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B O LETIN  S E  L A  S E U A N A : B o a l  A c a d e m ia  de  M odio ina. — 
S ociedad  E s p a ñ o la d a  H ig ie n e . =  SE C C IÓ N  B E  M A S U T S : E l 
nuevo  t r a ta m ie n to  d e l  o z en a . —  L oa  ra y o a  B u n tg e n  e n  Modioi* 
n a . —  L en o o d o rm ia  s if i l í t ic a  =  SE C C IÓ N  P R O F E S IO N A L  : Co­
m e n ta rio s  m é d ico s  k  l a  le y  y  r e g la m e n to s  v ig e n io a  p a r a  e l  Re- 
c la ta m ie n to  d e í  E jé rc ito .  =  P R E N S A  M É D IC A : E it b a n j s r a : 
I. A pU oaoión d e l m é to d o  eso lo ró g cn o  á  l a  c u ra  ra d ic a l  do I rn 
le m ia s .  —  I I .  T r a ta m ie n to  d e  lo s  v ó m ito s  a lim e n tic io s  d e  loa 
fn be ron losos . —  I I I .  T r a ta m ie n to  de  la s  n e f r i t is  p o r  l a  p ilo c a r- 
)úna  e n  a p lic a c io n e s  e x te m a s .  =  S E C C IO N  O F IC IA L : M in is te r io  
de F o m e n to . =  C O N S U L T O R IO . =  G A C E T A  D E  L A  SA L U D  
PÚ B L IC A : E s ta d o  s a n i ta r io  d e  M ad rid . =  O B Ó N ICA S. =  F O ­
L L E T ÍN  : R a to s  d e  so b re m esa . =  V A CA N T ES. =  C O R R E S P O N ­
D E N C IA . —  A N U N CIO S.

B o le tín  de la  s e m a n a .
Real A cadem ia de M edicina.—Sociedad Española 

de Higiene.
En la sesión que celebró en la noche del sábado 

de la semana pasada la Real Academia de Medicina 
y Cirugía, expuso el Dr. Mariani una serie de hechos 
clínicos, sobre curación de tuberculosis del pulmón 
lucalizada, sin otro tratam iento que el geueralmen- 
ty .-eguido y la aplicación de puntas de fuego en 
número muy considerable; casos que refirió, no 
para recomendar tal ó cual procedimiento curativo, 
Bino en demostración de q u e 'h a y  casos evidentes 
de esta enfermedad que pueden ser curados. Con 
este motivo hizo una disertación interesante, que 
fué oída con atención, y acerca de la cual es posible 
que digan algo otros académicos.

F o l l e t í n .

R A T O S  D E  S O B R E M E S AA ÍROPÓBITO DB LO ES EAVOBABLK Ó ADVERSO i  LA VIDADE LAS GESTES, PAETICDLARMESTB E S  KADBID (1)
D. José. — Pues el Lozoya env ía  d iariam ente  á  Ma­

drid unos 70.000 m etros cúbicos de agua, 6  sean  70 m i­
llones de litros, y todos los dem ás antiguos viajes 
reunidos unos 3.250.000 litros.

Antonio. — De modo que ¿á  cómo tocam os por ha­
bitante?

D, José .— L a población es de unas 500.000 alm as; 
conque saca  la  cuenta.

Antonio. — P ues salen  146 litros y medio por perso- 
na. iQué atrocidad  I

D. José. — Más tiene la  ciudad de Rom a y o tras; 
pero la verdad es que M adrid cuenta  hoy con una can- 
bdad im portante de agua potable. Y eso que no está 
concluido el te rce r Depósito, que perm itirá  en v ia r el 
máximum de agua que el Canal puede transportar;

sean 226.800 m etros cúbicos cad a  vein ticuatro  ho-

0) Véase el n ú m ero  an te rio r.

El Sr. Ribera usó después de la palabra para 
continuar su discurso interrum pido en la sesión an­
terior, recayendo éste, no ya sobre el empleo del bo­
tón de Murli, sino sobre la laparotomía en el trata­
miento deí atasco intestinal, exponiendo con este 
motivo algunos hechos clínicos curiosos, do que en 
otra sección daremos más deteuida cuenta, y paran­
do toda esta disertación en pedir á los médicos un 
criterio para tra ta r  quirúrgicamente con oportuni­
dad los casos de atasco. La síntesis terapéutica del 
discurso del reputado cirujano puede reducirse al 
consejo que dió, de intervenir con una laparotomía 
cuando hayan pasado veinticuatro horas sin que la 
Medicina haya resuelto el caso.

Lo valiente y radical de este consejo es de creer 
que provoque algún debate.

Estas sesiones están anim adas y á ellas acuden 
público y  académicos en número crecido.

La Sociedad Española de Higiene celebró el 
m artes sesión pública, bajo la presidencia del señor 
M artínez Pacheco, quien dió cuenta de las gestio­
nes que ha llevado á cabo cerca del señor secretario 
del Ministerio de la Gobernación, para que se remi­
tan á Cuba tubos de linfa de vacuna del Instituto 
de Vacunación del Estado. E l Sr. Obregón se ocupó 
del descenso de la población ou Francia, por la es­
casez de matrimonios y falta de nacim ientos; de.s-

ras — á  razón de 2‘62 m etros po r segundo, ~  equivalen 
tes á  453 litro s y Vs po r habitante; que sub irán  á  460 y 1 
décim o, incluyendo el agua  de m anantial de los an ti­
guos viajes fontaneros.

No obstan te esta  sa tisfac to ria  verdad, h a  circulado 
mucho u n a  reciente estadística de la  R e o i s t a  d e  I l i ' j i e -  
n e  y  p o l i e i a  s a n i t a r i a ,  de París, en que aparece M adrid 
á  la  zaga de las  45 ciudades incluidas, figurando con 15 
litros po r habitante.

Antonio. — Se h ab rán  comido el cero.
D. José. — No, porque e s tá  M adrid el últim o de la  

lista , después de B arcelona, que figura con 30 litros. Ya 
os d iré  cómo se explica la  equivocación.

Antonio. — P ues ahí tiene usted otro motivo para  
que im prim a usted todos esos datos-

D. José. — ¡Qué ilusiones te  haces sobre el alcance 
de m is estudios y publicaciones!

Antonio. — P ero  de algo podrán valer, por poco 
que sea.

D. José. — Sí; de algo, s í; pero nada  más. Verdad 
es que siem pre se ha  dicho que m ás vale aigo que nada. 
Pues continúo. Los dos actuales Depósitos del Lozoya 
son capaces p a ra  contener: el prim itivo, 60.000 metros 
cúbicos, y el m ás m oderno, 180.000; to ta l: 240.000. El 
te rce r Depósito, hoy en construcción, ten d rá  caiiida 
p a ra  450.000 m etros cúbicos. L a p resa  del V illar, donde
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pués citó la cifra de 14.000 fallecidos en la capital 
en el último año de tisis tuberculosa, y sobre esto se 
extendió en algunas consideraciones. E l Sr. Belmás 
ae hizo eco del olvido en que la Alcaldía de Madrid 
tiene las calles del Marqués de la Romana, Balines y 
Zarzal, donde había casas que eran focos de infec­
ción, y entrando en el orden del día, se aprobaron 
los artículos 3,° y 4 ° con ligera discusión del po­
nente Sr. De Pablos y de los Sres, Obregóu y Mo- 
liner.

D e d o  C n r l a n .

M a d r id ,  14 de M a r z o  de 1897.

EL NUEVO TR ATAM IEN TO  DEL OZENA w
p o r  e l  D r ,  O . C O M P A I R E D

P  to fe g o r d e  l a s  C lin io as  o to -r in o -U rin g o ló g ic a s  d o l E s F U e io  y  do  la  P o l i c l Im ic a  C e s v e h * .
Día 1.” de Septiem bre. — Sin novedad.
D(a 2. — Inyección de 6 c. c. Sin novedad.
D ía 4. — Se la  p resen ta  el periodo m enstrual. Con­

tin ú a  b ien , s in  o lor y sin costras nasales.
D urante todos estos d ías, sólo se practicó  en la  en­

ferm a u n a  ligera  irrigación  nasa l po r la  m anana, á 
titulo de s p r a y ,  con ag u a  ligeram ente tem plada, salada.

Dias 5 y 6. — Sin novedad y sin olor.
Día 7. — En el sitio correspondiente á  la  ú ltim a in­

yección se ha  presen tado  un  flemón con tendencia  su­
purativa. , _ ,

D ía 8. — Se ha  ab ierto  espontáneam ente el flemón,
dando sa lida  á  regular can tidad  de pus po r la  m ism a 
p icad u ra  de la  ^ u j a  sin  necesidad  de ab rirlo  con el 
bisturí.

q )  V éase  e l  n ú m e ro  a n te r io r .

tom a su origen el cTnal del Lozoya, em balsa  27 m illo­
nes de m etros cúbicos de agua. A dem ás, está  ya  e s ­
tudiado el nuevo Canal de G uadarram a, que se pro­
yecta  constru ir po r u n a  Sociedad p a r tic u la ry  que sur­
tirá  de agua abundan te  u n a  vastísim a extensión de  las 
inm ediaciones de M adrid ; á  la  vez que transm itirá , 
eléctricam ente, desde T orrelodones, u n a  fuerza m otriz 
de 2.000 caballos, desarro llada  por el g ran  salto  de 
acu a  de 150 m etros, nada  m enos, alli posible y calcu­
lado • m as otro sallo  de ce rca  de 100 m etros á  las inm e­
diaciones de M adrid. Todo lo necesita  n u estra  villa, si 
ha  de sostener el progreso industria l iniciado en e llay  
el asom broso aum ento de población de que ya  os tengo 
hecho m érito ; todo ello en  concordancia  con lo que 
debe ser, y se rá , la  capital de la  E spaña que estáis lla­
mados á conocer, vosotros que sois jóvenes.

A ntonio. — Eso m e entusiasm a. T an  sólo falta que 
usted tam bién lo vea.

D José — No m e pesaría. Pues pa ra  que os form éis 
id e a 'd e  la  m agnitud de la  p resa  del V illar citada, os 
d iré  que tiene de profundidad 50 m etros en la  linea  del 
m uro de contención de las aguas; el cual es de granito , 
como las  rocas en que la teralm en te se apoya, y de los 
m ism os 50 m etros de grueso en  la  base ; alzándose en 
dism inución por am bas caras b a s ta  el m ínim um  de 5 
m etros en el ápice. U n a  especie de pirám ide de Egipto.

0 1a  9. — No supura  el absceso ni hay  o lor nasa!.
Día 10. — Curado po r com pleto el absceso. Sigue 

sin o lor á  pesar de llevar tres  d ías sin lavado nasa!.
0 ¡a  11. — Continúa bien.
Dia 12. — Inyección de C c. c de suero . E sta  inyec­

ción produjo vértigo, sofocación y g ran  irritac ión  local, 
obligando á  la enferm a á  g u a rd a r cam a.

Día 13. — Se encuen tra  perfectam ente b ien  la  en­
ferm a.

D ía l4 . — Idem.
D ía 15. — Inyección con 6 c. c. de suero. Produjo 

igualm ente vértigos y  sofocación, g ran  irritac ión  local 
con inflam ación de los tejidos próxim os á la  puntura  y 
fiebre de 3S“,5.

0 ¡a 16. — E stá m ejor; la  inflam ación ha  cedido mu­
cho y no hay fiebre. C ontinúa en  la  cam a.

Día 17. — E stá bien y se levanta. No hay  olor, siendo 
el te rce r d ia  que no se lava.

D ía 18. — E stá  bien. Sale á  la  calle.
D ías 19, 20 y 21. — Sin novedad.
Dia 22. -  Al reconocim iento ap arecen : la  fosa nasal 

derecha  com pletam ente b ien , habiéndose modificado 
la  m ucosa, que se p resen ta  sin costras ni moco conglu­
tinado , con coloración norm a! y sin el aspecto atrófieo 
y escleroso. En la  izquierda quedan algunos puntos 
muy lim itados de atrofia y algo de moco glutinoso en la 
porción olfatoria. Faringe nasal ligeram ente seca,-p«f° 
sin resquebrajam ientos ni costras y con islo tes disemi­
nados en su centro, de exudación esp esay  blanca. Per­
siste la  ausencia  de o lor nasal, á  p esa r de no lavarse 
la  en ferm a las  fosas nasales.

Estado genera l excelente.
Adem ás de estas dos observaciones referidas, cuen­

to  con cinco m ás en un  todo análogas, que no refiero 
por fa ltar el tiem po (1), de las  cuales dos h an  quedado 
incom pletas por haber desaparecido de la  consulta los

(1) H o y  d ia  do  l a  feo lia  a so iondo  á  27 e l  n ú m e ro  de  m is  o1>- 
s e rv ac io n e s  p e rs o n a le s ,  h a b ie n d o  o b te n id o  en  to d a s  e lla s , o o n  lige­
r a s  v a r ia n te s ,  u n  éx ito  p a re c id o . _________

Tiene esta  p resa  un  canalillo  la tera l de derivación, 
p a ra  desahogarla del sob ran te  de a g u a ; pues si ésto 
cayera en cascada  desde lo alto , a l reb o sar el colosal 
estanque, podria  socavar los cim ientos de la  enorme 
construcción. El rem anso del rio  es tan  grande, que 
resu lta  navegable en  u n a  longitud de 14 kilómetros.

C a rm e n c ita .-  Vo no sé por qué no  quiere m am á oír 
estas cosas tan  d istraídas.

D. José. — El C anal de! G uadarram a, que no es el 
único proyectado p a ra  venir en ayuda del Lozoya, 
tiene un presupuesto  re lativam ente pequeño, pues no 
pasa  de 4 m iliones de p ese tas; y adem ás de utilizarse 
en c ie rta  p arte  de M adrid, pod rá  p roveer de  agua, para 
beb er y regar, á  los pueblos de L as Rozas, Aravaca,
HúmerayCarabanchelesyálaCasade Campo, además
de p resta rse  a l establecim iento de g randes industrias 
en Torrelodones mismo.

Antonio. — 1 Magnifico 1 ,
0  José. — Pero  ya he dicho que este Canal no es 

único pensado; pues tam bién  h a  sido objeto de serio 
estudio el llam ado de M a d r i d ,  p a ra  aprovechamiento 
de los rios Ja ram a, G uadalix y arroyos de Albaláy&a- 
cedón, así en  beb ida  como en riegos, extensivos a 
16 000 hectáreas de tie rra , ó sean  24.846 fanegas y u 
pico. E stas son p a lab ras m ayores, y es c laro  que el pre­
supuesto tiene que e s ta r  en proporción. Así es que su
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enfermos u n a  vez obtenida una* m ejoría  m anifiesta.
Aun cuando en T erapéutica, en opinión nuestra , los 

mejores razonam ientos deben fundarse siem pre en los 
hechos clínicos, esto no obstante surge como de necesi­
dad la  explicación m ás ó m enos satisfactoria  de estos 
misnaos hechos.

Y la explicación podría basarse acaso , en la acción 
que el suero  antidiftérieo ejerce sobre el bacilo do Lüf- 
fler, y en su consecuencia sobre el del ozena, de morfo­
logía parecida al m enos al diftérico, asi como está  de­
mostrada la  acción de las  inyecciones subcutáneas de 
agua salada, de caldos, de suero d e sa n g re  norm al, etc., 
en diferentes afecciones infecciosas, y Ziemssen ha 
comprobado los excelen tes resultados de la s  inyeccio­
nes hipodérniieas de sang re  desflbrinada en las ane­
mias perniciosas.

jDe qué m an era  ejercen  su acción en el organism o 
enfermo los sueros terapéuticos? He aquí lo que dice á 
este propósito el Dr. Rogor ( L e  P r o g r é s  M ú d i e a l  y 
El Siglo Médico correspondiente al 11 de Octubre 
de 1806): «Es difícil d a r  u n a  explicación del modo de 
obrar de ios sueros. Desde hace largo tiempo se cono­
cían las propiedades bacteric idas de! suero  de la  san­
gre. Se lia com probado, de u n a  m an era  indudable, que 
estas propiedades estaban  aum entadas en los anim ales 
vacunados. Los sueros modifican, adem ás, la  morfolo­
gía de los m icrobios, y tienen sobre ellos una acción 
curiosa que consiste en aglom erarlos, en obligarlos á 
a g lu t in a r s e ,  quizá bajo la influencia de una sustancia 
especial h ipotética que G ruber designa con los nom ­
bres de g l a b r i n a  y de g l a b r i e i n a .  E sta sustancia  modi- 
flearia el m icrobio y lo h a ría  perm eable á las  alexinas, 
sustancias no especificas, bacteric idas, que podrían le­
sionar el protoplasm a bacterid iano. La calefacción á 
70" haría desaparecer estas propiedades de los sueros. 
Pteiffer explica la  destrucción de los bacilos virgulas 

I inyectados en el peritoneo de los conejillos de Indias 
vacunados po r la  acción b acteric ida  de los productos 

I  segregados por las células de la serosa. M etchnikoíf no

I 451 millones y m edio de pese tas; á  p esa r de lo cual, 
I creo firmemente que se hará.

Antonio. — I Pues cuando usted lo dice 1-.. Me alegro 
I muchísimo.

