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Vág'iTî . ' 
• I T

• ■- ?54 
A

;• í-m  
f' ■ i^b-í

•sríT)’.

U5

G17

348̂ 4
2íJ8

3?4
-.1

■’ 59f].

292

54 0 
■502'- 
504-* 

•8f9 
540 
584'

795

50'. 
683'  
730-,

Púgiiias.

Pólipos hemorrágicos del tabique nasal..............  515
Porta (Oclusión de la). Formación artificial de

nuevas vías colaterales.......................................  706
Prescripciones y fórmulas: 11, 26, 42, 58, 75, 89,

106, 122, l io, 155. 170, 188, 200, 233, 254, 299,
315, 394 , 411, 443, 477, 492. 522.-540, 553, 571,

602, 618, 637, 652, 668, 712, 732, 748, 796, 813 y 829 
Profilaxis (Límites de la acción de los Poderes 

públicos en la aplicación de los preceptos de
la), por el Sr. Rodríguez Méndez.......................  293

Proletariado intelectual, pur Angel de Diego. . . 197
— — por A. Vieta................... 230

Próstata (Hipertrofia de l a ) ................................... 10
Protozoarias (Enfermedades), desde el punto de

vista higiénico, por el Sr. Rodríguez Méndez.. 293
Puerperales (Las psicosis).....................................  393

— (Tratamiento de las enfermedades)
por la esencia de trementina. . . .  86

Puerperal y post-puerperal (Neurastenia)...........  .588
Puerperalidad (Tratamiento de la anemia perni­

ciosa de la)............................................................... 521
Pústula maligna de los párpados debida á la can­

grina.........................................................................  H65

Q

Quimo gástrico y motilidad del estómago en los
niños....................................................................... 781

Quinina (El pro y el contra del sulfato de), por
Gómez Aguirre......................................................  180

Quintas. Impedimentos físicos para el trabajo, 
por C. García López.........................  167, 473 y 533

R

Rabia paralítica (Un caso de), por J. Palacios y
Calderón.............................................................  116

Kaspado de la matriz (Indicaciones del), por don
C. Hernández Ros....................  482 y 633

— de la matriz, por D. Miguel Más...........  534
Reconocimiento de quintos....................................  54

— por Valentín R Guisande. 167y 185
— por A. Maizonada........................ 536
— por Varios.................................... 136

Reformas, por Un Médico..................  615, 664 y 764
Renal (Sobre la permeabilidad).............................  57

— (Más sobre la permeabilidad).....................  168
Resección del ciego, por el Sr Ribera................... 142
Respiración (Modificaciones de la) por la excita­

ción del extremo inferior del vago....................
Resumen estadístico de las consultas públicas de 

Oto-rino-laringolügía, por el Dr. C. Compai-
red.......................  225, 742, 758, 772, 780, 804 y

Reumatismo (De la etiología y profilaxia del), por
Peltesolin......................................  613, 631 y

Ronquidos auriculares............................................  634

s
Sanatorio de Busot.................................................  782
Sanatorio de las Navas, por E. Sánchez Rubio... 820
Saneamiento (La putrefacción como agente ge­

neral de)........................................... : ..................  491
Sangría, vomitivos y vejigatorio........................... 106

636

821

774

riÍKÍníi.''
Sarampión (Profilaxis del), por D. Dionisio Gar­

cía Alonso......................................... 355
— (Sobre un síntoma nuevo del período

precontagioso del)...........................  812
Sed paroxlstica (De la)...........................................  410
Sífilis graves tratadas por el ioduro metálico.. . .  56

— (Los grandes entreactos de la)....................  314
Sifilíticos (Reacción de la sangre al mercurio en

los)..........................................................................  711
Simpático del cuello (Resección total y bilateral 

del) como tratamiento de la epilepsia esencial,
por el Dr. Otero y Acevedo.................................... 289

Sinemapria. Nuevo procedimiento de diéresis
hemostática, por el Dr. Sagarra...........................  600

Sobre lo mismo, por J. Revuelta.............................. 331
Sociedad Española de Higiene. Concurso de pre­

mios........................................................................... 524
Sócrates. Duodécima conferencia, por el Mar­

qués de Guadalerzas...............................  149 y 161
Sociedades benéficas, por Un Médico........  22 y 54
Sudor del hombre sano (Intoxicación por el).. .  . 231
Suifobórico (El ácido).............................................  57
Supuraciones ático-mastoideas y afecciones in­

tracraneanas consecutivas (Tratamiento de las) 23 
Supuraciones. Tratamiento por el bicarbonato

sódico....................................................................... 281
Suscripción para la guerra, por los Sres. Romero 

y Dieste..................................................................... 305

Taquicardia paroxística......................................... 122
Tétanos (Curación del)...........................................  335
Tic doloroso ó convulsivo......................................  700
Tifoidea (El agua en bebida como tratamiento

de la)....................................................... 442
— (El método de Brand en el tratamiento

de la fiebre), por D. Francisco Agua­
do y Morari................................  130 y 146

— (El signo palmo-plantar en la fiebre).. . 393
— Un caso notable, por J. Revuelta......... 21

Tímpano (Esclerosis del:........................................  220
— (Paracentesis del)...................................  696

Tiroideos (Productos). Influencia sobre los órga­
nos genitales pélvicos y las glándulas mama­
rias de la m u je r ..................................................  748

Tísicos (Sudores de los). El acetato de talio.........  168
Tocológicos (Apuntes), por B. Díaz Obelar..........  100
Tonsilas (La ablación de las).................................  694
Tos faríngea.................................................  231 y 515
— gripal (El hydrastis canadensis en la)............  200

Traumatismo mónstruo (Un) y una nueva cura
antiséptica, por R. Pareja y J. Jiménez............  69

Traumatismos (Tratamiento eficaz de los), por
M. Corral Mairá...................................................  195

Tribunal de lo contencioso administratico:
Sentencias.......................................  14, 606, 620 y 638
Trigémino(Neurectomía de la segunda rama del). 332 
Tuberculosis, por el Sr. Iglesias y Díaz. . . 237,

301, 316 , 396, 590 y 604
~  por el Sr. Martínez Pacheco........... 237
— por el Sr. Novalbos.............  317 y 349
— por el Sr. Villa.....................  365 y 396
— Curación por el carbonato de cal,

por José Castañé..........................  501

Ayuntamiento de Madrid



X II EL SIGLO MEDICO

Prtginíxs,

650

I

Tuberculosis generalizada (Un caso de).............
— humana (De la herencia parasita­

ria de la)........................................ 667
— (R1 tiocol contra la).........................  477
— (Instrucciones sanitarias preven­

tivas contra la) por el Consejo de 
Higiene de Bucarest..................... 570

— (Profilaxia de la).............................  461
— pulmonar (La taquicardia en la)..
— Tratamiento por el mercurio........

— por la vanadina........  618
— vegetante de la nariz......................  219

Tumor sanguíneo venoso del cráneo.....................  475
Tumores mieloides en las vainas tendinosas...

601
551

476

u
Un poquito de calma, por A. Vieta....................... 153
¿Unión industrial ó selección científica?, por

F. García Díaz......................................................  439
Universidad Central. Secretaría general.............. 524
Uña clavada en la carne. Tratamiento por el ni­

trato de plomo...................................................... 314
Uretritis gonocócica. Tratamiento por el protar-

gol. 510
Urinarias (Estudio clínico de las enfermedades 

de las vías), por D. A. Suárez de Mendoza . . . .
Urticaria (Manifestaciones oculares de la)..........

— vulgar palúdica......................................  766
Uterinas (Hemorragias). La estipcina................ . 364

593
393

V
Varices de las venas del cuello vesical. 587

Páginas

Variedades:
Segundo Congreso Español de Oto-rino-laringo-

logia...........................................................................  30
Congreso anual Hispano-Portugués de Cirugía. . 46
Carta notable, por E. H ucharíl.................................  94
Hospital especial de Mujeres, por el Dr. Corteja-

rena...........................................................................  95
Deuda de gratitud.......................................................  20g
Los médicos de prisiones........................................... 398
La pena de muerte, por Un Médico......................... 495
La asepsia y la antisepsia quirúrgicas ante el Tri­

bunal de Berlín.......................................................  446
El médico, por Concepción Gimeno de Fla-

quer. 558
Un progreso en la práctica del arle médica. . . . 797
Vacuna (Los parásitos de la).................................. 333
Ventosas escarificadas y vejigatorios................... 154
Vías urinarias (Lecciones preparatorias al estu­

dio clínico de las enfermedades de las), por el 
Dr. Alberto Suárez de Mendoza. 164,178, 212 y 644

Vicios (La herencia de los), por A. Correa..........  578
Viruelas frustradas.................................................  9
Visión (Centro cortical de la).................................  169
Vizcaya (Clima de). Influencia en las enfermeda­

des del aparato respiratorio, por Galo de Ga- 
llasteguí.................................................................  761

¡Y si no que se vayal, por Un Médico. 328

z
Zumbido de oídos. Tratamiento por el eimielfuga 

racemosa.................................................................. 54Ü

FIN DFX ÍNDICE DEL TOMO CUARENTA Y CUATRO

A:

nuet 
tes l

Ayuntamiento de Madrid



— —
l'áírina?

;o-
30

i. . 1(5
. . 94

ja-
95 1

•  > 20g V
.  . 398

ri-
495 fe

446 1
la- >

í
558 1
797 1
333 i'i
154

tu- k• el
644 K
578 [5

9 b
169

i a-
• •

xa-
761 .f 

A .

328 l', 
, /

F'
ga

540
L

Año cuarenta y  cinco. Madrid 2 de Enero de 1898, Núm. 2.297

i

SIGLO MÉDICO
S U M A R I O

BOLETIN DE LA SEMANA: Año de 1898. =  SECCION D E  MA­
DRID : Año nuevo. — rro ced im ien to  de hem ostasia xiara la  de.s- 
articulación de la  cadera. =  SECCION PRACTICA: Voluminoso 
fibroma naso-faríngeo. =  SECCIÓN PR O FESIO N A L: M uestra 
de agradecim iento. =  PRENSA MEDICA: Nacional: I. E l for- 
mol en el aparato  lag rim al =  Extranjuka: II . La.s viruela.s 
frustradas. — I I I .  La resección de lo.s conductos deferentes y  la 
hipertrofia de la  p rósta ta . — IV. De la  osteom ielitis aguda de 
la parte superior del fém ur. =  PRESCRIPCIONES Y  FÓRMU­
LAS. =  SECCION OFICIAL ; T ribunal de lo Contencioso - Ad­
ministrativo. =  GACETA DE LA SALUD PU B LIC A : Estado 
sanitario de Madrid. =  CRONICA. =  ESTAFETA DE P A R T I­
DOS =  VACANTES. =  CORRESPONDENCIA. =  ANUNCIOS.

Boletín  de la s e m a n a .

A ñ o  de  1898 .

Saluda E l Siglo Médico la aparición del año 
nuevo de 1898, deseando á sus benévolos y constan­
tes lectores la ventura y prosperidad que sus anti­
guas y cariñosas relaciones demandan, y asimismo 
piden loa malos tiempos que contemplan nuestros 
<̂ jos y padece nuestro acougojado espíritu. Nunca 
ba sido más necesario este humano deseo que lo es 
actualmente, porque quizás nunca las calamidades 
públicas de nuestro país, y las desdichas de nuestra 
clase hau sido tan grandes, han atormentado con 
tan crueles dolores, y lian sumido al espíritu en ma* 
yor aflicción y desaliento, de los que hoy eu día su 
frimos.

Desde que este semanario comenzó á ver la luz 
pública, en el curso de la primera mitad de este siglo, 
mucnos y muy graves acontecimientos han agitado 
la vida nacional, ha visto ya en su larga existencia 
Muy hondas y luctuosas agitaciones nacionales y 
profesionales E l Siglo Médico; pero no recuerda do 
nada que se parezca á esta extrema situación eu que 
leiteradas y grandes desgracias han sumido á Es- 
Pf»Ha. ¡Quiera Dios que ese iris de bonanza que nos 
permite entrever la pacificación de una de las colo. 
nía?, gane todo el horizonte de nuestro país , y lo 
gremos esa vitalísima paz, por la cual venimos sus- 
piiando hace tres años! Con lograrla muy pronto, 
tan grave, tan perturbadora y de larga duración ha 
sido la enfermedad de nuestra desventurada patria, 
filie ha de durar su convalecencia, difícil y atoimon 
t|ida, lüs años suficientes para quo no veamos aqué 

próspera, rica y feliz la generación corriente.
03 males de la clase, aunque menos intensos, 

^ á so juntan para el desdichado profesor con los 
® a nación: intelectual, científica y profesional­

mente considerados seguimos siendo, por mal de 
nuestros pecados, un pueblo inferior, que no sale de 
su atraso en la producción, que no vigoriza y des­
arrolla su vida intelectual, y que másbieu empeora 
que mejora sus costumbres, su educación, su disci­
plina y los elementos todos que constituyen la base 
de su existencia y la razón de su mérito.

Abátese el ánimo con aflicción muy honda, cuan­
do comparamos nuestra clase con la de otros pue­
blos, y se aprecia la diferencia que hay entre la en­
señanza, el régimen escolar, la vida profesional, las 
instituciones médicas, la legislación sanitaria y los 
respetos de clase que gozan los demás pueblos ade­
lantados, y los que alcanzamos nosotros: diríase, eu 
conciencia, que, lejos de adelantar, retrocedemos, 
que, en vez de ascender, bajamos, y que ni aun la 
fuerza de imitación, que es á la que menos logran 
resistirse los pueblos decadentes, incapaces de es­
fuerzos y de recursos propios, consigue siquiera po­
nernos á remolque de los demás países, donde las 
instituciones sanitarias, las costumbres públicas, los 
acuerdos de los Poderes legislativos... impulsan con 
vigor á la Medicina, y la convierten en el primero 
y más brillante de los factores sociales modernos, 
según de justicia le corresponde.

Hau traído los tiempos muy gi’ave y extempo­
ráneo compromiso á nuestra España médica con 
motivo de la celebración del próximo Congreso In­
ternacional de Higiene y Demografía, en el cual 
debemos de mostrarnos á una altura que ignoramos 
si podremos alcanzar. Requieren estos Congresos, 
para que se verifiquen con el brillo que los tiempos 
demandan, mucha ilustración eu los hombres que 
entrañan los Poderes públicos, para conocer el al­
cance y la significación de semejantes certámenes, 
á los cuales hau de prestar su más principal con­
curso; mucha ilustración y espíritu progresivo en 
las clases que los hau de dar vida, llevando á sus 
sesiones el fruto da sus estudios y de sus deseos, y 
mucha cultura en la sociedad que ha de recibir en 
su seuo á tanta ilustración y superior inteligencia 
como á ellos acude, más quizás que para depositar 
ou el altar de la ciencia lo que hau producido, para 
examinar al pueblo que visitan, conocerlo y deducir 
juicios críticos acerca de su colocación en el orden 
jerárquico de los pueblos cultos. Hay que desear 
que todos, en esta ocasión, procedamos y  nos mos­
tremos según conviene á lo extraordinario del caso 
y á la magnitud de la empresa.

Y como quiera que en otro lugar do este núme­
ro palabra más autorizada y juicio más profundo
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han de saladar también á ios lectores de E l Siglo 
Médico con motivo del año nuevo, terminamos re­
pitiéndoles con el corazón rebosante de afecto:

— Gracias por su compañía, queridos lectores, 
y Dios nos dé á todos buen año de 1898.

Decio CARLÁN.

Madrid, 2 de Enero de 1898.

A N O  N U E V O

Con este número comienza el 45.° de la publicación 
del periódico, que hoy se llama El Siglo Médico; pero 
este nombre significa simplemente la continuación del 
Boletin de Medicina y de la Gaceta Médica, que se re­
fundieron bajo una sola denominación, cuando la pri­
mera de las publicaciones que iban á continuarse con­
taba ya cerca de veinte años de existencia y de diez la 
segunda. Viejo es hoy El Siglo Médico, pero vigoriza­
do de continuo por las transfusiones de sangre joven 
que ha recibido en su organismo. Solamente su Direc­
tor ha sobrevivido hasta ahora á los demás que contri­
buyeron á fundarle en aquella memorable fecha, cele­
brada con un banquete memorable también. Le acom­
pañaban el anciano y benévolo Delgrás, el acreditado 
práctico Escolar y el nunca bastante ponderado Mén­
dez Alvaro; modelo de honradez, de discreción, de 
cultura intelectual, de celo por el bien público y por el 
progreso científico y profesional; higienista y publicis­
ta consumado, hombre, en fin, á quien no recuerdan 
sus amigos sin sentir una lágrima en su corazón. Asis­
tieron también al banquete los distinguidos redactores, 
que eran muchos: Gástelo, Benavente, Ramos Borque- 
11a, Santero, Ataide, Fourquet, Salazar, Garófalo, y 
otros, todos difuntos en los cuarenta y cuatro años que 
han pasado, menos uno, coetáneo del Director, el ve­
nerable y eminente catedrático Dr Calvo y Martín.

Era una fiesta de familia; inspiraba á los asistentes 
el amor á la ciencia, un laudable optimismo, afán de 
llegar á la mayor altura posible en el campo intelectual 
y moral. Gástelo brindó por que El.Siglo Médico dure 
al menos un siglo, deseo benévolo que lleva trazas de 
cumplirse. Más vale omitir lo que ocurrió después; una 
mala interpretación de nuestros compañeros en la 
Prensa motivó una discordia, una lucha organizada 
por alianza en contra nuestra, que se sostuvo largo 
tiempo, con la fortuna para nosotros de resistir siem­
pre, de progresar sin intermisión, cuando más próxi­
mos nos creían á la ruina, hasta ver desaparecer uno 
á uno á todos nuestros adversarios, no sin pena por 
nuestra parte, que, aunque molestados por inmereci­
dos ataques, nos limitábamos á defendernos tranquila­
mente, apreciando en lo que vallan las prendas que 
enaltecían á muchos de aquellos extraviados amigos.

Perdonen nuestros lectores estos seniles recuerdos 
de un anciano periódico. Este anciano ha caído en la 
flaqueza de recordar cosas antiguas; pero no se olvida 
jamás de que es todavía joven, y procurará serlo en lo 
sucesivo; porque la renovación de su cuerpo está vin­
culada en la importación de nuevos redactores que el 
público conoce bien y calificará como se merezcan; 
pero que en buenos deseos y celo por el ejercicio de la 
misión puesta á su cargo, no ceden á nadie la pri­
macía.

El Siglo Médico procura atender á los intereses 
científicos con el esmero que corresponde ásu  nobleza 
é importancia para todo. Consagra á la teoría algunas 
páginas, no muchas, porque sabe que en Medicínala 
práctica es lo esencial; pero tampoco muy escasas, 
porque entiende que el empirismo puro es tan peligro­
so como las peores fantasías teóricas. No omite medio 
de enriquecer sus columnas con artículos debidos á la 
experiencia diaria, á la clínica, á la experimentación 
llevada á todos los terrenos; consigna afanoso las dis­
cusiones, académicas donde se depura y aquilata lo teó­
rico y lo práctico; presta notabilísima atención á los 
intereses profesionales; se complace en insertar cuan­
to se le remite en este sentido; contesta sin demora á 
las preguntas que se le dirigen, á las aclaraciones'que 
se le demandan; hace reseñas de lo que encuentra uti- 
lizable en las demás publicaciones nacionales y extran­
jeras; cumple, en fin, sus demás deberes de la manera 
que han podido observar sus asiduos y benévolos sus- 
crilores. No son éstos solamente suscrito res, sino ami­
gos de la Redacción, á quienes procuramos, colectivay 
personalmente, corresponder de todas las maneras que 
se hallan á nuestro alcance.

¿Es esto un prospecto de nuestro periódico? Harto 
sabemos que nuestros lectores no le necesitan; pero 
han de permitirnos tal desahogo en el actual momento, 
á manera de examen de conciencia, para contribuir al 
fortalecimiento de nuestros buenos propósitos respecto 
del porvenir.

Entretanto les enviamos nuestro más afectuoso y 
cordial saludo. ¡Ojalá disfruten nuestros comprofesores 
los bienes personales á que justamente aspiian! ¡Ojalá 
se resuelvan todas sus atendibles reclamaciones de la 
manera favorable con que entendemos ha de resolver­
se la relativa al reconocimiento de quintos! Vivamente 
deseamos que progrese cada vez más en nuestra patria 
el ejercicio artístico, cuya excelencia nos ha distingui­
do siempre, aunque encerrada en limites modestos, por 
razones de prudencia y de circunstancias, que pueden 
variar permitiéndonos la resonancia europea de que 
hemos estado privados largo tiempo. Deseamos tam­
bién con afán insaciable el engrandecimiento de la 
ciencia, inicíese donde quiera, pero con preferencia 
en nuestra patria, para satisfacer uno de los egoísmos 
que pueden llamarse nobles por la nobleza y sublimi­
dad del bien que realizan- Deseamos... pero, ¿á qué 
proseguir? Todas las almas bien inspiradas por gran­
des y buenos ideales nos entienden sobradamente, y 
las de los médicos, á quienes con gran oportunidad se 
han conferido los honores del sacerdocio, se hallan 
en la mejor posición para llegará un acuerdo sobre 
puntos que interesan á la vida, es decir, á todo lo que 
atañe á la ley y á la libertad para cumplirla, al afán de 
estudiar las leyes vivientes, consignarlas y constituir­
las; al empeño en su cumplimiento; á una práctica, en 
fin, que lleve en una mano el instrumento de la salud, 
bien del cuerpo y aun del espíritu, y en la otra el bál­
samo de la caridad, el más sublime de los sentimien­
tos emanados de Dios

Nuestros suscritores lo sienten como nosotros ó aca­
so mejor. Así, pues, no decimos más. Que la Providen­
cia nos ampare; que España se vea pronto libre de las 
calamidades que sobre ella han posado y á las que 
afortunadamente ha resistido con heroico valor; que se 
nos devuelva el reposo necesario para la vida del espí­
ritu como para la del cuerpo, y confiamos en que la
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clase médica, á toda la cual nos .dirigimos y hacemos 
extensivo nuestro saludo en este momento, seguirá 
progresando en el camino que la lleva á dar cada vez 
muestras mayores de su vitalidad y su rectitud, en el 
cumplimiento de la misión que en el orden humano le 
pertenece.

— ------------------------------------- -------- --------------------------------------------------------------------

P R O C E D I M I E N T O S  DE  H E M O S T A S I A
PARA LA DESARTICULACIÓN DE LA CADERA

COKFEREKCIA DADA EL 16 DE DICIEMBRE DE 1897 EK LA ESCUELA 
PRÁCTICA DE ESPECIALIDADES MÉDICAS

P O R  E L  D O C T O R  D. C É S A R  C A B A Ñ A S 
Profesor de número de dicha Escuela.

Señores: En la conferencia de esta noche vamos á 
exponer sucintamente, porque no hay tiempo de hacer­
lo en otra forma, los. principales medios especiales de 
hemostasia empleados en la desarticulación ó decola­
ción del fémur.

Dos razones me impulsan á ocuparme en este asun­
to: primera, lá importancia principalísima que en 
Clínica tiene la hemostasia, y segunda, la conveniencia 
propia de reivindicar la prioridad de aplicación de mis 
procedimientos de hemostasia y de desarticulación 
coxal.

La hemorragia ha sido, es y será siempre el más 
temible de los accidentes que pueden presentar e al 
hacer la desarticulación del fémur, por lo que esta 
operación fué todavía en tiempos cercanos á los nues­
tros reputada humanamente imposible, bastante discu­
tido después si debía 6 no ser realizada, y hoy tenida 
en concepto de mayor gravedad que las demás opera­
ciones que se ejecutan en el miembro inferior, por 
cuyos motivos, desde el punto de vista práctico, el pro­
cedimiento conducente á prevenir ó á cohibir la hemo­
rragia es el acto que, cual ningún otro de los que cons­
tituyen la totalidad de la desarticulación, ofrece interés 
vital, y á tal grado que no exagero al afirmar que en 
aquél estriba el positivo valor de cualquier método de 
esarticulación del fémur. No creo necesario presen­

tar argumentos en apoyo de estas opiniones; me bas­
ar recordaros que obedecen la mayoría de los méto- 
os e desarticulación coxal al propósito de aminorar 

a lemorragia, y que algunos de ellos, como los de 
Grneuil, Farabeuf, Wyeth, Tillaux, etc., están en ab­

so uto subordinados al deseo de economizar sangre.
os procedimientos especiales de hemostasia se di- 

VI en en dos clases: 1.®', aquellos que se practican en 
IOS alejados de Ja región en que se opera (hemosta- 

ío indirecta), y 2.®, los que se ejecutan en el mismo 
sitio vulnerado {hemostasia directa).

a hemostasia indirecta se consigue por la compre- 
1 n no elástica, por la ligadura previa y por la cons- 
ricción ó compresión elástica de los vasos; la directa 

a igadura definitiva y por la termo-cauterización 
6 os vasos. Con arreglo y en el orden de esta división 

‘as iremos estudiando.

p r o c e d im ie n t o s  d e  HEMOSTASIA INDIRECTA

pri^°J aórtica. — La aorta puede ser com-
Quê * ^ ‘‘̂ uiediatamente por encima de su bifurcación,

modo aproximado al nivel del 
Antê Ĥ̂  ̂ cuerpos de las vértebras lumbares.

