa su pago S iglo 

fin Junio del 95.
D. Narciso Santé.—Pagado S iglo y B iblioteca fin Diciem­

bre del 95.
D. Alberto Yastrembies. — Suscrito Siglo l.® de Eneró y 

pagado fin Junio del 95.
D. Ernesto González de Linares. — Pagado Siglo fin Di­

ciembre del 95.
D. Gabriel Salgado. — Recibida su carta; conformes.
D. Manuel del Seoi. — Id. id.
D. José María Gallisa. — Pagado Siglo fin Marzo del 95.
D. Valentín R. Guisande. — Recibida su carta.
D. EduarJo.'Sánchez. — Id.
D Eduardo Porto. — Suscrito á la B iblioteca; tieoe usted 

que abonar además 1,50. pesetas del-cuaderno primero
- K irm isso n , que pertenece al año 94 -y que se mandará en­

cuadernado en unión del cuaderno segundo, ó sea eu total 
con todo 36,50  p eseta s  (S iglo y  B iblioteca encuader­
nada).

D. Vicente Martín Bernal. — Recibida á su debido tiempo 
la libranza de 30 pesetas el 15 de Enero.

D. Cayetano María Pérez. — Pagado Siglo fin Diciembre 
del 95. •

D. Pedro Montero. — Id. id.
D. Miguel Gómez Camaleño. — Remitidos los números que 

pide el día 5 de Febrero, .
D. Emilio Alvarez. — Id. Siglo fin Octubre; suscrito y pa­

gada Biblioteca fin Diciembre del 95 y entregado LO hker 
y  cuaderno primero K ir m is s o n .

D. Julio Laredo. — Pagado Siglo fin Diciembre del 96.
D. Manuel Aguilar. — Id. Siglo y B iblioteca , enfcuaderna- 

da, fin Diciembre del 95.
D. José María Casas. — Id. Siglo y B iblioteca fin DideiO' 

bre del 95; se hará como indica.
1). Antonio Martín A vubq. — Id. Siglo fin Noviembre y Bi' 

blioteca fin Diciembre del 96>
D. Antonio Vieta.— Id. Sígld y B iblioteca fin Dipiembre 

del 95; tiene usted que mandar 2 pesetas por el A tth ü l -
D. Rafael Navarro Garda. — Suscrito-Siglo 1.® de Enero y
- remitidos los números que pide el día 4 de Febrero; puedo 

remitirnos el importe, aunque sea en sellos de 15 céntimo* 
(certificando en este caso la carta), cuando tenga ocasión.

D. José Ormaechea.. — Recibida su carta.
D. Nicasio Hernández. — Remitido el número que )iíde.
D. José Bazal. — Cambiadas las señas, hechos sus encargos 

y contestado particularmente el día 4 de Enero.
D. Alfredo Llopis. — Remitido el cuaderno primero del A*'* 

mmon y número que púle.el día 4 de Febrero.. .
D. Francisco Climent. — Remitido .el número que pide

D. Francisco Magules.—Contestado particularmente el día:»-
D. Miguel Sanchís Tesoro. — Pagado Siglo y B iblioteca, 

cuadernada, fin Diciembre del 95. y

(La falta de espacio nos impide publicar hoy toda laf**
r re s p o n d e n 'iia , que es numerosa.) : .

PAEATO ATMIATEICO 
Valenzuelai,

Inhalaciones permanentes (le-ázoe, naítol, ácido ósmico, etc., etc., 
tratamiento de la tuberculosis pulmonar y demás enfermedades del 
Administi-ación del oxígeno. — Folletos explicativos gratis. |

Greda, 3 y 5, 3.® derecha, Madrid.
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F A R M A C I A  D E  S A I Z  C A R L O S
SERRANO, 30, MADRID

Medicamentos modernos. — Productos químicos p u ros .— Esmero y  exactitud
en el despacho de las fórmulas.