D, José. — Lo digo porque e s tá  E spaña nuevam ente 
en la época de los g randes hechos, y em presas tan  úti­
les y necesarias como las de estos canales, h a llarán  
seguramente el eco m erecido en la  ciudad á  cuy a rege­
neración han  de ayudar; en esta  ciudad que ha  sido 
capaz de ap ro n ta r 305 m illones de pesetas p a ra  el últi- 

|mo empréstito nac iona l, después de haber realizado 
jotras no m enores m aravillas financieras ex ig idas por 
lias absorciones de las gu erras  de Cuba y Filipinas. Las 
jlecundantes aguas del dicho C anal de M adrid habrán  
p e  recorrer í)0 kilóm etros, en la  linea  principal, y fer- 
jtilizar terrenos de C ham artln , F uencarra l, Hortaleza, 
jCanilias, Canillejas, B arajas, San Fernando , Vicálva- 
jro, \'allecas y Viliaverdo. El Depósito p a rtid o r estará  
jsiluado cerca de Tetuán, á  u n a  a ltu ra  de 25 m etros y 
Imedio por encim a de los Depósitos del Lozoya. ¡Figu- 
|fuos el servicio que podrá p re s ta r  á l a  p arte  de M adrid 
inaccesible hoy al agua de éstos! Adem ás, desarro lla- 
p u n a  fuerza de 5.000 caballos, e léctricam ente trans- 

Jujisible á  la  población. Si os digo que en el magnifico 
I  m u n i c i p a l  d e  B u e n o s  A i r e s ,  correspondien te al 

uo 1887, se lee la m áxim a de que l a  i m p o r t a n c i a  d e

n iega el fenóm eno observado po r P íeifíer, pero le a tri­
buye á  la  acción de Jos principios escapados de los 
leucocitos m uertos. De cualquier modo que sea, el sue­
ro  tiene una acción m anifiesta sobre las funciones del 
m icrobio, cuya v iru lencia atenúa. Solam ente sobre los 
m icrobios de v iru lencia atenuada, cuando los hum ores 
de la  sangre han producido u n a  modificación suficien­
te del m icrobio, es cuando los leucocitos pueden in te r­
venir y d a r  razón de esto últim o po r la fagocitosis. Se 
ha  em itido tam bién  la  hipótesis del estím ulo de los fa­
gocitos por el suero vacuno.

»La p r o p i e d a d  u n t U ó x i c a  d e  l o s  s u e r o s  es aún  más 
difícil de exp licar. Behring consideraba la an titox ina 
como un neutralizan te sim ple de la  toxina, como, por 
ejem plo, la  base neu traliza  el ácido; pero está  dem os­
trado  (Büchner), que este fenóm eno no es real, que la 
an tito x in a  no o b ra  sobre la tox ina, sino sobre el orga­
nismo m ism o, poniendo las  células en un estado que 
les im pide se r  influidas por las  toxinas.»

Como en todo tratam iento  sueroterápico , hanse ob­
servado por Gradenigo (y yo mismo los he com probado 
bastan tes veces en m is ozenosos som etidos á  este 
medio terapéutico) accidentes de m ayor ó m enor im ­
portancia, que im porta conocer.

Sabido es que, según el mismo Dr. Roger citado, 
pueden consistir los accidentes im putables á  la  suero- 
te rap ia  en m a n i f e s t a c i o n e s  c u t á n e a s .  «Entre estas m a­
nifestaciones los abscesos no se observan sino con el 
suero  antiestreptocócico procedente de anim ales inm u­
nizados po r medio de cultivos vivos; se pod rá  ev itar es- 
tosaceidentes filtrando el suero á través d e u n a  bujía de 
porcelana  y sacando al anim al inm unizado la  sangre 
m ás largo tiem po después de la  últim a inoculación de 
cultivo vivo. Los exantem as no son raros; consisten en 
eritem as polim orfos, escarlatiniform es, roseoliform es 
ó urticarios.

»Se han  señalado  a r t r o p a í i a s  con edem a a l nivel de 
los pies y de las  m anos. Como trasto rnos generales, 
V ario t ha  insistido en la  fiebre. Las m odificaciones de

u n a  c i u d a d  s e  m i d e  p o r  l o s  l i t r o s  d e  b u e n a  a g u a  d e  g u e  
d i s p o n e ,  podéis im aginaros ia  transcendencia  y signi­
ficación de las  conquistas que h a  realizado, y de las 
que se dispone á  realizar, en esta  parte , la  villa de 
M adrid; la  cual cuenta hoy con 344 fuentes públicas; 
de ellas, 250 del Canal del Lozoya y 94 de m anantial. 
Estas fuentes son las que sum an de 14 á  15 litros dia­
rios por habitan te , y las que han  engañado, por lo 
tan to , á  los au tores de las estadísticas á que me he 
referido ; los cuales no han tenido presen te que el cóm­
puto de consum o de agua de una población no se regu­
la  solam ente por las  fuentes públicas, sino por las ace­
quias y bocas de riego é incendios y po r las fuentes 
particu lares , que en M adrid son m uchísim as; incluyén­
dose con ellas cantidades enorm es de agua gastada en 
los servicios especiales á ta lle res , fábricas y dem ás; tan ­
to , que en Julio de 1895 se cobraron por aforo y caño li­
b re  7.013 recibos de expedientes de servicio anual y 358 
recibos por expedientes de igual plazo, pero en que el 
sum inistro  de agua se hace po r contador. E sta  últim a 
clase supone igual núm ero de casas que de recibos, 
m as no así la  p rim era ; en los que u n a  m ism a casa 
puede ten er m ás de una tom a de agua. Adem ás, se co­
b raron  en igual fecha unos 800 recibos por abono m en­
sual, de uno á  seis m eses. Pero hay que ad v ertir que 
algunos de estos recibos figuran como com plem ento de
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la  o rina  bajo  la  influencia del suero son m ás im portan­
tes. Adem ás de la  poliuria, la  dism inución de los clo­
ruros, el aum ento  de la  u rea  y de los fosfatos que se 
observa después de todas las inyecciones de suero 
hasta  artificiales, se ha com probado m uchas veces al 
búm ina, hem orrag ias, verdaderas nefritis.

»A lgunoslian querido a tribu ir estos accidentes á  una 
¡DÍecciún secundaria; otros han  pretendido que el sue­
ro  despertaba  u n a  afección lá tem e ó an tigua  de los ri­
ñones- G eneralm ente, estos accidentes post-sueroterá- 
picos no son m uy graves; sin  em bargo, han podido 
a la rm ar m uchas veces. Adem ás se han  observado 
hem orrag ias generalizadas debidas á u n a  modificación 
de la  sangre. Zagarí y C alabrer h an  notado u n a  dismi­
nución de las  hem atíes y de su riqueza en hem oglobina. 
L as d ia rreas  disentéricas, las  adenopatias, las  tum e­
facciones de! bazo, los tra s to rn o s card iacos se  han  
m anifestado m uchas veces. Estos accidentes son ex­
cepcionales, no rectifican en nada  el valor del método; 
en lugar de producirse por la  influencia de la  antitoxi­
n a , resu ltan  del suero mismo. Sevestre las  atribuye á 
infecciones estreptocócicas secundarias; la m ayoría se 
inclinan  á  recrim in ar las m aterias aibum inoideas del 
suero.»

E ntre m is siete casos motivo de esta  com unicación, 
y los varios que en  la actualidad  tengo som etidos al 
tra tam ien to  sueroterápico , he podido ap rec ia r los dos 
casos de r o s é o l a  m encionados en m is dos observacio­
nes referidas; infartos de! tejido celu lar com prendido 
en la  zona de punción, en uno de cuyos enferm os (ob­
servación  segunda de la s  citadas en detalle) dió lugar 
á  la  form ación de un  absceso, que supuró sin conse­
cuencias g rav es; edem as ligeros locale=- próxim os al 
sitio de la  p u n tu ra ; fiebre, á  veces bastan te  elevada y 
sostenida, sobre todo en los individuos con alguna 
lesión incipiente 6 poco m anifiesta de tuberculosis pul­
m onar, en los que p resen taban  pobreza orgánica ge­
nera! y antecedentes individuales 6 de herencia  sos­
pechosos de esta  enferm edad infecciosa; m areo s; de-

cantidades’ de agua m ás im portan tes adquiridas en 
p rop iedad ; así como que hay crecido núm ero de estos 
propietarios cuyo consum o de agua no reza con los 
recibos enum erados; núm ero que no he averiguado 
todavía. De todos modos, es indudable que no  b a ja rán  
de 8.000 las casas de M adrid que reciben directam ente 
agua del Lozoya; y como es de ca lcu lar en unos 30 el 
prom edio de hab itan tes de cad a  una, resultan  provis­
tas  de agua  en  su prop ia  casa  240.000 personas p ró x i­
m am ente, ó sea  la  m itad de la  población.

Antonio. — ¡P ues no se necesitarán  cañ erías  1
D_ José. — U na eno rm idad ; lo mismo de h ierro  que 

de  plomo. Y aquí en ca ja  el deciros que tan to  unos co­
mo o tros se de terio ran  m ucho, y  los de h ie rro  princi­
palm ente, cuando pasan  po r te rrenos calcáreos, m ás 
que po r los arcillosos, según he leído en  el libro de Hé- 
raud  L o s  s e c r e t o s  d e  l a s  c i e n c i a s ,  d e  l a  i n d u s t r i a  i j  d e  
l a  e c o n o m í a  d o m é s t i c a .  B asta, pues, ro d ear de t i e r r a  
d e  a l f a r e r o s ,  de g red a  6 a rc illa , los tubos de hierro , 
p a ra  preservarlos d e .la  o x idación ; asi como se preser­
van de  la  corrosión los de plomo, cubriéndolos de b rea  
d e rre tid a  y calien te , espolvoreada sobre la  m archa 
con ai'ena fina, que se  a g a rra  form ando una cubierta  
con la  b rea  endurecida, absolutam ente im perm eable. 
P ero  los tesoros (y el agua  es uno de los m ás precio­
sos) exigen s e r  bien m anejados, si han  de producir sus

bilidad g enera l; iriapfetencia y pérd ida de fuerzas, etc., 
fenóm enos, los últim os, que desaparecen  pronto sus­
pendiendo duran te  unos d ías el tra tam ien to  y some­
tiendo al enferm o á  un régim en tónico.

Lo que no he  observado todavía son alteraciones 
de la  orina, n i de los órganos del ap a ra to  urinario.

En u n a  enferm a de diecisiete años, escrofulosa, 
aném ica, sem irraquitica , hube de suspender el trata­
m iento sin conseguir ningún resultado, después de tres 
inyecciones de 4 c. c., excepción hecha de la  desapari- 
ción del m al olor, á  causa  de la  in tensidad y frecuen­
cia de los m areos, pérd ida del apetito y de fuerzas, y 
palidez m arm órea.

El núm ero de inyecciones ha  oscilado en mis enfer­
mos en tre  4 y 27; y las cantidades de suero en cada 
inyección, en tre  4 y 10 c. c.

En cuanto  á  la  m archa  de los fenóm enos locales de 
m ejoría, in lcianse c o n s t a n t e m e n t e  po r la  desapariciuii 
del m al olor, siguiendo, po r lo regu lar, en  orden de su­
cesión, el infarto  y edem a de la  m ucosa de los corne­
tes, p referentem ente en las  porciones salientes de 
aquéllos; el aum ento de secreción; la  fluidificación de 
é s ta ; la  dism inución del exudado nasal y su  cosírosi- 
dad ; la  desaparición de la  sequedad del e a c u m  j m o -  
f a r í n g e o ,  po r form ación de islotes cen tra les, más o 
m enos disem inados y m ayores ó m enores, con secre­
ción glutinosa al p rincip io , y m ás ta rd e  parecida á la 
de la  faring itis e x u d a tiv a ; y, po r últim o, la  extensión 
á  la .faringe o ra l ( la  últim a que recoge los beneficios 
del tra tam iento , y por lo tan to , la  que m ás se resiste) 
del proceso hiperhém ico y exudativo iniciado en la 
m ucosa nasal y continuado po r la  de la  cavidad naso­
faríngea. •

D urante el tra tam ien to , s ó lo  e m p l e o  ligeras in ijec-  
c io n e s  nasales de agua tem plada un  poco sa lad a -ja -  
m ás duchas — por la  m añana, con u n a  p e ra  de goma 
o rd inaria , y en cantidades no excesivas, á  titulo de 
s p r a y  nasa!.

A hora b ien , de m is observaciones clín icas referen-

beneficios posibles, y h a s ta  si h an  de sostenerse para 
e sp erar m anos m ás háb iles; y en esta  p arte  han  cabi­
do algunas dudas sobre el ac ierto  con que se ha diri­
gido el g ran  venero del Lozoya; p o r lo m enos hasta el 
añ o  1868, en que F ernández de los Ríos escribió su 
libro E l  f u t u r o  M a d r i d ;  en el que d irig ía  graves censu­
ras á  la  D irección del Canal, reforzadas con las obser­
vaciones am argas que el ingeniero D. Juan  R ivera acu­
m uló en una M e m o r i a  s o b r e  e l  r i e g o  d e  l o s  c a m p o s  ae
M a d r i d .  « Inccnsecuenciaim perdonable—declaelSr.Ki-
v e r a - s e r í a l a  de h ab e r invertido  tan to s  millones en 
constru ir un  Canal con capacidad  suficiente para  con­
duc ir todo un rio... y cuando todo está  hecho, y sólo 
falta d istribu ir esas preciosas aguas p o r los campos 
sedientos, m an d ar constru ir u n a  profunda mina que 
lleve lejos de ellos ese precioso m anan tia l de p ro ce ­
ridad  y riqueza.» El Sr. R ivera  debía a lu d ir  a l verted lo  
de las aguas s o b r a n t e s  a l M anzanares, a l que Fernán­
dez de los R íos se  refería  d ic iendo : «Un hecho descon­
so lador vam os á  c ita r : recien tem ente se d ic ^  “n® 
orden  estableciendo que las  aguas del Canal del L o to -  
ya d e s t i n a d a s  a l  r i e g o  se darían  al p recio  de 20 reales 
a l año po r real fontanero... Equivocación: ni !os cam­
pos han  variado... y la s  aguas sobran tes del riego siguen 
m archándose po r el arroyo  de San B ernardino á apa 

¡ g a r  la  sed  del M anzanares.»
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tas al asunto , creo  poder deducir p r o e l s i o n a i m e n t e :
1. ® Que h as ta  el actual m om ento, constituye éste 

el medio terapéutico  que m ás positivos resultados da 
en el ozena.

2. “ Que sem ejante éxito se  revela  subjetivam ente 
por la  desaparición del olor nasal, á  p a r tir  de ¡asegunda 
ó tercera inyección de 4 ó 6 c. e. de suero recientem en­
te obtenido, y p rac ticada  con todas las reglas posibles

,de la asepsia y antisepsia; y objetivam ente por la  falta 
de sequedad en las  fosas nasales con dism inución de 
las costraS y aum ento de la  secreción nasa l fluida.

3. “ Que, objetivam ente, se advierte  cam bio de la 
coloración de la  m ucosa, la  cual se m aniñesta  más 
sonrosada, algún tanto líám eda, y como ligeram ente 
nfairtada 6 liiperhem iada.

4. “ Que lás  costras se hacen m enos duras, secas y 
extensas, aum entando en fluidez á  m edida que se 
avanza en el núm ero y dosis de  las  inyecciones.

5. " Que la  cantidad de 10 c. c. propuesta  por Gra- 
denigo no está  exenta  de peligro, y si se  me apura, 
aun á m enores dosis, po r cuya razón conviene practi 
carias en proporciones crecien tes, si, pero con la  pru­
dencia y re serv a  consiguientes.

Y ü.” Que no considero exento de inconvenientes 
y peligros el tratam iento  en cuestión, pero que, en cam ­
bio, es el que m ás positivos resultados ofrece, al pare- 
cei, por cuyo motivo conviene con tinuar su ensayo y 
estudio minuciosos.

-  • —  ■ .................LOS RAYOS RONTGEN EN MEDICINA
E s tá n  justificada la  curiosidad , y va  siendo cada 

día en grado  tan  considerable el in terés que despieriun 
las aplicaciones de los rayos Rontgen á la  M edicina, 
que creem os han de v er nuestros lectores con gusto las 
siguientes noticias y fotograbados que publicam os, los 
últimos á  expensas de considerables dispendios.

C ebém oslos orig inales de estos fotograbados, asi

Carmencita. — ¡Qué lástim a!
D. José. — Desde entonces, y ta l vez á im pulsos de 

esas quejas, se han construido tre s  lineas de acequias, 
denominadas dei N orte, Este y Sur, y que a rran can  
todas del p a r t i d o r  de aguas de) Canal. L a p rim era  se 
dirige al N orte, cruzando p arte  de la M oncloa, hasta  
desaguaren el Arroyo dei Obispo, frente al pueblo de 
Tetuán. I.a  longitud es de 6 k ilóm etros. L a segunda 
empieza po r un túne) que pasa  bajo  los Cuatro Cami­
nos, sale cerca  del H ipódrom o, le contornea, y pasa  
por la G uindalera y próxim o á  la  P rosperidad , p a ra  
concluir en un punto de la ca rre te ra  de H ortaleza, cer­
cano al 'Arroyo Abroñigal. Su longitud es de 9 kilóm e­
tros. Por fin, la  te rcera  sólo tiene unos 2 kilóm etros 
alrededor del Cem enterio de Ja S acram ental de San 
Martín. Comúnmente llevan estas acequias el nom bre 
de c a n a l i l l o s .

Antonio. — |Vam os, vam os, que nn es tan  poco! 
iDiecisiete kilóm etros! ¡Unas tre s  leguas!

D. José. — Pues hay  tam bién una concesión ya he­
cha para'el aprovecham iento  de un salto del río  M an­
zanares, nada  m enos que 'de 200 m etros, cerca  de 
Manzanares el Real, á unas 10 leguas de M adrid, al 
?ue se tran sp o rta rla  la  enorm e fuerza m otriz desarro - 
llada; y pm- su p arte  el Sr. Rodrigáñez, d irec to r del a r ­
bolado de la  V illa, publicó en 1893 en el periódico E l

comq las lineas explicativas que los acom pañan , á  ' 
nuestro  querido am igo el reputado D r. D. Antonio Es­
pina, en tusiasta  por toda  clase de novedades terapéu­
tic a s , y á  quien la  Medicina española debe el haber 
podido ensayar, a l punto de anunciadas en el ex tran­
jero , algunas de las m ás principales, singularm ente si 
son do las  que se  re lacionan con las especialidades de 
enferm edades cardio-pulm onares, á que con m erecido 
renom bre se  consagra.