® e proceder á la 5Pmpresión, se recomienda co­

locar al enfermo en decúbito lateral derecho para qué’ 
los intestinos, previamente vaciados por un purgante y\ 
una enema, se alejen de la línea de presión, y conviene 
también cerciorarse de la situación de la arteria mer­
ced á sus latidos, pues Lister asegura, después de nu­
merosas observaciones, que está la aorta situada tan­
tas veces en la línea media de la columna vertebral 
como á su izquierda.

La compresión se realiza con los dedos y con apa­
ratos, no pareciéndome ahora oportuno, por demasia­
do sabido, explicar Ja manera de hacer la compresión 
digital, ni describir los aparatos á la compresión des­
tinados, ni la técnica de su aplicación; me limito á se­
ñalar que la doble muleta de Labbé y los torniquetes 
de Lister y Pancoast son Jos más útiles de los aparatos 
conocidos.'

La compresión aórtica sólo es factible en los suje­
tos flacos, de paredes abdominales ílácidas y depresi­
bles, de ningún modo en aquellos en los que las pare­
des carezcan de elasticidad suficiente, ó en los que, por 
estar gruesos, el epiploon se encuentra tan cargado de 
grasa que el vientre forma un abultado volumen, ó 
esto último suceda por cualquier otra causa. Dificulta 
los movimientos respiratorios, y si el que la sufre vo­
mita, á consecuencia del cloroformo, accidente que 
ocurre con frecuencia, las contracciones espasmódicas 
de las paredes abdominales levantan las manos ó los 
aparatos que aprietan la aorta, y cesa la compresión. 
Se pueden traumatizar algunos intestinos y comprimir 
á la vez los ganglios y nervios abdominales, lo cual es 
perjudicial. May ha observado síntomas de colapso, 
que.atribuye á la compresión.

La compresión aórtica, lo mismo que la compre­
sión de las arterias iliacas primitivas y femorales, no 
permite hacer buena isquemia periférica, por lo que 
se pierde la sangre alojada en los vasos del miembro 
que se extirpa, y además la que hubiere contenida en 
Jos mismos entre el sitio que se compriman y el de 
seccióp. Como á la vez se comprimen las arterias y las 
venas, la circulación de retorno está dificultada y la 
sangre inunda la herida; Verneuil dice también que 
«la compresión de las arterias, especialmente las de 
grueso calibre, provoca en muchas ocasiones flebitis 
de las venas que son satélites de Jas arterias compri­
midas», y si bien esta opinión es hoy conceptuada 
como una exageración, se admite, sin embargo, la pro­
babilidad del suceso.

De otra parte, la compresión digital aórtica en quien 
presentare las condiciones adecuadas para ello, ha de 
practicarse por un ayudante hábil, que no se distraiga 
y dotado de excelente fuerza muscular, condiciones 
que, aun reunidas por ambos sujetos, no dan la segu­
ridad deseada para la hemostasia, puesto que la ope­
ración á veces se prolonga por cualquier circunstan­
cia, y sabido es que la compresión en esta forma pue­
de ser sostenida corto tiempo y por eso llegar á faltar 
quizá eii el momento que más fuere necesaria; muchos 
conocen, como yo, de propia experiencia, lo que se 
cansan las manos á los cinco minutos de comprimir, y 
que pocos minutos después se adormecen los dedos, se 
pierde la sensibilidad del tacto y las presiones se ejer­
cen ya de un modo inconsciente.

1.1 doble muleta de Labbé y los torniquetes de Lis­
ter, etc., son aparatos de inestable fijeza, neceáilftii 
una persona que cuide sólo'de ellos, y, ápesard '^^fij, 
se dislocan con suma facilidad por los

* !
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del paciente ó por los que á éste imprima el operador. 
No permiten además graduar ni limitar la compresión.

En resumen, la compresión aórtica es un procedi­
miento de hemostasia de difícil ejecución y de incier­
tos y peligrosos resultados, segün lia demostrado la 
experiencia, razones que explican esté abandonado 
por la mayoría de los cirujanos y al que únicamente se 
recurre en caso de necesitarse cohibir hemorragias 
con perentoriedad y por breve tiempo; algunos autores 
le defienden, por ejemplo Hueter, pero debe merecerle 
escasa confianza cuando dice: «Mi experiencia me per­
mite aconsejar que además de la aorta se comprima la 
ilíaca externa contra la fosa ilíaca. »

Por compresión ó por ligadura de las arterias ilia­
cas primitivas.—Lk óq las arterias iliacas
primitivas da ¡guales resultados hemostáticos que la do 
la aorta, con la ventajado no dificultar los movimien­
tos respiratorios, ni ser interrumpida por los vómitos. 
Siendo esta compresión imposible ó cuando menos 
muy dudosa por encima de las paredes abdominales 
intactas, en razón de la profundidad á que las arterias 
ilíacas primitivas se encuentran colocadas, se ha recu­
rrido á practicarla de estas otras n)aneras.

Woodbury aconseja introducir gradualmente la 
mano por el recto á suficiente altura para alcanzar y 
comprimir con los dedos la arteria ilíaca primitiva 
sobre la aleta correspondiente del promontorio Este 
procedimiento expone á la rotura y á la gangrena del 
recto; es inaplicable en los sujetos jóvenes y adolece 
de los peligros inherentes á la compresión; la mano in­
troducida en el recto en la referida actitud no tarda en 
cansarse y el antebrazo del encargado de la compre­
sión estorba las maniobras del operador.

Davy inventó comprimir la arteria ilíaca primitiva 
con una palanca de madera de boj introducida por el 
recto. La palanca debe ser lisa, redondeada y recta, de 
medio metro de longitud. Después de lubrificar las pa­
redes del intestino con la inyección de 60 gramos de 
aceite de oliva, se introduce el extremo de la palanca 
hasta que llegue al sitio de la arteria en el conducto for­
mado por el músculo psoas iliaco y la última vértebra 
lumbar. Levantando el mango libre de la palanca y di­
rigiéndole hacia el lado opuesto, sirven de apoyo los 
tejidos del periné, y se ejerce con el otro extremo de la 
palanca una compresión que ocluye la arteria. En In­
glaterra se ha empleado bastante número de veces la 
palanca de Davy, á menudo parece que con resultado 
eficaz, por lo que algunos cirujanos, entre ellos Stokes, 
recomiendan su uso, aunque no desconocen necesita 
ser manejada por quien tenga hábito de hacerlo, y que 
así y todo, expone á la contusión, á la rotura y á la 
gangrena del recto. El mismo Davy perdió un operado 
por peritonitis después de la aplicación de la palanca 

Con el fin de huir de estos percances, propone Chalot 
sustituir la vía rectal por la vía que denomina ilíaca, 
para comprimir directamente con los dedos las arterias 
ilíacas primitivas, previa abertura de las paredes ab­
dominales, del modo siguiente:

Se divide en una extensión de 3 ¿ á4 centímetros la 
piel, tejido celular subcutáneo y fascia superficial, do 
suerte que la parte media de la incisión corresponda á 
la espina ilíaca anterior y superior. Se cortan después 
,L)S músculos oblicuo mayor, oblicuo menor y transver- 
,ip§i,yja fascia propia de este último, se introduce por 
Iftjiierífia el dedo índice, se despega suavemente el pe- 
vTiíflnfifij fieJ.ntroduce entonces también el dedo medio,

para llegar con los dos dedos, siguiendo al principio la 
caro superficial del músculo ilíaco y más tarde la del 
psoas, á la arteria, y comprimirla sobre la aleta corres­
pondiente del promontorio.

Por resultar este procedimiento de presión digital 
por la laparotomía previa, incierto y peligroso, como 
todos los de compresión, y todavía más peligroso en 
atención al traumatismo, no adquirió carta de natura-] 
leza en la práctica quirúrgica y so ha pretendido reem­
plazarle por la ligadura de la arteria ilíaca primitiva, 
habiéndose comprobado no ser suficiente esta ligadura j 
para prevenir la hemorragia sí á la vez no se liga tam-| 
bién la vena de igual nombre, de no querer exponer al | 
enfermo á considerable pérdida de sangre, como les! 
ha sucedido á varios operadores que ligaron única-l 
mente la arteria. Pero la ligadura de estos dos grandes 
vasos, que daría al cirujano plena garantía de hemos- 
tasia y le permitiría por lo mismo elegir con absoluta] 
independencia el método que más le agradara para' 
desarticular, constituye desgraciadamente una largayi 
laboriosa operación que complica y agrava la déla 
desarticulación, por lo que tampoco tiene partidarios; 
además, cabe suponer no quede el muñón en apropia­
das condiciones de nutrición.

Por compresión ó por ligadura previa de la Jemo-\ 
ral. — La arteria femoral se presta como ninguna á la 
compresión, pudiéndose hacer ésta sobre la rama ho­
rizontal del pubis ó cogiendo la arteria femoral con 
ambas manos entre los dedos índices y medios intro­
ducidos por la abertura creada por el cuchillo al tallari 
por transfixión la base de un gran colgajo anterior, jj 
los pulgares colocados en la superficie cutánea de la 
base del colgajo, que se comprime en masa antes que 
el cuchillo, al salir, corte los vasos.

De ligar la femoral, conviene hacerlo por cima del 
nacimiento de la femoral profunda.

Prescindiendo de los peligros en justicia atribuíblesi 
á la compresión de los vasos, y de la probabilidad del 
que se presenten hemorragias secundarias á conse-l 
cuencia de la denudación previa que han de sufrir paral 
ser ligados, hemos de confesar que ni la compresión,! 
ni la ligadura de la femoral son suficientes para impe-l 
dir se pierda una cantidad notable de sangre á causal 
de la operación. En efecto, Farabeuf refiere haber vistol 
varias veces repletas de sangre la arteria y la vena fei 
morales por debajo de su ligadura, explicándose el f̂ ' 
nómeno sencillamente por la prontitud con que se res-l 
tablece la circulación por las vías anastomóficas de la-'| 
obturatricps, isquiáticas y glúteas, con las colaterales 
femorales (circunflejas, musculares) subyacentes á iM 
ligadura. Si á esto unimos que la compresión ó la ligadu j 
ra de la femoral podrá únicamente servir para prevenir 
la hemorragia de las arterias de la femoral nacidas, h|
cual significado un modo aproximado la cuarta partedfj
la total hemostasia, sin contar con que á veces por seri 
la femoral pequeña y en virtud de la ley de las anomai 
lías titulada la inversión de los volúmenes, casi toda 
sangre va al miembro inferior por las comunicantes dfj 
ia isquiática con las circunflejas y musculares posterK 
res, y si agregamos también que al quedar sin compdj 
mir y libres, por tanto, para dar sangre al ser seccional 
das las arterias derivadas de la hipogástrica, muy ternif 
bles por su multiplicidad y porque las dificultades par" 
su ligadura han de ser vencidas por el cirujano por 
pronta ejecución y ligadura rápida, resultará, además! 
que este procedimiento no puede ser empleado sino po1
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los cirujanos ejercitados en dominar la hemorragia, y 
aun estos mismos, en ocasiones, no pueden realizarlo; 
en efecto, Syme y otros habilísimos operadores han lle­
gado alguna vez, según confesión propia, á dejarse 
influir por el miedo de no poder cohibir hemorragias de 
los vasos de que venimos haciendo mención.

A pesar de sus muchos peligros, ha sido este proce­
dimiento de hemostasia el generalmente preferido para 
combinarle con diversos métodos operatorios de des­
articulación de la cadera, especialmente con los llama­
dos rápidos, que, si pudieron tener justificación antes 
del descubrimiento de los anestésicos, hoy la rápida y 
brillante ejecución de las operaciones, no es admisible 
al estar reñida con la seguridad.

Por constricción ó compresión elástica de los casos. 
Puede la constricción del miembro inferior hacerse 
parcial y totalmente. La constricción parcial ó por 
zonas se verifica con los procedimientos llamados de 
acupresión.

Newmann, el primero á quien se le ocurrieron las 
ventajas de la acupresión, propone lo siguiente: atrave­
sar con una larga y fuerte aguja de acero la raíz del 
muslo por detrás del cuello del fémur; comprimir las 
partes blandas contra la aguja por medio de una venda 
6 resistente cordonete elástico, colocado en forma de 8 
de guarismo de un extremo á otro de la aguja; atrave­
sar con otra aguja igual la raíz del muslo por la parte 
posterior del cuello del fémur y comprimir por idéntico 
mecanismo que antes las partes blandas; tallar dos 
colgajos laterales, hacer la liemosíasia definitiva de los 
colgajos, quitar las agujas, y, por último, desarticular.

Poncet introduce una aguja en la base del futuro 
colgajo anterior, constriñe, talla el colgajo, hace la 
hemostasia definitiva del mismo y quita la aguja; des­
pués desarticula la cabeza del fémur, introduce otra 
vez la aguja en la base del futuro colgajo posterior, 
constriñe, hace la hemostasia definitiva del colgajo, 
etcétera.

Trendelenburg verifica la hemostasia por acupre­
sión de un modo semejante á Poncet, con la diferen­
cia única de tallar un colgajo antero-interno y otro 
poslero-externo, en vez de anterior y posterior, como 
iiace Poncet.

Estos procedimientos de hemostasia por acupresión 
son los mejores entre los que hasta ahora llevamos 
descritos, aunque no carecen de peligros. En primer 
lugar, al atravesar á ciegas con las agujas la raíz del 
miembro inferior, no evitan la posibilidad de que sean 
heridos los vasos que rodean el cuello del fémur, y en 
segundo término, no permiten operar en seco, por 
quedar sin constreñir las arterias y venas no compren­
didas entre las vendas ó cordonetes elásticos y las 
agujas.

La constricción en masa se practica por acupresión 
por el aparato de Esmarcli y por un tubo largo y grueso 
de cautchuc.

La hemostasia por el procedimiento ordinario de Es- 
march es hoy completamente imposible é ilusoria antes 
J después de la enucleación de la cabeza del fémur.

Spence empieza resecando la cabeza del fémur, y 
luego, con una aguja de acupresión, por la abertura 
creada al resecar, atraviesa las partes blandas del 
^uslo, coloca por delante y por detrás del mismo dos 
vendas elásticas atadas á la aguja, talla un colgajo an- 
l̂ crior, otro posterior, hace la hemostasia definitiva, 
quita la aguja, etc.

Wyeth atraviesa la raíz del muslo con dos agujas, 
que pasan una por delante y por detrás la otra del 
cuello del fémur, comprime las partes blandas con un 
tubo del grosor apropiado y arrollado circularmente 
por encima de las agujas, que evitan el deslizamiento 
del tubo, hace amputación circular alta del muslo, la 
hemostasia definitiva, quita el tubo y las agujas y ter­
mina desarticulando el trozo restante del fémur, utili­
zando una incisión en raqueta externa. Nada diremos 
de los peligros de estos otros particulares procedimien­
tos de hemosiasia por acupresión, en concepto general 
ya juzgado.

La idea de hacer la desarticulación de la cadera en 
dos tiempos: primero, amputación circular alta del 
muslo, y segundo, desarticulación de la porción que 
quedare del fémur, no es debida á Wyeth ni á ninguno 
de los cirujanos actuales; ya desde principio de este 
siglo veníase practicando así por algunos operadores, 
con la diferencia de apelar á distintos procedimientos 
de hemostasia para el primer tiempo de la operación.

Expuesto el procedimiento de hemostasia para la 
previa amputación circular ideado por Wyeth, descri- 
biremos los de Esmarch, Volkmann, y el propuesto y 
realizado por mí, pasando por alto otros métodos de 
desarticulación, también en dos tiempos, amputación 
circular y resección antes ó después de amputar, por 
ser de inferior valor hemostático que los de que me 
ocupo.

Esmarch y VoIUmann se valen del tubo del primero, 
arrollado como de ordinario en la parte superior del 
muslo Para evitar que el tubo cambie de lugar, le su­
jeta Volkmann con tres lazos de tela, de los que tira un 
ayudante en la dirección conveniente. Este procedi- 
[iiiento, según el parecer de los que le han utilizado, es 
de difícil ejecución; entorpece las maniobras del ope­
rador, no es aplicable á las amputaciones muy altas 
del muslo, y, por último, el tubo, á pesar de los lazos, 
resbala con suma facilidad, habiendo dado lugar ya 
este accidente á funestos resultados, por lo que Volk­
mann, para tratar de evitarlos, se ha visto precisado á 
ocupar dos ayudantes: uno en cuidar de que el tubo no 
se deslice, y otro en comprimir la aorta por si lo pri­
mero sucediera.

(Se c o n c lu irá .)

S e c c ió n  P r á c t i c a .

V O LU M IN O SO  F I B R O M A  N A S O - F A R I N G E O
O PER A C IÓ N . CURACIÓN

P o r  e l D O C T O R  C O M P A IR E D
P ro fe s o r  do  la s  ClinioaH o to - r in o -ln rin g o ló g io a s  d e l R e f u g io  y  d e  la  

P o l ic l ín ic a  Ce r v e u a .

Todo lo que de frecuentes son en la práctica los tu­
mores adenomatosos ó vegetaciones adenoideas en la 
cavidad naso-faríngea, llamados así comúnmente, tie­
nen de raros los de naturaleza fibrosa.

Y se comprende ocurra esto, como el observar re­
petidas veces los pólipos mixomatosos en dicha cavi­
lad, teniendo presente la contextura anatómica de la 
región, su funcionalidad propia y relaciones anatomo- 
iisiológicas con las cavidades vecinas.

Pero á cambio de semejante hecho, existe en favor 
de los primeros su facilidad operatoria, su mayor se­
guridad en la no recidiva, y la menor gravedad directa
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para el individuo afecto, circunstancias que no pode­
mos invocar para los fibromas, tumores que en muchas 
ocasiones (aparte su propia naturaleza histológica) 
suelen adquirir un volumen considerable y enviar pro­
longaciones en distintos sentidos, ora hacia la laringe, 
bien hacia las fosas nasales, dilatándolas y obstruyén­
dolas considerablemente, ya, en fin, hacia la fosa zigo- 
mática, pasando por el agujero esfeno-palatino, y hacia 
la cavidad craneana, abriéndose paso njediante la des­
trucción sucesiva de la apófisis basilar, punto ordina­
rio de partida, cual ocurre en el caso que voy á citar.

Fácilmente comprensibles son los trastornos que 
semejantes tumores pueden acarrear, habida cuenta 
de la misión funcional de la región en donde se des­
arrollan y de la de las cavidades donde suele hacer 
expansión. Al efecto, la respiración es la primera y 
más importante función que sufre alteración de mayor 
á menor cuantía, según el desarrollo del neoplasma y 
según que éste tenga lugar en dirección á la laringe, 
en cuyo caso, no ya por la boca, sino que ni aun por 
ella puede efectuarse con normalidad.

Y que los accidentes que la respiración por la boca, 
sea aquélla completa ó incompleta, puede determinar 
son de gran monta en la vida y desarrollo ulteriores 
del enfermo, no hay que despreciarlos, toda vez que, 
además de la gran predisposición que la respiración 
bucal crea para contraer y sostener las afecciones ca­
tarrales de la faringe, laringe, tráquea y bronquios, 
imprime progresiva y paulatinamente modificaciones 
en el esqueleto del sujeto enfermo, modificaciones tanto 
más acentuadas cuanto más joven es el individuo.'

Y como, por regla general, suelen presentarse tales 
tumores en la edad florida de la vida, en esa edad en 
que toman sus más perfectos rasgos de desarrollo los 
perfiles anatómicos, tan fundamental del bienestar y 
del desenvolvimiento'intelectual, resulta que adquie­
ren los rasgos fisonómicos una expresión marcada de 
debilidad' y de abatimiento; los músculos masticadores 
se adelgazan y atrofian, como se adelgazan y atrofian 
los pectorales, dando lugar á notables trastornos ana­
tómicos de las articulaciones témporo-maxilares y al 
aplanamiento y estrechamiento del tórax, con su se­
cuela—en el segundo caso —de disminución en el 
cambio gaseoso en los pulmones; el sueño se realiza 
de un modo intranquilo y perturbado por ensueños es­
pantosos y por pesadillas, contribuyendo á crear, con 
los demás factores mencionados y con la dificultad en 
la deglución y en la fonación, un estado de debilidad 
general y de.anemia, que pudiera, en determinados 
individuos, ser el precursor de una tuberculosis ó de 
un estado morboso psíquico de importancia.

Consideraciones tales, y lo importante del caso pa­
tológico, tanto en lo que se refiere á su desarrollo local, 
cuanto á las consecuencias generales que venia ya pro­
duciendo, son las que me deciden á distraer unos ratos 
á mis rnúltiples ocupaciones, publicándolo con alguna 
extensión.

El 21 de Octubre del finado año de 1897 se presentó 
en mi Policlínica del Refugio, y recomendada del es­
tudioso médico de Villavieja 1) Dionisio García Alonso, 
la enferma Epifanía Casado y Casado, de dieciocho 
años, soltera, natural de Barrueco (Salamanca).

De los antecedentes que la enferma y el comprofe­
sor citado nos suministraron, y que aparecen en el his­
torial clínico del libro registro de nuestra Policlínica 
con el número 503 de este curso, resulta que desde

niña sufrió molestias por detrás y arriba de la gargan­
ta, traducidas poco tiempo después por Ja aparición 
en dicho sitio de un tumor. Según el Sr. García Alonso, 
el tumor en aquella época fué un absceso retrofarín- 
geo que, abierto por él dos veces en largos intervalos 
de tiempo, dió salida á abundante cantidad de pus 
blanco y espeso. Algunos años más tarde volvió á verla, 
encontrando la faringe con la mucosa muy engrosada 
y gran desarrollo de vasos sanguíneos, y el consiguien­
te abultamiento ó tumoración, la cual, al puncionarla, 
dió algo de sangre. Sometida la enferma á los cuidados 
de un especialista de Salamanca, quien calificó el tumor 
de angioma, la trató durante algunos meses mediante 
la electrólisis y posteriormente por la galvanocaustia, 
con lo que consiguió disminuyera algo el volumen de 
la neoplasia, si bien volvió en seguida á crecer, razón 
por la cual optaron la enferma y el Sr. García Alonso 
(de nuevo consultado) por venir aquélla á Madrid á 
consultarme y por someterse á Ja operación radical, 
si asi se la proponía.

La enferma, delgada, pálida, ojerosa, con deficiente 
desarrollo Tísico y con notoria alteración en las funcio­
nes de la respiración, deglución y fonación, presentaba 
al abrir la boca y deprimir la lengua, un tumor violá­
ceo, uniforme, duro y resistente al tacto, del volumen 
á la vista de un huevo de paloma, el cual alcanzaba su 
porción libre las proximidades de la epiglotis, cubrien­
do toda la faringe bucal. Limitando sus puntos de inser­
ción, coincidían por arriba, en toda la apófisis basilar 
de la que nacía, acaso á expensas del manojo fibroso 
de la región y porción posterior del velo palatino, al 
cual deformaba y empujaba hacia adelante, y por los 
lados y abajo, por la línea de los pilares posteriores y 
porción superior y central de la faringe. Las enanas 
quedaban libres (y esto se reconoció mediante el son- 
daje nasal con el estilete); pero, esto no obstante, la 
respiración nasal era nula á causa de rellenar el tumor 
toda la cavidad naso-faríngea La mucosa que cubría 
la tumoración se hallaba engrosada, muy vasculariza- 
da y con algunos puntos equimóticos, vestigios induda­
bles de las punturas galvanocáusticas.

El diagnóstico aparecía claro : fibroma gigante de la 
cavidad naso-faríngea y de la faringe, de ancha base 
de implantación súpero-posterior y lateral.