Asaprol. — Ácido sulfanílico. — Carbonato de creosota — Carbonato de guayacol. — Cloralosis. — Diiodofor- 
mo. — Euforína. — Eurofeno. — G-lioerofosíatos de potasa, de sosa, de cal y  de magnesia. — Licetol. — Lisi- 
diua, — Miorocidina. — Neurodina cristalizada. — Piperaoidina. — Paraformo — Salícilamida. — Tioformo.—

Trional. — Tetronal. — Tiol. — Tumenol. — loduro de rubidio.

C A P S U L A S
S a iz .d e  C arlo s.

Creosota pura de haya, iodoformo, eucaliptol, glicerofos- 
fato de cal y quina.

Antiséptico y tónico perfectamente tolerado.

Catarros crónicos, toses rebeliles, tuberculosis, laringitis 
crónicas, escrófulas, linfatismo, etc.

Ensayadas con éxito por la clase médica.

5 pesetas frasco. — Se remite por correo por 5,50.

E lix ir  estomacal
de S a iz  de C arlos.

Aceptado por la clase médica, que lo prescribe con éxito 
superior al obtenido con todos los medicamentos usados

basta el día.
Gastritis, gastralgias, dispepsias, biperclorhidrias, úlcera 
del estómago y catarros intestinales, aunque tengan vein* 

ticinco años de antigüedad.
Ayuda á las digestiones, abre el apetito y tonifica.

La composición y dosis constan en los prospectos.
5 pesetas botella.

P íld o ra s  de podofilino de S a iz  de C a rlo s .
AntibiliosaB y eficacísimas contra el estreñimiento y afecciones hemorroidales. 

PRECIO DE LA CAJA, 2  PESETAS. — SE REMITE POR CORREO POR 2,25 
S e r r a n o ,  3 0 ,  F a r i n a c i a ,

De venta en las principales boticas de España y  Ultramar.

ítnbrc
lili-
leroy
pueda
itimo®
USÍÓD>

e.
cargo®

AGUAS OXIGENADAS
CASA DEL CONTRABANDISTA

En el Paseo de Coches del Retiro.
— TELÉFONO 4.224 — 

hticHcisimas contra la aneior^, (dorosis, escrofntismo 
y voinilos de la'' embarazadas.

Utiles eu las dilataciones r*el estomago, enfermedades 
déla nariz, garg.TDta corazón y pulraonesj en la alba- 

minaría, diátesis Lrica y diabetes. 
Recomendadas como agua de mesa, en las comidas, 
por su acción tónica y eícitanle, que despierta el ape­

tito y favorécelas digestiones.
Depósitos: Scriano, 6 t; Abada, A y 6 ; Gorguera, 17; 
llortateza, 9; Atocha, 35; Gerona, 4. botica de Santa 
hruz San Marcos. O ; Arenal, í, farmacia Fuenca- 

MO; Magdalen., 40; Doña Bárbara de Briigan- 
za. 6 . V principa>< farmacias.

V M PH \11 1•• •

\11fAl
J- 1 ínlNIlA J J N AU

CHOCOLATES 1  CAFES
La < asa que paga mayor contribución industrial 

en el ramo, y fabrica 9 .0 0 0  k ilo s  de chocolate 
al día.

5 0  m e d a l l a s  y altas recompensas indus­
triales.

DEPÓSITO G EN ERAL

CALLE MAYOR, 18 y 20, y MONTERA, 8

Ayuntamiento de Madrid



LairÉño ( 1 I lS S P IiS  M
O K . A T J E S ,  S ,  V A L L A . O O L I D  

M edalla de o ro  en la Exposición de B arcelona.
En esta casa (que provee al Ejército y á la Armada, á las Facultades de Me- 