P a ra  la  obtención de revelaciones radiográficas, ha 
m ontado en su  casa  un aparato  excelen te, don el cual 
h a  obtenido notabilísim as fotografías que nada  tienen 
que env id iar á  la s  m ejores del ex tran jero , diagnósticos 
de p ereg rina  exactitud  y precisión , de los cuales he­
m os escogido tre s  que pueden d a r  com pleta idea de lo* 
que es capaz de ilu stra r hoy , en la  p resencia  de cuer­
pos m etálicos y acerca  del estado del esqueleto, el 
nuevo procedim iento.

Con motivo de haber ensayado el Sr. E spina la  apli­
cación de los rayos X en el tra tam ien to  de la  tuber­
culosis, publicam os la  h istoria  clín ica que ha  servido 
p a ra  an im arle  en  esta  vía, asi como una ca rta  del doc­
to r L ortet, dando explicaciones ac la ra to rias  acerca  
del particular.

No term inarem os esta  p resen tación  sin  d a r  since­
ram ente las g rac ias á  nuestro  buen am igo, po r las 
atenciones que con este m otivo nos ha  dispensado.

Los rayos R antgen (1) hace ya  algún tiempo que fa­
cilitan  considerablem ente el diagnóstico m édico, como 
se iia podido observar en F ran c ia  y en el extranjero. 
U ltim am ente, en P arís , el p ro feso rB ouchard dem ostró 
c laram ente que los derram es pleuriticos y las lesiones 
tuberculosas se reconocían fácilm ente en el exam en 
directo  p o r medio de la p an ta lla  fluorescente. Muy 
bien nos parece  que se diagnostique u n a  afección; 
pero ¡cuánto m ejor se rlá  a liv ia rla  ó curarla! De al-

(1) “L ii N nlnve ,, n ú m e ro  1.238, 20 do P o b re ro  d e l  07.

L i b e r a l  un artículo titulado E e o n o m i a s  p r á c t i c a s ,  donde 
encarecía  las ventajas de encauzar el rio  M anzanares 
y contar, á  lo m enos po r este lado, con 2.300 litros de 
agua por segundo, que á  poca costa podría utilizarse 
p a ra  constitu ir con ella  un salto c a p a i de producir una 
corriente eléctrica que procurase luz y fuerza m otriz 
baratísim as; tanto , que el Sr. R odrigáñez calculaba que 
el precio del c a b a l l o  h i d r á u l i c o  trocado en corriente 
eléctrica se rla  de 25 céutinios po r hora; de modo que 
una lám para  de 10 bujías costaría  en ese plazo de 
tiem po 2*8 céntim os de peseta, que es la  m itad de lo 
que hoy cuesta la  m ism a unidad de gas (5'6 céntimos) 
y casi el petróleo (5 céntimos). Entonces se  podría 
ah o rra r anualm ente el vecindario de M adrid 7.3O0.U0O 
pesetas po r el solo renglón del alum brado, y 5*1.000 el 
Ayuntam iento.

Antonio. — Estas cosas me entusiasm an.
D. Jo s é .— Ya que no m uy útil, si es curiosa una 

M em oria im presa que he visto en el A rchivo del Ayun­
tam iento , d irig ida al Rey (José 1) en 13 de Febrero 
de 1810 por el entonces corregidor de M adrid D. Dáma­
so de la  T o rre ; el cual le daba cuenta  de las m ejoras 
realizadas en la  v illa , y decía que hablan  sido aum en­
tadas las i n c o m p a r a b l e s  a g u a s  p o t a b l e s  y construldose 
cóm odas ba jadas á  los acueductos; añadiendo  que 
j a m á s  h a s t a  e n to n c e s  se  haSla cuidado de sep arar bien
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• gunos m eses acá, se  a tribuyen  á  los rayos.X  propieda 
des terapéuticas, y ciertos clínicos, sobrado im pacien­
tes, han pretendido que los rayos alem anes reem pla­
zarían  ventajosam ente la lin fa  Koch, hoy p asad a  de 
m oda. Por ah o ra  no se h a  llegado á  tanto; sin em bargo, 
es necesario  seguir a ten tam ente los experim entos y 
observaciones capaces de hacernos e sp e ra r que las

• aplicaciones terapéuticas, de los rayos Rüntgen ten­
gan  probabilidades de éxito.

M. Lortet, sabio  decanq  de la  Facultad  de M edicina 
de Lyon, ha  realizado ensayos que tienden á  p robar 
qne las nuevas rad ia9Íones, al p en e tra r en el in terio r 
de los tejidos, son susceptibles de m odificar su vitali­
dad  y quizá tam bién de e je rcer u n a  acción parasilic i- 

fda; ó iguales ó parecidas observaciones han  hecho di­
versos experim entadores. En la  Sociedad m édica de 
los H ospitales, los Dres. R cndu y Gastel resum ieron 
días pasados un nuevo caso de aplicación de los ra­
yos X  p a ra  el tra tam ien to  de  las  flegm asías agudas del 
apara to  torácico.

k  un joven de veinte años, b ien  conform ado, se le
• presentó  ca len tu ra  y decaim iento. Al cabo de dos d ías

se diagnosticó su estado de neum onía adinám ica. A 
los ocho d ías de tra tam ien to  el enferm o hab la  m ejora­
do, luego se  agravó b ruscam ente, apareciendo  sinto- 
ma-s de bronco-neum onla gripal con accesos violen­
tos de fiebre; y ag ravándose cada  vez m ás, el profesor 
Po tain  dijo, al cabo de un m es de haberse iniciado la  
en ferm edad , que padecía de u n a  neum onía caseosa 
aguda. L a expectoración  contenía bacilos de Koch 
y el estado infeccioso se acen tuaba, llegando á  e levar­
se el term óm etro  hasta  40®,5 y M. Chantem esse
dií^nosticó  infiltración g ranu losa  del pulm ón dere­
cho, y habiendo fracasado toda  terapéu tica, aconsejó 
á  la  fam ilia que trasladase el enferm o al cam po, donde 
le diese el a ire  de continuo, y que no recurriesen  á 
n ingún  m edicam ento anlipirélieo.

En estas condiciones desventajosas, y cuando la  si­
tuación p a rec ía  desesperada, el padre del enferm o, que

las aguas potables de las  inm undas, pero que á  la 
sazón cam inaban éstas (en las pocas líneas de a lcan ­
tarillado  que había) por conductos inferiores absoluta­
m ente independientes- Ahora voy á  cam biar de  m etro 
leyéndoos o tro  estado in teresan tísim o que üíú á cono­
ce r G aragarza en la  conferencia y a  citada, y que tam ­
bién  copié luego por bondadosa condescendencia suya. 
Es relativo á la  c a n t i d a d  d e  o x ig e n o  n e c e s a r i o ,  e n  c e n -  

t í n e i r o s  c d b ie o s ,  p a r a  q u e m a r  l a  m a t e r i a  o r g á n i c a  d e  
l a s  a g u a s  d e  M a d r i d  e x i s t e n t e  e n  c a d a  l i l r o .  Se me 
hab la  traspapelado ; o íd : ¡Abl P ero  tam bién quiero ad­
vertiros, que cuando yo hable de residuo fijo de unas 
aguas analizadas, se entiende que va  inclu ida la  m ate­
r ia  o rgán ica  que llam aré  i n t r i n s e c a ,  pues que hasta  
p asa  I o r  los filtros; solo que es tan  co rta  cantidad en 
las aguas de M adrid, que no m erece descontarse del 
residuo salino . Conque, a llá  va el cuadro.
Lozoya (en  el Canal).. .................................

-  (en  el D eposito)..................................  „
Fuente ac la R e in a ............................................  2 ‘U 7
Alto y Bajo A bronigal y R etiro .....................  a  6 1
.. .............................................................................. 4‘U4(5
M anzanares (an tes d e i le g a rá  Madrid). . . 4‘855
A lcubilla ..............................................................
Casa de Campo (fuente m ineral)......................  5-55
C astellana............................................................  5;6C4

Manzanare.s (pasado M adrid)........................... 11‘409

estaba  en te rad o  de las  ten ta tivas fisiológicas practica­
das po r M. Lortet en conejitos de Indias tuberculosos 
por medio de los rayos R 6ntgen, rogó á  los doctores 
Reiidu y Custel que som etiesen su hijo á este trata­
m iento. Por deferencia y p a ra  satisfacer los deseos de 
aquel padre desgraciado, aunque sin convicción algu­
n a  personal, resolvieron en say ar el sistem a. P a ra  la 
p a n e  técn ica  de los rayos X  se d irig ieron  á^M. Du- 
cretet, y as i las  cosas, som etieron el enferm o tbdas las ̂ 
m añanas du ran te  u n a  h o ra  á las  radiaciones Ríint- 
gen. Los rayos se  concen traban  y reflejaban en el po­
cho del paciente, y p a ra  com probar si pasaban  bien á 
través del cuerpo, colocaron’ una p lancha fotogrMca 
encerr'ada en su  m arco á  la  espalda del paciente. A los 
cu a ren ta  y cinco m inutos destapáron la  y hallaron  re­
producidos c laram ente los om oplatos y una medalliia. 
Como se ve, los rayos penetraban  á  trav és  del parén- 
quim a del pulm ón, por m ás que la  p lancha no permi­
tió que se p rec isa ra  la  disposición de las lesiones pul­
m onares.

El enferm o no dem ostró ningún efecto fisiológica 
particu la r; no sintió  sensación alguna dolorosa; no so 
le observó aum ento de calo r en la  piel y tam poco pre­
sentó la  m enor modificación en el pulso ó en la  respi­
ración . El joven se dorm ía casi invariablem ente du­
ran te  la sesión.

Con respecto á las consecuencias terapéu ticas, fue­
ron b astan te  ráp idas. L a p rim era  aplicación de los 
rayos X so le hizo el d ía  13 de Julio y el 16 se  notó uii 
cam bio rad ica l en la  evolución de la  enferm edad. Des­
apareció  la  fiebre y aum entó  el apetito; el 20 de Julio, 
du ran te  la  radiación, se le presentó una erupción ei ¡te- 
m atosa sem ejan te  á  la  que causa una insolación y que 
se produce generalm ente al ap lica r los rayos X. En los 
d ias siguientes el eritem a se extendió, progresando rá­
pidam ente h a s ta  el 28 de Julio; luego se produjeron 
flictenas, escaras, etc. E n tretan to  la  m ejoría  en el es- 
tallo genera! del enferm o continuó con regularidad y 
las  m odificaciones locales del pulm ón fueron como las

Tam poco &s hab la  dicho (soy muy distraído) que ci 
Lozoya suele llevar, en  las  condiciones ordinarias de 
tem p era tu ra  y presión , los siguientes gases: 2‘IB c. c. de 
ácido carbónico , -l'IG de oxígeno y 17‘2!) de ázoe. El 
ácido c.irbónico lib re  y sem icom binado en tra  por20‘l 
centím etros cúbicos. Tam bién es in teresan te  el cuadro 
de la  densidad de las  d is tin tas aguas de M adrid, que, 
tom ado de los A n a l e s  d e  Q u i m i e a  g  F a r m a c i a ,  inserta 
en su F u t u r o  M a d r i d  el Sr. Fernández de los Ríos.

A sna destilada ...........................................  0”
Del Lozoya.................................................. 3
Del M anzanares (á la  en trad a ).............  o
Viaje de A m aniel........................................  F¿
Alto A bronigal.............................................  J'j
R eina............................................................
Fuente de la T e j a ....................................
A lcubilla.. • ........................................... 135
A broñigal Bajo.......................................... ^
C astellana (Galápagos)...........................  23
Fuente de San Isidro...............................  2d

................ 24'5

................ 26

.................30

.................68

R e tiro .................................
B erro ..................................
M ontaña............................
De pozo (F arm acia , 13)

(S e  co n tin n a x á .)

-►é*-......
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rayos invisibles? Justo es suponer que, & ejemplo de los 
hongos y el moho, que m ueren  cuando se les expone á 
u n a  luz in tensa, los m icrobios de las  ferm entaciones 
patológicas p ierden  su v italidad y cesan de m ultipli­
ca rse  cuando Ies tocan  los rayos cuya acción quím ica 
es c ierta , pudiendo sobreven ir en las profundidades 
de los tejidos u n a  atenuación  de la  v iru lencia  m icró­
b ica  análoga  á  la  que ejercen  los rayos so lares en el 
bacilo  de la  d ifteria , ap a rte  de que la  revulsión en é r­
g ica y persisten te  p roducida po r los rayos X  ha  de re­
p resen ta r su papel en  la  modificación del m edio pato­
lógico. Si ta les  perturbaciones tróficas experim entan 
los tegum entos, está  justificado c reer que en el in terio r 
de ios tejidos pueden producirse pertu rbaciones del 
mismo orden y que el parénqu ina  de! pulm ón debió 
im presionarse tan  activam ente como la  piel.

Sea como quiera , y sin po r esto asegu rar la  influen­
cia de los rayos X, los doctores Rendu y Castel dicen 
con razón: «Es probable  que, á  no ta rd a r, se  repitan  
te n ta tiv a s  de ¡a m ism a clase y que sepam os á  qué a te ­

nernos sobre el va lo r terapéutico  del nuevo agente 
físico.» L a observación que acabam os de resum ir cons­
tituye hasta  aquí un hecho único, lo cual le p resta  gran 
im portancia , pues se rv irá  de base p a ra  p rac tica r inves­
tigaciones u lteriores, haciéndola al mismo tiem po dig­
na  de se r  conocida.

Enrique de ParvUlc.
R E S P U E S T A  D E L  DR. L O R T E T , DECANO D E  LA FACULTAD 

D E  M ED ICIN A  D E  LYON

«Querido com pañero: Conozco perfectam ente a l en­
ferm o de quien h a  hablado M. Parville; es un obrero 
joven, hijo  de uno de nuestros diputados, y po r mis in­
dicaciones le h an  asistido los Sres. Po tain , Viel y Cas- 
tel. E stá  com pletam ente curado por el m om ento.

Todos m is experim entos, que son num erosos, han 
probado que los rayos X ob ran  activando la  vitalidad 
de los tejidos, y sobre todo los del hígado, y que acaban 
po r d estru ir m uchos bacilos, m odificando la  virulencia 
de los dem ás. Todo esto lo voy á  publicar muy pront ,

m

V

''-■••••i— *
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• CSI'ÍKAt C,U''* ¡
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y le enviaré un  ejem plar de mi trabajo. H aga usted la 
p rueba á  lo m enos u n a  h o ra  al día, pero em pleando, no 
los tubos de g ra n  in tensidad  que sirven  p a ra  la  foto* 
grafía, sino tubos sencillos en  fo rm a de pera , que son 
mucho m enos activos, pero  que d u ran  m ás tiem po; los 
otros tienen el g ran  inconveniente de quem ar la  piel 
aun  á  través de la  ropa. Colocar el tubo á  25 centím e­
tro s del pecho.»

F¿(/. Se tra ta  de la  frac tu ra  de cúbito y radio, 
producida po r una co rrea  de transm isión  de una ma­
quinaria. Adem ás la  radiografía reveló la  presencia de 
unos perdigones y g ranos de pólvora, que se introduje­
ron  en  la  m ano y an tebrazo , m erced á  la  explosión de 
un cartucho de a rm a  de caza, hacia  ya  seis años.

L a llave es un testigo p a ra  poder seguir m ejor la 
revelación y tonos de la  placa.

gión
nido
curri
aclar
para
agujj
entre
arrib
Imesi

C(
extrí
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La radiografía está  hecha con el apósito puesto.— 
Brazo derecho; ocho m inutos de  exposición.

F ig . Bala de pistola, cilindro-cónica, a lo jada  en 
la rodilla y porción in tracondilea.

He aquí cómo referim os el caso en la  Academ ia 
Médico-Quirúrgica, y publicado en la  R e v i s t a  d e  M e d i ­
c in a  ¡j C i r u g i a  p r á c t i c a s .

«E! cuarto  caso se refiero á  un  sujeto que al ven ir en 
un carro  se le d isparó  una pistola, de proyectil cónico, 
i|!ie haciendo su en trada  por el tercioTmedio y externo

del muslo, fué á  a lo jarse en la  región in tercondllea  del 
fém u r, determ inando una flexión forzada de la  ex tre­
m idad y la  indicación de am putación de la  p ie rn a ' 
Guiado el Dr. Pérez Obón por lá  fo tografía, ex'trajo el 
proyectil, y hoy el enferm o se encuen tra  con la  p ierna 
en extensión y en p lena convalecencia »

F ig .  3.“ El siguiente caso es una observación del 
reputado ciru jano-doctor D. A lejandro San M artin.

Se tra ta  de u n a  joven de vein ticuatro  años, la  cual, 
fregando los suelos, se clavó una agu ja  en la  ehiinen-

■; ri,'

I

w.-.-Áj

W8í!IWTr)(IK̂ AUJ„rjWfW

;1- S

■

h¿i w
*

r i

FlOüKA 8.“

adió, 
i ma- 
;ia de 
duje- 
5n deorla

ría léiiar de la  m ano derecha, rom piéndose la  extre­
midad superio r y quedando com pletam ente escondida 
en las carnes el resto de la aguja.

Consecutivam ente á  la  p resencia  de este cuerpo ex­
traño en d icha región, vino un flemón, ó m ejor dicho, 
“oa inflamación profunda subaponeurótica de la  re­
gión lesionada y  de toda la  m ano. No habiendo obte­
nido resultado alguno con los medios ordinarios, re ­
currió al Dr. San M artin , el cual creyó necesaria  la 
nciaración de este caso po r la  radioscopia y fotografía 
para p recisar la  situación abso lu ta y re la tiva de la 
W ja . En efecto, conseguim os v er que la  agu ja  estaba 
entre el cuarto  y quinto  m e taca rp ian o , d irig ida  de 
ncriba abajo y de fuera  aden tro , casi tocando á  am bos 
huesos.