Coincidió con mi diagnóstico el notable cirujano 
Dr. Cervera, que vió la enferma, y decidí operarla in­
mediatamente, puesto que considero una imprudencia 
terapéutica la expectación armada en semejantes cir-- 
cunstancias, á pesar de que, en los fibromas naso-fa­
ríngeos, la defiendan autoridades como los Dres. Gos- 
selin y Legouest, fundados tan sólo en la gravedad de 
la operación (1) y en el hecho problemático de que, pa­
sados los treinta años, no suelen observarse seme-' 
jantes nooplasías, y que, á partir de esta época de la 
vida, tienen tendencia á desaparecer espontáneamente.

Decidida la operación, mi propósito estribaba en no 
deformar la c.ara, atacando el tumor mediante la decli­
nación ó la resección del maxilar superior, opinando 
en esto como el Dr. C. M. Shields, quien sostiene la po­
sibilidad de ser operados los fibromas naso-faríngeos 
por las vías naturales. Conceptúo aquel procedimiento 
quirúrgico mucho más laborioso, grave y de resultados 
deformantes mayores que el dirigido por Ja boca.
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(1) Todos los autores rofieron oaso.s de m uerte ocurridos du­
ran te  e l noto operatorio  en cuestión, y  yo só do otro acaecido al 
m alogrado D r. E ncinas en  un enfermo de su clínica particu lar.
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También creo insuficientes — y en el caso objeto de 
esta historia clínica mucho más —y malos para operar 
los cáusticos, la ligadura y la avulsión, y algún tanto 
más á propósito en determinados enfermos el asa fría 
ó galvánica Sin embargo, el Dr. Casselberry prefiere 
el termo — y no sé por qué — para facilitar, dice, la se­
paración en parte del tumor.

A lo sumo, como la pared posterior de esta cavidad 
se halla exclusivamente formada por la apófisis basi­
lar (puesto que el arco anterior del atlas se correspon­
de exactamente con la prolongación de la bóveda ósea 
del paladar), y dicha apófisis lleva una dirección muy 
oblicua hacia abajo y atrás, cabe, dada la mencionada 
circunstancia anatómica, el empleo del estrangulador 
lineal ó del asa metá ica (fría ó caliente) para extirpar 
dicha clase de tumores desarrollados en su superficie.

Pero en nuestra enferma quisimos huir hasta de in- 
cindir el velo palatino, bastándonos, mediante un punto 
de sutura, atraerlo fuertemente hacia adelante, y dada 
su ancha base de implantación, no quisimos ni siquie­
ra intentar el ensayo del asa ó del estrangulador. ¿Qué 
hacer? El Dr. Cervera, que me sirvió de principal ayu­
dante, me indicó la Conveniencia de utilizar una, tijera 
larga, fuerte y acodada, y previa la incisión y disección 
de la mucosa faríngea que envolvía al fibroma (momen­
to de la operación que resultó algo laborioso), comencé 
á cortar con las tijeras por lodos lados al neoplasma 
hasta conseguir su total extirpación, sin ningún acci­
dente enojoso, fuera de la consiguiente hemorragia 
regularmente abundante que durante y después del 
acto cruento sobrevino, hemorragia que logramos ven­
cer, en últirpo término, con las compresas de agua á 
rauy alta temperatura

Eso sí, tenía todo dispuesto y distribuidos mis ayu­
dantes, al uno con el termo, con lo necesario para las 
grandes ligaduras al otro, y hasta la caja de traqueoto- 
aiia se hallaba en sitio no lejano de la sala de opera­
ciones.

No empleé el cloroformo á fin de contar con los mo- 
'imieiUos de deglución y de espuición para expulsar la 
sangre, y fué suficiente una fuerte cocainización de 
toda la faringe y cavidad naso-faríngea á través de las 
fosas nasales.

Extraída toda la masa tumorosa — que pesó 23 gra- 
^08 — , se procedió á un examen histológico de un 
trocito, examen que confirmó el diagnóstico, si bien 
^ undando demasiado entre los elementos fibrosos los 
fusiformes.

Debo consignar, antes de terminar, mi agradeci­
miento por lo bien que me secundaron en esta opera­
ción, al Dr. Cervera, que con su habilidad y pericia 
poterías en cirugía operatoria me auxilió á maravilla, 
a mis ayudantes Sres. Marzos, Arocena y Laplana, y á 
os médicos Sr. D. Santiago López, Sr. Mellado (de Vi 
anueva de la Serena) y otros cuyos nombres en este 

momento no tengo presentes, algunos de los cuales 
Quisieron gustosos cambiar su papel de espectadores 
por el de ayudantes.

Practicada la operación el día 26 de Octubre, pude 
mandarla curada á su  pueblo el 30 de Noviembre, no 
’a léndose presentado ni fiebre ni fenómenos de into­
xicación cocalnica aguda ó de infección secundaria. 
^jmplementR unos lavados antisépticos de ácido tímico 

por l.üüO al principio, y causticaciones galvano-
usticas para destruir y rectificar algunos trozos tumo- 

osos y mamelones después, y los toques con la disolu­

ción acuosa de nitrato argéntico al 10 por 100 última­
mente, bastaron para obtener una completa cicatriza­
ción, no habiendo quedado la menor deformidad ni 
adherencia del velo palatino, y, por lo tanto, retornan, 
do á su integridad fisiológica las funciones respiratoria 
de deglución y fonación, y con ellas el mejoramiento 
del estado general.

31 de Diciombro de 1897.

Sección Profesionali

M U E S T R A  DE AGRADECIM IENTO

limo. Sr. D. Angel Pulido Fernández.
Muy distinguido doctor y apreciable señor nuestro; 

Con interés y especial agrado vemos los médicos las 
gestiones que en favor de la clase vienen practicando 
algunos compañeros de Madrid, compañeros que, si 
son en número escaso, valen mucho por los méritos 
que atesoran y la alta representación que ostentan. 
Necesidad no hay de citar sus nombres, puesto que co­
nocidos son de todos los facultativos españoles por sus 
trabajos, así científicos como profesionales, encamina­
dos al loable fin de que los que ejercen nuestra profe­
sión se eleven á la altura que reclama la importancia 
de las funciones que desempeñan, ya respecto de los 
individuos que de sus conocimientos necesitan, ya en 
la vida intelectual y social de la nación.

Desatendidos siempre los médicos municipales por 
los Gobiernos, que no se ocupan de ellos más que para 
aumentar sus trabajos, sin tenerlos en la memoria al 
repartir beneficios, bien clara se ha visto ia falta de 
proporcionalidad entre éstos y aquéllos una vez más 
en la moderna ley vigente de Reclutamiento del Ejér­
cito, por la cual se les impone una obligación difícil, 
delicada y expuesta á ocasionarles disgustos y per­
juicios en sus intereses, sin que el legislador se acor­
dase de señalar los derechos que á tales deberes corres­
ponden. Fáltase así á la justicia y á la  razón, y colócase 
con ello á los titulares en una situación poco envidia­
ble, mucho más si se la compara con la que adquiere 
el médico de las Comisiones mixtas, plaza creada en la 
misma ley, con crecidas ganancias y ocasión para que 
el favorecido por la fortuna ó por sus relaciones polí­
ticas encuentre modo de que perciba en cada provincia 
uno solo los estipendios que antes, con mejor acuerdo, 
se repartían entre varios profesores.

Numerosas y sentidas quejas de Asociaciones mé­
dicas y de particulares se han elevado contra aquel 
olvido, y de ellas están llenos los periódicos profesio­
nales; pei-o todas se perdieron en el vacío, porque las 
razones expuestas no van acompañadas de lo que en 
este desdichado país se necesita para que una colecti­
vidad sea atendida en sus derechos y no menosprecia­
da por los que legislan, Afortunadamente, como di­
jimos, varios facultativos eminentes, movidos por su 
amor á la justicia y por su interés por sus compañeros 
de profesión perjudicados, han levantado su voz en 
favor de éstos, haciéndose eco de sus ayes y constitu­
yéndose en abogados de sus derechos, porta-estandar­
tes de sus aspiraciones y protectores valiosos de la 
clase.

Para lodos ellos guardan los titulares profunda gra­
titud. A todos quieren expresar su agradecimiento, y 
siendo usted, distinguido compañero, el que con más
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ahinco é insistencia ha trabajado por nosotros, á usted 
nos dirigimos para manifestar este nuestro deseo más 
sincero. Persiguiendo usted una idea justa, no le hace 
falta, seguramente, estimulo alguno para que continúe 
en su loable tarea. No necesita tampoco que le digamos 
cuán digna y hábilmente lleva nuestra representación 
al reclamar honorarios por los reconocimientos que en 
las quintas practicamos. Nuestro escaso valer, por otra 
parte, se eclipsa ante el tan grande de usted y de las 
demás personas que por nosotros se interesan; pero 
fuera ingratitud notoria no expresar públicamente 
nuestro reconocimiento y autorizar á usted de un modo 
bien explícito para que hable en nombre de los titula­
res á quienes afecta el resultado de sus gestiones, que 
son todos los de España, obligados por la ley á desem­
peñar aquella interesante función. Por eso no es extra­
ño que, deseosos de expresar aquel sentimiento de gra­
titud, propio de personas bien nacidas, apenas los 
titulares de esta capital propusieron á los demás de la 
provincia dirigir á usted un mensaje con aquel objeto, 
•se hayan apresurado éstos á enviar su adhesión, y 
muchos aclaman á usted como protector de la clase, y 
desde luego de la justicia de sus reclamaciones con 
entusiastas palabras. Las firmas que figuran al pie de 
esta carta, y que son de casi todos los de este país, así 
lo demuestran, y sírvanle á usted, no de estimulo, su­
perfino en este caso, para la continuación de sus tra­
bajos, sino de motivo de satisfacción al ver cuán hon­
rados y contentos están aquellos con que lleve usted la 
voz de sus deseos, y para que, hablando en nombre y 
con la más completa autorización de los firmantes, y á 
buen seguro de todos los que en esta provincia ejercen, 
haga valer más, si es posible, su influencia y las ra­
zones en pro de lo que intenta y espera con fundamento 
conseguir.

Reciba usted, por tanto, la expresión más íntima de 
nuestro afecto y la más cordial enhorabuena por sus 
loables y bien dirigidas gestiones en favor de nuestra 
justa causa, así como la manifestación más explícita 
de que las aplaudimos y celebramos y muy profunda­
mente agradecemos.

Salamanca, 15 de Diciembre de 1897.—Aníomo Diet, 
Manuel Mándelo, Guillermo H. Cano, José de Bustos y 
Miguel, Ricardo Petit, Jerónimo Téllez de Meneses.

PARTIDO DE ALBA DE TORMES

D. Adolfo Acevedo, D. Enrique Verguío, D. Luis 
Gómez, D. Manuel Acevedo, D. Román Sánchez, don 
Leopoldo González, D. Celestino Rodilla, D. Rafael 
Martín, D. Arturo Espino, D. Jesús Cuadrado, D Este­
ban Bustos, ü. Manuel Laporta, D. Hilarión García, 
D. José Eraña, D Perfecto Casero, D. Juan Iglesias 
Barrado, D. Luis Gómez, D, Leopoldo Eudosio Gonzá­
lez, D. Ramón Santos Morán y D. Adolfo Acevedo

PARTIDO DE DÉJAR

D. Angel Renán, D. Vicente García Benito, don 
Jacinto Sánchez Díaz, D. Francisco Sánchez Ruiz, don 
Eduardo Santero Martínez, I). José Hernándqz García, 
D. Angel Norberto Hernández, D. Telesíoro García Ri- 
vero, D. Daniel Martínez Hernández, l). Ramón López 
Domínguez, D. Félix Antigüedad Diez, D. Pedro Va­
quero Mouriño, D. Miguel de Castro, D. José Rodrí­
guez López, D. Ricardo Calama, D Santiago de la Rúa, 
D. Mateo Montero Gómez, D, Antonio Fuentes, D. Pe­
dro de Castro, D. Jacinto Sánchez Díaz, D. Joaquín

Sánchez Cid, D. Ramón López Domínguez, D. José Gon­
zález Blanco y D. Hermenegildo Moreno.

PARTIDO DE CIUDAD RODRIGO

D. Angel Mirat, D. Francisco León Hernández, don 
Apolinar Gómez Vergaño, D. Pedro Sandino, D. Claudio 
Miguel, D. Manuel García Corral, D. Fermín Criado, 
D. Isidoro Cuesta, D. Juan José Cea, D. José Alvarez 
Muñoz, D. José Benito González, D. Eloy de Valbuena 
P¡, D. Tomás Vals, D. Agustín Pérez, D, Fernando 
Contreras, D Angel Hernández, D. Gervasio Palomo, 
D Julián Rodríguez, D. Nicolás Gutiérrez, D. Eduardo 
do la Fuente, D. Manuel Sánchez Manzano, D. Martín 
Mora Sánchez y D. Fermín Criado.

PARTIDO DE LEDESMA

D. Rufo Periáñez, D. Nicolás Rodríguez, D Leoncio 
Gago, D. José Maldonado Blanco, D. Celestino Hernán- 
•lez, D. Tomás Casanueva, D. Leoncio Gago, D. Manuel 
Santos Alonso, D. Carlos Lena, D. Nicolás Rodríguez, 
D. Lorenzo González, D. José Maldonado Blanco y don 
Leoncio Gago.

,  PARTIDO DE PE.ÑARANDA

D. Miguel Col Garda, D. Melchor Trapero, D. Ca­
siano López Flores, D. Fructuoso Jiménez, D. Enrique 
Rocandio, Ü. Mariano Escalada, D. Claudio Sánchez, 
D. Francisco Seirullo Onis, D. Rafael Zurdo, D. Enri' 
que Almeida, D. Aniano Alonso, D. José María Gay, 
D. Cipriano Romero, D. Juan de la Fuente Rovira, don 
Alfredo López, D. José de la Torre, D. Tlburcio Sán­
chez Luis, D. Cipriano Cosme San Pedro y D. Tomás 
Echevarría.

• PARTIDO DE SALAMANCA

D. Rafael Daniel Carballo, D. Nicolás Blanco, don 
Tomas Tapia, D. Roque Sánchez, D. Emilio Alonso Pe­
riáñez, D. Rafael Daniel Carballo, D. Juan López Gon­
zález, D. Ulpiano Martín García, D José Pedraz, don 
Juan Andrés Fernández, D. Tomás Tapia, D. Joaquín 
Rábanos, D. Gregorio Polo, D, Agustín Corral, D. Te 
lesforo Rodríguez, D. Lorenzo Pardal, D. Andrés Gar­
cía Tejado, D. Carlos de Sena, D. Manuel Madruga, 
D Roberto Fernández Cuevas, D. José Perfecto Alma- 
raz, D. Gabino García Hernández y D. Pedro Santos 
Hurdisán.

PARTIDO DE SEQUEROS

D. Pedro Hernández Sánchez, D. Juan Martin, don 
Eugenio Bellido, D. Juan Andrés Hernández, D. Nica- 
sio Hernández Nácar, D. Francisco Hernández Fuen­
tes, D. Fortunato Iglesias, D. Juan Antonio Andrés, 
D. José Hernández Muñita, D. Antonio Mangas, don 
Eugenio Bellido, D Juan Andrés Hernández, D. Teodo­
ro Carrusco, D. Fructuoso Germán, D. Pedro Jiménez, 
D. Daniel Martín, D Joaquín Hernández y D, Vicente 
Toledano.

PARTIDO DE VITIGUDINO

D. Maximino Alvarez, D. Pedro Sánchez, D. Cele­
donio Conde, ü. Aurelio Álvarez, I). Lope del Castillo, 
I). Facundo Arcos, D. Rafael Gallego, D. Tomás de la 
Puente, D. Joaquín Iglesias, D. Julián Herrero, D. An­
tonio Cañizal, D. Perfecto Martín, P Andrés Reyes, 
1). Dionisio García Alonso, D. Mariano Hernández, 
1). Juan Panlagua y D. Lisardo Rodríguez.

-------------------»4>í--------------------
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P r e n s a é d i c a

NACIONAL : I . E l formol en ol aparato  lag iim al. =  EXTRANJE­
RA; II , Las Tím elas frustradas. —  III . L a  re.socoión de los
conductos deferentes y  la  hipertrofia de la  p rósta ta . — IV. Le
la  osteom ielitis aguda do la  p a rte  superior del fém ur.

I

En la Academia Médico-Quirúrgica Española — y 
de ello da cuenta la Revista de Medicina y Cirugía 
prácticas — el Dr. Castresana ha expuesto el resultado 
de 30 observaciones clínicas entre dacrio-blenorreas 
(rijas), fístulas lagrimales y epíforas, sometidas áJas 
inyecciones de formol. Este cuerpo, dice, es un antisép­
tico empleado en oculística desde el año 1893 por Va- 
lude con resultados positivos en las infecciones ocula­
res. Después, Olivier trata una serie de oftalmías 
purulentas y conjuntivitis catarrales por este agente; y 
manifiesta que mejoran pronto estas lesiones con lava­
dos de formol al l por l.OÜÜ, y la instilación de un coli­
rio al 1 por 20Ü, dejando sentado al mismo tiempo que 
es un esterilizador poderoso y un microbicida enérgi­
co. Si á estas propiedades añadimos (según afirman) 
que no altera los instrumentos, que no coagula la albú- 
mina, y, por lo tamo, no forma coágulo con el pus 
donde puedan desarrollarse los micro-organismos, y, 
por último, que es sumamente difusible, se comprende­
rá lo ventajoso que á primera vista parece su empleo 
en las vías lagrimales, pues encontrándose el saco 
lagrimal con secreción purulenta, como sucede en la 
dacrio-blenorrea. y con sus paredes tomentosas, irregu­
lares y llenas de fungosidades, todo ello producido por 
el proceso inflamatorio déla cara interna dei saco la­
grimal; si en estas condiciones practicamos una inyec­
ción de cualquier antiséptico, ácido bórico, sublimado, 
oxicianuro de mercurio, etc., estos líquidos atacarán á 
los gérmenes superficialmente colocados, pero, en 
cambio, dejarán de actuar sobre aquellos que, escon­
didos en las sinuosidades que forma el epitelio enfer­
mo, no son tan accesibles á nuestra intervención. Pero 
la formalina, en razón de su gran difusibilidad, pene­
trará en los huecos y anfractuosidades que forma el 
epitelio y destruirá las bacterias, impidiendo su des­
arrollo. El Dr. Amblard se declara gran partidario del 
formol, y presenta 16 observaciones de dacrio-bleno- 
rreas, de las cuales curaron 14.

Con estos datos tan halagüeños, dice el Dr. Castre­
sana, reuní en el hospital 30 enfermos entre dacrio- 
blenorreas, dacriocistitis crónicas y fístulas lagri­
males, traté de investigar sus causas, donde había 
estrechez de canalículos ó estrechez del conducto na­
sal procuré hacer la dilatación con las sondas de 
Dowinatin, combinando al mismo tiempo la desinfec­
ción de la conjuntiva ocular y la modificación del epi­
telio de las vías lagrimales por medio de las inyeccio- 
i^es de formol, del modo siguiente: para los lavados la 
disolución al 1 por l.OÜÜ, y para las inyecciones al 1 
por 200.

El efecto inmediato á la aplicación del formol 
para la desinfección ocular, es una ligera liiperliemia 
conjumival y pequeño escozor que desaparece en se­
guida Al poner las inyecciones con la disolución de la 
segunda fórmula mediante una cánula llueca (sonda de 
Bowmann) y la jeringa de AneJ, en cantidad de un 
cuarto de su cavidad, siente el enfermo uu vivo escozor 
que desaparece al minuto, y que molesta más ó menos,

según la susceptibilidad del enfermo. Á la segunda ó 
tercera inyección, el pus de las dacrio-blenorreas se 
hace más fluido y la cantidad disminuye, llegando á 
conseguirse á las 14 ó 20 inyecciones que desaparezca 
por completo en la mayoría de los casos, pero al mes ó 
dos vuelve á reproducirse. En la fístula lagrimal mejo­
ra la secreción, pero no se ha conseguido que se cie­
rren con este tratamiento, y, por último, algunos casos 
de epifora han mejorado muchísimo. La lectura de 10 
observaciones clínicas, entresacadas de las 30 someti­
das al tratamiento, demuestra que todas han mejorado, 
pero en ninguna ha habido curación definitiva. El doc­
tor Castresana afirma que en la epifora somete al en­
fermo á sondaje é inyecciones antisépticas; pero en las 
dacrio-blenorreas y fístulas lagrimales rechaza la dila­
tación permanente de Vare, Faubert y Dupuytren, 
haciendo constar que él emplea la dilatación y caute­
rización del saco por medio del nitrato ácido de mer­
curio que, siendo líquido, tiene la ventaja de que se 
puede tocar con él toda la mucosa del saco, lo que tie­
ne gran importancia, pues una pequeñísima parte de él 
que quede, es lo suficiente para que vuelva á supurar.

Terminó estableciendo las siguientes conclusiones:
1.̂  El formol es un buen antiséptico que se debe 

usar en las vías lagrimales, como empleamos el ácido 
bórico ú otro antiséptico cualquiera, pero siempre en 
disoluciones tenues.

2^  Contra la epifora, producida por alteración en 
la mucosa lagrimal, pueden emplearse inyecciones de 
formo), siendo, como es, un agente modificador de la 
misma.

3 “ En las dacrio-blenorreas y fístulas lagrimales, 
que mejoran con las inyecciones del formol al 1 por 
200, pero que no curau definitivamente, no hay otra so­
lución que intervenir dilatando el saco lagrimal y cau­
terizándole con el fin de destruirle por completo.

II
Interesa tanto más conocer la viruela frustrada 

cuanto que los casos desconocidos son los que se con­
vierten más fácilmente en focos de contagio. El doctor 
Glaive, en un trabajo reciente, los divide así:

1. ° Viruelas muy benignas, en las cuales la erup­
ción se limita á una, dos, tres, cuatro pústulas disemi­
nadas por el tegumento externo ó las mucosas.

2. " Viruelas en las cuales la erupción se reduce 
únicamente al rash.

3. ° Viruelas en las cuales la enfermedad se limita 
á los síntomas generales (fiebres vat'iolosas sin vi­
ruelas).

La primera forma es bien conocida; las otras dos lo 
son mucho menos, y algunos autores las ponen en duda.

En la segunda forma, de la que no hay sino muy 
corto número de observaciones, el período de invasión 
[)uede ser tan poco acentuado que pase inadvertido. 
Dero, por lo general, es equivalente á lo que se ve en 
las formas ordinarias. Después aparece el rash, que es 
generalinenie morbiliforrne. Se puede observar en ca­
sos algo más graves las variedades escarlatiniformes . 
y purpúricas, pero esto es la excepción; viene en apo­
yo de esta opinión, generalmente admitida, que el rash 
morbiliforrne acompaña, sobre todo, á las formas dis­
cretas. El Sr. Toussaint-Barthólemy nunca lo ha ob­
servado en las viruelas mortales.

Cuando el exantema ha desaparecido, se puede con­
siderar terminada la enfermedad, Apenas si en algunos
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casos muy raros se puede observar la descamación 
furíurácea.

La tercera forma (fiebre variolosa sin viruela), que 
constituye la verdadera viruela frustrada, está limitada 
á los fenóme.ios del período de invasión, y también es 
muy variábale en su intensidad. Cierto que sólo el aná­
lisis minucioso de todos los síntomas, la evidencia del 
contagio, la epidemia reinante podrán servir para el 
diagnóstico y permitirán en los casos típicos decidirse 
con seguridad. En los demás casos el diagnóstico es 
imposible, y así será hasta que el microscopio permita 
diferenciar, reconocer el microbio patógeno que pro­
duce la viruela.

Una observación curiosa se desprende de los he­
chos: las viruelas frustradas se observan en las perso­
nas que han estado mucho tiempo en contacto con los 
variolosos. Parece como que el organismo, expuesto 
constantemente al contagio, acaba por vacunarse.

El pronóstico de estas diversas formas de viruela 
frustrada es, por otra parte, sumamente benigno.

III
El año último, en el Congreso de Cirugía —dice el 

Dr. E. Loumeau en comunicación presentada al II Con­
greso francés de Urología—, referí la observación per­
sonal de cuatro prostáticos, atacados hacía años de re­
tención completa de orina y tratados por la resección 
de los conductos deferentes. Hoy aporto 17 casos nue­
vos de vasectomía doble, practicada en condiciones 
idénticas, es decir, en prostáticos con retención cróni­
ca. Antes de dar á conocer los resultados de esta nueva 
serie, debemos decir que ha sido de los cuatro prime­
ros operados.

Están hoy exactamente — diecinueve, veintidós- 
veinticuatro y veintiséis meses después de la vasocto, 
m ía— en la misma situación que hace un año: persis­
tencia de la retención completa, las mismas dificulta­
des para el cateterismo, igual estado de la próstata y 
de los testículos. El único beneficio post-operatorio ha 
consistido, para dos de ellos, en la desaparición de las 
orquitis por cateterismo, de que estiiban anteriormente 
afligidos.