diciua y á los hospitales civiles, y cuyos productos han merecido informes favo­
rables de las Reales Academias de Madrid y Castilla la Vieja, de la Dirección 
general de Sanidad.Militar, de las clínicas oñciales de Valladclid, del Hospital 
Militar, etc., etc.) hallarán los señores profesores algodones hidrófilo, boratado, 
fenicádo, salicilico, iodofórmico; almohadillas de celulosa, estopa purificada, hila 
tejida inglesa, hila tejida boratada; yutes purificado, salicilico, fenicádo; catgut 
de los números 1, 2 y 3, catgut al ácido crómico, cautchuc en lámina, compresas 
de algodón higroscópico y antiséptico, crin preparada para suturas y desagüe, 
celulosa al sublimado al 3 por 1.000, gasas cloruro-mercúrica, fenicada, iodofór- 
mica, timolizada, etc., en piezas de 1 metro de anebo por 5 de largo y en rollos 
de 10  centímetros de ancho por 6 metros de largo; el mackintosch, la seda pro­
tectora, la fenicada para ligaduras, tubos de desagüe, pulverizadores de aire y 
vapor, cajas para curas, etc., etc. Quien desee conocer loa precios de todos estos 
productos, pida el catálogo que se remite gratis.

Tpatam iento Racional
de las enfermedades del aparato respiratorio, mediante el

^ R . ' T I C a - X J E S
Este nuevo agente terapéutico á base de Guayacol, Bálsamo de 

Tolú, Euealiptol y Terpinol, químicamente puros, llena por comple­
to las indicaciones que el clínico necesita; de balsámicos, expecto­
rantes, antitérmicos, sedantes y de antisépticos enérgicos para com 
batir toda clase de Tos, Bronquitis aguda y crónica, Laringitis, 
Bronco-Pneumonías, Tuberculosis y Gangrena pulmonar. Asma, 
Coqueluche, Grippe y todos los estados patológicos por infección 
microbiana. — P re c io  d e l f r a s c o :  4 pesetas en la s  F a rm a c ia s  d e l 
D r .  O rte g a , L e ó n ,  1 3 ;  G ayoso  y  M o re n o , A r e n a l,  2 ,  y  e n  to d a s  la s  

p r in c ip a le s  de  E s p a ñ a  y  U l t r a m a r .
La A R TIG U E S y  N o g u e ra f IO| J á t iv a  (V a le n c ia ^ .

1 . 1

□OQQOOe 300

Enfermedades del Estómago
PASTILLAS c o m p r im id a s  DE RUIBARBO

1 3 E  C O I E E L
Inapetencia, dispepsia (digestión dificll), extrefii- 

miento, flato, antibilioso, purgante suave y seguro.
BARQUILLO, 1, F A R M A C IA

JAR ABB ÜB B O T M A S  DB M AIZ
Y BORO-CITRATO DE LITINA 

D E  R A M Ó N  A .  C O l P E L
Contra la gota, cálculos úricos del riñón y vejiga y cata­

rro de ésta. Frasco, 6 pts. Barquillo, 1, farmacia, Madrid.

H E L E N I N A
O O T A S  C O : X O E I V T J R A I > A «

T p a ta m ie n to  c u r a t iv o  de la  t is is  
y la  tu b e rc u lo s is .

He dan prospectos á quienes lo soliciten, Depósito central, 
farmacia de A. Coipel, Barquillo, 1, Madrid.

Preparados de Nuez de Kola
DE A. coipel

GRAMUi, Eül I milLLAS COiliS
Verdadero tónico del sistema nervioso.

Estos productos, excelentemente preparados, han sido en­
sayados con gran éxito por la generalidad de las eminencias 
médicas de esta Corte en las f ie b re s j d ia b e te s j ane* 
m ia^ c o n v a le c e n c ia s ! d ise n te rfa y  a fe c c io n e s  
c a r d ia c a s !  c a n s a n c io  f ís ic o  é in te le c tu a l.

Depósito central: B a rq u illo !  I* M a d r id !  y 
las farmacias y droguerías de España.