Con estos datos, procedió el Dr. 'San M artin á  la 
extracción po r medio de u n a  incisión  m uy co rta , para

buscar el in tersticio  m uscular del abducto r corto  y fle­
xor corto del pulgar; introduciendo el dedo en ia  di­
rección que le indicaba la fotografía, en m enos de cua­
tro  m inutos ex tra jo  la  aguja sin h em orrag ia  de ningún 
género, sin n inguna com plicación y sin  necesidad  de- 
disección, siem pre m inuciosa en  estos casos.

L E U C Ü D E R M IA  S IF IL ÍT IC A
p o r  M.  D B E T S E L

(Beiu., K l . WüCiiasscBrPT, 1S98-43)

L a anom alía  de la  pigm entación que llam am os, con 
la  m ayor parte  de los au tores, l e u e o d e r m i a  s i j i l i t i e a ,

(1̂  ‘ ‘L a  U é d eo in e So ie& tiliq ao ,;, ^  96, n ú m .
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tiene u n a  grande im portancia tan to  bajo  el aspecto téc­
nico como el práctico.

Ya la  sencilla  in terpretación  del cuadro  clínico es, 
á 'pesar de la  abundancia  ex cesiv ad e  observaciones, 
muy variab le . L osan liguos. y  sobre lodo los autores 
franceses, consideran  la  hiperpigm entación como el 
hecho m ás im portan te  y clasifican, por esla  razón, la 
leucoderm ia entce las  silllides p igm entarias. Por el 
con trario , Fox, Simón, N eisser y L esser han  defendido 
los prim eros la  teo ría  según la  cual la  depigm entación 
se ria  el p rim er s ín to m a 'en  la serie.

La m ayoría de los derm atólogos alem anes han adop­
tado sin reserva  e s ta  m an era  de ver. Sin em bargo, 
aún  hoy, P illon , Tournier, Taylor, U iina y otros, a tr i­
buyen toda la  importancia á  la  hiperpigm entación, y
ad'miten que las  m anchas b lan cas no existen, pero pa­
recen tá les  por efecto del contraste, ó bien  las adm iten 
como u n a  depigm entación secundaria.

Sólo la  observación clín ica acerca  de! modo de 
producción de esta  anom alía tiene el derecho de cor­
ta r  esta cuestión; ella  lia  dem ostrado de una m anera, 
á  mi p a rece r peren toria , que se produce prim ero, sobro 
una piel norm al ó liiperpigm eiitada, m anclias claras 
que se extienden poco á poco en su periferia . En obser­
vaciones poco num erosas, este hedió  aparece  de tal 

'm odo evidente que no se com prende ia posibH dad «e 
todas estas d ivergencias de opiniones.

Lo Que es m ucho m ás dilicil de decir es, si esta 
leucoderm ia es una maiiifesiaciOii autónom a de la  sífi­
lis, ó b ien  la  consecuencia de un exan tem a especifico 
precedente. M ientras que N eisser, E lirm anii, Hasluiid 
y otros adm iten  que la  depigm entación es siem pre la 
consecuencia de erupciones siliiiticas, sobre todo de 
la  ro séo la , R iehl, F m ger y Levvin opinan que se 
puede m o stra r tam bién prim itivam ente, sin se r  prece­
dida de u n a  erupción  cualquiera . F ourn ier considera 
la  leucoderm ia como u n a  lúperpigm entación prim i­
tiva, en oposición á  las p igm entaciones que quedan 
después de la  desaparición  de las  siíilides. L im a la re­
fiere á  las neurosi m ides que ha  descrito , y esta  opi­
nión no es adm itida, a l m enos que yo sepa, m ás que 
por Dúliring y por Lew in, que tra ta  de ex p licarla  hipo- 
lólicam enle .por u n a  influencia nerviosa, adm itiendo 
iiuna pará lisis parcial de los cen tros de los movimien­
tos de los croniatóforos pos las  tox inas especificas».

Si nos colocam os c laram ente en el terreno  de la 
cuestión , podem os com probar: 1." Que en algunos 
v.tsos la  leucoderniia  se desarro lla , sin duda alguna, á 
consecuencia de pápulas, como lo han dicho Lewiii y
Otros; la relación de causa  á  efecto en tre  la  ¡nflltración
sifilítica y la  depigm entación no puede se r  aquí con­
testada, s in o  se  quiere adm itir con U nna la simple 
I o incidencia topográfica de las  «neurosifilides» y de 
„la enibolia». Lo que e s  contrario  á  esta últim a hipóte­
s is  es la decoloración concén trica  a lrededor de la
pápula. _

2." P ero  es im posible no adm itir que, en buen nú. 
m ero de casos, la  leucoderniia  aparece en regiones 
donde no hab la  habido an tes n inguna erupción sifilí­
tica. Si se refiere á i a  unidad de origen de ia leucoder- 
3.lia,, se. d e b e , p a ra  estos casos, suponer que la  roséola 
está  en el cuello (sitio de elección de la leucoderm ia) 
m ucho m ás fiecuenten ieiue de lo que lo venios, y que 
puede m uchas veces e scap ar á  nuestra  investigación 
^Neisser). Ó bien se  debe de adm itir con Jadassolin 
que en la  sífilis recien te  puede liaber infiltraciones

de! tegum ento que no se pueden 'd iagnosticar elinica- 
m eiiie á  causa  de  su s  dim ensiones pequeñas y de la 
insuficiencia do ios fenóm enos inflam atorios, pero que 
pueden, sin em bargo, desde el punto de v ista de los 
tra s to rn o s de la  p igm entación, o b ra r  como pápulas 
visibles y apreciables. E sta hipótesis no es, según Ja- 
dassohn, tan  inverosím il como a l principio parece, y 
esto po r dos razones. P rim era , porque la  histologi.i 
patológica nos enseña  que al nivel de las pápulas la 
infiltración se extiende, dism inuyendo gradualm ente, 
m ás a llá  de los lim ites clínicam ente ap reciab les de la 
pápula; de o tra  parte , porque la  decoloración, cuando 
se hace alrededor de u n a  pápula, excede con mucho 
la  periferia  de estas últim as. Se puede adm itir, en 
estos casos, que la  decoloración se h a  producido pri­
m ero al nivel mismo de la  pápula  y no invade sino 
muy tarde y en su grado  m enor la  p arte  periférica de 
la  infiltración. L a localización p rim era  de la  pigmen­
tación en la  p a rte  cen tra l de la  pápula  y la  extensión 
cen trípe ta  de la  leucoderm ia se puedo exp licar por e! 
hecho de que en el centro, donde la  inflam ación está 
en  el m áxim um , el pigm ento se deposita, durante la 
regresión  de la  lesión, más que en la  periferia , lo que 
en m ascara  al principio la  acción depigm entante de! 
periodo involulivo de las pápulas. Este estado dura 
hasta  que la  m ateria  colorante sea  elim inada, y enton­
ces la depigm entación se hace evidente.

Si no se quiere adm itir n inguna de estas hipótesi^, 
se debe, m e parece, renunciar á  la  unidad de la  leucn- 
derm ia , y esto á  p esa r de la  identidad de las lesiones 
que com probam os en todos los casos, aunque la  expre­
sión clín ica sea  m uy variable.

Todos los au tores están conform es en adm itir que la 
leucoderm ia tiene  p o r sitio de elección el cuello, en las 
m ujeres. E sta elección se deberá, según N eisser y Elir- 
m ann , á la  h iperpigm entación de esta  región consecu­
tiva á  irritan tes  ex teriores, sobre todo al calo r radian­
te; hoy diríam os á  los rayos quím icam ente activos del 
espectro. N eisser cree  que esla  acción provoca una 
«m ayor m ovilidad del pigmento». No tiene n ad a  de sor­
prendente que a! nivel de estas regiones naturalm ente 
hiperpigraeiitadas, la pérd ida  del pigm ento sea más 
apreciable, y la  hiperpigm entación del cuello puede 
tam bién se r  puesta  en  cuenta  de la  irritación  producida 
por los vestidos, como por la  luz solar, que obra  tam­
bién sobre la  cara,y  las m anos. P a ra  Lew in, la  frecuen­
c ia  desigual de la leucoderm ia según las localidades, se 
explica  por la  variación de los sujetos de observación, 
notablem ente po r el predom inio de los cam pesinos en 
las  pequeñas poblaciones, y la  facilidad m ás grande de 
reconocer las m anchas de leucoderm ia en el cuello 
curtido de ios cam pesinos. Pero  esta  explicación nos 
parece poco probable porque, en tre  las prostitutas de 
B reslau, sobro las que reca lan  las  observaciones de 
N eisser y ias  m ías, el núm ero de  las que venían de 
cam po e ra  tan  débil como en tre  las  de las «grandes ciu 
dades». Según los datos de Lew in, la leucoderm ia es 
tan  frecuente en Berlín como cii Breslau, y se presenta 
m uy á  m enudo en la región de ia  cin tura, y en el borde 
an te rio r de las ax ilas. E sla localización viene, según 
nu estras  oLservncioues, imn.ediatameiite después de a 
del cuello. P a ra  nosotros, esta  m ayor frecuencia de i 
leucoderm ia én tre-las m ujeres es debida á la  irritaon 
lidad m ayor de su piel, y ta l vez tam bién á  su manera 
de vestirse , m ien tras Lew in hace in te rven ir una irrita­
bilidad m ás g rande de sus «centros de pigmentación'’-
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La histogénesis de la leacoderniia  está  todavía poco 
estudiada, porque os difícil hacer en el mismo sujeto 
excisiones repetidas del segm ento enferm o, y sólo por 
el coiijimto de los cuadros obtenidos es posible llegar 
á torinarse una idea. Pero los m ateriales reunidos has­
ta aquí* contribuyen poco. N eisser, en efecto, supone 
que liay una proliferación m ás enérgica del epitelio, 
provocada po r el eritem a y á  consecuencia de una eli­
minación extrem adam ente ráp id ad e l pigm ento, m ien­
tras que RiehI y E hrm ann han visto que la  epiderm is 

al nivel de las  placas casi absolutam ente despro­
vista del pigmento que se encuen tra  tan  abundante  én 
el derm is; Riehl deduce que la  coloración b lanca se 
.t ' be al a rras tram ien to  del pigmento de la epiderm is en 
1 1 derm is, m ientras que E lirinann explica la  decolora- 
r lón po r la  elim inación general del pigm ento con el 
(‘¡jitelio, y la  in su tlc icnda  de a rra s tre  del pigm ento del 
dermis hacia el epitelio, iiisuliciencia debida á  la  alte­
ración de los crom atóforos du ran te  el proceso inflama- 
lurio de infiltración.

He tenido ocasión de exam inar histológicam ente 
tres casos, y he encniitrado en la  epiderm is, a l nivel 
mismo de la m ancha blanca, mucho m enos pigmento 
que al nivel de las regiones vecinas; pero en ningún 
lado había depigm eiitaciún absoluta. En el derm is la 
diferencia e ra  más g rande, porque e ra  muy pobre en 
¡ igmento al nivel mismo de la  m ancha y ex trem aJa- 
iiii'iite rico alrededor. Asi, soy de opinión que no  se 
(rata ni de acum ulación en el derm is de pigm ento epi- 
diirmico, como cree Riehl, ni de un depósito do pig­
mento en el derm is, como pretende Ehrm ann, sino de 
uii verdadero desperdicio de piam ento, se a  porque eJ 
pigmento de Ja epiderm is y del derm is es elim inado ai 
t-Nterior, ó porque e s tá  reabsorbido en lo profundo; tal 
vez am bas causas pueden se r  adm itidas. Es evidente 
que se puede a trib u ir dem asiado valor á  hechos a is la ­
dos de esta  naturaleza, porque en lo concern ien te  al 
dermis y al epiderm is la cántida-I de pigm ento puede 
ser com pletam ente diferente en los distintos periodos 
de la leucpderm ia. En uno de mis casos, la  diferencia 
era muy débil, y hab ía  m ediano pigm ento en el derm is 
 ̂ en la ep iderm is'a l nivel de la m ancha.

Mis investigaciones dem uestran , en todo caso, que 
no hay depigm enlación abso lu ta al nivel de las  m an­
chas Icucodérm icas; clínicam ente este hecho puede ser 
demostrado cuando se com para la  leucoderm ia con la 
leueopatia idiopática; pero sa ltaba  sobre todo á  los ojos 
en uno de nuestros enferm os sifilíticos, que ten ia  en 
realidad casi u n a  depigm entación absoluta. En este 
hombre, casi todo el cuerpo estaba  cubierto  de m an­
chas de dim ensiones de una lenteja, redondeadas y c la ­
ramente circunscritas, de un blanco de porcelana, bas­
tante distanciadas las  unas de las  o tras, y que hablan 
aparecido, según el enferm o, inm ediatam ente después 
de una erupción papulosa. En las partes la te ra les del 
tórax, algunas de estas m anchas estaban  en vía de 
atrofia cicatricial. Este caso se  d istinguía de u n a  leuco­
dermia sencilla por el color blanco de las m anchas, y 
su limitación e ra  exacta . L a biopsia, p rac ticada  en un 
punto del dorso donde á  la sim ple v ista no parecía  ha­
ber atrofia, ha  dem ostrado la  ausencia  casi com pleta 
del pigmento en el corion y la epiderm is; e ra  abundan­
te en la epiderm is de las regiones próxim as, y escasa 
en el derm is de estas últim as; n inguna o tra  lesión y 
ninguna cicatriz.

Todas estas cuestiones, por in teresan tes que sean

desde el punto de visla teórico, desapjj,recen en la  prác­
tica  an te la ún ica im portante, á salier: ¿ c u á l  e s e t  o a } o r  
d i a g n ó s t i c o  d e  l a  l e u c o d e r m i a ?  N eisser ha  dado esta 
depigm entación carac terística  como un signo de la  sí­
filis; otros au tores han sido m enos precisos, en sus con-» 
elusiones, adm itiendo el g ran  valor diagnóstico de este 
síntom a; por el contrario , Kaposi no ha quprido v er en 
e llaunsin tom apatognom ónico  de la sífilis. PeroLe-win 
es principalm ente el que sé ha levantado con tra  el va­
lo r diagnóstico de la leucodurm ia, basándose uno de 
los prim eros en una estadística de 4.800 m ujeres no s i­
filíticas, en tre  las cuales ha  encontrado la leucoderm ia 
en la  proporción de! 4 po r 100. E sta estad ística  que- 
b ra n la e l  valor diagnóstico de la  leucoderm ia. L as’in- 
vestigaciones de Lewin recaían sobre enferm as que no 
habían  tenido nunca la sllllis, pero que ten ían , en el 
m om ento del exam en, enferm edades venéreas locales.

Las investigaciones de este au to r recalan  sobre en ­
ferm as cuyos antecedentes deben se r  considerados 
como sospechosos. Afirm ar, según los signos ob jeti­
vos, que el enferm o no es sifilítico, es im posible, y á 
m enudo, aun  en los prim eros períodos la ten tes de la 
sífilis, no se  encuen tra  ningún síntom a que revela  la 
enferm edad, tan to  m ás aún para  las sifilitis más avan ­
zadas, en el curso do las cuales la  leucoderm ia pue­
de m ostrarse  aún; y de igual modo que los aiitocedon- 
les personales de las enferm as están sujetes á  com pro­
bación, lo están  tam bién los «.hechos actuales». Está 
fuera  de duda que en las prostitutas la  sífilis evolucio­
na  á  m enudo-de un modo la ten te , no solam ente por 
ellas m ism as, sino tam bién po r el médico; de una parte 
la  sifliis ha  podido ser contra ida  an tes de su inscrip ­
ción, y de otra, sus m anifestaciones pueden haber s u ­
cedido en tiem pos muy rem otos, duran te  los cuales, las 
p rostitu tas se sustraen , quizás precisam ente po r causa 
de la enferm edad, al exam en, ó tal vez porque el chan­
cro pasa inadvertido  probablem ente. En todas las en­
ferm erías en que tra tan  á las prostitu tas, el núm ero dn 
las enferm as con chancros es relativam ente muy infe­
rio r al de las enferm as con síAlis constitucional. Du­
ran te  el exam en médico, se lleva ra ra  vez la  investiga­
ción al tronco, y las erupciones pasan  á  m enudo inad­
vertidas.

R esulta de lo que acabam os de dec ir, que en las 
prostitu tas como en las m ujeres en genera l, la  sífilis en 
el periodo secundario , puede p asa r inadvertida  ú me­
nudo; hecho corroborado po r la  estadística de Jadas- 
solí n y Raff, y que recae sobre la sífilis te rc ia ria . Nola- 
blecnente, la  m itad de los casos de la  form a te rc ia ría  
se observan en prostitu tas ó personas en las cuales 
nada  perm itiría  en co n tra r las huellas del período s e ­
cundario.

Tam bién Jadassohn  ha  creído necesario  com probar 
los datos de Lew in, y esto en enferm as á  las cuales nn 
se puede ap lica r los mismos reproches, es decir, á  m u­
jeres que nunca han  tenido enferm edad venérea local, 
y que parecen tam bién realm ente no hab er tenido la 
sífilis. He exam inado, con este fin, 2.018 personas dol 
sexo fem enino que han  pasado en estos quince últimos 
años en los diversos hospitales de Breslau, y ^  esta 
c ifra  no he encontrado más que tre s  casos de Jeucoder- 
m ia (entendiendo bien que he elim inado todas las en ­
ferm edades leucodórm icas). No he obtenido entonces 
m ás que 0,13-po r 100 en las no sifilíticas, es decir, vein­
tisiete veces m enos que Lew in, porque según su esta­
dística, 80 sobre estos 2.000 debían se r  Icucodérm icas.
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E s im posible poner esta  diferencia á  la  cuenta  de! 
az^ r cuando se tra ta  de cifras tan  elevadas; es más 
justo  buscar la  explicación en la  diversidad de sujetos 
de observación, recayendo sobre clases d iferen tes de 
i a  sociedad, y  que la s  eníer.medades venéreasno  sifilíti­
cas de Lewin son poco dem ostrativas p a ra  afirm ar la 
posibilidad de la  leucodeim ia en las  no siflliticas.