Los 17 operados nuevos tenían todos retención cró­
nica; pero mientras en 8 la retención era completa, en 
los 9 restantes era incompleta.

a) Prostáíicos con retención crónica completa-— 
número de ocho, y de edad de cincuenta y cinco á se­
tenta y nueve años, eran enteramente incapaces de 
orinar sin sonda desde un período de tiempo compren­
dido entre trece meses y cuatro años, ó sea por térmi­
no medio de treinta meses. Tres presentaban infección 
vesical; dos tenían la vejiga y los riñones infectos. 
Cinco tenían una próstata medianamente desarrollada, 
sin prominencia bien acentuada, ora en el lado del 
conducto, ora en el lado del recto, pero de consistencia 
regularmente dura. Los otros tres tenían una glándula 
por lo menos como una mandarina y prominente á la 
vez en la uretra y el intestino, aunque permitiendo con 
bastante facilidad el cateterismo. Por último, dos ha­
bían tenido diferentes veces orquitis de sondeamien- 
to, en el lado izquierdo en un caso, en los dos lados en 
el otro. En ambos la proyección del chorro no pasaba 
de 20 centímetros.

La resección bilateral y simultánea de los conductos 
deferentes no produjo modificación apreciable al cabo 
de un tiempo variable entre seis y diez meses después

de la operación, ni sobre la infección, ni sobre la re­
tención que persiste completa, ni sobre la proyección 
del chorro urinario transmitido por la sonda, ni sobre 
el estado de la próstata, que es sensiblemente idéntico 
al de antes. Los testículos no han sacado más ventaja 
que la desaparición post-operatoria de las orquitis 
apreciadas anteriormente.

Dos de estos enfermos han muerto, seis meses y 
medio y nueve meses después de la vasectomía, de 
accidentes extraños á la operación y al prostatismo.

b) Prostáticos con retención crónica incompleta, — 
Estos nueve enfermos tenían de sesenta á setenta y 
siete años de edad. Ocho de ellos no tenían más que 
retención incompleta sin distensión, con residuo vesi­
cal oscilante entre 75 y 485 gramos. De estos ocho, 
cuatro tenían infección vesical y dos infección simul­
tánea de la vejiga y de los riñones. Uno sólo presenta­
ba retención incompleta con distensión, pero sin in­
fección.

La próstata en dos de estos enfermos era enorme y 
alcanzaba el volumen del puño. En los otros siete tenía 
el volumen de una naranja pequeña, en dos casos sin 
predominio marcado de tal ó cual lóbulo.

Tres habían tenido orquitis dobles de repetición. 
La proyección del chorro era en dos de estos enfer­
mos de 15 y 25 centímetros; en los otros no pasaba la 
vertical.
• La resección de los conductos deferentes, practica­

da en una época que varía entre tres y once meses, en 
nada modificó —como en los de la categoría ante­
rior — el grado de la infección urinaria, de la retención 
ni de la contractilidad vesical, ni tampoco el estado 
aparente de la próstata ó de los testículos. Sólo han 
dejado de aparecer las orquitis del cateterismo.

De estos 17 operados, siete fueron sometidos á la  
anestesia general por el cloroformo (como los cuatro 
postáticos de la primera serie); 10 á la anestesia local 
por la cocaína en inyecciones hipodérmibas. En todos 
los casos antiguos y nuevos, la intervención consistió 
en dos incisiones separadas, recayendo cada una 
sobre la .porción funicular del conducto correspon­
diente, y en le resección, entre dos ligaduras perdidas 
en sed'a, de 2 á 4 centímetros del conducto deferente, 
cauterizado finalmente con el hierro en sus dos extre­
mos seccionados. En todos los operados se intentó la 
reunión inmediata de la herida, con interposición de 
un delgado pincel de catgut en el ángulo inferior de 
la incisión.

La función sexual no ha sufrido por el hecho de la 
vasetitomía disminución alguna.

En suma, y para concluir, el Sr. Loumeau cree po­
der repetir hoy, después de haber practicado 21 vasec- 
lomías dobles para prostáticos con retención crónica 
completa ó incompleta, lo que decía hace un año des­
pués de sus cuatro primeras operaciones: La resección 
de los conductos deferentes en los prostáticos con re­
tención crónica, no ha procurado á los operados otros 
benejlcios que prevenir para el porvenir sus testículos 
contra las orquitis del cateterismo, anteriormente ob­
servadas en algunos de ellos.

IV

De la tesis del Dr. Bernard (J. R.) sóbrela osteomie­
litis aguda del extremo superior del fémur, trad:icimos 
las conclusiones, que dicen a s í:

1 La osteomielitis aguda de la parte superior del
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fémur es una afección de suma gravedad por su locali­
zación, por su marcha rápida, por las complicaciones 
que determina; ataca á los recién nacidos, á los niños 
y á los adolescentes.

2.  ̂ Su patogenia es muy especial, gracias á la pre­
sencia intraarticular de un punto óseo suplementario, 
muy frecuentemente afecto y casi siempre destruido, 
como lo demuestra la anatomía patológica de las lesio­
nes observadas en esta enfermedad, y gracias á la pre­
sencia de núcleos óseos trocantéreos que pueden ser 
atacados también:

3. ® Los sintonías son claros; pero su número, sobre 
lodo al principio, hace que se deba examinar cada uno 
de ellos con la mayor atención, tener gran cuenta del 
dolor, de su asiento y de su carácter, de la esponta­
neidad del principio; por último, de los fenómenos ge­
nerales que nada parece explicar, para hacer un diag­
nóstico cierto.

4. “ El pronóstico es grave. Es menos grave desde 
el punto de vista funcional en los niños, pero lo es más 
desde el punto de vista vital.

5. ** Las complicaciones viscerales son muy fre­
cuentes, sobre todo en los niños, y mucho menos en 
los adolescentes.

6.  ̂ El tratamiento debe ser precoz,Creemos que 
la trepanación sola es á menudo insuficiente, que la 
resección es una operación demasiado radical y pro­
ponemos la artrotomía con tunelización del trocánter, 
del cuello y de la cabeza del fémur. Esta operación 
asegurará el desagüe articular, permitirá reconocer el 
estado de las partes profundas del hueso y conservar 
también la mayoría de los movimientos articulares, 
sin gran acortamiento del miembro inferior. La tune­
lización de la parte superior del fémur permite en caso 
de necesidad hacer la resección. Los casos'crónicos 
tienen indicaciones terapéuticas especiales.

Dr. R a m ó n  SERRET.

Prescripciones y fórmuSas*

Formulario práctico para los médicos de partido
Pop D. EMILIO ANDKÉS 

M é d i c o  t i t u l a r  d e  P i n a r e j o .

del

Diflorin.
El Dr. Ria prescribe las tres fórmulas siguientes:

Agua...................................................  jgO gramos.
Clorato d« potasa.........- .....................  3 —

Para hacer inyecciones cada seis horas en la nariz, 
teniendo cuidado de calentar un poco el agua.

2, Agua...................................................  IQO gramos.
Fosfato de sosa. .................................. 2 __
Acido sa lic ilioo .................................  3 __
Clicerina.............................................  10 __
Jarabe de corteza do naranja.............  30 —

Mézclese en caliente, para tomar una cucharada 
cada dos horas.

Agua.....................................................  50 gramos.
Acido salioilico.....................................  3 —
Fosfato de sosa..................................... 2 —
CHcerina...............................................  10

Mézclese en caliente; embadúrnese por medio de 
itn pincel de algodón cada seis horas la garganta.

Los Dres., Picoty L. Espine recomiendan:

E xtracto  de oubeba.. . . 
Carbonato de amoniaco. 
Jarab e  de polígala. . . . 
Looe b lan co ....................

. . . .  1 á 3,00 gramos.

. . . .  0,60 —

. . . .  80,00 —

. . . .  70,00 —
P ara  tom ar una cucharada cada dos horas.
Algunos médicos aconsejan de hora en hora gra 

des lociones antisépticas tibias con
Mentol.............................................  0,25 gramos.
Aoido fénico.....................................  6,00 _
Agua................................................ 1 litro.

Tres veces al día quítense las falsas m em branas 
con uata  hidrófila, procurando no hacer sangre, y 
tóquense después ligeram ente las superficies afecta.s 
con una torunda nueva em papada en

Biioduro liidrargirioo........................................ 2 gramos.
G-licerina................................................  50 ____

Aliméntese al enfermo con leche, crem as, jugo de 
carne, y dénsele tres cucharadas diarias de la poción 
siguiente:

bixtraoto de c[uuia... . . . . . . . . . . . .   ̂ gramos.
— de kola................................ 4 _

Poción de Todd.................................. 120 _
El Dr. Kieser, de W innenden, aconseja, siguiendo 

la  práctica del Dr. Barbosa, la  insuflación tres veces al 
día de las flores de azufre del comercio, en la  cantidad 
que puede cogerse con la punta de un cuchillo, por 
medio de un cucurucho largo de papel doblado oblicua­
m ente en su punta. No em plea ningún tratam iento ge­
neral hasta que no se presentan complicaciones espe­
ciales.

El Sr. Schütz recom ienda las inhalaciones del bro­
mo hechas con arreglo á la  siguiente fórm ula:

Bromuro potásico..........................  0,30 gramos.
Aoido sulfúrico..................................  0,20 ____
Agua destilada.................................. 150,00 ____

Se em papa una esponja en esta disolución, co­
lócasela en una especie de embudo ó cucurucho for­
mado con un pedazo de cartu lina y se aplica durante 
cinco ó diez m inutos á  la  boca del enferm o, repitiendo 
la  operación cada m edia hora.

El Dr. Felkert K ram er, de Amsterdam, preconiza el 
siguiente tratam iento:

1,® Iodo tribromado............................... 0,50 gramos.
Bromuro potásico................................. 0,50 ____
Agua destilada..................................... l,60 ____

P ara  em badurnar la  gargan ta  de hora en hora.
2.® Acido fénico........................................ l  gramos.

Espíritu de vino.................................. 25 —
Glioerina............................................. 25 —

P ara  em badurnar la  gargan ta  tres veces al día.
3.® Benzoato de sosa............................................  15 gramos.

Polvos inertes..................................... o. s.
P a ra  insuflar tres veces al día.

• Los em badurnam ientos deben hacerse con suavi­
dad y no tra ta r  de quitar nunca á  la  fuerza los produc­
tos diftéricos. Al mismo tiempo adm inístrese al interior 
una cucharada cada hora de la poción siguiente :

Benzoato de sosa (según la odad,) de 0 á 25 gramos.
Aguapara...............   150
Jarabe de corteza do naranjas.. . 15 ~

Doussain aconseja la siguiente:
Sulfuro do calcio.............................  0,05 gramos.
Digitalina............................   0,001 —
Arseniato de quinina....................... 0,001   •

P a ra  una píldora, que se adm in istrará  cada hora* 
hasta  que dism inuyan los síntom as de crup h iper- 
tóxico.

El Sr. Gómez y Gómez, de Albarán, dice que el tra -
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tamiento que mejores resultados ha dado en la angina 
diftérica consiste en administrar de hora en hora ó de 
media en media hora, según la intensidad del padeci­
miento, una cucharadita de la poción siguiente:

Miel r o s a d a ..............................................  30,00 gramos.
Clorato potásico ....................................... 2,00 —
Acido o lorliid i'ico ..................................  0,50 —
A gua............................................................  60,00 —

Además hace aspirar los vapores que se despren 
den del zumo de limón recién partido y los gargaris­
mos con el mismo zumo. Al interior recomienda tam­
bién las limonadas hechas con infusión de quina y 
zumo de limón.

E1 Dr. Salow recomienda la poción siguiente:
Esencia de trem en tin a ................................................  40 gramos.
E te r .................................................................... 10 —

Para los niños una cucharadita al día, y para los 
adultos una cucharadita tres veces al día.

El Sr. Oíner recomienda:
Yema de huevo ................................................... Núm. 1.

emulsiónese en
Agua d estilad a .................................................... c. s.

y añádase
Esencia de trem en tin a  (según

la  e d a d ) .....................................  de 0,50 á  2 gramos.

Para tomar una cucharadita cada hora.
El Dr. Darroski, de Celle, emplea los toques con una 

disolución de nitrato de plata, 2,65 gramos á 4 gramos 
por 30 gramos de agua, repetidos hasta tres y cuatro 
veces en los casos graves Prefiere el pincel á la es­
ponja.

El Sr. Lichtermann ha empleado con éxito en 300 
enfermos de difteria el siguiente tratamiento:

Después de desinfectar con el cloruro la habitación 
en que ha de estar el enfermo, prescribe un baño de 
pies de quince minutos de duración; al agua, que debe 
tener 30“, se añaden dos cucharadas de harina de mos­
taza. Después del baño, envuelve al enfermo en una 
manta de lana y le deja transpirar durante dos ó tres 
horas. El baño se repite todas las tardes

El tratamiento local consiste en embadurnamientos 
de la parte posterior de la garganta, cuatro veces al 
día, con

Salíoilato de sosa............................................ 1 gramos.
GHioerina...........................................................  2 —

Y para hacer gargarismos cada media hora:
Clorato potásico .......................................... 6 gram os.
A gua...............................................................  180 —

Al interior dos mixturas; una:
Clorato potásico.......................................... 3 gramos.
A gua...............................................................  180 —
Jarab e  sim ple......................................'• • • 30 —

Para tomar á cucharadas de hora en hora, y la otra:
Acido clorhídrico........................................  3 gramos.
A gua...............................................................  180 —
Jarab e  de fram buesa.................................  80 —

Para tomar á cucharadas de hora en hora.
El enfermo toma una dosis de la primera mixtura é 

inmediatamente una cucharada de la segunda. Los 
niños menores de dos años toman solamente una cu­
charadita.

Pulverización dirigida hacia el enfermo de una so­
lución de ácido fénico al 3 por lUO. El enfermo escupe 
en una vasija que contiene una solución de ácido fénico 
al 5 por 100.

El Dr. Cornilleau emplea una cucharadita de ácido

oxálico disuelto en infusión de té verde y una taza de 
tisana de hojas de acedera cada hora.

El Dr. Lektorski recomienda el siguiente trata­
miento:

1 “ Cocimiento de q u in a ................................ 150 gram os.
Clorato potíisioo.......................................... 2 —
Jarab e  de qu ina..........................................  50 —

Para tomar cada dos horas una cucharadita.
2°  Cada dos horas pincelar la garganta con la si­

guiente mixtura:
Acido fénico................................................  0,25 gram os.
Q lioerina......................................................  2,00 —
A gua destilada...........................................  2,00 —
Peroloruro  de h ierro líquido.................  x  go tas.

Osiecki, de Meaux, aconseja las fórmulas:
T in tu ra  de r a ta n i a ......................................  10 gramos.

—  de b e n ju í.......................................... 5 —
—  de á loes.............................................  8 —

Para toques tres veces al día.
Polvos de t a n in o ...................................... 1,50 gram os.
Azufre sublim ado...................................... 2,00 —
Clorato potásico........................................ 2,00 —

Para insuflaciones; tres al dia.
El Sr. Domat recomienda la quinolina contra la 

difteria. He aquí su fórmula:
Q uinolina.................................................  0,60 gramo.s.
Alcohol de 90“......................................... 30,00 —
A gua destilada h e r v id a ....................  300,00 —
Esencia de m en ta .................................. I gota.

Para gargarismos.
Q uinolina........................................................  1 gramos.
Alcohol de 90“ ...............................................  25 —
A gua destilada...............................................  25 —

Para embadurnamientos que se aplican con un pin­
cel bastante áspero sobre las superficies pseudo-mem- 
b panosas.

Hay médicos que emplean:
Sulforioinato de sosa ................................ 400 gram os.
P eño l absoluto .............................................  40 —

Disuélvase, calentándolo un poco; para embadurna- 
mientos.

El Dr. Nepven, catedrático de la Escuela de Medi­
cina de Marsella, trata la difteria del modo siguiente:

Hace gargarizar á sus enfermos cada media hora ó 
cada hora, según los casos, con agua templada, á la 
cual se añaden una ó dos cucharadas de una solución 
(le sublimado a! 1 por 1.000.

Por la noche no hace gargarizar á sus enfermos 
más que tres ó cuatro veces, para respetar el sueño.

Toca desde el principio las amígdalas cubiertas de 
falsas membranas con un pincel empapado en tintura 
de iodo.

La boca debe lavarse cuidadosamente después de 
cada comida con el gargarismo indicado.

Todos los días se hará en las fosas nasales una in­
yección casi caliente con agua boricada ó muy débil­
mente fenicada.

Exteriormente, en la región submaxilar y parte in­
ferior de la región parotidea, extensos embadurna- 
inientos de tintura de iodo cada tres dias, de preferen­
cia en los ganglios infartados.

En los casos graves añade áesta práctica inyeccio­
nes intersticiales de sublimado en el tejido de la amíg­
dala ó ganglios más abultados y más abordables del 
cuello.

Una picadura basta en cada punto; en cada una se 
deja en el tejido 3,4 ó 5 gotas de la solución de subli­
mado. He aquí la fórmula que usa el autor:
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A gaa destilada ..........................................  0,50 gramos.
Sublimado p u lv e riz ad o .......................... 0,10 —

Con frecuencia están atacados los riñones, y enton­
ces están indicados un purgante ligero y los sellos de 
naftol y de salicilato de bismuto (2 6 3 diarios con 5, ü 
ó 7 centigramos de cada medicamento). Cada dos 
horas tomará el enfermito una cucharadita de la solu­
ción al 1 por 100 de sulfato de quinina.

El Dr. Smakowski lia recurrido al empleo de las 
fricciones mercuriales con buen éxito, y prescribe:

Pom ada n ap o litan a .....................................  18 gramos.

Divídase en porciones de 2 gramos para friccionar 
cada hora sobre diferentes partes del cuerpo. Háganse 
al mismo tiempo gárgaras frecuentes con una solución 
de clorato potásico.

Julio Simón aconseja las embrocaciones hechas 
con dos pinzas de forcipresión: la una, que lleva algo - 
dón hidrófilo seco, sirve para lalimpieza; laotralleva 
algodón empapado en la solución siguiente, que se 
aplica enérgicamente sobre las falsas membranas, 
cada hora durante el día, y cada dos ó tres durante la 
noche. Mézclese jugo de limón ó ácido acético diluido 
con

Acido salicilíco............................................... 1 gramo.
Infasión  de ouoalíptus.................................  60 —
Grlioerina.........................................................  30 —
Alcohol.............................................................  15 —

El Dr. Florain emplea la solución saturada de clo­
ruro de zinc siruposa, con la que hace una pasta de la 
consistencia de la jalea de grosella según la fórmula 
siguiente:

ScpIuoíóh sa tu rad a  de cloruro de zinc.. . 10 gramos.
Polvo de quina am arilla ..............................  10 —
Miel.....................................................................  o. s.

Con un pincel de hilas lleva esta pasta sobre las 
falsas membranas, las que embadurna y trata de des­
prender por frotes, cada dos ó cuatro horas á lo más.

El Dr. Pauliet, de Arcachon, recomienda el siguien - 
te tratamiento de la difteria:

1. ® Practicar sobre las falsas membranas emba- 
durnamientos con una solución saturada de papaina

2. ° Media hora después embadurnamientos con 
glicerina sublimada:

Licor de V an-Sw ieten................................  10 gramos.
G licerina.........................................................  10 —

3. ° Alternar estos embadurnamientos de media en 
media hora hasta la desaparición de las falsas mem­
branas.

Fróhlich recomienda:
Esencia de trem en tina ....................................  v  gotas.

Para una cápsula cubierta de azúcar soluble. Un í 
cada tres horas, como profilácticas y como curativas.

Sacco aconseja:
B encina...........................................................  12 gramos.
T in tura de iodo............................................  2 —

Tóquense las falsas membranas, agitándolo antes
Bergmann preconiza:

Timol........................................................... 0,010 gramos.
Benzoato de sosa....................................  0,40 —
Sacarina.....................................................  0,30 —

H. s. a. 40 pastillas; para tomar de 3 á 4 pastillas 
al día

El Dr. Honain recomienda aplicar cada dos horas el 
azul de Roux y Yersin.

Este azul se prepara del modo siguiente:

Verde de m etileno.................................  1,00 gram os.
V ioleta de d a lia .....................................  0,50 —

■ A gua d e s t i la d a ....................................  200,00 —

Mézclese y fíltrese á las veinticuatro horas. Es ne­
cesario que los ingredientes sean químicamente puros.

M. Moigard, Sevestre y Legroux, en el Hospital 
Trousseau, lian estado encargados sucesivamente del 
servicio de diftéricos, y el tratamiento de esta afección, 
con muy buenos resultados, ha sido el uso de la gliceri­
na sublimada. La proporción empleada más cómoda­
mente es de 1 gramo de sublimado por 20 de glicerina 
para los niños menores de dos años; es de ‘/ai y de ‘/40 
para los menores de un año.

El procedimiento operatorio es muy sencillo; fijada 
la cabeza del niño, se hace primero una irrigación na­
so-faríngea ; después, con el auxilio de un pincel hecho 
con una torunda de algodón hidrófilo, fijada en una va­
rilla, se procede á la limpieza en seco de la garganta y 
se quitan las falsas membranas, sin hacer sangre; des­
pués, con una segunda torunda empapada en la diso­
lución de glicerina y sublimado y ligeramente expri­
mida, se tocan ligeramente las falsas menibranas y se 
enjuga rápidamente con una torunda; esta última 
parte de la operación es indispensable para evitar una 
cauterización muy enérgica, y sobre todo, una intoxi­
cación. En los casos ordinarios se hacen dos toques en 
veinticuatro horas, y tres en los casos graves.

El Sr. Laffler aconseja la siguiente fórmula, que 
aunque algo dolorosa, dice haberse empleado en 70 
casos en clínica particular y en 36 en la clínica de 
Mosler con brillantes resultados:

M en to l.......................................................... 0,10 gram os.
Toluol............................................................ 0,36 —
A lcohol.........................................................  0,60 —
Peroloruro  de h ierro liquido.................  0,04 —

Con esta mixtura se toca durante diez segundos las 
partes afectas y se repite la operación cada tres horas, 
hasta que desaparecen todos los fenómenos locales, es 
decir, durante cuatro ó cinco días.

Después de ensayar todos los medios propuestos 
contra la angina diftérica, en el Hospital Trousseau se 
emplea, de un modo exclusivo, los embadurnamientos 
con el esíeresol y las grandes irrigaciones con agua 
fenicada en solución débil.

Tratamiento ¿ocaZ.— El tratamiento por las gran­
des irrigaciones fenicadas y por los embadurnamien­
tos por el esteresol se aplica á todos los períodos de la 
enfermedad y á todas sus formas.

Quítense todo lo posible las falsas membranas con 
un laponcito de uata hidrófiia ó antiséptica, sin que 
sangren las partes Repítase esto varias veces si fuera 
necesario.

Teniendo la cabeza del niño ligeramente inclinada 
por encima de una cubeta, inyéctese directamente 
sobre las partes afectas con un irrigador Equisier 
(ciiorro tan fuerte como sea posible) la solución feni­
cada tibia (solución fenicada al 1 por 150 ó por 200).

Inyectar del mismo modo esta solución fenicada 
sucesivamente por las dos fosas nasales. El líquido 
debe salir por la fosa nasal opuesta á la  que se inyecta.

Recuérdese que la cánula y el chorro del irrigador 
debe dirigirse de delante á atrás, horizontalmente, y no 
de abajo á arriba, pues esto provoca en los niños dolo­
res bastante vivos.

Se empapa de esíeresol un taponcito de uata hi- 
dróflla.

E steresol 6 ham iz antiséptico.
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Dr. Berlioz, de Grenoble.
Groma laca enteram ente purifloada, so­

luble en alcoliol..................................... 270 gramos.
Benjuí enteram ente purificado, soluble

en  alcohol................................................  10 —
Bálsam o de Tolú........................................  10 —
Acido fénico cristalizado.........................  100 —
E sencia de canela de C h in a .................  6 —
S aca liñ a ......................................................... 6 —
Alcohol para  com poner u n  litro  de

l i q u i d o ......................................................................  O. s.

Frótese este tapón asi empapado de esteresol sobre 
Jas falsas membranas que no se hayan podido des­
prender y sobre el sitio que ocupaban las que se han 
quitado. Cuídese de no dejar caer más profundamente 
gotas de esteresol.

Los embadurnamientos se repetirán, según la gra­
vedad de los casos, cada dos ó cuatro horas durante el 
día, y cada tres ó seis horas durante la noche.