&
VINO IODO-TANICO

Y VINO lODO-TÁNICO-FOSFATADO
PBEPASAOlÓN ESPECIAL UB

^  .  C O I E E E
El mejor medio de administrar ei iodo. 
Constituve un tónico excelente en los casos de 

Bocio, Escrófulas, Tisis y Leucorrea, y sustituye 
con ventaja á todos los preparados de a c e ite  de 
h íg a d o  de b a c a la O j á los de q u in a  y los 
f e r r u g in o s o s .

Depósito central. B a rq u illo !  l!  M a d r id i y
en todas las farmacias y droguerías de España.

Ayuntamiento de Madrid
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Pastillas Cloro ■ Boro ■ Sódicas á la Cocaína
Utilísimas en todas las enfermecades de la boca y garganta.
Recomiéndanse estas pastillas con incomparable ventaja sobre todos les 

medicamentos conocidos á los cantantes y oradores; á los que padezcan de 
andinos, tos , ro n q u e ra , á los d if té r ic o s ,  á los n e rv io s o s  y á los niños en la épo­
ca de la dentición, — P re c io  de  la  c a ja ,  2  pesetas.

D e p ó s ito  c e n t r a l :  G orgnera. 17, farmacia B O N A L D , M a d r id .

Medicación Estricnino - Fosfórea E ] = p i
CON BL

TÚ N IC O  N E R V IO S O -C E R A
Este preparado, que ha merecido la aprobación de la Real Academia 

de Medicina de Barcelona y favorable dictamen de distinguidos médi­
cos, está compuesto de
Hipofesflto de c a l................. 0 ,0 5  gram os.

— de qninina. . . o ’ o i  —

Lactato de m anganeso. . . 0,02 gram os. 
Sulfato de estricn ina.. . . 0 ,002  —  
Fósforo pu ro.........................  0 ,001 —

á la dosis ordinaria de una cucharadita de las de café, que representa 
10 gramos de preparado.

La pulcritud y exquisito esmero que ha presidido en su preparación 
le hacen altamente recomendable en todas aquellas enfermedades que 
tienen indicada la medicación estricno-fosfórea.

De ahí las ventajas que se experimentan con el uso del T ó n ic o  
n e r v io s o  en las afecciones medulares, atonía nerviosa, impotencia, 
espermatorrea, hipocondría, espasmos musculares, insomnio por agota­
miento ó cansancio cerebral, dispepsia atónica, etc., etc.

Frasco, 4  pesetas. — D e p ó s ito  g e n e ra l:  Farmacia de su autor, 
I. Cera, Pelayo, 6 , Barcelona. — M e p re s e n ta n te  en  M a d r id :  D. P. Pas­
cual, Mayor, 23, 2.o— M a d r id :  AI por mayor. M. García, Capellanes, 1; 
Hernández Hermanos, Aduana, 8 .— A l  d e ta l l :  Viuda de Somolinos, In­
fantas, 26, Pérez Negro. Ruda, 14; Medina, Serrano, 8 6 ; Borrell Her­
manos, Puerta del Sol, 5; Coipel, Barquillo, 1, y principales farmacias.
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O X Í G E N O , O Z O N O , Á Z O E
FABRICACIÓN EN GRAN ESCALA

• A .b a c l a ,  4 r , F ^ A i r i n a c i a .  —  T e l é f o n o

k  Glicerokíatos k  Cal | Soaa,
Los glicerofosfatos son compuestos 

orgánicos muy poco estables que se 
transforman en fosfatos con lí̂  mayor 
facilidad. Así es que la forma de ad­
ministrarlos no es indiferente, pues 
llegado este caso, pierden toda su vir­
tud terapéutica El Sr. Basenfiana, 
que ha hecho, en unión del Dr. Alci 
na. un estudio minucioso de estos 
compuestos, ha conseguido asociarlos 
con substancias que, sin modificar en 
nada sus propiedades, evitan su des­
composición. El preparado cuyo 
nombre encabeza este anuncio es el 
que tenemos el gueto de ofrecer á la 
clase médica, que debe estar preveni­
da contra las imitaciones nacionales 
ó extranjeras, para lo cual le recor­
damos la clave del análisis de estos 
medicamentos:

1.** Evapórese la solucióná seque­
dad en cápsula de porcelana, y debe 
quedar un residuo negro al principio, 
y blanco al final, si la acción del fue­
go ha sido bastante continuada.