G racias á  las  investigaciones em prendidas el año 
últim o po r Jadassohn  y Raff en las  p rostitu tas de Bres- 
lau, estoy en oponer á la  estadística de Lew in, o tra  más 
pequeña, pero que recae sobre sujetos análogos. En 700 
prostitu tas, hubo 291 en quienes la  sífilis no  podía ser 
dem ostrada de n inguna m an e ra ; 11 solam ente entre 
e llas ten ían  u n a  leucoderm ia típ ica del cuello. P o r  con­
siguiente, en tre  las enferm as en  ap a rien c ia  no sifilíti­
cas, pero  que su género  de vida hace fuertem ente sos­
pechosas, se encuentra , en B reslau como en Berlín, la  
leucoderm ia en 4 por 100 próxim am ente de los casos.

Evidentem ente es im posible juzgar la  cuestión por 
los casos aislados como los de Lew in. Las enferm as 
que h a  presen tado  com o a tacadas de leucoderm ia no 
sifilítica, lian podido haber recorrido  ya el ciclo de la  
sífilis; asi, u n a  de las enferm as, nodriza, tiene la  leuco­
derm ia  desde hace diez años; puede tra ta rse  en este 
caso de leucoderm ia persisten te; si no h a  infectado su 
c ria tu ra , esto no p rueba absolutam ente nada , porque 
jam ás se ha  dicho que la  leucoderm ia sobreviene en el 
curso  del período infeccioso. En otro caso de leuooder- 
m ia sin sífilis (H e lle r) , hab ía  c icatrices ó atrofias cica- 
triciales.

L as tre s  leucoderm ias típicas que he encontrado en 
las 2.000 enferm as exam inadas no deben necesaria­
m ente se r  consideradas como no sifilíticas, no siendo 
virgen qinguna de estas enferm as.

Este diagnóstico «leucoderm ia no sifllitica», expone 
particu larm ente  al e rro r, como me lo h a  probado una 
cu a rta  enferm a que he visto en un servicio  de Gineco­
logía, y que ha  venido m ás tarde á  verm e con pápulas 
consecutivas.

L as enferm edades con las cuales hay que hace r el 
d i a g n ó s t i c o  d i f e r e n c i a l  (vitÍligo, p itiriasis versicolor), 
son bastan te  fáciles de d is tin g u ird e la leu co d e rm ia ; en 
los casos dudosos, no es necesario  deducir que hay  una 
leucoderm ia no siñiUica. U na so la  enferm edad se pue­
de p re s ta r á  confusión; es ci psoriasis, que presen ta  
después del tra tam ien to  por la  crisarob iiia  ( r a ra  vez 
sin  esta  condición), m anchas b lancas bastan te  persis­
ten tes, pero  éstas no tienen  la  localización de la leuco-. 
üerm ia sifilítica; por o tra  parte , se halla  en su  inm edia­
ción p lacas de psoriasis recientes.

Es difícil afirm ar que no existe leucoderm ia no sifi- 
litica; pero me parece que la  estadística de Lew in no 
sirve  p a ra  p robar su frecuencia y liasta  su  ex istencia. 
Creo haber dem ostrado, p o r el con trario , que si esta  
fo rm a existe, constituye u n a  ra reza  patológica quq no 
debe dism inuir el va lo r diagnóstico de la  leucoderm ia, 
desde el punto de v ista  de la  slflns.

N ó se  puede reso lver de u n a  m anera  genera l la 
cuestión de si la  leucoderm ia constituye ó no u n a  indi­
cación  p a ra  el tra tam ien to  antisifilítico. Cuando la  sífilis 
es segura p a ra  los que ven en la leucoderm ia la  conse­
cuencia  de u n a  erupción y no  u n a  m anifestación re­
ciente, el tra tam ien to  no debe se r  modificado sino  con 
las indicaciones genera les, y los partidarios m ás con­
vencidos de F o u rn ie r, no  som eten estos enferm os al 
tra tam ien to  cuando no tienen  m ás que u n a  leucoderm ia.

SE la  leucoderm ia es la  ún ica m anifestación de la  sífi­
lis, el que tra te  la  sífilis según los sín tom as, no in ter­
v en d rá  m ás. Pero  los que son de opinión que el m ercurio 
tiene tam bién u n a  acción profiláctica, deberán  instituir 
el tratam iento  en todos los casos donde haya ocasión á 
tem er la  sífilis, y, bajo  este aspecto, en los qué hayan 
tenido venéreo y en las prostitu tas. Im porta  saber que 
los leucodérm icos deben se r  exam inados desde el pun­
to  de vista de la  posibilidad de u n a  sífilis, y ea necesa­
rio despertar su atención sobre esto último.

U r .  A. P u l id o .

S e c c i ó n  P r o f e s i o n a l .

Comentarios médioos á la \ t )  n reglamentos vigentes
PA R A  E L  REC LU T A M IE N TO  D EL E JÉ R C IT O  (1)

L a dificultad p a ra  un acertado  dictam en m édico en 
los casos que nos ocupan , no  sólo estriba en la  perple­
jid ad  del pronóstico, que acaso  no  tiene  po r base  sino 
un diagnóstico inseguro  como h a  de se r  el form ado á la 
ligera, y cuyo p rincipal fundam ento  no podrá  ser otro 
en m uchas ocasiones que los an tecedentes poco fide­
dignos del in teresado; o tra  dificultad acaso  más inven­
cible la  sum in istra  lo vago de la  ley en este punto, el si­
lencio que ace rca  del mismo guardan  los reglamentos 
y el d iferente criterio  con que los profesores pueden 
in te rp re ta r el sentido equivoco de las reglas del artícu­
lo. Profesores hay que, desdeñando el conocim iento del 
esp íritu  genera l de la  ley, se  a tienen  sólo á  la  letradel 
p rim er párrafo  de la  reg la  sex ta  p a ra  form ular sus jui­
cios: no de ja  de haber quienes asignan  á  cada una de 
las  pa labras de aquella  reg la  un significado absoluto, 
que traducen  por KÍmposibilidad de e jecu tarse  los mo­
vim ientos vo luntarios precisos á cad a  u n a  de las ocu­
paciones ü oficios, ó bien  im posibilidad de g an a r el ali­
m ento necesario  p a ra  no m o rir de ham bre.» Hay 
tam bién m édicos que, no aviniéndose á  ca recer de una 
pau ta  uniform o p a ra  todos los casos, 6 no *queriendo 
av en tu rarse  á  in te rp re ta r  lo que juzgan fuera  de las 
atribuciones del perito , ap lican  m ental si iio explícita­
m ente el cuadro de enferm edades cjue exim en del ser­
vicio m ilitar: el c rite rio  de inc iinarse  en caso de duda 
á  lo que favorezca al reconocido tiene no pocos parti­
darios, como los tiene el no d a r valor cierillfico á nada 
que no sean  los elem entos objetivos de convicción oh- 

! servados en el acto  del reconocim iento: la  deferencia 
6 condescendencia con la  opinión del comprofesoi, 
cuando lo hay, sobre ev itar los inconvenientes de la 
d iscordancia  en m ateria  científica es medio de salir del 
estado de incertidum bre p a ra  algunos; m ientras que 
o tros, escépticos en te o r ía , caen en el eclecticismo a 
elegir en la  p ráctica  el método que p a ra  cada caso par­
ticu la r juzgan máá idóneo y  oportuno. Pues con ser tan 
diversos los criterios expuestos, no encuentro  ningu­
no aceptable; en  p rim er térm ino , considero impropio 
de la  ilustración general que debe ad o rn a r a l profesor 
de M edicina ia  ignorancia  vo lun taria  de nada  que pue­
da  ten er relación con los problem as que está  llamado 
á  reso lver; y luego el desconocim iento del espíritu ge­
n era l de la  ley h ab rá  de dificultarle la  rec ta  interpre­
tación de aquellos artícu los que necesariam ente hade 
conocer y ap licar. A hora bien; u n a  ordenanza que con-

(1) VintiO e l n ú m ero  un terio r.
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sidera im pedim entos p a ra  el traba jo  la  edad de sesen­
ta años ó la m enor de diecisiete; que juzga cual im pedi­
da & toda viuda pobre; que tiene por no existentes á  los 
individuos desaparecidos diez años antes; que violenta 
el significado de la  p a lab ra  único; que concede á  los 
expósitos e hijos ilegítim os igual derecho que á  los le­
gítimos, haciendo todo esto en beneficio de los in tere­
ses individuales; y dejando en trever en todo su a rticu ­
lado la  generosidad y el c rite rio  expansivo que la 
anim an, ¿cómo puede se r  in te rp re tad a  en sentido res­
trictivo p a ra  la inteligencia de la  reg la  sexta? Si la  ley 
liubiera querido d a r  á  las palabras de aquella reg la  un 
significado que no fuera  e! genuino y directo  con que 
ordinariam ente se entienden, lo h ab ría  consignado 
claram ente, cual lo h a  hecho, cerbi graiia, con la  acep­
ción de la  palabra único y en o tras ocasiones: el silen­
cio acerca de este punto precisam ente al d a r  u n a  regla 
para la  aplicación de preceptos an terio res, es p renda 
segura de que las  p a lab ras y frases em pleadas, lo son 
con la  significación que el uso y el vocabulario  las  ha  
asignado; no se tra ta , pues, de «imposibilidad absoluta 
para el trabajo  corporal», sino de «obstáculo, em bara­
zo 6 estorbo para  a lcanzar por m edios lícitos el conjun­
to de m edios necesarios p a ra  la  vida hum ana,» en ten­
diendo po r ésta, no solam ente la  alim entación indis­
pensable a! sostenim iento de la  v ida orgánica, sino 
también la  habitación, el vestido, los m edios de cu ra­
ción de las dolencias, cuanto se com prenda dentro  de 
los llam ados artícu los de p rim era  necesidad: en este 
sentido deberem os, por lo tanto , juzgar como im pedi­
dos á los que faltos de una ex trem idad  son conceptua­
dos así por todo el m undo, aun cuando el cojo, eT 
paralítico, el ciego, etc., sepan  ingeniarse  de m anera 
que puedan, con el ejercicio de las extrem idades ú ó r­
ganos indem nes, subvenir á  sus necesidades, pues al 
perito no se le pregunta  sino po r la  existencia ó falta 
de im pedim ento p a ra  el trabajo  y nunca por la  posibi­
lidad de que un lisiado pueda vencer su im pedim ento 
con el m anejo y habilidad de los dem ás m iem bros.

Tampoco creo  pertinen te  la aplicación del cuadro 
de exenciones á  las afecciones referen tes á la regla 
sexta: evidentem ente hay en aquél enferm edades que 
no impiden el trabajo , com o son, por ejem plo, la  pér­
dida de la  nariz  ó de las orejas, la  m ayor p arte  de las 
imperfecciones del apara to  génito-urinario , la  ta r ta ­
mudez, la  afonía, varias enferm edades cutáneas, que 
sólo inutilizan p a ra  el uso de las p rendas de equipo 
ó del arm am ento  y o tra s ; puede h a b e r , en cambio, 
afecciones no incluidas en el cuadro, y  que en un caso 
dado producen im pedim ento p a ra  el trabajo; y de to­
dos modos no es lícito al médico el empleo de un mé­
todo com pletam ente ex traño  al precepto  legal, que 
sólo fué ordenado por el reglam ento  de Mayo del 74, y 
del cual han  hecho caso omiso los reglam entos sucesi­
vos con inclusión del actual.

El criterio  de favorecer a l reconocido, en los casos 
de duda, se aviene bien con el c a rác te r hum anitario  de 
la profesión médica; pero de ja  en el ánim o el descon­
suelo de pensar que el favor p a ra  unos en trañ a  siem ­
pre un perjuicio para  o tros, siendo, desde el punto de 
vista técnico, un criterio  m uy dado á  errores.

La negación de todo valor científico á  cuanto no sea 
signo objetivo apreciab le  en el acto  del reconocim ien­
to, sobre an u la r de plano los expedientes com proban­
tes á que la  ley se refiere, y de los cuales debe acos­
tumbrarse el profesor á  deducir la  verdad  de los

hechos que inquiere, es regla s i acaso  aplicable al re . 
conocim iento de los rec lu tas que obliga al médico á 
ten e r únicam ente en cuenta  el estado actual de los re­
conocidos; m as al tra ta rse  de afecciones que constitu­
yan  im pedim ento, el principal juicio pericial consiste 
en el pronóstico, cuya duración h a  de  ab a rc a r  po r lo 
m enos un año  y b ien  puede la  enferm edad no presen­
ta r  sus m anifestaciones poco im portan tes en el acto 
de la  observación sin que sea  m enos c ie rta  la  ex isten ­
cia  del im pedim ento alegado; aparte  de que el e rro r  
en el diagnóstico referente á un rec lu ta  es subsanado 
con el derecho que queda al reconocido do a legar nue­
vam ente la  exención si la  enferm edad se ag rav a  6 se 
com plica, ó todo lo más en el reconocim iento sufrido 
a l incorporarse  al Cuerpo á  que se le destine; m ientras 
que el e rro r  acerca  del pronóstico de u n a  afección a le­
gada  como im pedim ento no tiene tan  fácil enm ienda.

La deferencia p a ra  con los demá-s profesores la 
tengo por obligada conducta, im puesta á  la  vez po r la 
m ora! m édica y la  cortesía; pero claro  es que no ha  de 
llevarse  al lím ite de ceder an te  lo que la c iencia  ó la 
ley nos dicten como opuesto á  la justicia. Y en cuanto 
á  la  fa lta  de c rite rio , nadie desconocerá que im plica 
in justic ia  la  aplicación de m étodos distin tos p a ra  casos 
sem ejantes, ni d e ja rá  de tom arse como estudio insufi­
ciente del m andato  legal esa especie de eclecticism o 
inoportuno del médico.

C onsecuente con los principios expuestos, y a te­
niéndom e á  los precepíós reg lam entarios, si yo fuese 
llam ado como perito  an te un A yuntam iento ó Comi­
sión, com enzaría por exam inar detenidam ente las  p ar­
ticu laridades anatóm icas y c ircunstancias patológicas 
del reconocido, señaladam ente de las que tuv ieran  co­
nexión con el padecLniento alegado; en caso de que la  
observación d em ostra ra  la existencia de algún defecto 
físico ó enferm edad habitual que m anifiestam ente im ­
p id iera  el trabajo  corporal del paciente, podría  certi­
ficarlo así y concep tuar la  afección como com prendida 
en e! párrafo  prim ero de la  reg la  sex ta  del art. 88; si 
observada u n a  enferm edad , cup iera  duda acerca  de 
su im portancia  y cron ic idad , acaso ia lec tu ra  del ex­
pediente y contraexpedien te fuera  lo bastan te  á  poder 
decidirnos á  favor ó en con tra  del im pedim ento; mas 
de cualquier modo no o lv idarla el oportuno in te rro g a­
torio , el cual, hecho m inuciosam ente y descendiendo á 
detalles inesperados por el reconocido, se rv irla  con 
frecuencia, ya  de com probación del diagnóstico, ya  de 
medio de descubrir ia  ficción; de no poder decidirm e 
aún, ten d ría  m uy on cuenta  la  edad del pacien te (pues 
no en vano ha  dispuesto la  ley lá  exención del sex ag e­
nario  y del m enor de diecisiete a ñ o s , colocando res­
pectivam ente estas causas de exención den tro  de las 
m ism as reglas en que h ab la  de im pedim ento por en ­
ferm edad), y me in c lin a ría  tan to  m ás á  favor del in te ­
resado, cuanto má-s próxim o se en co n tra ra  á  u n a  de 
las edades an tedichas, sobre todo si siendo ella  av an ­
zada, fuera  la  enferm edad de las que se ag ravan  ó re ­
piten con la edad, ó si siendo ésta  de poco m ás de d ie­
cisiete años, pudiese la afección re ta rd a r el desarro llo  
orgánico norm al; en caso de necesidad tend ría  tam bién 
presen te la regla séptim a en lo relativo a l núm ero de 
hijos ó nietos m enores de diecisiete años; pues si bien  
la  regla sex ta  hab la  sólo de la  subsistencia  del recono­
cido, c laram en te  m anifiesta luego que no deben que­
d a r  desatendidos los m enores, y en tal caso á  un pad i^  
6 abuelo que po r motivo de enferm edad habitual ga-
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nase estric lam ente lo necesario  p a ra  su subsistencia, 
se rla  un cargo de conciencia, y se  irla  directam ente 
con tra  la  ley al considerarle  sin im pedim ento, si ade­
m ás de la  propia subsistencia ten ia  que atender á la 
de varios m enores; ni m e a rre d ra ría  el verm e obligado 
á  av e rig u ar, cual p recep túa  el últim o párrafo  del a r­
tículo t)3 del reglam ento p a ra  la ejecución de la ley, 
«el p recio  de las subsistencias en la localidad, el alqui­
le r  que satisfacen  po r sus viviendas las clases m enos 
acom odadas, núm ero de individuos que com ponen la 
fam ilia, edad y sexo de cada uno , y total que necesita 
la  fam ilia p a ra  subsistir». Tam poco o lv idarla la  regla 
octava, juzgando si podría  adqu irir su subsistencia y 
la  do los m enores á  su cuidado el padre ó abuelo pri­
vado del auxilio del hijo ó n ie to , ni mucho m enos el 
art. ü5 del citado reglam ento que preceptúa deberse 
ten e r como pobre «á toda persona que gane un jo rnal 
de 75 céntim os de peseta d ia rio s , debiendo añad irse  
25 céntim os m ás p a ra  cad a  una de las personas de la 
familia». Y en últim o té rm in o , si facilitada la  resolu­
ción del p roblem a con la  adquisición de los datos del 
reconocim iento , expediente é in terrogato rio , m ás los 
sum inistrados po r la  aplicación de las reglas de la  ley 
y reglam ento, fuese todavía obligada la duda, lo m ani­
festaría  pa lad inam ente en la  certificación, esperando 
que el T ribunal aco rd ara  am pliación del expediente, 
nuevo reconocim iento, ü observación oportuna, según 
los casos.