En todo caso, las irrigaciones fenicadas se harán 
con regularidad cada dos horas por el día y cada tres 
ó cuatro por la noche.

La aplicación de este tratamiento es á menudo di­
fícil á causa de la indocilidad de los niños; pero tra­
tándose de enfermedad tan grave, es permitido usar de 
la fuerza. Vigílese atentamente la orina; la orina negra 
es el primer signo de la intoxicación fenicada, y reem­
plácense entonces las inyecciones fenicadas por las de 
timol ó ácido salicílico.

Tratamiento general. — Tónicos (alcohol, poción de 
Todd, champagne, té con ron, quina). Diuréticos para 
facilitar la eliminación de la toxina diftérica.

Inyecciones de cafeína ó esparteína cuando se debi­
lite el corazón. Ventosas secas al nivel de los riñones 
cuando hay albuminuria.

Leche en abundancia, huevos, caldo, jugo de carne, 
etcétera. Leche únicamente si la albuminuria es bas­
tante intensa.

Cuando hay parálisis del velo del paladar, ó cuando 
rehúsen tragar los niños, recúrrase á Ja sonda.

S e c c ió n  Oficíale

T R I B U N A L  DE LO C O N TE N CIO S O -A D M IN IS TR A T IV O

S E N T E N C I A

En la villa y corte de Madrid, á 24 de Abril de 1897, 
en el pleito que ante Nós pende, en segunda instancia, 
entre la Administración general del Estado, represen­
tada por el fiscal, apelante, y D. Pedro de Ilevia y 
Romay, apelado, que no ha comparecido, sobre revoca­
ción de la sentencia dictada por el Tribunal local de la 
isla de Cuba, que contiene los siguientes fundamentos 
de hecho:

«Resultando: que en 30 de Octubre de 1893, el 
Ayuntamiento de Cárdenas, al admitir al doctor don 
Manuel Alvarez Rosellón la renuncia que de su cargo 
de médico municipal presentara, acordó proveer la 
plaza por medio de convocatoria, que se publicó por 
treinta dias en el Boletín ojlcialóe la provincia de Ma­
tanzas del 15 de Noviembre siguiente:

Resultando: que expirado el plazo, se dió cuenta 
con los expedientes de los tres aspirantespresentados, 
que lo fueron D. Pedro de Hevia j  Romay, D. Lucas 
Alvarez Cerice y D Fernando Márquez, y la Corpora­
ción, en sesión del 20 de Diciembre, eligió por aclama­

ción al primero de dichos facultativos, á qu'en se dió 
el nombramiento, mas no la posesión:

Resultando: que el licenciado Alvarez Cerice pidió 
al Ayuntamiento en 25 de Diciembre la revocación de 
ese acuerdo, por tener el Dr. Hevia título extranjero, y 
en subsidio estableció alzada para ante el Gobieino 
civil, todo en una misma instancia; que en 27 se mandó 
pasar y se pasó con los expedientes al síndico, quien 
sin emitirlo lo devolvió, requerido al efecto para su re­
misión en 30 de dicho mes al Gobierno civil, que por 
telegrama los reclamara en virtud de otro escrito tam­
bién de alzada que en 28 se cursó por la Alcaldía mu­
nicipal:

Resultando; que semejante recurso fué resuello por 
decreto de 13 de Enero del 94, en el cual, no sólo se de­
claró nulo el nombramiento de Hevia, invocándose el 
art. 74 de la ley Municipal, los Reales decretos de 3 de 
Octubre del 79,17 de Abril y 6 de Mayo del 86, y la ley 
de Instrucción pública de 9 de Septiembre del 57, sino 
que, con arreglo al inciso 8.° del art 9.° de la ley Pro­
vincial, se impuso el Municipio el deber de nombrar al 
reclamante Alvarez por ser el único de los candidatos 
que reunía las condiciones legales:

Resultando: que el Dr. Hevia y el Municipio de Cár­
denas interpusieron alzada contra el referido decreto 
del gobernador civil de Matanzas para ante el Gobier­
no general, al cual se elevaron los antecedentes; pero 
como aquella Corporación, siguiendo la interrumpida 
tramitación de la primera solicitud de Alvarez de 25 de 
Diciembre, revocó en 7 de Febrero del 94 su anterior 
acuerdo del 20 de Diciembre del 93 y nombró médico 
municipal á dicho Alvarez en vez del Dr. Hevia, queda­
ron anuladas de hecho y sin resolver aquellas dos pri­
meras alzadas, y surgió otra que el Dr. Hevia dedujo 
contra la revocación de su nombramiento, fundado en 
que, según las Reales ordenes de 9 de Febrero del 76 y 
15 de Noviembre del 79, los Ayuntamientos no pueden 
volver sobre sus acuerdos ejecutivos adoptados en ma­
teria de su exclusiva competencia, como lo es el de que 
se trata; que la facultad de revocar no corresponde á 
los Municipios, sino á los gobernadores, con audiencia 
de Ja Comisión provincial, conforme al art. 169 de la ley 
Municipal; que la legislación con arreglo á la cual in­
corporó á esta Universidad su título de médico obteni­
do en París y se le expidió, en 17 de Julio del 60, el que 
consta certificado en Jos expedientes, le confirmó igua­
les derechos que á los demás profesores de Medicina y 
Cirugía, sin que sea dable confundir al recurrente con 
los médicos extranjeros habilitados por las disposicio­
nes posteriores, que no tienen efecto retroactivo ni al­
canzan á incapacitarle para el desempeño de cargos 
públicos:

Resultando: que desestimada la alzada por decreto 
del Gobierno civil de 16 de Junio del 94, recurrió contra 
éste el Dr. Hevia, reproduciendo sus anteriores razo­
namientos, é invocando los arlículos 16 y 17 del Regla­
mento de Medicina y Cirugía, aprobado por Real orden 
de 3 de Enero del 44, y la Real orden de 3 de Abril del 
55, cuyo último recurso, de acuerdo con la mayoría del 
Consejo de Administración, fué denegado en 13 de 
Abril del 95 por el Gobierno general, que confirmó la 
resolución recurrida por entender que habilitado sim­
plemente el interesado en 17 de Julio del 60 para el 
ejercicio de su profesión, pues su título extranjero 
dentro de la legislación vigente entonces no podía ser 
incorporado, se encuentra incapacitado por las dispo-
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dió siciones antes citadas, y los Reales decretos de 3 de Oc­
tubre del 79 y 7 de Agosto del 84, y 6 de Mayo del 86, 
para desempeñar la plaza de médico municipal que le 
confirió el acuerdo de 20 de Diciembre del 93, sobre el 
cual pudo volver el Ayuntamiento, conforme á las Rea­
les órdenes de 31 de Diciembre del 76, 17 de Enero del 
77 y 16 de Mayo del 88, que autorizan á las Corporacio­
nes de esa clase para subsanar los defectos de que por 
infracción de ley adolezcan sus determinaciones: 

Resultando: que con los antecedentes expuestos, el 
licenciado D. Antonio Gavin y Torres entabló y forma­
lizó en tiempo, á nombre del Dr. Hevia, demanda con- 
tencioso-administrativa contra la decisión del fiscal del 
13 de Abril del 95, solicitando su revocación, y como 
consecuencia de ella, que se declare firme el nombra­
miento de médipo municipal que se hizo en favor dcl 
recurrente, y con derecho á percibí ríos haberes deven­
gados desde que por ser ejecutivo el acuerdo de dicho 
nombramiento debió habérsele dado posesión dcl 
cargo, con imposición de costas á la Administración: 

Resultando: que el Ministerio fiscal, al que se con­
firió traslado en representación de la Administración 
general del Estado, contestó la demanda, pidiendo se 
declare sin lugar, y firme y subsistente la resolución 
recurrida, con costas al actor;

Resultando: que en 11 de Junio de 1896, el Tribunal 
local dictó sentencia revocatoria del acuerdo del Go­
bierno general de 13 de Abril de 1895, y declarando 
firme el acuerdo del Ayuntamiento de Cárdenas de 20 
de Diciembre de 1893, sin derecho al Dr. D, Pedro de 
Hevia y Romay á cobrar los sueldos de su destino de 
médico municipal mientras no tome posesión personal 
del mismo, y sin hacer especial condenación de costas;

Resultando: que notificada la sentencia á las partes 
interesadas, el fiscal interpuso recurso de apelación, 
que le fué admitido en ambos efectos, habiéndose he­
cho el emplazamiento en 14 de Julio al representante 
de la Administración, y en 27 al de la parte deman­
dante:

Resultando: que recibidas las actuaciones en este 
Iribunal, por providencia de 6 de Noviembre liltimo 
tuvo por comparecido al fiscal á sostener la apelación: 

^ isto, siendo ponente el consejero ministro D. An­
gel María Dacarrete:

Considerando: que el acuerdo del Ayuntamiento de 
Cárdenas de 20 de Diciembre de 1893, por el cual norn- 
l^ró médico municipal y forense á D. Pedro de Hevia 
y Romay, quedó revocado y sin efecto, en virtud de lo 
resuelto por el gobernador de la región central y de la 
provincia de Matanzas, en 13 de Enero de 1894, á virtud 
<lel recurso promovido por D. Lucas Alvarez Cerice, 
por lo cual el nuevo acuerdo de la Corporación muni­
cipal de 7 de Febrero del mismo año fué procedente y 
no tuvo otro carácter ni alcance que el de mero cum­
plimiento de la resolución del gobernador, que había 
declarado nulo y de ningún valor el nombramiento de 

evia y la obligación del Ayurilarniento de designar, 
co mo designó, á Alvarez Cerice para el desempeño de 
la plaza de que se trata; y

Considerando: que D. Pedro de Hevia carecía para 
o tenerla de la aptitud exigida en el art 74 de la ley 

unicipal á los funcionarios destinados á servicios 
porque el atestado que en 17 de Julio de 

wü le expidió el rector de la Universidad de la Haba- 
a, no fué más que una simple Jiabilitación para el ejer 
tcio de la Medicina en las mismas condiciones que los

demás de su clase, ó sea de los que habían obtenido tí­
tulo académico en el extranjero, circunstancia que, 
con arreglo al plan de estudios y legislación vigente en 
Ultramar en el año 1860, y especialmente al Reglamen­
to de Medicina y Cirugía aprobado por Real orden de 3 
de Enero de 1844, que distinguía ciertamente entre la 
incorporación y las habilitaciones, imposibilitaba el 
nombramiento del demandante, pues sólo la primera, 
que aquél no obtuvo, hubiera podido darle opción al 
desempeño de funciones y cargos públicos;

Fallamos: que debemos revocar y revocamos, en 
cuanto ha sido objeto de apelación, la sentencia dicta­
da por el Tribunal local de la isla de Cuba en 11 de Ju­
nio de 1896, declarando en su lugar firme y subsistente 
la resolución del Gobierno general de. 13 de Abril de 
1895, confirmatoria de las del Gobierno regional y de la 
provincia de Matanzas y del acuerdo del Ayuntamien­
to de Cárdenas de 7 de Febrero de 1894.

Así por esta nuestra sentencia, que se publicará en 
la Gaceta de Madrid y se insertará en la Colección Le 
giüativa, lo pronunciamos, mandamos y firmamos.— 
Félix García Gómez. — Angel María Dacarrete. ~  Cán­
dido Martínez. — Juan F. Riaño. — Cayo López.

Publicación. — Leída y publicada fué la anterior 
sentencia por el Exemo. Sr. D. Angel María Dacarrete, 
consejero de Estado y ministro del Tribunal de lo Con- 
tencioso-administrativo, celebrando Ja Sala audiencia 
pública en el día de hoy, de que certifico como secre­
tario.

Madrid, 24 de Abril de 1897. — Julián González Ta- 
mago. — {Gaceta del 11 de Octubre.)

Gaceta de la salud pública.
Estado snnflario de .lladrid.

Altura barométrica máxima, 717,85; mínima, 710,33; 
temperatura máxima, 9”,8; mínima, 0”,0; vientos do­
minantes, NE-, N. y S.

Durante la semana pasada han continuado predo­
minando los mismos padecimientos que en Ja anterior: 
las fluxiones inflamatorias y gripales del aparato res­
piratorio han causado el mayor número de enferme­
dades, han determinado mortalidad crecida en los 
enfermos crónicos, y han ocasionado algunos padeci­
mientos agudos mortales, especialmente bajo la forma 
de neumonías infecciosas. Los cardíacos lian sentido 
la influencia del frío y se han producido algunas muer 
tes repentinas. La patología del aparato digestivo y los 
dolores reumáticos han disrrinuído.

En los niños se observan ligeras fiebres eruptivas.

C r ó n i c a .

iiituhneióii. — Con el título de La intubación es­
tudiada en su pasado, su manual operatorio, sus ac­
cidentes 1/ sus aplicaciones al tratamiento de las larin- 
ao-estenosistj especialmente al del crup, ha publicado el 
Dr. 1). Faustino Barberá una obra que es un comple­
mento del discurso que dicho señor presentó al Institu­
to Médico Valenciano, y que tituló La historia y la 
técnica de la intubación laríngea; y el autor la conside­
ra como un guía del médico en el caso de querer 
emplear tan importante recurso terapéutico, por cuya 
razón reúne en este trabajo muchos datos, recogidos en 
revistas y periódicos, en la clínica y en la Memoria, in­
tercalando algunos grabados para la mejor compren­
sión del texto. Divide el autor su opúsculo en cuatro ca- 
jiltulos, que son: Ojeada histórica, Manual operatorio, 
Accidentes post-operatorios, Aplicaciones de la intuba-
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ción, y para afirmar las opiniones que expone, incluye 
una cana del Dr. Sota y Lastra, terminando con un li­
gero resumen en íorma de conclusiones, de todo lo que 
contiene su obra, que es digna de elogio y merecedora 
de leerse, mucho más hoy que puede decirse que el em­
pleo del suero en la difteria ha sacado á la traqueoto- 
mía del olvido en que al parecer se encontraba, El pre­
cio de esta obra es el á e z  pesetas.

Teruioleropla ile la blenorragia. — En el Congre­
so de llreslau dijo el Sr, Neisser que el gonococo^ pier­
de sus propiedades vegetativas á los 45°. El Sr. Tallar! 
ha emprendido este estudio en la clínica de Tommaso-
li, y ha observado que la temperatura de la uretra sana 
es en el hombre de 36",5, en la mujer de 37",5; la de kCll '¿i - , - j •-
uretra infectada por el gonococo, en el hombre de 37",5, 
y en la mujer de 3'<°,8. La temperatura máxima que 
tolera la uretra sana del hombre es de 45°, y de 16 la 
de la uretra sana de la mujer. La uretra enferma del 
hombre tolera una temperatura de 44 á 45°, y la de la 
mujer una temperatura de 45". Las irrigaciones calien­
tes (precedidas de una inyección de cocainaalOpor lüü) 
han dado buenos resultados en la blenorragia.

i:iio fiuiiilia médica.—El último Congreso de Mos­
cou contaba entre sus miembros una familia médica; 
el Dr. Perkins (de Nueva York), su mujer doctora, sus 
dos hijos doctores, su hija y su yerno doctores. Pero, 
¿doctores de verdad ó de camama, de los de Filadelfia 
■por ejemplo?

Bien venido. —Ha regresado á la Península el dis­
tinguido médico militar y director de la Revista de CH- 
niea y de Terapéutica y Farmacia, nuestro estimado 
compañero y amigo D; Angel de Larra y Cerezo.

Deseárnosle muv de veras que recupere la salud, que 
perdió en la isla dé Cuba ejerciendo su honroso cargo 
profesional.

Exceso de personal.—En los Estados Unidos, como 
en Francia, en España, y por lo visto en todas partes, 
abundan más los médicos que los clientes. Con tal mo­
tivo el Dr. C. Phelps (de Nueva York) estudia la etiolo- 
logía de este mal, que se ha hecho endémico en el Nue­
vo como en el Viejo Mundo.

Entre las múltiples causas que enumera figuran los 
abusos de la caridad médica, la multiplicación de los 
especialistas, de las policlínicas y consultas gratuitas, 
el aumento incesante del número de médicos El doctor 
Phelps se fija especialmente en la disminución y des- 
iiparición progresiva de gran número de enfermedades 
agudas, como una de las causas de la penuria de núes-

La disentería epidémica, dice el Sr. Phelps, es hoy 
día desconocida. La viruela ha desaparecido, gracias á 
la vacunación obligatoria. La fiebre tifoidea ha venido 
á ser una rareza. La difteria, vencida por la serotera- 
pia, no crea ya focos de contagio. El aislamiento y la 
desinfección sistemáticos, ia higiene escolar hacen 
cada vez más raros los casos de escarlatina, de saram­
pión y las demás enfermedades de la infancia. La dia­
rrea infantil disminuye todos los veranos á medida que 
se extiende la idea de que su verdadera causa es la 
leche. En una palabra, de 1895 á 1897, de 30.ÜÜ0 defun­
ciones producidas por las enfermedades que Brouardel 
ha calificado de evitables, la mortalidad en Nueva York 
ha descendido á 26.000

Calcúlese la proporción de enfermos que represen­
tan 4 OOÜ casos mortales de enfermedades agudas, y se 
verá que, si la Medicina apenas da de comer á quien la 
ejerce, no es solamente porque hay demasiado número 
de médicos, sino también porque hay muchos menos 
enfermos.

lifi pcritMlIco iiiilciinrio.—Con motivo de celebrar 
el Monde thermal el 40 " de su existencia (El S iglo  Mk- 
Dico ha entrado ya en el 45.”), anuncia que pronto se 
va á celebrar en Í*pkín el milenario de i*n periódico.

Este órgano chino, que se llama Kin-Pan, fué men­
sual durante más de cuatro siglos; se convirtió en se­
manal en 1361; desde el año 1800 era diario, y, por úl­
timo, en la actualidad es tricotidiano.

Lás tres tiradas diarias son diferentes é impresas 
en papel de diversos colores. La de la mañana es de 
color amarillo; la del medio día es blanca, y la de la 
noche, gris.

De esta suerte los revendedores no pueden engañar 
el público y darle números de la primera edición en 
lugar de los de la segunda ó tercera.

Cl ¡ircoio de mi iiiédieo. — El Tribunal Supremo 
de Nueva York acaba de dar una sentencia que fija el 
precio de un médico... en los Estados Unidos.

Un módico muere en un accidente ferroviario, y el 
Tribunal citado ha condenado á la Compañía al pago 
á la viuda de 30.(jü0 duros.

Huevo ncadciiiico. — Por 64 votos, de 79 votantes, 
ha sido elegido académico de la de Medicina de París 
en la Sección de Física y Química el Sr. Poucliet, ha­
biendo tenido también algunos votos los Sres Burcker, 
André y Weiss.

I..as inoseas y las epidemias. — Un periódico de 
París, La Presse, recomienda no echar las moscas, ni 
aun las que se pasean por la cara, pues si caucan mo­
lestias, prestan, dice, un gran servicio: vacunan ligera­
mente (sicj á las personas sobre las que graciosamente 
se posan.

He aquí los hechos en que se funda el autor:
Un bacteriólogo, el Sr. Marpmann, ha descubierto 

que los microbios recogidos en el cuerpo de las moscas 
no ejercen acción nociva sobre el organismo humano. 
Así los conejos inyectados con cultivos de bacilos de 
la viruela y del cólera, obtenidos por medio de moscas 
fermentadas, no llar presentado síntoma alguno de tan 
terribles males-

Conclusión: dejad tranquilas las moscas, atraedlas 
en todo caso hacia vosotros y estaréis á cubierto de las 
epidemias....

No se tardará, pues, mucho en que aparezca algún 
sabio inoculando á las moscas el bacilo tuberculoso y 
otros varios, para curar después á los candidatos de la 
tuberculosis, merced á repetidas titilaciones de moscas 
tuberculizadas.

Coiiciir$io de proiiiioü.—Con destino al concurso 
de premios de 1897-98 abierto por la Academia Médico- 
Farmacéutica de Barcelona, se han recibido los si­
guientes trabajos:

Tema l.° Apend''citis; su descripción y tratamiento.
Lemal." «Donde el médico se declaraimpotente, el 

cirujano alcanza sus más legítimos triunfos».
Lema 2." «Si nullus exit pulvis...». — Ovidio.
Lema 3.® «La cirugía moderna prestando eficaz 

auxilio á la Clínica médica, contribuye á ilustrar la 
génesis de los procesos morbosos».

Lema 4." «La Clínica es el tamiz por el que han de 
pasar las teorías para despojarse de sus imperfec­
ciones».

Incompatibilidad químico-farmacológica. 
«Las incompatibilidades medicamento-

Tema 2." 
Lema 1 ° 

sas».
Lema 2.” «La química es la base de la terapéutica».

Quebracho-Medina I médieoe de E spaña recomien-
lian como el mejor Aiillamiiátioo el Ja ra b e  ülcdiiia de
Qiiebraelio; las eminencias médicas así lo han reco­
nocido, y nosotros recomendamos á nuestros lectores 
el anuncio que va en el lugar correspondiente de este 
número.

La solución de guayacol cardo Garceráj la pre.s-
criben muchos médicos para combatir con éxito lá les 
perliiiaz, infartos y catarros crónicos bronco-pulmo- 
nares, iiinpeteiit-in, debilidad y procesos tisiógenos: 
frasco, 3 pesetas. Magdalena, 10, farmacia, Madrid.

ESTABLECIMIENTO TIPOGRÁFICO DE E. TEODORO 
A m paro 102 y  R onda de V alencia, 8. 
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Año 45— Núm. ü.297. |  Administración, Magdalena, 36. |  2 d e  E n e r o  d e  lb98.
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EL SIGLO MÉDICO
B O L E T IN  D E  M E D IC IN A . G A C E T A  M E D IC A

T

G E N I O  M É D I C O - Q U I R Ú R G I C O »

Publica una Biblioteca 
sumamonte económica.

Periódico de Medicina, Cirujia y Farmacia, consagrada á los intereses morales, científicos y profesionaies de las clases médicas.

F UN D A D O R E S :

Sres. DELGRAS, e s c o l a r , MENDEZ ALVARO, TEJADA Y ESPAÑA, NIETO Y SERRANO
'  DIRECTOR: ,¿| -----------

D . M A T I A S  N IE T O  S E R R A N O
MARQUÉS DE 6ÜADALERZAS 

REDACTORES:

Precios de suscripción de EL SIGLO 
M.AIlKll): 3  pesetas trimestre. 

PROVINCIAS: -4 pesetas trimestre; 
e  semestre, y 3 .6  el año. 

ÊXTRA.NJEItO y ULTRAMAR: 3 0  ptas.̂

Precios de suscripción de la BIBLIOTECA 
ESPA.SA: i 6  pesetas al año. 

que pueden pagarse en tre.s voces. 
EXTRANJERO y ULTRAMAR: 3 0  ptas

D. RAMÓN SERRET. — D. CARLOS MARÍA CORTEZO. — D. ÁNGEL PULIDO

^  0.05deYodc por cucharada 
de las de sopa.

' V O P O T A i y i O O
EL MEJOR MEDIO DE ADMINISTRAR EL YODO.

OURRY
Sustituye el ACEITE de HIGADO

ANEMIA LINFATISmO, A M E N O R R E A  ENFERMEDADES del PECHO
B A R C E L O N A .  — D e p ó s i t o  e n  t o d a s  l a s  F a r m a c i a s .  m

'B  tiS  ^
. Wl CDBOCSD lat ,

í L A R O Z E ^ i S r T o N l c o ,  A n t i - N e r v i o s o '
M # i C i  J E I iA a U  J L  \  B  POf todos los mídicos para combatir las f í a s t r i t i a ,  €?as-

Innf# 1. 1
t o p r í í ^ * ^  Porgarse, cuando lo 

No temen ei asco n i el 
¡cede lo q u e a n -

I con ®^®° cuando se toma
I 0 8  ybebibasfor
I C¡S nf®®,' ®̂ ̂ ^oofel café, el té.
| h o ¿  V ?a i  ®Í,®.'̂ ®' P a ra p u rg ra rs e ,la  
Inon ^^t^omidaquemasle convie- 
lel ocupacionea.Como

ocasiona
\  Dor ®°™P^®tan2en fe  anulado ‘ 
^ m « n #  efecto de la buena ali-
\d e r iH ^ ^ ff  .f^Pleada, uñó se ydecidp fácilmente i  re lverd

^ ^ ^ p e z a r  cuantas veces 
sea necesario. ^

garganta
VOZ y  BOGA

M S T I L L A S deDETHAN
PeTOicin=tíl“ ®.® EfectosI que M ercurio . Ir ita c io n
i lo» Snrŝ PflVn-í̂  y »P«‘ol>“«nteDOS a b o g a -
pera F CANTORES

em ioion de la  vo*.
I líir  «n t i  rotulo a fírmí efe Adh. BETHAif.

wmaceoffco en PARIS. '

-H ju-eLj-jDesdo 1.® de

DeVublÍcS

cios fiilran;ero8 oaia este periódico

' d e  C o r te ra »
I d e  R a ra n ja a  
I a m a r g a t

Prcscrlpto con éxito por todos los mCdicos para combatir las G a a tr it ia ,  G a a -  
t r a t j í a a  y  para regularizar todas las funcioues dcl H a tó in u u o  r  de los I n te a t in o a .  "  j  «v

I JARABE L A R O Z E £ ÍÍS ü R O d e  POTASIO
Es el cspecíüco mas seguro de lodos contra las A fe e v io n e a  tu b e r c u lo a a a  
los C a n c e v e a , los /íe«íMtrttiaiMto«, las i ¿ n fe n n tu ta d e a  t le  l a  p i e l  -y los
A c e i t le u te a  a l f l l i t ie v a .