2.0 El residuo blanco de la ante­
rior calcinación, disuelto en agua des­
tilada, trátese por un volumen de so­
lución de molibdato amónico, adicio­
nada de ácido nítrico: debe obtener­
se un abundante precipitado amarillo.

3.0 La solución original tratada 
por el mismo reactivo molíbdico no 
debe precipitar. Si en esta reacción 
se obtuviese precipitado amarillo, se 
ñal es de que contiene fosfatos.

Aparte de estos caracteres quími­
cos, la solución Basenfiana se recono­
cerá por llevar un precinto en el fras­
co y otro en la caja, con la finña del 
autor.

Diríjanse los pedidos á los depo­
sitarios exclusivos de España, seño­
res Matute H erm anos, firm a­
d a  y  droguería , Cádiz.

Lm MiÑ&MmTM
a n t ib i l io s a ,a n t ih e rp é t ie a ,  a n t ie s c ro fu lo s a ,  
a n t ip a r a s i t a r ia ,  a n t is i f i l i t i c a  y  en a lto  

g ra d o  re c o n s t itu y e n te .
Según la L A  P E R L A  DE SAN 

C ARLO S, Dr. D. Rafael Martínez Moli­
na, con esta agua se obtiene

Z a  Salud á domieilio.
bln el último afio se han vendido

Más le 2.000.000 le purgas.
La clínit̂ a es la gran piedra de toque 

en las aguas minerales, v ésta cuenta 
50 ANOS DE USO G EN ERAL Y  
CON GRANDES RESULTADOS, 
para las enfermedades que expresa la 
etiqueta y hoja clínica.

Depósito central, Jardines. 15, 
bajo derecha, y se vende también en 
todas las farmaidas y droguerías. Su gran 
caudal de agua permite al gran Esta­
blecim iento de Baños estar abierto 
del 16 de Junio al 16 de Septiembre. Hay 
fonda, tres mesas, comodidades y bara­
tura.

Ayuntamiento de Madrid



I N S O M N I O
G S 'X 'a x a .u .la d o s  © f e r v e s c e x i t e s

Cloralob Bain I
de los Profesores H A N R IO T  y  Ch. R IC H E T

Este nucTo hipnótico produce un sueño rápido, ligero, con despertamiento fácil. 
No ocasiona nunca desórdenes en el estómago ni en los intestinos.

S O L O  H IP N Ó T IC O  lia peligro para las a feccion es de Corazón.
Cada cactiaradila de las de café coolienc 0 gr. 10 de Cloralose puro. D otis: de noa i cuatro cucharaditas 
tomadas sucesivamente con 3/4 de hora de intervalo, una hora antes del momento en que uno desea dormirse.

PRECIO: 3  FR. £■_ FRASCO
SOLOS PUPÁRIDORES: 3 .  B A IN  y  P O U R N IE R ,  43, Rué d'4msferda/n, P4RÍS.

OBLEAS DE CLORALOSE.......dnsadaa á 0 gr. 20 | PRECIO : 4  FRANCOS
CÁPSULAS DE CLORALOSE- • ‘losadas á 0 gr. 10 ( el FraSCO-

E l. S e .  C E B r Ta n , 18. Faertaferrisa, 18, BARCELONA, envía graiia y franco muestra h 
Srei. médicos que deiean experimentar el C lora lose.

Ilepóaito en Madrid: M. Garda, Capellanes, 1, duplicado, y  en las li armaoiav 
de Sánchez Ooafia, Garrido, Moreno Miquel, Garcerá.

l a r a b e  d e P ig i t a l t ie .