No dice la  ley que se  considere el padecim iento en 
relación con la  profesión ú oficio del paciente, pues el 
precepto  del reglam ento  de Mayo de 187-1, que asi lo 
ordenaba, no ha  sido consignado posteriorm ente; mas 
si solam ente existiese im pedim ento p a ra  el oficio deJ 
interesado, y no p a ra  otros m edios de adqu irir la  sub­
sis ten c ia , lo expondría yo a s i, dejando á  la decisión 
del T ribunal la  resolución definitiva del caso. Tampoco 
dice la  ley cuál ha  de se r  el im pedim ento de quien apa­
drine al expósito , ni el de los herm anos ó prim os del 
reclu ta; m a s , siguiendo la  costum bre de o tros profe­
so re s , y juzgando p o r ana log ía , creo  debe apreciarse  
el de uno y o tros cual exige la  ordenanza p a ra  el del 
padre 6-abuelo. M ás sensib le es que no se  m encione 
siqu iera  el im pedim ento de las liern ianas ó prim as; 
pero no parece lícito v a ria r  la reg la  legal, y si bien las 
condiciones del sexo im pelen á  u sar de m ayor lenidad, 
resu lta rá  ésta  la  m ayor p arte  de las veces por la  cir­
cunstancia  de s e r  relativam ente raro  que on el estado 
actual de n u estra  sociedad pueda una m ujer, por pe­
queña que sea  su do lencia , g a n a r  m ás de 75 céntim os 
de peseta d iarios p a ra  si y lo m onos 25 p a ra  cada uno 
de los m enores á  su cuidado

R egla 11 * P o r  m ás que el pronóstico médico deba 
a b a rc a r  el plazo de un año, como el sorteo es an te rio r 
a l reconocim iento , parece que las circunstancian del 
im pedim ento deberían  considerar.ee con relación al 
d ía  del reconocim iento mismo ¿Será esta  disposición 
copia literal de o tra  ley en la  cual se p receptuaba el 
sorteo después de la declaración de soldados, y habrá 
de ten e rse  como e rro r  involuntario? Probablem ente, 
aunque el reglam ento p a ra  la  ejecución de la  ley ni lo 
afirm a ni lo niega.

P r e n s a  M é d i c a

J a c i n f »  .llo lin n .

K x l r n i i { e r i l  i  I .  A r lic n o ió n  d e l m é tn d o  oso leró g en o  á, l a  e n ra  ra  
d io n l d'o la s  h e rn ia s .  — I I .  T r a ta m ie n to  d e  loa v ó m ito s  a l im e n ti­
c io s  do loa tn b o rcu lo so a . —  I I I .  T r a ta m ie n to  d e  la s  n e f r i t is  por 
l a  p i lo o a rp in a  on  ap lic ao io n ea  e x te rn a s .

I

—  KJS-

E1 catedrático  Sr. Lannelongue ap lica  desde hace 
seis m eses á  la  cu ra  radical de las hern ias su método 
esclerógeno, que tan  notables resultados, comprobados 
por num erosos médicos, le h a  dado en el tratam iento  de 
Jas tuberculosis ex ternas.

Según dicho señor, la  operación no tiene peligro 
p a ra  el enferm o, quien á  los ocho ó diez d ias de reposo 
puede considerarse curado y libre de toda clase de ven­
dajes. E sta operación puede hacerla  cualquier médico 
prudente , y es aplicable á  todos los casos y á todas las 
edades.

El O de Diciem bre últim o operó el Sr. Lannelongue 
en el Hospital T rousseau un niño de ca to rce  años con 
h e rn ia  inguinal derecha. La operación duró, reloj en 
m ano, cuatro  m inutos y medio.

A nestesiado el enferm o — lo cual en rigor no es in­
d isp en sab le— y som etida á rigurosa an tisepsia la  re­
gión en que se va  á  operar, afeitados los pelos, si los 
hay, se asegura el cirujano de que está  reducida la  her­
nia, y se en carg a  un ayudante de m an tener aplicado el 
dedo en el orificio inguinal profundo, de modo que pro­
te ja  la  cavidad peritoneal.

Hecho esto, reconoce el operador la región pubiana 
y el cordón que se in troduce en  el orificio in terno  del 
conducto inguinal, reuniendo en un  hacecillo todos los 
elem entos que le constituyen. C uando se percibe bien 
la  posición del cordón, es fácil o p e ra r por den tro  y por 
fuera  de él sin riesgo de alcanzarle.

Sujetando con la  m ano izquierda el cordón, la  de­
recha a rm ad a  de una je ringa  de P ravaz  cargada de la 
solución de cloruro de zinc al décim o, siem pre la mis­
m a, sé  in troduce la agu ja  perpendicularm ente al pubis 
llegando h a s t a  l a  s u p e r f i c i e  d e l  h u e s o ;  después se  des-- 
v la  la  p un ta  de la  agu ja  hacia la superficie profundadel 
cordón, y allí, en los tejidos fibrosos que le rodean, se 
inyecta cinco gotas de solución y se  re tira  la  aguja. Se 
rep ite  la operación  tres  ó cuatro  veces en cada lado del 
cordón, haciendo la  p icadura  en los puntos m arcados 
á  de antem ano con lápiz derm ográfico. So rodea asi el 
orificio con ocho 6 diez inyecciones, ó sea  en total de 30 
40 gotas de la  solución esclerógena

L a p rim era  se hace en la  pared  abdom inal, en el 
borde superio r del pubis, hacia  la  esp ina pubiana, en el 
orificio in terno  del conduelo inguinal, en tre  los pilares; 
la  segunda se p rac tica  un poco m ás abajo , en el pubis, 
á u i i  centím etro  ap rox im adam ente de la  p rim era, y la 
te rce ra  aún  m ás abajo, hacia  el origen de la  ram a des­
cendente del pubis. Se p rac tica  o tras  tres  p icad u ras/íor 
d e n t r o  del cordón, empujando éste hacia fuera  con la 
m ano izquierda. Se in troduce la  aguja directam ente 
sobre el hueso , procurando no to car el cordón, y se  
desvia su p un ía  hacia  fuera  de modo que se haga la 
inyección por de trás  del cordón, en los p lanos fibrosos 
que están inm ediatam ente po r delan te  dcl periostio 

Se evita  la  in troducción del líquido en la  cavidad 
peritoneal, con la  p resencia  del dedo de un ayudante 
inteligente.

Como c u ra , se aplica-sobre las p icaduras u n a  com­
presa  de g asa  iodoform ada, ua la  y un  vendaje aséptico-
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Consecuencias: ocho d ías de cam a, supresión del ven­
daje y queda el niño radicalm ente curado.

II

¿Por qué los tuberculosos vom itan después de las 
comidas? Porque los alim entos excitan la  m ucosa es­
tomacal, inervada, como los pulm ones, por el neum o­
gástrico. Hay, pues, que a taca r la  m ucosa estom acal, 
punto de p artida  del reflejo expulsivo.

P ara  esto ocurriósele prim ero al Dr. M athieu hacer 
tomar á  sus enterraos trocitos de hielo, inm ediatam ente 
después de las  com idas, lo cual le dló muy buenos re­
sultados. Después ha  em pleado con igual éxito el agua 
cloroformada y el mentol.

Se diluye er, u n a  cantidad igual de agua común el 
agua cloroform ada sa tu rada . Se da  de 2 á 4  cucharadas 
(de diez en diez m inutos una). El mentol se adm in istra  
ordinariam ente de  este modo:

K o n to l .............................................................  0,20 e i 'a o 'u s .
J a la p a  g o m o so ............................................  150,00 —

A g itase  b ie n  a n te s  do  a s a r lo .  S a  3 A 1 o a o h a ra á a s .  e o n  in te rv a -  
lo~, dospnés d e  la s  co m id as.

Bajo la  influencia de esta  m edicación, se suprim en 
ó atenúan los accesos de tos provocados por la  inges­
tión de los alim entos, y no provocan ya c! vómito.

Desde que el Dr. M athieu em plea este procedim iento, 
liace tres 6 cuatro  años, es en teram ente excepcional 
que vomiten los tuberculosos de su clín ica después de 
las com idas. En la inm ensa  m ayoría de casos, se  su­
primen inm ediatam ente los vómitos con ei agua  cloro­
formada, el hielo y el m entol, que es el orden que res­
pecto á  su actividad tienen  estos agentes.

III
El Sr. Molliére em pleó prim ero la  p ilocarp ina en 

inyecciones hipodérm icas en el tra tam ien to  de las ne- 
Ii'iiis; pero este m étodo, á p e sa rd e su s  ventajas, íuéb ien  
pronto desechado á  causa de los fenóm enos cardíacos 
que provocaba Había, sin em bargo, que m an tener su 
empleo en terapéu tica  y p a ra  ello buscar u n a  m anera 
de em plearlo exen ta  de peligros, y el Sr. Molliére la  ha 
hallado en las  aplicaciones externas.

Las aplicaciones ex te rnas de p ilocarpina se hacen 
en lasiguienie form a:

K itra to  d e  p i lo c a rp in a ......................  0,05 A 0,80 g ra m o s
V a se lin a  b la n c a ....................................  100 —

P a ra  frioo ionos e n  l a  re g ió n  ta m b a r .

.t consecuencia de estas fricciones se  observa gene­
ralmente una i r a n s p i r a c i ó n  m w j  a b u n d a n t e  que princi­
pia al cabo de inedia hora. E sta  sudación enorm e va 
casi .siempre acom pañada de abundante  diuresis y de 
diaforesis. E sta últim a puede prolongarse du ran te  va­
rios dfas, y lo propio ocurre con la diuresis. A una 
excreción casi nu la  y espesa suceden orinas c laras y 
muy abundantes. Aum cnlo de densidad. A veces larda 
en aparecer la  d iuresis, á  las  vein ticuatro  ó cuaren ta  
y ocho horas. Si la  nefritis va  acom pañada de poliuria, 
disminuye ésta  bajo la  influencia de la  p ilocarpina, 
produciéndose un fenóm eno de balanceo en tre  la 
excreción del sudor y Iii de la orina.

La albúm ina dism inuye cu las orinas bajo  la  influen­
cia de la pilocarpina, y aum enta la  urea. Estos enfer­
mos tienen u n a  sensación de b ienestar, de alivio m a- 
mñesto, los edem as desaparecen, la d isp n e a  cede el 
sitio á una respiración norm al y reguiar, se a tenúa  la 
cefáiea, A m enudo se produce u n a  diaforesis saludable

que puede persistir algún tiempo. N unca con las  fric­
ciones cu táneas se ha  observado salivación abundan te  
como sucede con la  ingestión del jabo rand i ni tam poco 
la  secreción lagrim al.

I l r .  I ln n ió n  I fc r re t .

S e c c ió n  O f ic ia l.

M I N I S T E R I O  D E  F O M E N T O

REA L ORDEN
limo. Sr.: En virtud de la  Real o n len  c ircu la r del 

Ministerio de la  G uerra, fecha 26 de Enero  últim o, d is- . 
poniendo que el 12 de Abril próxim o se provean por 
oposición plazas de módicos segundos del Cuerpo de 
Sanidad M ilitar, y con *1 fln de facilitar á los escolares 
aprovechados to m ar parte  en dicho certam en;

S. M. el Rey (q. D. g.), y en su nom bre la  R eina Re­
gente del Reino, ha  tenido á  bien au to rizar á  los recto ­
res de las U niversidades p a ra  que á  los alum nos oficia­
les, y á  los libres m edjante la oportuna m atricula, de 
la  Facultad  de M edicina, á  quienes únicam ente les falte 
p robar asignatu ras del últim o grupo de la licenciatura  
ó periodo del doctorado, p revia instancia . Ies adm itan 
en la  segunda quincena del mes corriente el exam en 
anticipado de Junio.

De Real orden lo digo á  V. I. p a ra  su conocim iento 
y dem ás efectos. Dios guarde  á  V. I. miiclios años. Ma­
drid, 3 de Marzo de 1897. — ¡ A ñ a r e s  lU o a s .  — Señor di­
rector general de Instrucción pública — ( G a c e t a  del 6 )

C o n s u l t o r i o .

PREGUNTAS
699. Los m édicos titu lares de los pueblos, ¿tenemos 

derecho á  co b rar las  consultas, siendo asi que en el 
contrato estipulado nada se dice de este particular? 
Pues no creo que al médico que viene de fuera  en con­
su lta  lia de retribuírsele con lii cantidad que pide y el 
de cabecera h a d e  quedar á  la  luna de V alencia, como 
suele decirse. —C. D

700. Los m édicos titu lares ó m unicipales, ¿tenemos 
derecho A co b rar 2,50 pesetas por cnda'rnconocim iento 
de los mozos sorteados, y en caso afirm ativo, quién ha 
de pagar d icha cantidad? ¿Será el pariré del mozo 6 el 
.■\yuntamiento? Porque asi como el méilico de la  Comi­
sión m ix ta  entiendo ha de percib ir d icha cantidad de 
la  Comisión provincial, parece ser que en los pueblos 
debe re in teg rarla  el A yuntam iento.—C. D .

RESPUESTAS
699. L a consulta pedida por el Méilico de cabecera 

es costum bre que no la cobre éste; ah o ra , si la im po­
nen el enferm o ó su familia, y el médico de cabecera  
no la  juzga necesaria, debe cobrarla  exactam ente igual 
que el médico consultor.

700. Los honorarios son 2,50 pesetas por cada reco­
nocim iento, y deberá  pagarlos el Ayuntam iento con 
cargo á los fondos provinciales.

G a c e ta  de la  s a lu d  p ú b lic a .

K stiitlo  sn ii i in r io  d e  l l n d r i d .
A ltura baro m étrica  m áxim a, 715,13; m ínim a, 706,13; 

tem peratu ra  m áxim a, 19'’,2; m ínim a, l^.O; vientos do­
m inantes, O., ONO. y NO.

Los padecim ientos re inantes han experim entado
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m uy escasas variaciones en esta sem ana. Siguen los 
estados gripales agudos, los reum atism os y las fiebres 
palúdicas, produciendo la  m ayoría  de los casos en las 
enferm edades agudas y en las  crónicas; las exacerba­
ciones de los estados broneo-pulm onares, las conges­
tiones pasivas, y las h idropesías en las lesiones card ia­
cas y de los g ran d es vasos, y las erupciones cu táneas 
en los sujetos predispuestos lian sido igualm ente fre­
cuentes. L a m ortalidad  no es relativam ente grande.

C r ó n i c a

l l i s i v n e d e l  d ís p é |> tlo o .-«La /ít'/,¿ene—dice el doc­
to r  M arín  P eru jo  en el prólogo del libro de,que es au to r 
—ese/ n r i n e i p a l ,  t j  m u e h i s i m a s  v e c e s  e l  ú n i c o  J a e t o r  c u -  
ra ítpo , d e  l a s  e n f e r m e d a d e s  d e l  e s tó m a g o ;  s ó l o  a n t e  la  
i n s u j l c i e n c t a  d e  a q u é l l a  d e b e  e m p l e a r s e  l a  m e d i c a c ió n .»  
En este principio, fecundísim o en detalles de ía lla  oe 
aolicación, ignorados por com pleto unas veces, y des­
deñados m ás que dados al olvido o tras, se in sp ira  esta

°*^^Y consecuente el reputado  gastrópa ta  con esta  ver­
dad irrebatib le , no se detiene á  nii^ad del cam ino, ha­
ciendo tra ic ión  á s u s  convicciones, sino que lo recorre 
todo entero, estudiando la  i n f l u e n e i a d e  l o s / a c t o r e s  g e -  
n e r a l e s  e n  l a  d i s p e p s i a ,  e l  r é g i m e n  a l i m e n h e i o ,  los a l i ­
m e n t o s ;  pero con detalles insinuantes y de  inm ensa 
aplicación p ráctica, reveladores del hom bre de ciencia 
profundam ente observador, que sabe sa c a r  deduccio­
nes provechosas de hechos que pasan  poco m enos que
inadvertidos p a ra  el observador vulgar.

Así es que en  es ta  obra tan  preciada, tirad a  en 
c u a r t a  e d i c i ó n ,  cosa verdaderam ente ex trao rd inaria  
en  nuestro  país, como en  todos los escritos del d istm - 
euido especialista , se no ta  a l instan te  la  originalidad, 
fa  personalidad propia, basadas en la  g ra n  experiencia

En la  últim a p arte  de la  H i g i e n e  d e l  d i s p é p t i c o ,  en 
pocas, pero aprovechadas páginas, de un niodo senci­
llo Y muy clínico y científico, se com pendia el estudio 
de las  enferm edades del estóm ago, con su correspon­
diente diagnóstico y tra tam ien to , dando siem pre su 
criterio  razonador y convincente el Dr. M arín Perujo. 
E sta  últim a p arte  del libro h a  de ser m uy del agrado

á  todo esto se ag rega  la  c laridad , la  sencillez y la  
corrección del lenguaje, ya  peculiares en  este d istin ­
guido m édico, no e x tra ñ a rá  que esta  obra, q u e e s  ocho 
veces m ás ex tensa que la  te rcera  edición, publicada 
hace dos años, pueda llegar pronto á  t i r a r  su quinta 
edición. Exito inm enso que celebrarem os mucho.