JARABE LAROZE lOOlIRO de SODIOd a  C o rte za s  
d e  N i r . n j a e
a m a rg a a  coa _____

y prliiclpalmcnle en las v Í //e c e io n p s  d e l

I  JARABE L A R O Z T r i i f r  P K ¿ HIERRO
\ P e r d x d a a  h lm iv a a , D e tn o r a a  •• .e n a tt  lea , A n e n n a ,  U a q u i t ia u io .

JARABE LAROZE d e  Cortera» 
d e  N ^ r a n je e

I ---- — ---------------- —  _  _  am»r¿»3coa a w w a a w  K  K  M V a i a w t W I W
A fe c c io n e n  c a r d iá c a a ,  l i e n in a t i a m o a ,  A u g h t a  d e l  r e c i to ,  A a n ia ,  etc.

lo D U R O  D E E s t r o n c i o

Casa J,-P. LAROZE, Farmaceíilco, 2, calle des LioDS-Sainl-PaiiI, 2 - PARIS.

c a r n e ,  h i e r r o  y D U IN A  _ _
£1 A li m e n to  mas fortificante unido a los T ó n ic o s  mas reparadores.

VINO FERRUGINOSO AROUD
T CON TODOS LOS PRINC IPIO S NUTRITIVOS DE LA C A R N E  

C A R N R , n i l ': n R O  y  o t i i i . t  t nioz años do éxito  continuado  v  las afirma 
clones de todas 1 -s em inencias m ddicas preubau que esta  n s o c L S L  up la 
i - a r u c .  el Ilicn-O  y  la conslltuye e l reparador m ^s enereico  n . t  ¿r
conoce para c u ra r ; ia Clorosis. l i  Andmia, .V en s trm c ío n sT d n 'Z ^^^^  
Bmpobreeimiento y  la Alieracíon de la Sangre. <d las
escrofulosas y  escorbúticas, etc. El v in o  r f i - r u g i n o r -  - ^ '^cn o n es
a I « 1  e Y t t A  V *A « 1 i a A  f»*v. I . v  1 ^ »  .  . . .  «

V— d wv, w*w. »-,* ••■•V ■ vAttiginolvo (16 A r mi I i pr nn g>rrt
el único que reúne tono lo que entona y  forUilece los or-aúos r cmu. r i^ ’ 
coordena y aurnenla considerablemenie las fuerzas ó infunde a T - F r á n ^  
empobrecida y decolorlda ; el Uígor, la Coloración y  la Bttergía vUal

'  4ROUO
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BIBLIOTECA ESCOGIDA DE EL SIGLO MÉDICO
OBRA NOTABLE  PARA EL ANO 1898

TRATADO PRACTICO MEDICINA
CLINICA y  TERAPÉUTICA

PUBLICADO EN FRANCIA BAJO LA DIRECCION
DE LOS

COLABORADORES DE ESTA OBRA

tor

p é u tic a j lo cual justilica sobiTidamente su título.
(Jomo indica la división que expoudremos en seguida, cada tomo coiitieoe el estudio de las enferme

dados de un órgano ó do una región anatómica. Llamamos, sin embargo, la atención de los compañeros 
acerca do la concepción de este Tratado práctico de Medicina, advirtiéndoles que comprendo un 
tomo de eíí/emeiZa/íes {enfermedades de los ojos, oídos, fosas nasales, p'el, sífilis, etc.), part''
apenas esbozada y hasta omitida en la mayoría de las obras de este género. En nuestro Tratado d'
Medicina — que supera con mucho a todas las Enciclopedias conocidas — se estudian estas cuestiones, 
como todas las demás, con la mayor claridad y con gran sentido clínico. Viene, pues, esta obra á llenar 
im verdadero hueco en la biblioteca de todo médico práctico que quiera estar al tanto de los conocimien­
tos modernos.

t.

O r e s .  S a m n e l  O  O  O  IV H E  I M !  y  E m i l i o  E A U E E I V T  r, 
P o r  92 c o la b o r a d o r e s  c a t e d r á t ic o s ,  m é d ic o s  d e  l o s  h o s p i t a l e s  y  o t r o s  m é d ic o s  f r a n c e s e s  y  e x t r a n j e r o s .

TRADUCIDO UIHECT.AMENTE DE LA SEGUNDA EDICION FRANCESA

Archambaud (de París).—Prof. Assimis (de Atenas).—Bacchi (de París).—Paul Barlerin (de París). —Baumel, 
prof. agregado de Mompeller.—Prof. Bianchí (de Ñapóles). -  Billiaut (do París}—Blocli (de París) —Boeteau (de 
Vülejuif) — Boiinet (de París).—Bonvalot (de París).— Bos>-, jefe de clínica en la facultad de Mompeller.— Bon- 
cour (de París).—Bouton, jefe de los trabajos anatómicos (de Besan^on).-Bovet (de Pougues) — Brousse, profe­
sor agregado de Mompeller — Brunet (de París). — Cazenave de la Roche (de Mentón). — Chapplain, médico de 
los hospitales.—Cliatelain (de París).—Prof. Chrétien (de Poitiers).—De Christmas (de París).—Cornet, médico del 
Hospital Internacional de París. — Coudray (de París). — CoiUagne (de Lyon). — Prof. Coutenot (de Besan9on).— 
Prof. Cristiani (de Ginebra . — Prof. Crocq {de Bruselas). — Guilleret, jei'e de clínica de la Facultad de Lyon. — 
Dtcharnp (de Arcachon).—Prof. Delyanis (do Atenas).—Dervillez (de París).—Destarac, médico de los hospitales 
de Tolosa.— Diamantberger (de París). — Dubreuilh, prof agregado de Burdeos. — Duliourcau (de Cauterets). — 
Ferrán (de Barcelona).—Prof. Fienga (de Ñapóles) —Fouchard, médico de los hospitales de Mans.—Garnault (de 
París) — L. Garnier (de París). — Gibert, médico de los hospitales del Flavre. — Girod (de Clermont-Ferrand). — 
Prof. Gotlstein (de Breslau) — Goureau (de París). ~  Guelpa (de París'. — Prof Hagen (de'I.eipzig). — Hajeck (de 
Viena, Austria).—Jocqs (de París) —Jouin (de París).-Kohos (de París). —Leriche (de Eaux-Bonnes) —E. Levy,

grof. agregado de Strasburgo.—Levrat, cirujano de los hospitales de Lyon.—Liandier (de París;.— Lichtwitz (de 
úrdeos).-Lorain, ex jefe de clínica de la Facultad de Nancy.—MascaVel, médico del hospital de Chátellerault. 
Masoin (de LovainaY-Prof. Mejía (.de Méjico). -  Ih*r.if. Minov'ici (de Bucharest).—Prof. Moldenhauer (de Leipzig). 

Albert Mol! íde Berlín).—Mook (de París) —Prof. Moreau (de Argel).— Morin (de París:. — Perronot, médico deí 
hospital de Hyéres.—Henri Pieard (de París). — Piole (de París). — Polguére (de París) — Piiech (de Burdeos). — 
Van Renterghem (de Amsterdam). — Rémond, médico de los hospitales de Tolosa — Prof. Sánchez Herrero (de 
Madrid) —Sauvez (de París).-Prof. Semmola (de Nápoles).—Sérieux (de Villejuif).—Prof. Sormani (de Pavía).— 
Slieffel (de Joinvüle). — Suss (de París). — Tison, médico del hospital Saint-Joseph de París — Prof. Tobeitz (de 
Graz). — Trpnel (de l’arís). — De Tymovsky (de Shintznach) — Vautrin, prof. agregado de Nancy. — Vermel (de 
Moscou) —Voronoff (do París).—De Yong (de La Haya). — Prof. Ziem (de Dantzig). — Zilgien, profesor agregada 
de Nancy.

Nuestra época es sumamente fecunda en proihiccioues científicas de todas clases. A pesar de esta pié- 
ra de libros y Manuales, carece el práctico hoy día de un Tratado de Patología reciente y que esté al tanta

de los rápidos progresos de la ciencia médica; hácele falta este vademécum indispensable pára vencer las 
diarias dificultades de la práctica del arte de curar. En efecto: las obras publicadas hasta hoy, lo han sida 
tomo por tomo, lentamente, con intervalos de muchos años, de suerte que, al ver la luz los últimos tomos, 
han envejecido ya los primeros, y no están, por ende, al corriente de los descubrimientos modernos.

La obra que presentamos hoy al público médico—y cuya primera edición se ha agotado rápidamente 
en Francia—se ha concebido y publicado de lui modo muy diferente Sus numerosos capítulos han sido 
escritos simultáneamente por catedráticos, por médicos de los hospitales ó por especialistas distinguidos, 
quienes, seducidos por la idea de ser útiles á sus coinpaileros, han puesto juntos manos á la obra v han 
hecho eii poco tiempo una Enciclopedia esencialmente práctica. Los seis tomos del Tratado práctico
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DIVISION DE LA OBRA
Tomo I, —• Enfermedades infecciosas.
Tomo II.—-Enfermedades nerviosas, enfermedades 

mentales y medicina legal de los enajenados.— 
Electroterapia. — Hidroterapia.

Tomo III. — Enfermedades de las vías respirato­
rias.

Tomo IV.—Enfermedades del aparato circulatorio,

de la sangre y de la nutrición; enfermedades de 
los riñones y de la vejiga.

Tomo V. — Enfermedades del tubo digestivo y de 
sus anejos.

Tomo VI. — Enfermedades de las fosas nasales, de 
los oídos, de los ojos, de la piel y de los órganos 
genitales.

Seis hermosos volámeuea en 8.° de 700 páginas aproximadamente cada uno.
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Se publica esta obra, que tanto ha llamado la atención del médico clínico, por cuadernos mensuales 
de 10 pliegos (160 páginas), al precio de dos pesetas cada uno en toda España.

Los suscritores de la B i b l i o t e c a  de K l  S ig - lo  recibirán, por 15 pesetas al año, 12 cuader­
nos, ó sea valor de 2-J pesetas. La obra constará aproximadamente de 24 cuadernos, y se venderá com ­
pleta al precio de 50 pesetas los seis tomos.

A los suscritores de JE l S ij^ lo  (que no lo sean á la B ib l io t e c a )^  se les hace en los cuadernos 
la rebaja del 25 por 100; de modo que, en lugar de 24 pesetas, los 12 cuadernos del año sólo les cuestan 
18 pesetas, ó sea 3 más que á los quo están suscritos á la B ib l i o t e c a .

Los cuadernos se publican memualmente con la regularidad á que está acostumbrado E l  S i g l o  
M é d ic o .  S H

A los suscritores de la B i b l i o t e c a  que deseen continuar recibiendo encuadernados en tela á la 
inglesa los tomos, se les guardarán los cuadernos en la Administración, y se les enviarán encuadernadog 
los tomos. El precio a n u a l  de la encuadernación es d e  S  p e s e t a s .

Se han publiciido en el año 1897, 13 cuadernos, de los cuales los d o c e  primeros forman loa tomos 
I. II y III. El cuaderno 13 es el primero del tomo IV. En este mes de Enero repartiremos á nuestros 
suscritores el cuaderno 14.

Los nuevos suscritores á la B i b l i o t e c a  pueden adquirir los tres tomos publicados el año 1897 
por lo pesetas, y por_18 pesetas los nuevos suscritores á E l  S i g l o  que deseen adquirir esos tres tomos.

Bazar Quirúrgico
DE A L O N S O  S t N M A R T I

voveedor del Instituto oficial de Vacunación, Colegio Clínico de San Carlos,
Hospitales y Farmacias.

instrumental inglés, mangos metálicos, aséptico, para médi- 
ratñíi h” -f ^ veterinarios, jeringas Roux antidiftéricas, vendajes, gomas, apa- 
tufaB camas y sillas para operaciones, reconocimiento é inválidos, es-

esterilizadoras, esqueleios y figuras anatómicas para ensefianza. 
toa 4e gran comodidad, último adelanto, y los mejores apara-
corséa corregir la desviación de las piernas y tobillos ue los niños,
f 1 ^ de poro plástico, así como los aparatos Taylor ó nafayet, perfec-

o^dos para corregir la coxalgia, de 100 á 160 pesetas.
bigiénicos y confección en gran escala de fajas, suspensorios y bra-

lifií-nin’ eficaces para la curación de toda clase de 
“ermas ó quebraduras.

mayores novedades y más barata, según verá el que pida refirién- 
diceñadoB en otros catálogos.

ARUfilAS, 13, frente el Ministerio de la Gobernación.-BAZAR ÚÜIRÜRGICO

* * *

^ in o  d e

E.\ceiente prepara­
ción, de gran olUidad 
para los convalecientes 
éindicada, porreóla ge­
neral en lodos los casos 
de di> pepsíu, gastralgia 
anemia, catarrosgástrí- 
eos é Intestinales, y 

qne la digestión .«e efectúe de manera irregular, 
p ep to n a .—V in o  d e  p ep to n a  y  h ierro .—C h oco 'a te  de p ep ton a . 
“ ep to n a  de ca rn e  co n cen tra d a . — P ep to n a  d s le c h e .

G. O R T E a A ,  L E O N . 13. M A D R I D
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ESTAFETA DE PARTIDOS
Se avisa á los compañeros que pretendan la vacante 

de Huérnieces (Burgos), que el que dimite lo hace por 
cuestión de honor profesional, pues hasta quería el al­
calde imponerle como condición el reconocimiento gra­
tuito de quintos. Á pesar de tener el pueblo en su favor, 
no se atreve á continuar para no salir como el anterior 
á tiros, cuyas señales están aiin en las ventanas. Ade­
más la visita de los anejos es mala; más de una vez ha 
creído morir el actual titular entre la nieve. Si lo creen 
interesado, pueden enterarse del médico de Santibáñez 
Zarzaguda ó de D. Mariano Olmos, médico del Hospital 
del Rey (Burgos)

VACANTES
La de médico-cirujano de Huesa (Jaén) Dotación 

999 pesetas por la asistencia de 20 familias pobres, co­
bradas mensualmente, y las igualas con los vecinos pu­
dientes que ascienden á 1.500 pesetas. Solicitudes al al­
calde D. Mateo Basilio del Río.

— La de id. id. de Castellanos de Moriscos (Salaman­
ca). Dotación 125 pesetas por la asistencia de 1 á 6 fami­
lias pobres, y las igualas con los vecinos pudientes. 
Solicitudes hasta el 24 del corriente al alcalde D. Ilde­
fonso Escudero.

— La de id. id. de Alamedilla (Salamanca). Dotación 
loo pesetas por la asistencia de Ib familias pobres, y las 
igualas que pueda contratar con los vecinos pudientes. 
Solicitudes hasta el 24 del corriente al alcalde D. José 
Cardoso.

— La de id. id. de Bañobárez (Salamanca). Dotación 
8/5 pesetas por la asistencia de 20 familias pobres, y las 
igualas con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 
24 del corriente al alcalde D. Manuel Agudo.

— La de id id. — por renuncia — de Fuensanta (Al­
bacete). Hab. 1.200. Dotación 750 pesetas anuales, paga­
das por trimestres vencidos del presupuesto municipal, 
por la asistencia de las familias pobres y las igualas 
con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 15 de 
Enero al alcalde D Cándido Castillo.

— La de id. id. — por terminación de contrato — de 
Boada de Campos (Falencia). Hab. 200 Dotación 50 pe­
setas anuales por la asistencia de 3 familias pobres y 
las igualas con los vecinos pudientes. El contrato se 
hará por cuatro años. Solicitudes hasta el 16 de Enero 
al alcalde.D. Nicesio Ruiz.

— La de id. id. — por renuncia — de Villasarracino 
(Falencia). Hab. 1.120. Dotación B75 pesetas por la asis­
tencia de 40 familias pobres, transeúntes, niños expósi­
tos y reconocimiento de quintos. El agraciado puede 
hacer igualas con los vecinos pudientes, produciendo 
éstas sobre poco más ó menos 70 cargas de trigo. Soli­
citudes hasta el 16 de Enero al alcalde D. Eulogio Cua­
drado.

— La de id. id. de Granadilla (Cáceres). Donación 999 
pesetas por la asistencia de 40 familias pobres, y las 
igualas que pueda contratar con los vecinos pudientes. 
Solicitudes hasta el 10 de Enero al alcalde D, Dionisio 
Chamorro

— La de farmacéutico do Pinto (Madrid). Dotación 
250 pesetas por residencia ó estancia y 1.000 por el su­
ministro de medicamentos á 200 familias pobres, más las 
igualas que pueda contratar con los vecinos pudientes. 
El contrato será por cuatro años. Solicitudes hasta el 20 
de Enero al alcalde D. Estanislao Pérez.

— La de id. de Lantadilla (Falencia). Dotación 250 
pesetas por el suministro de medicamentos á 40 familias 
pobres, y las igualas que pueda contratar con los veci­
nos pudientes. Solicitudes hasta el 24 del corriente al al­
calde D. Santiago García.

— La de id. de Castejón de Monegros (Huesca). Dota­
ción 425 pesetas por Beneficencia, y las igualas con 207 
vecinos pudientes que ascienden á 2.500 pesetas próxi­
mamente. Solicitudes hasta el 19 del corriente al alcalde 
D. Mariano Mayoral.

— Se halla vacante la plaza de médico de la Benefi­
cencia Municipal do esta villa, dotada con el sueldo 
annal de 750 pesetas, pagadas de fondos municipales 
mensualraente, por la asistencia deJ40 familias pobres; 
pudiendo el que resulte agraciado concertar igualas con 
los vecinos pudientes por la suma de 2.099 pesetas á que 
asciende el último igualatorio.

Esta localidad es sana, con buenas aguas y surtida 
de buenos artículos de primera necesidad; y dista de Ma­
drid, capital de su provincia, 28 kilómetros por la carre­
tera de Toledo, y 27 por la línea férrea directa de Madrid 
á Ciudad Real, en la cual tiene estación

Los aspirantes presentarán sus solicitudes hasta el 
18 de Enero próximo, dirigidas al alcalde que suscribe.

Torrejón de Velasco, 29 de Diciembre de 1897.—El al­
calde, Angel Martin.

Alcaldía constitucional de Cuenca.—Se halla vacan­
te, por renuncia del que la desempeñaba, la plaza de fa­
cultativo municipal de Medicina y Cirugía para la asis­
tencia á enfermos pobres de esta ciudad, dotada con el 
sueldo anual de 999 pesetas.

Las personas que deseen obtenerla presentarán soli­
citudes en esta Alcaldía dentro del término de treinta 
días, contados desde la fecha de inserción de este edicto 
en la Gaceta de Afa(írt(í, justificando reunir los requisi­
tos legales, y entendiendo que habrán de sujetarse á las 
condiciones acordadas por la Junta municipal en sesión 
extraordinaria de 7 de Abril de 1894, que al efecto se ha­
llan de manifiesto en Secretaría.

Cuenca, 18 de Octubre de 1897.—El alcalde, P. A., Je­
sús Contreras. — De acuerdo de la Junta municipal, R i­
cardo Donoso. {Gaceta del 10 de Diciembre.)

I
CASA DEL CONTRABANDISTA

En el Paseo de Coches del Retiro.
-  TELÉFONO 675 —

Eficacísimas contra la anemia, clorosis, escrofulismo 
y vómitos de las embarazadas.

Utiles en las dilataciones del estómago, enfermeda­
des de la nariz, garganta, corazón y pulmones; en la 

albumi' uiúa, diátesis úrica y diabetes. 
Recomendadas como agua de mesa, en las comidas, 
por su acción tónica y excitante, que despierta el ape­

tito y favorece las digestiones.

Balones de oxígeno,
los 30 litros.

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

i n a p e t e n c i a s s t i s i s í s a n e m i a :
ELIXIR RECONSTITUYENTE

DE LA UMIÓN MÉDICO-FARMACÉDTICA

P r e p a r a d o  con  hipofoalUoN de c a l ,  h ie r ro ,  
m niigancNO, e s tr ic n in a , q u in in a  y cu a sin a . 

9 lu y  eficaz  en  la s  en fern ied a d cs  de lar;sa du- 
a  ion  y en  la  co n v a lecen c ia  de tod as la s  en ­

ferm ed ad es.
FRASCO, 2 PESETAS. — Por mayor, MELCHOR GARCÍA

EXCELENTE ^TONICO ®  NERVIOSO «

P ÍLD O RAS

PURGANTES-COLAGOGAS
DK U  UM MÍDICO-fXRMXCÉOTlCA

Composición: Á lo e s ,  
p o d o f l l in o ,  c á s c a r a  
s a g r a d a  y  e x t r a c t o  
p u r o  d e  b e l la d o n a .

Eficacísimas el e sS rm io n to .
Antibilíosas por excelencia.
F rasco , 1,50 ptas.

CAPSULAS ANTICATARRALES DE U  U. M .-F .|
PREPARADAS CON TERPINOL Y OOPAIBA 

Frasco, 2,50 pesetas en todas las boticas.

PILDORAS HEMATOGENAS DE U  U. M .-F.
Para corretrir lo.» desarreglos de lasjóvenes y evi­
ta r laoseasez, exceso ó doíor en las reglas; contie­
nen hierro, mangánoso, arsénico, nuez vómica, 

genciana y áloes.
2 pesetas frasco de 50 pildoras en todas las boticas.

C Á PS U U S  ANTISEPTICAS DE LA U. M. - F .
DE (’REO.SOTA Y lODOFOUMO CRISTALIZADO 

Frasco, 2,50 pesetas en todas las boticas.

• •

mi

Por mayor; Madrid, Melchor García; Barcelona, J . Uriaoh y Compañía; Bilbao, Barandiarán y Compañía.
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..PASTILLAS BONALD,,
C L O R O - B O R O - S Ó D I C A S  C O N  C O C A I N A

X

X

X

X

Su eficacia está reconocida y comprobada por los señores médicos, 
para combatir las enfermedades de la 

^ 3 o c a  y de la
Tos, ronqtiera, dolor, iiifiamacioncs, picor, aftas, ulceracio­
nes, sequedad, granulaciones, afonía producida por causas 
periféricas, fetidez del aliento, placas mucosas, fenómenos 
bucales de la dentición, salivación hidrargirica, efectos no­
civos de la nicotina, catarros laringo-faríngeos, afectos 

nerviosos del estómago, vómitos, etc., etc.
T I Z N E M O S  P R E P A R A D A S

Pastillas Cloro-Boro-Sódicas.
Pastillas Cloro-Boro-Sódicas con mentol.
Pastillas Cloro-Boro - Sódicas con guayacina y mentol.
Pastillas Cloro- Boro-Sódicas, con cocaína y mentol.
Pastillas Cloro-Boro-Sódicas, con pilocarpina.
Pastillas de cocaína y mentol.
Pastillas de cocaína, codeína y mentol. 

para los cases en que los Sres. Médicos las consideren indicadas.
Las pastillas BO N ALD  | premiadas en varías Exposi­

ciones científicas, tienen el privilegio de que sus fórmulas 
fueron las primeras que se conocieron de su clase en Espa­
ña y en el extranjero.

S E  V E N D E N  E N  T O D A S  L A S  F A R M A C I A S
Y EN LA DEL AUTOR

X

NUNEZ DE ARCE, 17
A n t e s  G o r g n e r a . d x x x x c  ̂  .A.x>saix> -¡XXXXi. NUNEZ DE ARCE, 17

A n t e s  G o r g n e r a .