L A B E L O N Y E
Empleado con el mejor éxito

contra las diversas 
A f e c c io n e s  M C o r a z o n ,  

H y d r o p e e ía e ,  
T o s e s  n e r v io e a s ;  

B r o n q u i t i s ,  A s m a ,  etc.
El m a9  e ñ e a z  d e  lo s  

f e r r u g i n o s o s  contra la 
A n e m ia ,  C lo r o s is ,  

Enpebnclnlnte !•  Sasirt. 
D e b i l id a d ,  etc.

r a g  easaiLaetato leHiarrode
GELIS&CONTE

Áprobidaa pof !s Academia de ü í«d/ciiu  de Bañe.

V firflfIR S Ift ílft ÜEMSTATICO •! m i PODERNOy OI a y o n a  dp tiueseconoce, en poden 0
injecclon Ipodermlca. 

Las firagiai hacen mas 
fhcU el l a b o r  d e l  p a r t o  y

Medalla de Oro de la S*  ̂de de París detiSTien la s  p e r d id a s .
LABELONYE y  C *, 99. Galle de Aboukir, Piris, y en todas las farmacias.

Granulos.. Catillon
Á 1 MIU. DE EXTRACTO NORMAL DE

ESTROFANTUS
Con estos gránulos se han hecho las expe­
riencias discutidas en la Academia da Medldoa 
de Paris. eii 1889, las que han demostrado 
que 2 ó 4 por día, producen una d la ra il*  
pronta , reaniman el corazón  debill» 
ta d o  hacen desaparecer la A slzto lia , la 
D ispnea, la O presión ,el Edem a, eU:.
Puede coniinuarae su uso sin inconoeniente.

G R A N U L O S  DE C A T I L L O Ni 1/11lilIgMle ESTRO FANTINA ««
T O n ICO OKI. CORAZON

Éoitar las imitaciones y ias tinturas inertes. 
ParIe,3,6'S‘-Martln,)'biieBae Farmaelai. _

Peptona Collas
PREPARADA CON DA

F e p s i n a  B o i x d a . i x l t .
Medalla de Oro en la Expeeicldn Dnirersal de 1889 

La P e p to n a  C o lla s  es enter.imen- 
te asim ilable. Aun ha sido inyectada 
ilirectamente en las venas, sin que se 
haya en contradu trazas <lu ella en la 
orina.

Preséntase bajo la forma de unos pol­
vos muy ligeros, muy solubles en el agii», 
en el caldo y en el vino. Su gusto, análo­
go al de la carne asada, se armoniza tmiy 
bien con el del caldo. La P e p to n a  
C o lla s  representa, como valor nutrí 
tivo diez veces supeso de carne. 
Farmacia COLLAS, 8 , Rué Oauphine, PARIS

Ti

YODOTÁNICO " W  I
C í  m e j o r  m e d i o  d e  d d m i n i s t r a r  e l  Y o d o .

■qw
x i ó s z m  I de Y o d o , 

d e  T an ino
I por mcharaúA

de las de sopa.Iin'z itî iirrr̂ *- l•»•p««pn «9«o

iNnUMD «ikiiiaiLiQuminuKl
!}•••« lee tliMHMl

S u s t i t u y e  e l  A c e i t e  d e  H i g - a d o  d e  B a c a l a o ,  

l a  Q e U i n a  y  l o s  I F e r r u g i n o s o s ,

L I N F A T I S M O .  A N E M I A
A M E N O R R E A

E N F E R M E D A D E S  P U L M O N A R E S
'É l X X i J O ,  BA R C E LO N A . —  D epósito  en to d a s  las  F a rm a c ia s  a c re d ita d a i.

Lic o r del D!: L  A  V I L  L  E
I Eipecinco probado de la G O TA y H E U M A TISM O S. ealma los dolores! 

los mas fuertes. Accioo pronta y segura en todos Tos periodos del acceso.*
F. GOMAR et FILS, 28, Ru« Saint-Claude. PARIS 

VENTA POR MENOR : Bn toda, ta* FARMACIAS y DROaUERIAS REUMATISMOS

B(
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