« l i e n  e je m p lo .—El S r. G a rd a  Alonso, médico de 
V illavieia ¡Salam anca), que íué prem iado reciente­
m ente por las  Reales A cadem ias de M adrid y Barcelo­
na , según ya  dijo nuestro  co laborador Sr. P inilla en 
un  artícu lo  que vÍ6 la luz en nuestras colum nas, h a  sido 
obsequiado ha  pocos d ías en S alam anca con un  ban­
quete que en su honor dieron muchos m édicos rurales, 
acordándose después costear en tre  los presen tes una 
edición de la  M em oria prem iada al Sr. G a rd a  Alonso
V  regalárse la  á  dicho señor.

Estos hechos confortan  el ánim o y d an  idea de los 
herm osos espectáculos á  que puede.dar lugar el com­
pañerism o e f e c t i v o .

U is tin c io n e a  á  iin  e s p a ñ o l.—El núm ero 18 de 
N oviem bre pasado de la rev ista  E n c i c l o p e d ia  L o n i e m -  
p o r á n e a  publica la  b iografía  de D. Celestino M. de Ar 
genta, ilustrado ginecólogo de Salam anca que, como se 
ve, es ventajosam ente conocidode propios y ex traños.

A d v e r lrn c ln  d e  In le ré s .  — Son m uchos los suscri- 
to res de la  B i b l i o t e c a  de Ei. S iglo Médico que, ten ién­
dola e n c u a d e r n a d a ,  se  ex trañ an  de no h ab e r recibido 
el cuaderno  1." del T r a t a d o  p r á c t i c o  d e  M e d i c i n a ,  c l í ­
n i c a  t j  t e r a p é u t i c a .  Debemos, pues, h ace r presen te  á 
estos señores que el tom o l . “ de tan  im portan te  obra

con tendrá aproxim adam ente t r e s  cuadernos y
por lo tan to  no podrán rec ib ir encuadernado dicho 
tomo hasta  que no se hayan publicado los cuadernos

S e 'l'a 'reX ^t'id o  á  todos los suscrito res de Madrid 
V provincias el cuaderno 1.° y en esta  m ism a sem ana 
enviarem os el 2. ‘ á  los suscrito res de provincias.

U n c u  «n iisou lo . -  N uestro estim ado am igo é ilus­
trado  co laborador D. V íctor C ebrián, médico de nume- 
ro del Hospital G eneral de esta corte, ha  publicado eii 
form a de folleto los artículos que vieron la  luz en nues­
tro  periód ico  sobre el Concep/o g e n e r a l  d e  l a  h e p a to -

^°^V¿ndeso este folleto, que ha  llam ado la  atención de 
los inteligentes, a l precio de u n a  p e s e t a  en casa  del au­
tor, Goya, 3, Madrid.

« o s  o b ra s  so b re  e l có le ra . -  Hem os recibido en 
esta  sem ana u n a  obra  sobre E l  c ó l e r a  e n  l a  R e p ú b l i c a  
A r n e n t i n a ,  escrita  por el Dr. D. José P enna, fOrraa un 
vofumen de cerca  de 400 páginas, con un  plano, y en 61 
se estudian nueve epidem ias d o í
el transcurso  de cu a ren ta  anos, desde 1850 á  IsaJ-Jo, 
E l  c ó l e r a  d e s d e  e l  p u n t o  d e  v i s t a  d e  s u  y
d e  s u  e x o t i s m o ,  po r el Sr. D. Francisco  Masip v VaUs, 
ex-direclor del L aboratorio  m unicipal de M anila y del 
Lazareto de M ariveles; al propio au to r P^rleneee un 
folleto sobre EL l a b o r a t o r i o  m u n i c i p a l  d e  M a n i l a  (,Ln- 
tica  sobre su reorganización).

T r tb im u l d e  exámenes.—H a sido y a  nom brado el
T ribunal oue ha  de juzgar los exám enes de cirujanr.-- 
L n S a s  »  el co rr 'leS e  .f io  de
ilustrado catedrático  de San Carlos, D. Luis Guedea, 
como presidente; los doctores A guilar y la s t r o ,  voca­
les-m édicos, y D . Carlos C adw allader y D. Florestán
A guilar, vocales-dertisías

^T enem os entendido que el T ribunal, 
tá n d o se a l p rog ram a vigente.
de otro modo, estudia la  m anera  de re fo rm ar algo el 
sistem a de exám enes, á  fm de que pueda juzgarse me 
jo r en los ejercicios de las aptitudes de los alumnos. ^

r  D rin c ip a le s  p e r ió d ic o s  m ód icos d e  E spaña 
Lreco^m iendan como el n ie jo r.4n t¡asiiia tico  el Jon 'Ije  
M e d in a  d e  O u c b rn c h o ; las  em inencias m édicas a J  W 
h an  reconocido, y nosotros recom endam os á  nuestros 
le c C c s  el anuncio que va  en el lugar correspondiente 
de este núm ero. ________________

PABINETE DE COHSULTA Y OPERACIONES QUIRURGICAS desüna- 
G arú n icam en te  á  la  curación
ta, nariz  y  oídos.— F u e n c a iT M , l .» j  p r ln c ip i •
El m éd ico-d irecto r, A l f r e d o  G a l l e g o .

dis-El mejor tratamiento tra lg ias , dispepsias, dis­
pepsias con cloro-anem ia, h iperclorhidrias, >i!cera de' 
estóm ago, d ilatación  gástrica , ca ta rro s  «"tesfinales 
oThumiñiiria es el E l ix i r  e s lo n io c n l d e  S al*  «  
C a r lo s ,  que’ cu ra  enferm os con _mtó de '«'mticmc^ 
años de antigüedad en  sus padecim ientos, y  P  ̂
r¡^tón es rec itad o  por todos loa m édicos que cono en 
sus positivos efectos. - -  S errano , 30, farm acia, Maariu,
y  principales de España. _______________

r -  i» rn -m nn la  Y L aboratorio  quím ico del doctorEn l3 F9nH3CI3 Gómez del C astillo . Condal,
R arfplnna se  p reparan  y  expenden todos los g licer^ 
Fosfatos m uy solubles, neu tros y q^/m icam ente pu i^ . 
á  los precios siguientes: el gLcero-tosfato de cal, 
nesia  y estronciana , á  50 pesetas k ilo , „■
m a ñ ^ n e s o , á  70 id ; el de litio, á 100, y el de sosa y po
tasa , á  40 id. _____ ________ _

EST A B L E C IM IE N T O  T IPO G R Á F IC O  DE E .  TEODORO 

A m p a ro  103 y  E o n d »  d e  T a le n o ia ,  8 .

TeiéfoDO  5 5 9 .

Ico
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► A ñ o  4 4 . — N ú m . 2.255. f  A d i n i D i s t r a c i ó n ,  M a g d a l e n a ,  3 6 . ^  14 d e  M a r z o  d e  1897.
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EL SIGLO MÉDICOSe publica lodos los domingos. B O L E T IN  D E  M E D IC IN A . G A C E T A  M K D iC A
T

GENI O MÉ D I C O - Q U I R Ú R G I C O
Publica una Biblioteca sumamente económica.

Periódico de Kedícina, Cirugía y Fariracia, consagrado á los intereses morales, científicos y profesionales de las clases médicas,
P Ü J I D A D O R E S :

Sbeh. DELGRAS, e s c o l a r , MEXDEZ ALVARO, TEJADA T ESPAÑA, M E T O  V SERRANO
-------------------------------------------------------------- D IR E C T O R :

D. M A T I A S  N IE T O  S E R R A N O
MARQUÉS D£ GUADAIERZAS 

R E D A C T O R E S ;

Prulos d< tutctlpcl¿n de EL SIGLO 
PIAliKlU: 3  [Fceetoe trituoetro. 

PKUVINí'IAh : 4í iivsel.e triuieetro:
S  Bcmoatro. y O.S ol abo. 

.BXTRAbJSKu y I'L'IRAIIAK: S O  iitaa.I

• a
Precios de suecripcióa de la BIBLIOTECA 

ESI'ASa : i b  posetae a l abo, 
que pueden pagarte «a tros Tecea. 

EXTRANJERO y CLTRAHAB; S O  ptas.

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

Toses ^

^  (gasta de' L ao tuoaríuD i

C o n stip a d o sB ro n q u itis
A P R O B A C IO N  QK UA A C A D E M IA  OE

IN F L U E N Z A  
SEOICIMA OE PAR IS

, Parala curación de las AFECCIONESdelos PULMONES y de loa BRONQUIOS, 7  
calma la TOSE y suprime el INSOMNIO. ?

r. GOSIAIl é  H ijo, as. R u é S o ln t-O au d e , P A R IS. — EN TODAS LAS FARMACIAS ^

lai ^
Fermu (u  coiocii lu  _

f i l d o r a s '
____  ONb OOOVOA •

DEHAUT'
loo títubMD OD purgarte, cuando Jol 
lascegiiau. f/o temen el asco ni ell 
icauaaocio.porfue, conlralú^uesul 
■ceae con ¡os demagpuj'ganleg, esleí 
I do obra bien sino cuando se toma} 
t^pn buenos alimen osybebibasíorÁ 
I J¡*jantes, cuate/ Wno, ol café, eJ te.l 
ICada cual esciiffe, para purgarse,la I 
Inora y ¡a comida quemas Je conWe-l 
Inen, según sus ocupaclones.Comol 
p l  oausancioque ie putyz ocasional 
Egueda compJetamente anulado r 
■ por el efecto de Ja buena ah'-/ 

kmentacjoa empleada, uno se, 
^ecide fácilmente i  volver dj* 

^lapesarcuantas vecei  ̂
sea necesario.

GARGANTAvoz y  BOCA

PASTIUASdeDETHANI
necamendadas ceñirá loe M etes de l e í  

B eraan ie , E ztlnolonea d e la  V u ,  
luQamaoio&es d e  la  Boca, EteotosI 
pemioioBoe d el M erourlo, Ir ltaolon  I 

produce e l  Tabaco, t epecialmenle I 
A lúe bnrt PREDICADORES. ABOOA. 
DOS, PROFESORES y  CANTORES 
para facilitar la em iolon da la  v o s.
F'lilr SO el rotule t  Srait de Adb. DETEil, 

ftnntceut/iit en fiAS/S. '

JARABE LAROZE»;E?Tonico,A nti-Nervioso
P re sc rip to  con  cx ito  p o r todos los m éd ico s p a ra  com b atir  las G a s M t i e ,  G a e -  
t r a l j i a a  y  p a ra  reg u la riza r  to d as las (u n c io u es  do l j c a t ó m a g e  j  d e  los
I n t e s t i n o s .  _______________________

JARABE LAROZE lODUROde POTASIO
E s e l cspecfQ co m as se g u ro  do  todos c o n tra  la s  .4/ e r c io e t e a  r u b e r e x t o s a s ,  
los C a n c e r e s ,  lo s R e .H m a t ta m o s ,  la s  i i n f e . r t n e a a a e a  d e  l a  p i e l  y  los 
A c c i d e n t e s  s l f l l i t i c o a .

JARABE LAROZE d t  CfoHtlñ» 
a» Htrétljét«00 lODURO de SODIO

S e e m p le a  com o lo s  o tro s  lo d u ro s  y  p rin c ip a lm e n te  e n  la s  A f / e e x i o t e e s  d e l  
C o r a s o n .  _______________________

dt CúrUiat a* datanjai
ydaQuatata con riQ D llR O

I ^ e r d i d a e  b la t i c a S f  I > e n t o r a s  w e n a u n l e S f  A n e m ia ^  R a q u i t i s m o .

da Oortataa 
dé f/teaniaa 
amargaatto

A f e c c i o n e s  e a r d l á c í i s ,  U e a t n a t i s m o a ,  A n g i n a  d e l  P e c h o ,  A s m a ,  e tc .

JARABE LAROZE

JARABE LAROZE

-o» («h ie r r o

loDURO DE Estroncio

•Casa J.-P. LAROZE, FariaceuiíGO, 2, calle desLions-SalDt-Paiil,2 - PARIS.

£@ D esde 1.* ds

' ’I IW Ilie jN a iJW B 'sO c lE T É
MUTUELLE DEPUBLICITE (61. rué Ceumar- 
tln. pRris), de rub es director Mr. A. Lorette, 
•I la enoarirada EXCLUSIVAMENTE de reolhlr 
IM anímelos eitran¡eros para esla perlódioo.

_____ CARNE, HIERRO y QUINA______
£1 Alimento mas fortificante unido a los Tónicos mas reparadores.

VINO FERRUGINOSO AROUD
T CON TODOS LOS PRINCIPIOS NDTRITIVDS DB LA CARNE 

OARifR. RiiORR* y 9BIIBAI Diez años de éxito cootimiado y las afirma­ciones de todas l.«s einlncncias médicas preuban que esta nsom.icion de la 
Carnet, el D ir r r o  y  la o u in a  constituye el reparador mas ener^co que se conoce para curar; la L'lordaij, la A n em ia , las i fe n s lrv a c to n e t aálorotas, el 
Sm pobrecim ienío  y la AUeroeiott de  la  Sangre, el S a qu itism o . las Aíeccionst 
sscTofidusas y escorbúticas, etc. Efi v i n o  F o r r u g ln e a o  do A ro u il es, en efecto, el único que reúne toJo lo que entona y fortalece los órganos, regulariza! coordena y aumenta considerablemente las fuerzas ó Infunde a la sangre empobrecida y decolorida : el Vigor, la Coloración y la E nerg ía  v ita l.
Por movor, en París, eoeasadeJ. FERRÉ, FarmM03,r.Richeliru, Sucesor deAROUD. 

SK VBNDB BN TODAS LAS PRINCIPALES BOTICAS

•eS

t. ■

EXIJASE 'la Snu ARDUO
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V A C A N T E S
Los señores médicos qne deseen optar ¿ a leona  de 

las plazas vacantes en los vapores de la  acreditada Com­
pañ ía  de navegación L a  B a n d e r a  E s p a ñ o l a ,  que prestan 
servicio fijo entre la  Península y  los puertos de ^ b a ,
poedeD dirig irse á los ageates de la Compañía» en Vigo, 
Sres. Antonio Conde, hijos.

No habiéndose provisto la  plaza de médico titn la rd e  
la villa de Neila, p r o v i n c i a  de Burgos, se anuncia por 
segunda vez la  vacante de dicha plaza con la dotación 
anual de 800 pesetas por la asistencia de fam ilias pobres, 
casos de oficio y  transeúntes, casa huerta , .V por los 
vecinos acomodados percibirá la  cantidad de 1.700 pese­
tas  cobradas por el Ayuntam iento y pagadas por trimes- 
tre s  vencidos. Loa aspirantes presentarán sus solicitudes 
en esta Alcaldía dentro del térm ino de tre in ta  días á con­
ta r  desde la  inserción de este anuncio.

Neila, 3 de M arzo de 1897. -  E l alcalde, A n s e lm o  
M e d e l .

— T o r r e j ó n  d e  V e la s c o  ( M a d r i d ) .  — P o r renuncia del 
médico de la  Beneficencia m unicipal de esta v illa , fun ­
dada en su delicado estado de salud, se encuentra vacan­
te  dicha’plaza dotada con el sueldo anual de 750 pesetas, 
pagadas por meses vencidos de fondos m unicipales por 
la asistencia de 40 fam ilias pobres. L a localidad es sana, 
y di.sta de M adrid 27 kilómetros, teniendo estación férrea  
á 2 kilómetros en la linea de Ciudad E eal, y  consta de 
342 vecinos, pudiendo el que resulte agraciado con tratar 
la asistencia de los pudientes.

Lo que se anuncia a! público para  que los aspirantes 
presenten  sus solicitudes en la Secretaria de este A yun­
tam iento  acom pañadas de los documentos necesarios, 
dentro de tre in ta  días á contar desde el en que aparezca
inserto este anuncio en el B o l e t í n  O fic ia l  de esta provin-

ílericia, debiendo ad v ertir que será preferido el que, á más 
de o tras cualidades, reúna la  de llevar diez 6 más años 
en el ejercicio de la  profesión. ’ ■

Torvejóu de 'Velasco, 1.® de Marzo de 1897. — E l a l­
calde, A n g e l  M a r t i n .

— A n c h x i r a s  ( C i u d a d  B e a l ) .—  Por no haberse presen­
tado á  tom ar posesión el médico nombrado á v irtud  del 
concurso anunciado en 28 de Diciembre últim o, se anun­
cia de nuevo la  vacante de la plaza de médico titu la r  de 
esta  v illa  por térpiino de tre in ta  dias, contados des- 
de hoy.

Los aspirantes han de ser doctores 6 licenciados en 
Medicina y Cirugía; la dotación 500 pesetas, quedando 
en libertad de contratarse  con las 200 fam ilias pudien­
tes, que próxim am ente h ay  en la  localidad, y de atender 
á las apelaciones de los pueblos inm ediatos que carecen 
de médico.
• Anchuras, 1.® de Marzo de 1897. E l alcalde, I g n a c io  

O Vm ae.
— L a de. médico-cirujano de Hoyos de M anzanares 

(Madrid'). H ab. 458. Dotación 500 pesetas h asta  el 80 de 
Junio, y desde esta fecha en adelante 750 pesetas por la 
asistencia de 12 fam ilias pobres y las igualas con los ve­
cinos pudientes. L a población consta de 120 vecinos, es 
sana, de excelentes aguas y  abundante en leñas y  caza; 
d ista  15 kilóm etros de Colmenar Viejo, cabeza de p a r ti­
do, y  10 de la  estación del ferrocarril de L as M atas, don­
de nay  coche alternado, y á ambos pantos carretera. 
Solicitudes hasta  el 8 de Alsril a l alcalde, D. V entura 
Blasco.