A N T IASM AT IG O  PODEROSO
J A R A B E - M E D I N A  D E  Q U E B R A C H O

{'PREPARADO EN FRÍO É INALTERABLE)
Médicos distinguidos y los principales periótiieos profesionales de 

Madrid, El Siglo Médico, la Revista de Meiücina y Cirugía prácticas, El 
Genio Médico, El Diario Médico-Farmacéutico, El Jurado Jlédico-Fariiia- 
céutico, la Revista de Ciencias Médicas de Barcelona, y la Revista Médi­
co-Farmacéutica de Aragón, recomiendan en largos y encomiásticos ar­
tículos el JA R A B E -M E D IN A  DE Q U EB R A C H O , como el últi- 
nio remedio de la Medicina moderna para combatir el A s m a , la 
D isp nea  y loe C a ta r r o s  c r ó n ic o s ,  haciendo cesar la  fa t ig a  
y produciendo una s u a v e  e x p e c ta  a c ió n .

PRECIO: 5 PESET S FRASCO
Depósito central: Farmacia de Medina, Serrano, 36, Madrid, y 

■9B al por menor en las principales farmauias de España y América.
Nota im portante. — Ei Jarabe-iV ieclin a  de Q u e b ra ch o

8̂ el primero de esta sustancia dado á conocer en España, y el pre­
parado 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 rdbrica de M ed in a  en Jas 
etiquetas de la caja y frasco, como garantía para los señores médicos 
y enfermos y para evitar falsificaciones.

. Se curan sus indisposiciones con 
f i 1 las p a s t i l la s  p o l i á m i c a s  del

|l D r. L le tg e t ,  eficacísimas en los ÍT 14 IT  ¿1 \ 14 Padecimientos catarrales de la la -
Ul n  141  r\ 1 n  fa r in g e  y a m íg d a la s ,i  1 i  I 1. i. 1. corrigiendo las molestias de la to s ,  

c o s q u ille o  y ro n q u e ra . Véase el prospecto.—1 peseta 60 cén­
timos cada caja de 27 pastillas. — De ven ta  en todas las far­
macias — Al p o r  m a y o r: Melchor García y Ortiz y Oullnbets. 
D ep ósito  c e n tra l:  DR. L L E T G E T , C A R R E R A  DE SAN  
JERONIMO, NUM ERO 3 0 , M ADRID.

r—;=?=;-r-r—

w

♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦

Í M  f í Ü M ñ G M ñ l T A
E iS T  L O E O i a i E S

antibi io8a,antikerpética, antiescrofulosa, 
antip. rasitaria, anÜsifiliUca y en alío 

grado reconstituyente.
Se>;án L A  P E R L A  DE SA N  

CAF LOS, Dr. D. Rafael Martínez Moli­
na, c m esta agua se obtiene

£ u  S a lu d  á  d o m ie ilio ,
Im el último afio se han vendido

M s íB 2 . 0 0 0 . 0 0 0  dB pnrps.
Lu clínica es la gran piedra de toque 

en l IB aguas minerales, y ésta cuenta 
50 ANOS DE USO GENERAL Y 
CON GRANDES RESULTADOS, 
para las enfermedades que expresa la 
etiqueta y hoja clínica.

D opósito cen tra l. Jard ines, 15, 
bajii derecha, y se vende también en 
toda 3 las farmacias y droguerías. Su gran 
caudal de agua permite al g ran  Esta- 
blei Imlento de Paños estar abierto 
del 15 de Junio al 16 de Septiembre. Hay 
fonda, tres mesas. com<'didades y bara-

Tratamiento atmiátríco
D E  D A  X O S

Curación de la toa por las inhala­
ciones de fluoruro de etilo con el apa­
rato atmiátríco V alenzuela.

Curación rápida de la tos ferina 
por las mismas.

INFORMES EN CASA DEL AUTOR

Desengaño, 10 cuadruplicado, principal. 
M A D R I D

I UJ

<1

\  %

'(3

2 ^
2 . ^

CN

Lü

CO
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DE
LACTO F08FAT0-CARNE-QUINA

Alímsiito ñsiolóiíto coijleto,
Anemia.— Convalecencia.

Pérdidas de ias fuerzas.-Languidez.-lnapetencia.
Perfectamente proporcionado y asimila­

ble, el V in o  F o s fa ta d o  de V ia l es un
estimulante poderoso de la nutrición. De cierta eficacia, es el re­
constituyente general de todas las afecciones debilitantes.

Farmacia Rué VICTOR HUGO, 14, LYQN, y todas las Farmacias.

ANTISEPSIA DE LAS MUCOSAS

BO RICINA
M EISSONNIER

ANTISEPSIA VAGINAL

O VU LO S
M EISSONNIER

DESINFECTANTE, MIGROBiClDA, CICATRIZANTE 
Deposito  G*' ; E u g e n i o  I . E B É E ,  1 1 0 ,  B r u c h

á  l a  B O R IC IN A
B a r c e l c n a ,  y en  las piuncipales Faruacias.

ERGOTIBA TVO BTELIXIR  TVOH
Solución dosada de Cornezuelo Polibromurado

P A B I S ,  7 , ru é  de Ja F e u illa d e , 7 , P A R I S
Esta solución rigorosamente (losada 

(un eentímatro eübico representa un gramo de 
cornezuelo) es Inalterable. Encierra todos 
los principios activos del cornezuelo de 
centeno, con osciusión de las materias 
Inertes, y aun peligrosas. 8e administra 
por Is Via estomacal (de ao A 60 g o t a s  
disriae) 6 mejor en Inyecciones hipodér- 
mlcas, por dosis de medio A un centímetro 
cúbico en lae oeroanlae del sitio de la 
hemorrófla.

INDICACIONES PRINCIPALES 
H$mopUsla, Eplataxli, Pniaptaa d$l neto, 

Almorranas, Hemorragias utsnnas oonss- 
oailoaa áot parto ó prooooadas por la 
sxlstenola de tumores Hbrosos ó cancerosos. 
Atenla del estómago /  del Intestino, Su­
dores neotamee de lee Htloee.

El empleo de este elixir permite continuar 
durante meses y hasta años, la cura Oro- 
murada, sin temor de los accidentes cere­
brales ó cutáneos, <jue acompañan siempre la 
administración del bromuro de potasio, 
empleado solo cualquiera que sea su pureza 
química y la forma farmacéutica, bajo la 
cual se le presenta. Esto esplica el éxito 
casi constante, que se obtiene con esta 
preparación. Contiene cada cucharada 
grande 3 gramos de bromuro, sea un 
gramo por cada cucharada de las ds oafé.

Dosis : 3 A i3  gramos cada 34 horas.

Pan

INDICACIONES
Epilepsia, Histeria, Baile de San Vite, 

Asma, Insomnios, Neuralgias, Jaquecas, 
Espermatorrea, Bllcosuria, Baetralgiee, 
Neurastenia, ele., ete.

AVISO IMPORTANTE
dé la eflcada de estos productos, leo Bo&oroe 

deben siempre recetar

DESCOHFIESE
DI LAS

FALSIFIfiACIONES

El ELIXIR I la ERGOTINA YVON
C8D l> Diredon 7 ,  r u é  de la  F eu illa d e

l Y V O l T  y B H I K . L . I O Z ,  P a r i .
DtpQsiiiia eo lod is laa F a r s iG li i  i  D ro g ie rlii.

EXIflII ISEIT80
BCLLO

DE SAIAITIA

Q Q Q n  Q Q Q Q El Q
Tratamiento de las Enfermedades del Estómago

¡ELIXIR VIRENQUE¡
c o n  C O C A I N A  — F ^ E P S I N A  y  D I A S T A 3 I S

L& Cocaína ca im a  lo s  dolores d e  E stó m ag o  j  o b ra  como tó n ic o  e n  la  econom ia 
g en era l, L a  Pepsina y  la  D iéstasis fav o recen  la  d igestión  d e l  bol a lim en tic io  com pleto . 

QiSTRALGIAS I NRVBÓSIS ESTOMACALES I HASTÍO do los ALIMENTOS I CONYALECENCIAS 
DISPEPSIAS I TÓMITOS | DIGESTIONES DIFÍCILES I DEBILIDAD 

S, 8, Plaza de la Magdalena, FARMACIA VIRENQUE, 8, Plaza déla Magdalena

Q Q O Q Q F1 FIFI FIFI

lOUOUlAll
m pleto ,

lENCIAS H  
GENERAL
la^PARIS^^H

BIOSINE LE PERDRIEL
GL/CEROFOSFATO DOBLE

d e  C A L  y  d e  B C IE B R O  e f e r v e s c e n t e .
El mas completo üe ios reconstituyentes 

y de los lonicos del organismo.se recomienda por su empleo y su gusto | 
^agradables.

L E  PERORIEL & C>% París.

DEBILIDAD. ANEMIA
EN FER M ED AD ES de INFANCIA

son combatidas con ex/to con la

FUCOGLYCINEd.iD^GRESSY
L E  PERD RIEL & CNa, París.

G-ránuloSdeCatillon
á  1 MIL. DB EXTRACTO NORtfAL DB

ESTROFANTUS
2 Ó 4  po r d ía, p ioduceo  uoa  d iu r e s is  p r o n la ,  ruaai- 

m ao  el c o ra z ó n  d e b il i ta d o , hacen desap arece r
ASISTOLIA. DISPNEA, OPRESION, EDEMA

Puede continuafse su uto sin inconveniente.
y .  B o l  d e  la  / Ic a d e m ia  d e  M e d le l f ia  iSS9. 

Exíjase la F irm a,—  París, S .BouM S '-M artin . M

AUTORIZACION DEL ESTADO Y DE LA ACADEHIA
La iticior agua do mesa. 
A p eriliv a , muy digestiva. 
Afecciones del esióm ago.S A IN T -J E A N  

PRÉCIEUSE
n É C I D É C  Afecciones del b isado , de  los riñonee, 
U C O f l i C C  P ie d ra , D iabetes, Cólicos.

Las recomiBDda su gusto agradable: una botella por día.

B ilis, Cálculos bcpáticos,Icteric ia , 
G astralg ia.

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

FLUJOS B L A N C O S  
D ER R AM ES

i^ec lon tea  y  a n t lg a o s .s o n  curados 
en  (U g u n o s  d í a s ,  e n  s e c r e to ,  s in  
r e g im e u  n i  t i s a n a s ,  s lu  Cctusarm 
m o lestar los ó rganos d igestivos, 
por las

PILDORAS
6 In y e c c ió n  de

A n

DEL DOCTOR FQURHIER
Bxijase 'ubre cada caja, cada píldora, \ 

M Signatura . iC¿vxu ̂ owmie^ 
París, 22. Place de la Madoleinej

Medalla de ORO, Par» 1885

May ble: 
tratam ii .'Ua Obi ■■ vial
imAP

1
LPAUT/

DISF
A n o
V ó r
LIEI

Oesói
nervf
Tiais

MI 
Informi

Dep6]ilo

LAí

M í
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m M U l í
«/ CLOftHlDRO-FOiFATO de CAL CHeoSOTADO 

M or bien to lerada, ea ta  eoluclon perm ito  aola la la rg a  daT teloa de l I 
tratam iento  y ea com pletam ente abaorb’da, condiciones n ecetarlae
{>ara ob tener resu ltadoe dnraderos. E lectoa buenos y r tp ld o s sobre 
se vias digestivas, el estado genera l y  lae lesiones locales en I

US T U B E R C U L O S IS , I
i t s  A FE C C IO N E S  BRO N Q UIO -PULIHO N ARES, 

las E S C R O F U L A S i e i RAQ UITiSIH O.

M E D i C A C l O N  

DISPEPSIA
Anorexia 
Vómitos
UENTERIA

X

C H L O R H I D R O - P E P S I C A

CHLORIDRO- 
PEPSÍCOS

Y PILDORASg i iH j z Amargos y 
Fermentos 

___  _______  d lg iestlT O B
DOSIS ! Una copita ó 8 á 3 pildoras á cada comida; Hiñoi, i cucüarada 

P A R IS ,  C O L L I N  y  C ' * ,  - 4 9 , H u e  d e  M a ú b e u g e ,  y en todas las farmacias-

H
I Unico aprobado por
lia ACADEMIA de__  A depAma

I a  causa de su p u r e z a  y de su p o d e r o s a  a c t i v i d a d  para curar A n e m i a ,  C l o r ó a i a ,  
' P o b r e z a  de la s a n g r e .  — 1 medida por día. ~  fnr/o g r a t i »  d e l f o l le t o .  ParU.I4.r.BedUX>Arts

RO a U E V E N N E

í ^ f f E C C I O N E S  D E L  C O R A Z O N
o a o r a e n e *  a e  l a  c i r c u l a c i ó n ,  P a t p i t a c i o a e e ,  I n t e r m i t e n c i a s ,  A . f e c c i o n e s  

n e r v i o e a s  y  f Z e u m a t i s m a i e e  d e l  c o r a z ó n .  M i p e r t r o ñ a  c a r d i a c a ,  A s m a ,
n r i n r . i n ’ o  tratid.n cnn î xít» por el ciiprnn míiitrn desde haré mas de 90 aflns con losT i a i s  e n

F A M U L O S  A N T IM O N iO S O S  d el  D f  P A P ILLA U O
M E D I C A C I O N  A U t í E N l C O - A N T I M O m A l j  (0.001 m/m por flránulo). 

nrorme favorable de la Academia de Medininade f^ rla . SeslaDCs dei 8,16 y 28 de Hot. j í  de Wc.de 1870.
O O S I S.  . .  ——w . „  . 2  A  a ' Q R A N U I . O S  A L . O I A  r

j¡^P” ;̂0Gtngr».: F a r m a c i a  G I Q O N ,7 ,R u e C o q - H é r o n ,P A R I S ,  yentodaglat Farmafliai,

arabeileDigitaliii
bA B ELO N YE
Empipado con el me.jor eiito

El mas eficaz de los 
Eerruglnoeot contra la 

Anemia, Clorosis, 
tapohreclaltm R li Suirs, 
. Debilidad, etc.

contra las diversas 
Afecciones dil Corazón, 

Hydropesias, 
Toses nerviosasi 

Bronquitis, Asma, etc.

r a g  e a s  alLaetato de Hierro de
GELIS&CGNTE

iprokedas p o r  lA A r íd o m ia  d» M edicíaa de P a n e .

Er g o t i n a  y Grageas de
e n  In jecc lon  Ipoderm ica . L 1^1 firageat h a c en  m as

! ? * ? * • ■ * * * * * * * *  factl el la b o r  d e l p a r to  y
. “ *dalla de O ro d e la 8 * * d e E ‘* d « P a r i i  d e tie n e n  la * p e rd id a s .  ®
_r 3EL0NYE y  C>, 9 9 ,  C a l l e  de Aboukir, Piri»,y en todas las farmacias.

MCCIOHES nn flPflPátñ RESPIKRtORm ■ TIÍBERCUIOSIS

P T I C O
r C R F E C T A / t t E N

■ W C O U l P A R A B i a E~3>1 ̂  V TOOM LAt FAWtAOIA<7

r<í
deHIPOFOSFITOoeCAL

DEL Df CHURCHILL
Ku Al cabo de a lgunos  d ias  después  de 
u  principiar e l  tra tam iento , dism inuye la 
|[ | tos, vuelve e l apetito, cosan los sudo- 
"  res y  el enfermo s ien te  u n a  fuerza y 

un bien-estar en te ram ente  nuevos. A eso 
se  añade, poco tiempo después, u n  cam ­
bio m uy  sensible e n  el aspecto de l  en -  

[9 formo. Las  evacuaciones se regularizan , 
el sueño  es tranqu ilo  y  reparado r  y  se 

. manifiestan todas  la s  señas de u n a  nu* 
W tricion fácil y normal 
^  Este J a ra b e  contiene los elem entos de 
¡Ij los huesos, e l  f o s f o r o  y  la c a l ,  y  con- 
Inviene especialm ent á  los niños, á  las 

m m eres  em barazadas  y  á  la s  nodrices.
Exigir los fra scos cu a d ra d o s  con  la  

firma de l  D octor C h u rc h ill,  y  la  m arca  
de fabrica de M . S W A N N ,  farm acéu- 

I íioo-quimico, 12, r u é  C a stig lio n e , P arís.
I — P rec io  : 4 francos en  Francia.

S £  E S P E N D E N  E N  L A S  P R I N C I P A L E S  B O T IC A S  |
Wil>*Mya

II
»

VERDADEROS GRANOS
deSALUDdelD.TRANCK

GRAINS 
deSan íS  

dodocteui 
Fbanck^

(f6rnui& dal OodeiFnDcés.s» 681) 
ALOES y GUTAGAMBA 

E l  m a s  c ó m o d o  d e  l o a  
I^TJRC3-.A.3NrTES

ÍMUYIMITADOSyFALSIFICAOOf 
'E ste rótulo,impreio euAcoIorr., 

es la Marca de los Verdadens. 
P a r í s ,  Farmacia L E R C  Y  

y TRINCIPALES fiLAlUCI/..

o

W W IV
YODURO DE HIERRO INALTERABLE

A p r o f i a d o s  p o r  l a  A c a d e m i a  
d e  M e d i c i n a  d e  P a r í s .

Participando de ias propiedades del 
Iodo  y  del K lerro . estos Pildoras y 
Jarabe convienen especialmente en 
las enfermedades tan variadas que 
determina el germen escrofuloso 
(tumores, obstrucciones y humores fríos , 
etc.), afecciones contra las cuales son 
impotentes los simples ferruginosos; 
en la C lorosis (colores pálidos]. 
le u c o r re a  (/tares blancas], la A m e ­
n orrea  (menstruación nula ó difícil). 
la T isis, la S ífilis constitucional, 
etc. En fin, ofrecen un agente terapéu­
tico de los mas enérgicos para esti­
mular el organismo y modificar las 
constituciones linfáticas, débiles ó 
debilitadas.

Como prueba de autenticidad de los 
verdaderos P ild o ras  y Jarabe  de 
B lan ca rd , exíjase y  
nuestra firma ad- 
junta y el sello de la . —
UnxóndeFabrxcantesy 

Farmacéutico de P & r íe ,  c a l le  flonaparfe, 4 0A  F a rm a c é u t ic o  d e  P i

8 — • • > • • • •
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CORRESPONDENCIA ®
B8A d v e r tim o s  á  n u e s t ro s  s u s c r i to re s  que  no 

c o n te s ta r á  p a r t i c u la rm e n te  n in g u n a  c a r t a  q u e  no 
v a y a  a c o m p a ñ a d a  de u n  sello  de 15 cén tim os.
D, León Buch. — Id. Siolo fin Diciembre del 97.
D. Bernardino Pardo. — Id. S ig l o  fin Enero del 98.
D- Rafael Pons.—El Sr. Pons paga su suscripción hasta 

fin Diciembre del 97.
D. Pablo Nava. — Id S ig l o  fin Octubre del 97.
D Antonio Pompido. — Id. S ig l o  y B ib l io t e c a , encua­

dernada, fin Diciembre del 97.
D. Manuel Regueiro. — Id. id. y remitido el Atlas el día 

27 de Octubre.
D. Mario de la Rosa.—Recibidas las 7 pesetas á cuenta; 

le faltan para terminar el año 2 pesetas.
D. Mariano Araujo. — Pagado S ig lo  fin  Diciembre 97.
D. Ramón Doste López. — Id. id.
D. Joaquin Lorenzo. — Id. S ig lo  y B ib l io t e c a  fin Di­

ciembre del 97.
D. Andrés Durán. —Id. S ig l o  fin Octubre del 98.
D. Javier Piñeiro. — Id. S ig l o  fin Octubre del 97 y B i ­

b l io t e c a  el segundo plazo del 97.
D. Francisco Conde. — Id. S ig l o  fin Diciembre del 97.
D. Perfecto Conde. —Id. id.
D. José Pasantino. — Id. id.
D. José Martínez Caño.—Pagado B i b l i o t e c a  año 97.
D. Blas R Cadenas. — Pagado Siglo fin Diciembre 

del 97.
D. Emilio Choza. — Id. S ig l o  fin Septiembre del 98.
D. Matías Pinedo. — Id. S ig l o  fin Diciembre del 97.
D. José Arroyo. — Id. id.
D. Ildefonso Pérez de Albéniz. — Id. S ig l o  fin Septiem­

bre del 98.
D. Sixto Béseos. — Id. S ig l o  fin Diciembre del 97.
D. Juan Pedro Muniesa. — Recibido el importe de los ta­

lonarios.
D. Víctor Cardalda. — Remitidos los números que pide 

el día 30 de Octubre.
D, Clemente Mariscal. — Recibida su carta, conformes.
D. José Ramírez Cárdenos. — Pagado Siglo fin Enero 

del 98.
D. Antonio López Collado. — Id. S ig l o  fin Septiembre 

del 9 8 y  B ib l io t e c a .fin Diciembre del 98.
I'. Juan del Hoyo y Cormenzana.—Id. SiGLO fin Diciem­

bre del 97.
D. Felipe López Agudo.—Pagada la B ib l io t e c a , encua­

dernada, fin Diciembre del 97.
D. Santiago Pérez Riera. — Id. S ig l o  y B ib l io t e c a  fin 

Diciembre del 97.
D. Venancio Payo. — Los Sres. Menor Hermanos avisan 

su pago S ig l o  fin Septiembre del 97.
Ramón Sánchez de Cos. — Id. Siglo fin Diciembre 

del 97.
D. Buenaventura Sánchez. — Suscrito S ig l o  pagado fin 

Septiembre del 98; remitidos los números día I.® de 
Noviembre.

D. Enrique Altavás. — Pagado Siglo fin Abril del 98.
D. Ricardo Vidal. — Id. S ig l o  fin Diciembre del 97.
D. Juan Guillén Comin. — Id. S ig l o  fin Diciembre del 

97; y  el primero y  segundo plazo de la B ib l io t e c a .
D. Pedro Casado, — Id. S ig l o  fin Diciembre dei 97.
D. Bartolomé Franco. — Id. id.
D Germán Pariente. — Suscrito y  p a g a d o  S ig l o  fin 

Enero del 98.
D. Félix Valenciano. — El Sr. Moya avisa su pago Siglo 

fin Diciembre del 97.
D, Pedro Vélez. — El Sr. Moya avisa su pago Siglo fiu 

Diciembre del 97.
D. .losé Rubio Linares — Pagada la B ib l io t e c a  fin Di­

ciembre del 97; y los encargos que se le remitieron y 
remitido el tomo III Moure el día 4 de Noviembre.

D. Mariano Ruiz López. — Pagado S ig l o  fin  Diciembre 
del 97.

D. Laureano Arravia. — Id. id.
D. José Gutiérrez. — Id. Siglo fio Marzo del 98.

(1) Rogamos á nuestros suscritores que se fijen en 
esta sección. Los que deseen obtener contestación priva­
da á sus cartas deberán remitir un sello de 15 céntimos, 
pues de lo contrario se les contestará en este lugar del 
periódico. Todos, los pagos que se hacen por los señores 
suscritores se consignarán sin falta en esta sección.

D. Felipe Agrá. — Pagado S ig l o  y B i b l io t e c a  fin Di­
ciembre del 97.

D. Benito González — Id. id.
D. Juan María Alcorta.— id. S ig l o  fin Septiembre 

del 98, y B ib l io t e c a  fin Diciembre del 98.
D. Domingo del Río. — Id. Sig l o  fin Diciembre del 97.
D. J a i m e  G o n z á le z .  — I d  S ig l o  f in  M a rz o  d e l  93.
D Luis García Rico. — Id. S ig lo  fin Diciembre del 97.
D. Fulgencio Martínez. — Id. S ig l o  y B ib l io t e c a  fin 

Diciembre del 97.
D. Antonio Díaz. — Id. segundo y tercer plazo de la B i­

b l io t e c a .
D. Alfredo Llopis. — Id. S ig l o  y  B ib l io t e c a  fin Diciem­

bre del 97.
D. Gaspar Moráis. — Pagado S ig l o  fin Octubre del 97; y 

B iblio teca  fin Diciembre del 97.
D- Antonio Zurita del Vallo. — Id. S ig l o  y B ib l io t e c a , 

encuadernada, fin Diciembre del 97.
D. Baltasar A. García. — Id. S ig l o  fin Marzo del 98,
D. Hernán de la  P uerta .—Id. S ig l o  fin Diciembre 

del 97.
D. Antonio José Franco. — El Sr. Diestro avisa su pago 

de la B ib l io t e c a  hasta fin Diciembre del 97.
D. Juan Antonio Montero. — Recibida la libranza de 25 

pesetas.
D. Francisco Ogando.—Remitido el cuaderno 9.® Ber- 

nheim el día b Noviembre.
D. Joaquín González de la  Llana. — Pagado S ig l o  fin 

Septiembre del ü8
D. Joaquín Baringo. — Id. S ig l o  fin Diciembre del 97.
D. José María Castillo. — Id. S ig lo  fin Octubre del 98, 

y B iblioteca  fin Diciembre del 98.
D. Angel Sarralde. — Id. S ig l o  y B ib l io t e c a , encuader­

nada , fin Diciembre del 97.
D. Candido Porto. — Id id.
D. Luis Cuesta. — Remitidos números que pide el día 

9 Noviembre.
D. Evaristo Camarero. — Remitido por segunda vez el 

cuaderno 8.® Bernheim el día 9 Noviembre.
D. Antonio Soria. — Remitido el número que pide.
D. Manuel Bellón. — Pagado S ig l o  fin Diciembre del 97.
D. Valentín Sorondo. — Id. B ib l io t e c a  , encuadernada, 

fin Diciembre del 97.
D, J o s é  L l a u g o t .  — I d .  S ig l o  fin D ic ie m b re  d e l  97.
D. Inocencio Maclas. —Id. S ig lo  fin Octubre del 98, y  

B ib l io t e c a  los 13 cuadernos del 97.
D. Heliodoro Hidalgo. — Id. S ig l o  fin Octubre del 98.
Centro Benéfico. — buscrito S ig l o  desde 1.® Enero y  p a ­

gado fin Diciembre del 97.
D. Luis Fernández. — Suscrito Siglo desde 1.® Octubre 

y pagado fin Diciembre del 97.
D. Juan Antonio Alzóla. — Pagado S ig l o  y  B ib l io t e c a , 

encuadernada, fin Diciembre dei 97.
D. Francisco del Pueyo. — Remitido el número que pide 

el día 10 Noviembre.
D. Félix bebastián Lorente. — Pagado Siglo fin Octubre

S/

del 97 , y  B ib l io t e c a  f ia  Diciembre d e l 97.
D. Arturo Isla. — Id. S iglo  fin Diciembre del 97.
D. Demetrio Ruiz Quesada. — Remitido por segunda vez 

el cuaderno b.® Bernheim el día 12 de Noviembre.
D. Nicasio Fernández. —Recibida su caita; conformes.
D. Angel Perez Alonso. — Pagado SiGi.o fin Diciembre 

del 97.
D. Emiliano Latorre. — Id, S ig lo  y B ib l io t e c a , encua­

dernada, fin Diciembre del 97.
D. Ramón Fernández. — Id. S ig lo  fin Diciembre del 97.
D. Félix Serraller. — El Sr. Aüué avisa su pago S iglo  y 

B ib l io t e c a  fin Diciembre del 97 y el Lübker.
D Andrés Braba.—Los Sres. Hijos de Rodríguez avisan 

su pago S ig lo  fin Diciembre del 97.
D. Narciso Zaragoza. — Id. S ig lo  y B ib l io t e c a  , encua­

dernada, fin Diciembre del 97.
D. Emilio Coinajuncoea. — Pagado S ig l o  fin Diciembre 

del 97.
D. Miguel Galán. — Id. S ig lo  y B ib l io t e c a  , encuader­

nada fin Diciembre del 98 y el Atlas que so le remitió el 
día 16 Noviembre.

D. Rafael Martínez Díaz.— Id. S ig l o  fin Febrero del 98.
D. Anacleto Banso. — Id. S iglo  fin Septiembre del 98.
D. José Greño. — Id. S ig l o  y B iblio teca  , encuadernada, 

fin Diciembre del 98.
D. José Torrecillas Campos —Id. S iglo  y B ib l io t e c a , 

encuadernada, fin Diciembre del 97.
(So continuará.)
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SANATORIO Y ESTACIÓN DE INVIERNO
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_______________ \
La primera de España de este genero, por su clima incomparable, por 

su altura (501 metros), por sus extensas perspectivas sobre el Mediterrá­
neo, del que dista apenas 3 kilómetros, por sus inmensos pinares, entre los 
que se destaca el magnifico Hotel Miramar (para 300 personas), compi­
tiendo en comodidades, confort y detalles con los mejores del extranjero.

Instalación hidroterápica completísima. — Dirección facultativa. 
T e m p o ra d a  de in v ie rn o  de l.v d e  N o v ie m b re  á  30 de A b r il .

Pedidos, habitaciones y más antecedentes, Russot, administrador Ho­
tel Miramar, por correo ó telégrafo.

R K O A I j A U O ,  í2 ,  V ^ L L , A I > O L i r >  
Medalla de oro  en la Exposición de Barcelona.

En esta casa (que provee al Ejército y á la Armada, á las Facultades de Me­
dicina y á los hospitales civiles, y cuyos productos han merecido informes favo- 
rab es de las Reales Academias de Madrid > Castilla la Vieja, de la Dirección 
general de Sanidad Militar, de las clínicas oficiales de Valladclid, del Hospital 
Militar, etc., etc.) hallarán los señores profesores algodones hidrófilo, boratado, 
teuicado salicílico, iodofórmicc; almohadillas de celulosa, estopa purificada, hila 
tejida inglesa, hila tejida boratada ; yutee purificado, salicílico, fenicado; catgut 

e los números 1, 2 y 3, catgut al ácido crómico, eautchuc en lámina, compresas 
e algodón higroscópico y antiséptico, crin preparada para suturas y desagüe, 

^  alosa al sublimado al 3 por 1.000, gasas cloruro-mercúrica, fenicada, iodofór- 
le^ timolizada, etc., en piezas de 1 metro de ancho por 5 de largo y en rollos 

. ® centímetros de ancho por 6 metros de largo; el mackintosch, la seda pro- 
ctora, la fenicada para ligaduras, tubos de desagüe, pulverizadores de aire y 
P®’’» cajas para curas, etc., etc. Quien desee conocer los precios de todos estos 

productos, pida el catálogo que se remite gratis.

Este producto, elaborado con glándulas de tiroides de carne­
ro, es el único que ni se pudre ni se ¡.Itera con el tiempo. En los 
obesos produce resultados maravillosos, sobre todo en los de fondo 
anémico: en las amenorreas y dismenorreas regulariza admira­
blemente la menstruación si se asocia con el hierro; funde los 
bocios en pocos meses de tratamiento; cura el psoriasis rebelde á 
todo tratamiento, el lupus y en general todas las dermatosis 
Secas que no sean parasitarias, así como el mixedema, cretinis- 
'110, etc-, etc.

Cada píldora contiene 10 centigramos de sustancia pura, es­
meradamente desengrasada. El frasco contiene 50 píldoras. Dosis 
diaria; de 2 á 4.

Precio  (Iel írnseo: 9  pcj¡iela<«.
Descuento á los señores farmacéuticos: por lO O .

La I  lUOIlM XA TAJI&KÓ es la única que se conserva in- 
uetiiiidaniente; exíjase en la etiqueta el nombre del inventor. 

qh Jugo tiroideo imputrescible y aséptico. lodotrina -Tiroyodina.
•Ji BARCELONA MADRID (SUCURSAL)
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FMIII ̂ lílN FflRPAnAL lilU L O lU Il r U I l  Un U n  premiada  con medalla de plata
P rim er y  Vínico prem io concedido en e l concurso de Emulsioneí', convocado en 18!)G por el 

Colegio de Farm acéuticos de Barcelona. — Aprobada y recomendada por la  Academia y La* 
boraturio de Ciencias Médicas de Cataluüa
E l  l a m i n o s o  d i c t a m e n  e n  v i r t u d  d e l  c u a l  se le  a d ju d ic ó  el p r e m i o  d e  M e ­

d a l l a  d e  P l a t a ,  y  e l no  m e n o s  r a z o n a d o  é  i m p o r t a n t e  q u e  a c e r c a  de e s ta  
E m u l s i ó u  e m i t ió  l a  A c a d e m ia  y  L a b o r a t o r i o ,  g a r a n t i z a n  q u e  l a  E m u l s i ó n
P o r c a d a  es  u n a  E m u l s i ó n  b l a n c a ,  f lu id a ,  m u y  g r a t a ,  e s ta b le ,  q u e  no  se
e n r a n c i a  n i  se a l t e r a ,  q u e  t i e n e  e l 70 p o r  100 d e  a c e i t e  p u r o  de h í g a d o  de 
b a c a l a o  e m u ls io n a d o  de v e r d a d  é i n f i n i t a m e n t e  d i s g r e g a d o ;  en  u n a  p a l a b r a ,  
q u e  e s t á  c o m p u e s t a  c a s i  e n  t o t a l i d a d  d e  a c e i te  p u r o  dn h íg a d o  d e  b a c a la o ,  
d ig e r id o ,  h e c h o  a g r a d a b l e  y  en  e s t a d o  d e  se r  a b s o r b id o  y  a s im i l a d o  con
s e g u r i d a d  s in  f a t i g a  n i  t r a b a j o  d ig e s t iv o ,  y ,  p o r  lo  t a n t o ,  c o n s t i t u y e  la

* .  i ? ________ __  .3 ^  .^ ..3 ___ 1 ̂  1 v a  A  A  Mm e jo r  f o r m a  d e  a d m i n i s t r a r  b ie n  y  c o n  r e s u l t a d o s  s e g u r o s  v e r d a d e r o  a ceite  
d e  h íg a d o  d e  b a ca la o  y  l o g r a r  u n  a u m e n t o  d e  s u  e f ic a c ia  n o t a b l e m e n t e  
e x t r a o r d i n a r i a .  '

Se v e n d e  e n  t o d a s  l a s  f a r m a c i a s . — D e p ó s i to s :  S re s .  L .  G a z a  S o c ied a d  
F a r m a c é u t i c a  E s p a ñ o la .  — E n  M a d r id :  M e lc h o r  G a r c ía .

Pústula Maligna, Carbunco.
Se c u r a  s in  c a u t e r i o  con  la  l*Aíí>la 1%'oiiitomi, p r e p a r a d a  p o r  1$. Ulat'lio. 

P a l e n z u e l a  ( F a le n c ia ) .  — V c iiilc  a ñ o s de e x ilo  ooiiip iclo .

Gotas Neurosténicas Fosforadas Genové.
Es una preparación sencilla, activa, no peligro- 

administrada con asiduidad y .sa que, aammisiraaa con asiduidad  ̂

constancia, resuelve el problema prác- 
tico de la medicación de una en- ^  

fermedad tan com pleja.

tan rebelde y 
abrum adora

tan

E s t a s  
g o t a s  son  

u n  v a l i o s o  
tó n ic o  d e  lo s  n e r ­

v io s  y  u n  a l im e n to  
d e l  c e r e b r o ; e n t o n a n  el 

c e n t r o  c ó f a l o - r a q u í d e o  del

como

la

e n f e r m o ; v i g o r i z a n  el t o n o  g e ­
n e r a l ,  y ,  s i n g u l a r m e n t e  l a  n u t r i ­

c ió n  y  v i t a l i d a d  d e  lo s  e le m e n to s  u e r  
v io s o s ,  c u a n d o  h a y  u n  d e s e q u i l ib r io  e n t r e  

l a  f a t i g a  y  l a  r e p a r a c i ó n  de d ich o s  e le m e n to s ,  
á  c o n s e c u e n c ia  d e  exceso  d e  f u n c i ó n  ó d e  d e fe c to  de 

e x c i t a c ió n .

Se f a c i l i t a n  p r o s p e c to s .— P u n t o  g e n e r a l  de  v e n t a  e n  l a  f a r m a c i a  Geno- 
vé, 3 ,  R a m b la ,  f r e n t e  a l  L ic eo ,  B a r c e lo n a ,  y  e n  l a s  p r in c ip a le s  f a r m a ­
c ia s ,  f r a s c o ,  5 p e s e ta s  — D e p ó s i to s  en  M a d r id :  G a y o s o  M o re n o ,  A r e n a l ,  2 
Som ’o l in o s ,  I n f a n t a s ,  ¿ ü —  L l e t j e t ,  C a r r e r a  d e  S a n  J e r ó n i m o ,  30 — Coi- 

pe i,  B a r q u i l lo ,  i  — M e d in a ,  S e r r a n o ,  36,

B A Z A R  M E D I C O
JOSÉ CLADSOLLES (BAECELONA)

SUCURSAf, EN MADRID

C A R R E T A S , 3 5  (F R E N T E  Á  C O R R E O S )

F á b r i c a  d e  a p a r a t o s  o r to p é d ic o s ,  b r a g u e r o s ,  f a j a s  v e n t r a le s ,  
i n s t r u m e n t o s  d e  C i r u g ía ,  a r t í c u l o s  de g o m a ,  h ig ie n e ,  e tc .

Especialidad e n  l a  c o n te n c ió n  y  c u r a c ió n  do la s  h e r n i a s ,  p o r  
r e b e ld e s  y  v o lu m in o s a s  q u e  s e a n .— G a b in e te  de  c o n s u l t a s  a b i e r to  
de d ie z  á  doce  y  d e  t r e s  á  s ie te .  —  L o s  d o m in g o s  de n u e v e  á  u n a .

P R E C I O S  F I J O S  B A R A T IS IM O S

a.

Calle de Carretas, 35, frente al buzón de Correos. — MADRIP

\c<me/>coo60ocoooooiooeoot//3c(/3\

■UTO “^''«UNACll

P
^ivectot: ilíaco

£ n  este antiguo y  acreditado 
I f iK l i t i i to  vacuna de t e r ­
n e r a  todos los dios de á Ó.

T A R I F A S
Pesetas.

P or u n a  vacunación á  domi­
cilio, llevando la  te rn era . 90 

Por una vacunación A domi­
cilio, con tu to .....................  10

P or una vacunación en ol 
In stitu to , Valverde, 80 .. . ’ 5

U na te rn e ra  vacunifern. . . . 150 
Un tVialfi p a ra  15 personas.. 25 
Un tubo  con linfa p ara  una

persona.................................. 4
Un cristal con id. para  id.. . 4
Glioerolado vacunifero (vacu­

n a  para  ganados), un  tubo . 25

Se r e m i t e n  p e d id o s  á  p r o ­
v in c ia s .

Á  lo s  m é d ic o s  y  f a r m a c é u ­
t ico s  e l p o r  l O O  d e  des­
c u e n to .  Fag;o ad elan tad o ,
a c o m p a ñ a n d o  e l  im p o r te  d e l  
f r a n q u e o  y  ce rt if icado .

VALVERDE, 30 Y 32, MADRID
§
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J A M B E  D E  E S T I G M A S  D E  M A I Z
Y  B O R O - C I T R A T O  D E  L I T I N A  

DE 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.

yawMoi«o m m c í u r i i g

Ramón A. Coípel

Elaboración de Ovulos Supositorios de Glicerina solidificada.

Óvulos de ácido salicílíco.. . . Caja.

Pesetas.

4

Ctmog.

»

— de alcanfor.................................................. 3 50

— de antípirina ........................................... 4 50 !

— de beleño..................................................... 3 50

— de belladona............................................. 3 50

— de cocaína.................................................. 4 50

— do hamamelis......................................... 4 >

1 — de ictiol........................................................ 4 » 1

— de iodüformo........................................... 4
i

» 1

1 — de morfina.................................................. 3
i

60 1
— de opio........................................................... 4

i
19

[ — de ratania ................................................... 3 60 ¡
de salol.......................... ...................... 4 > |.

' — de taiiinn..
1 3 50

— simples.......................................................... 3
{

* i
Supositorios uara adnltos . 3 > >

— pequeños......................................... 2 »

J B a r q u illo , í ,  n a d r íd .

Preparados de Nnez de Kola
DE A. COIPEL

GRULIIDO, 1 0 , ELll! PÍ8 1 US COIPRIIIIDAS
Verdadero tónico del sistema nervioso.

Estos productos, excelentemente preparados, ban sido en­
sayados con gran éxito por la generalidad de las eminenciae 
médicas de esta Corte en las f ie b re S i diabetes^  a n e ­
m ia, e o n v a le c e n c ia a , d is e n te r ia ,  a fe c c ia n e e  
c a r d ia c a s ,  c a n s a n c io  f i s ic o  é in te le c tu a l.

Depósito central: B a r q u illo ,  I, M a d r id , y en todas 
as farmacias y droguerías de Kspafia,

,«áisaaer!Ki*aiaaap*!'l

M I N O  l O D O - T ñ ^ i G O
Y  V IN O  lO D O -T Á N IC O -F O S F A T A D O

PBBPXSAOIÓN BSPRCIAL 1)B

A .  O O I I » E L .
El mejor medio de administrar el iodo.
Constituye un tónico excelente en los casos de 

Bocio, Escrófulas, Tisis y Leucorrea, y sustituye 
con ventaja á todo.s los preparados de a c e ite  de 
h íg a d o  de b a c a la o , á los de q u in a  y los 
fe r r u g in o s o s .

Depósito central: B a rq u illo , I, M a d r id , y 
en todas las farmacias y droguerías de España.

r

I Enfermedades dei Estómago
P A S T I L L A S  C O M P R IM ID A S  D E  R U IB A R B O  

O E  O O I E E E
laapeteucia, dispepsia (digestión difioil), exirefil- 

mienio, Qato, antíbiiioso, parganle suave y segaro
BARQUILLO, 1. FARMACIA

HELEÍ^I^ A
O O T A Q  O O l N C E I V T I i A . r > ^ f e  

T ra ta m ie n to  c u ra t iv e  de la  t is is  
7 la  tu b e rc u lo s is .

Se dan prospectos á quienes lo soliciten. Depósito centrfcl 
farmacia de A. Ooipel, Barquillo, 1, Madrid.

^

F O N E N D O S O O P I O
W S T R tS IE S T O  PA R A  ALSCLXTACIOH

legítimos llevan estampados los 
■VPiit inventores Sres. Bazzí y Bianchi y del constructor Martín
'^ailach Nachfelger. Pídanse prospectos, 

uico agente para la venta en España.
MAURICIO BING. — PRECIADOS, 7, MADRID

gban  Fá b r i c a  de a p o s i t o s  a n t i s é p t i c o s
I N S T R U M E N T O S  D E  C I R U G Í A  

^ R O - V E E r > O K , r ) E  S ^lS riT D -A -lD  :^Z X ,IX -A .E .
El precio de este instrumento ba bajado á 30 pesetas.

CAllCli\Tl. P a s t i l l a s  d e  
m e n th o l y c o ­
c a ín a  C a ru a -

na . Curan las faringitis, irritación, 
catarros, tos, y en general todas sus 
atecoiones. Caja, 1 peseta. Madrid, 
Gre Ja, 1, farmacia, y M, García, Cape­
llanes, 1.
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Tisis, Bronquitis, Catarros, L arin g itis ; Derm atosas

JARABE GRANULOS CROSNIER
M IN E R A L -S U L F U R O S O SCON AI-GtUITRAN V MONOSUl-FURO oe SODIO INAUTERABLE

I Dosis: AduUoi.unacucharadade sopa 6 2gráDutos,maBana y tarde,! b. antes 0 2 h.despuéide la comida.)________ l*aris, NITOT, 22. Une «ios Safnta-Pdres. y iib yihmicus.

Ai

Ü J k Q U E C A S ,  N E U R A L G I A S ,  N E U R A S T E N I A

( C O C A .- T S I N A
Licor agradable do com posición  b ien  defi­

n ida, que no tiene nada de común con los lii|uiilus 
orgánicos iiiycclnldesálof que es niuyanteiior.másact.va 
y más seguni que todos los aiialgesUos conocidos.
[Una cucharad.t coman d cada periotlo del acceso).

I Una sola dosis de C É R É B R I N E  lomada 
en eua’.iiíiera inslanie de un acceso de JAOÜECA 
óde NEURALGIA lo hace desaparecer en iiioncs 

' de 10 d 15 minulos.
JAQUECAS. NEURALGIAS. C ansancio  

ocasionado  por losenfiiamentos ó el tr.ili.ijo excesivo. 
O dontalg ias, V értig o  esto m acal, Zona, 

I lium bago , Cólicos m en s tru a le s .
¡ Frasco en París, 5  fr. y 3  fr.
I C .  B R O M A D A  : N eu ras ten ia  
I N evrosis, N e u ra lg ia s  fac ia les , in teroos- 
I ta le s  y  v e s ica le s ; E s ta d o s  congestivos 
I del cerebro. — Frasco : 5  fr.

C .I O D A D A iN e u r a lg ia s  reu m á ticas , 
co n s titu c io n a les  ó en las que se relacionan con 

¡ la medicación y ód ica . —Frasco • 5  fr.

A N A L G É S I C A  P A U S O n U N )
C .  B R O m O - I O D A D A  ; C on trac­

ciones d o lo ro sas  de la C ara , N eu ra lg ia s  
occ ip ita l, ti itac ia l di'lb razo , o iá 'io a  y o tra s
rebeidi'S á lodos los Iratarnteiilos anteriores. De 1 á 
3 cucliar.idaa cuiimiies al día — Frasco : 6  fr.

D , Q U I N I ñ O A  : C a ta rro  epidém ico,
In fluenz 1. Corlz i, F ieb res  e ru p tiv a s , ! á 3 
cucliaradas comunes ;il illa, —  Frasco : 5  fr ¡

Una cucharada i f e C É R E B R I N E y < ^ e  
K O L A » . ' ’ A U S O D U N  lomada por la 
m.iCana, produce na .iviilosos resultados dé alivio, de 
liii'ni’stary de lucider en ios casos de ci-jisancio ó de 
trabajo excesivo fisiro ó intelectual.

Estos resuUodos son diariamente verCficados en 
las Escuelas y Facilidades en los periodos de 
examen-s y de concursr-s.

Puede obleiicrsii la CEftÉBKINE en todas partes por 
ÍBierni'dio de los Farmacéuticos y Droguistas yen Paris 
en Casa de E u g . P O U R N I E R  (Pausodun)

-  — ......... -r--------  ---------- -- 114,RuedeProvenceíFéa$e/ajVoí/c(aespeoía/).
Serán enviados especímenes franco por el con jo dios facultativos quelospidieranánuestrosdeposilarios

AMPOLLAS
p a r a  I n h a la c io n e s  d o s ls p o e a m p o l la

Romper las dos puntas de la Ampolla, recoger 
el liquido en un pañuelo, y hacerlo respirar al enfermo

Am pollas Boissy 
con lO D  U  ROde E T I  L O

Alivio inmediato y 
curación completa del

Ampollas Boissy
con N I T R I T O  de A ^ I L O

Alivio inmediato y curación completa

so A N G I N A S  s e P E C H O

SÍNCOPE, MAREO y EPILEPSIA
Ampollas Boissy... e t e r

ATAOUES DE NERVIOS, SÍNCOPES, ETG.
Todas estas Ampollas se conserv.in indefinidamente 

aun en los países cálidos

de lO DURO de S O D IO
DE B O IS S Y

Potencia depurativa contra Sifilia, E scrófu las 
Gota, A sm a, A n g in as  de Pecbo . ele. ’

Depósito en  P arís : 2, Plaza Vendóme.

por el co ra d lo s  facultativos guelospidierandnueslrosdeposUarios. P

\£¿

Aíecciones ne ios Bronquios y ne la Garganta.'w k

%

Para combatir la to s se hará uso, dicen todos los tratados de 
higiene, de bebidas calmantes pectorales. En efecto, las bebidas 
calientes tienen por efecto el hacer la piel halitosa, es decir, 
de devolverle su función de exhalación, condición indispen­
sable y que no puede ser reemplazada por ningún otro método 
n-eaicamentosó.

,'nte las contradicciones de la medicina formularia, no vaci- 
Ian:ns en preconizar un medicamento que tiene para él la 
sanc.ón de una larga práctica y del cual el cuerpo medical se 
halla . nánime en reconocer la verdadera eficacia.

Quere nos hablar del Jrtrabe Pectoral de Pedro Lamouroux, 
que, segi t nosotros y según estudios comparativos debe ser 
consideiaa ' como el pectoral por e.\celencia.

(Journal des Connaissanccs (Médtca!es)._
Una larga j ráctica medical me permite afirmar altamente 

que, de todos los medicamentos antiguos y nuevos, el
Jarabe pe^^toral de Pedro Lamouroux
es sin contradicci n el que llena mejor las indicaciones de la 
terapéutica modci-ia en el (ratamíento de los resfriados y 
bronquitis simples. En la última epidemia de Influenza, este 
Jarabe ha prestado .)s mayores servidos. Mi testimonio no es 
por otra parte, sin el eco del reconocimiento de muchos de 
mis enfermos por u la preparación seria y que, hoy corno ayer 
merece siempre la denominación de : P ecto ral por Excelencia!

(c A v e iiir  M é d ic a l) .

.Almacén general, 4 5 ,  R u é  Vauv i lH ers ,  P A R I S .
DEPOSITO EM TODAS LAS BUENAS FARMACIAS. ff.
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