— L a de id. id. de Valdeavero (Madrid).* H ab. 518, 
Dotación 600 pesetas por la  asistencia de 12 fam ilias po­
bres, y unas 1.750 por las igualas con loa vecinos pu­
dientes, teniendo un anejo á 4 kilómetros, que pueden 
ascender sus igualas á 400 pesetas. Solicitudes hasta  el 
8 de Abril al alcalde D. A gustín Sanz.

_L a de id id. de R ascafría  (Madrid'' Hab. 878. Do­
tación 975 pesetas por la  asistencia de20famíl5as pobres, 
y  1..500 por las igualas con los vecinos pudientes. Solici­
tudes h a s ta  el 2 de A bril al alcalde D. José García 
Carril.

_I^a de id. id de Lezuza (Albacete) Dotación 1.12"
pesetas. E l núm ero de fam ilias pobres le será señalado 
por la lis ta  form ada por el A yuntam iento y  J u n ta  Mu­
nicipal con asistencia del facultativo. Solicitudes hasta 
el 1.® de A bril a l alcalde D. Pedro M artínez.

_L a de id . id. de Taram endi (Oviedo). Hab. 3 625
y el d is tr ito  de V illaodrid. Dotación 1.749 pesetas y 251 
m ás para  m anntención de un caballo, por la  asistencia 
á 250 fam ilias pobres, sin perjuicio de lo que pueda 
producirle la  iguala  con los vecinos acomodados. Solir-. 
des basta  el 24 de Marzo al alcalde D. José Fernández 
Pastor.

— L a  de id. id. de Bernuy de Coca (Segovia). Habi­
tan tes 223. Dotación 40 pesetas por la  asistencia de una 
fam ilia pobre y las igualas con los vecinos pudientes. 
Solicitudes hasta  el 1.® de A bril a l alcalde D. Gumersi: - 
do López.

_L a de id. id, de Población de Campos (Palencia)
H ab. 882. Dotación 250 pesetas por la  asistencia de ^  
fam ilias pobres y las  igualas con 280 fam ilias pudientes 
quefpagan á 12,50pesetas cada una.,y  libre de consumos 
Solicitudes husta el 26 del corriente a l alcalde D. Gu­
mersindo Revuelta.

— L a de id. id. de GarcilJán (Segovia). Dotación 500 
pesetas por la asistencia de 15 ,fam ilias pobres y 
igualas con 125 vecinos pudientes, que pagan 2 fanegas 
de trigo  cada u'DO. Solicitudes basta  el 6 de Abril al al­
calde D. Nicolás del Molino.

_L a de id. id. de V illares de la R eina (Salamancii)-
H ab. 932. Dotación SOO-pesetas por la asistencia de 86 á 
40 fam ilias pobres y las igualas con los vecinos pudien­
tes. E s necesario que tengan diez años de práctica coa 
buenos resultados. Solicitudes hasta  el 7 de Abril al al­
calde D. Andrés Polos

_L a de id. id. de Villalcón (Falencia) Hab. 482.
Dotación 100 pesetas por la asistencia á 80 fam ilias po­
bres y las igualas con Ips vecinos pudientes. E l contrato 
será  por un año. Solicitudes hasta  el 6 de A bril a l alcal­
de D. Emilio Pérez.

—’ Por term inar el contrato  con el médico de Cova- 
leda, se anuncia vacante la  asistencia del pueblo de Du-, 
ráelo (Soria), con !a dotación anual de 2 475 pesetas por 
asistencia á las clases acomodadas, y 25 por BeneficMi- 
cia, pagadas por trim estres vencidos, casa habitaoióo 
y  libro de pastos una caballería; se advierte que este 
pueblo no tiene anejos y consta de unos 150 vecinos. Las 
solicitudes al señor alcalde-presidente hasta  el día 31 
del actual.

Duruelo (Soria), 1.® de Marzo de 1897. — E l alcalde, 
L u c a s  G a r c ía .

—  L a de id. id . de Talayuela (Cáceres). Hab. 853. Do­
tación 975 pesetas por la  asistencia de 16 fam ilias pobres 
y  las igualas con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta 
el 3 de A bril a l alcalde D. José Encabo.

■  I Í K M iTEHCM  í t is Ts M e m i a  [ ■
ELIXIR RECONSTITUYENTEOB t i  UNIÓN MÉDICO-rABMACÍlüTICl.

l* re p a r: it lo  ooti liipo r»slilo ti d e  r n i ,  h ie r r o ,  
m n ii^ n n c s o , e a lH e iiin n , q u iii in n  y  eunslD n. 

M u y  eOenz c u  la s  e n re rm e d n d e s  d e  l a r g a  d u -  
n  íú n  y  e n  In c o n v a le c e n c ia  d e  (o d a s  la s  e n ­

fe rm e d a d e s .
PBASCO, 2  PESETAS. — Por mayor, MEI.CHOR GARCÍA' E X C E L E NTEl TONICO: NERVIÓSO^

P ÍL D O R A S

PURGANTES-COLAGOGAS
DE U  Dl(l6» DlDICO-nitlUCÍOTlU

Com|iosíciún: Áloes, 
podoñlino, cásca ra  
sa g ra d a  y ex tra c to  
puro de belladona.

Eficacísimas .r a X S n iü . '
Aniibillosas por eioelencla.
F r a s c o ,  IjSO p ina.

CAPSULAS ANTiOATARRALES DE LA U. M.-F.
PREPARADAS CON TERPISOL Y COPAIBA 

Frasco, 2,S0 pesetas en todas las boticas^_____

PILDORAS HEMATÓGENAS DE LA U. M.-F.,
P ora  corregir los desarregles de laeifiToiiesy sri- 
ta r  la  cacases, exceso ó dolor on las reglas; wNlie- 
non h ierro , mangoneso, arsiSnico, míe» tóibk», 

.■ genciana y áloes.
2 pesetas frasco da SO píldoras en todas las te tlc ii.__

CÁPSULAS ANTISEPTICAS DE LA U. M.-F.
DK CRBOSOTA Y lODOFORMO CRISTALIZADO 

Frasco, 2,50 pesetas en todas las boticas,

1

■X
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R e c e ta d o  p o r  v e r d a d e r a s  e m in e n c ia s ,  n o  t i e n e  r i v a l  y es el r e n t e -  
J io  m á s  r a c i o n a l ,  s e g u r o  y d e  i n m e d i a t o s  r e s u l t a d o s  de
i‘do8 los 'ferruginosos y  <le la medicación tónico- reconstituyente para 

A n e m ia ,  R a q u i t i s m o ,  C o lo r e s  p á l i d o s ,  E m p o b r e c i m i e n to  d e s a n g r e ,  D e -  
Á d a d  é  i n a p e t e n c i a  y  m e n s t r u a c i o n e s  d i f í c i l e s  Tenemos numerosos cer­

tificados de los médicos que lo recomiendan y recetan con adm irables 
sultados.—Cuidado c o n  l a s  f a l s i f i c a c i o n e s ,  p o r q u e  n o  d a r á n  r e s u l t a d o .  

: x i g i r  la  f i r m a  y  m arca d e  g a r a n t í a .

FflCIfl DB CADA BOTELLA, 4 PESETAS.—MEDIA BOTELLA, 2,SO ES TODA ESPAÁADe venia en todas las Farmacias de las provincias y pueblos de Espalia, Ultramar y América del Sur.
Depósito general: ALMERIA,  Farmacia VIVA? PEREZ

Cloro-Boro-Sódícas á la Cocaína.
Eetas pastillas las recomiendan eminentes profeeores. 

porque reúren á la acción calmante, tónica y anestésica 
déla cocaína, la astringente y antipútrida de loe com- 
pueatoB bóricos y la eliminadora del clorato sódico.

Son, pues, de utilidad incontrastable en las anginas 
ronqueras y en todas las inflamaciones de la boca y  g a r ­
g a n ta , ya sean crónicas ó agndae. Se remiten por correo.

Farmacia B o n a ld ,  
N ú ñ ez  d e  A rc e ,

(Antea Oorguera).riatrife
LaMwin i> VtÉa¡ts aatiaíptns ti Dr. Caa

R E C Í A T ^ A D O ,  a ,  V A E L A D O E I D  
Medalla de o ro  en la  E x p o s ic ió n  de B a rc e lo n a .

En esta casa (que provee al Ejército y á la Armada, á las Eacaltades de Me­
dicina y á ios Lospitales civiles, y cuyos productos han merecido informes favo- 
rab es de las Reales Academias de Madrid y  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 bidréfilo, boratado, 
íenicado, salicllico.iodofórmico; almohadillas de celulosa, estopa purificada, hila 
tejida inglesa, lilla tejida boratada; yutes purificado, salicilico, fenicado; catgut 
de loa númeroa l, 2 y 8, catgut al ácido crómico, cautehue en lámina, compresas 
de algodón liígruscópico y antiséptico, crin preparada para suturas y desagfle, 
reluloaa al snbtimado al 3 por 1.000, g u a s  cloruro-mercúrica, fenicada.iodofór- 
uica. timolisacia. etc., en piezas de 1 metro de anebo por 6 de largo y en rollos 
de 10 cetitlnieiros de ancho por 5 metros de largo; el mackintOBch, la seda pro- 
'«ctora, la femeada para ligaduras, tubos de desagüe, pulverizadores de aire y 
''Spor, cajas para curas, etc., etc. Quien desee conocer loe precios de todos estos 
productos, pida el catálogo que se remite gratis. '

I N S T J F ^ ^ v a g u n a c í

®Ít6C{oí! § ,  ¿ lloco  
£ n  tste antiguo y  acreditado 

Institn io rr vacuna de tor­
n era  todos los días de / i  á S .

T A R I  F A S .
Puelts.

90

10

P o r  a n a  v a c u n a c ió n  k  d om i.
cilio, llevando  l a  to rnera.

P o r  a n a  v a o a n a c ió n  k  d o m i­
c ilio , co n  tn b o ........................

P o r  a n a  v a o n n o c ió n  e n  e l 
In a t i tu to ,  V a lv e rd e , 80. , .

U n a  te r n e r a  v n c o n ife ra . . . .
U n  IV ia ls  p a r a  l i  peraonaH ..
U n  tu b o  c o n  l in f a  p a ra  a n a

p e r s o n a ...................................
U n  c r i s ta l  c o n  id . p a ra  id ,. . 
Q U cero lado  v a o an ifo ro  (vaca- 

n a p a r a g a n a d o s ) ,  o n tn b o .

Se remiten pedidos á pro­
vincias.

Á los médicos y íarmacéu- 
ticos el por I04>  de des­
cuento. P n g o  ndcinniado, 
acompañando el importe del 
franqueo y  certificado.

VALVERDE, 30 Y 32, MADRID

as

I tíy 3 ca o < xn (0 3 e a '3 o en u 7 > eo ^ea it/y } l

• • •03 d Q SI s  s i  * '  •, 81 o  o  
1.3
\ l i U ^
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! S -i®  "
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JARABE DE EO TM A S DE MAIZ
Y  BORO-CITRATO DE LITINA 

D E  R A M Ó N  A . C O I  P E  L
C o n t r a  l a  g o ta ,  c á lc u lo s  ú r ic o s  d e l  r i f lú u  y  v e j ig a  y  c a to ­

r r o  d e  é s ta .  F r a s c o ,  6  p t s .  B a T q u il lo . I .  f a r m a c ia ,  M a d n d .

R a m ó n  A .  C o ip e l

Elaboración do Óvulos Supositorios de Glicerlna solidificada

óvulos de ácido saliclllco..

— do a lc a n fo r , .............

_ de an tip irin a ............

_ de beleño...................

_  de belladona. . . .

_  de cocaína..............

_ de ham am elis. .

— de ic tio l.................

_  de iodoformo.. . .

_ • de morfina..............

_  de opio....................

_ de ra ta n ia ..............

— de salo l.................

_  de tan ino ................

— sim ples...................

Supositorios p a ta  adultos.

— pequeños. . .

Caja.

50

50

50

Barquillo, 1, THadrid*

Preparados de Nuez de Kola
D E  A .  C O IP E L

E L l l  \  P ÍS IIL L ÍS  [ W m m
Verdadero tónico del sistema nervioso.

Estos productos, excelentemente preparados, han sido en 
savados con eran éxito por la generalidad de las eminenciit 
médicas de esto Corto en las f ie b r e s ,  d ia b e t e s ,  a n e  
m ia ,  c o n v a le c e n c ia s ,  d i s e n t e r i a ,  a f e c c io n e  
c a r d ia c a s ,  c a n s a n c io  f is io o  é  in t e le c t u a l .

Depósito central; B a r q u i l lo ,  I ,  M a d r i d ,  y.en todi,' 
las farmacias y droguerías de España.

VINO IODO-TANICOY VINO lODO-TÁNICO-FOSFATADO
p b b s a s x o iOn  e s p e c ia l  db

A  - C O I P E L
El mejor medio de administrar el iodo. 
Constitúve un tónico excelente en los casos de 

Bocio, Escrófulas, Tisis y Leucorrea, y sustituye 
con ventaja A todos los preparados de a c e it e  d e  
h ig a d o  d e  b a c a la o ,  á los de q u in a  y los 
f e r r u g i n o s o s .

Depósito central; B a r q u i l lo ,  I ,  M a d r id ,  y
en todas las farmacias y droguerías de España.'

Eníemedades del EstómagoPASTILLAS COMPRIMIDAS DE RUIBARBO 
D E  C O t P E L

Inapetencia, dispepsia (digestión difícil), extrefli- 'j 
miento, flato, antibilioso, purgante suave y seguro. J

B A R Q U IL L O , 1, F A R M A C IA  []

H E L E N I N A
G r O T A S  C 0 1 V C E I V X I Í - A . r > A . ! á

T r a t a m i e n t o  c u r a t iv o  d e  la  t is is  
j  la  t u b e r c u lo s ia .

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

i r

FONENDOSCOPIO
H L'EVO lA S T K tl I lE ü T O  P A R A  A tS C lX T A C lO W

Desconfíese de las  falsificaciones: los legítim os llevan estam pados los 
nom bres de los inventores Sres. Bazzi y B ianchi y  del constructor M artin 
W Allach NachfeJger. Único agente para  la  venta en Lspana.

300 0 0 0 0 0 0 0 0 ? 3

Fosfato de creosota
A ntituberculoso y  antioonsuntívo.— 

A ntica tarral.

MAURICIO B IN O .-P R E C IA D O S , 7, MADRID

E R A N  F Á 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

S e  d a n  y  r e m i t e n  p r o s p e c t o s  g r a t u i t a m e n t e  á  q u i e n  lo s  p i d a .

A G E N T E  P A E A  L A  VENTA

F a y e ra s ,  A lm iran te , 3 ,  Madrid.
D E P Ó S IT O S

Ulzurrun, Trasvina, etc,
cao o QOn o o o o o o ncx jo o P

D.

D
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CORRESPONDENCIA (i;

*S

A d v e rtim o s  á. n u e s tro s  s u s c r i to r e s  q u e  n o  se 
c o n te s ta rá  p a r t ic u la rm e n te  n in g u n a  c a r ta  q u e  no 
v a y a  a c o m p a ñ a d a  de  u n  se llo  de  15 cén tim os.

D. Agapito Diez. — Id. S icilo fin Septiembre del 97.
D. Kafael Mejías. — Id. S iglo fio Marzo del 97.
D. Vicente Gosálvez. — Jd. Siglo fin- Diciembre del 97. 
D. Luciano López. — Recibida ia libranza de 25 pesetas; 

contestado día 22 de Enero.
D. Félix Muñoz de Bastillo. — .d. Siglo y  B ihlioteca 

fin Diciembre del 97
D. León M artínez. — Suscrito A la B i ü l io t e c a  y  pagado 

fin Diciembre del 97.
D. Marceliano Sánchez. — P agada la encuadernación de 

la B i b l i o t e c a  y  ,el F o i- r m ila r io .
D. Manuel González. — Recibida sti carta, conformes; 

remitido el tomo I I I  A lo -u re , encuadernado, y  ndmeros 
que pide el'd ía  21 de Enero.

D. Tomás García. — Rem itido el número que pide el día 
22 de Enero.

D. Benito Rniz. — Recibida su carta.
D. Dionisio L lo p art. — Pagado Siglo fin Diciembre 

del 97.
D. Domingo Q u i n q u é .  — Id. S ig l o  y  B i b l i o t e c a , encua­

dernada. fin Diciembre del 97.
D. Angel Herencia. — Id. S ig l o  fin Diciembre del 97.
D. Emilio C arrasco .— Id. id.
D. A rturo G arcía Asensio. — Id. id;
1'. Blas Pelegrin. — Id. S ig l o  fin Enero del 97.
D. José R uiz Piñero. — Rem itido el tomo III  M o u r e  el 

día 22 de Enero.
') Vicente A guirre . — Pagado Siglo fin Diciembre 

del 97.
ü. francisco Aguado M orari. — Id. S i g l o  y  B i b l i o t e c a  

fin Jun io  del 97.
U. Eloy H e r r e r o . — S u s c r i t o  y  p a g a d a  l a  B i i í l i .o t e c a  p o r  

e l  a ñ o  9 7 .
D . Francisco Chico. — Pegado S i g l o  y  B i b l i o t e c a  fin 

Diciembre del 97.
D . Paulino G arcía Donas. — Id. S i g l o  y  B i b l i o t e c a , 

encuadernada, fin Diciembre del 97.
0. Ensebio López Berual. ~  Id. Siglo fin Diciembre 

del 97.
D. Pablo Escarate. — Id. S ig l o  y B i b l i o t e c a , encua­

dernada, fiu Diciembre del 97; rem itido el á ííAí /í el 
día 23 dé Enero.

D. A rturo Biscarri. — Recibida su carta; conformes.
D. Angel Sarralde. — Recibida su carta; remitidos los 

números que pide el día 23 de Enero.
D. Bonifacio Rueda. — Recibida su carta, 
n. Francisco Pereda. — id, id., conformas.
D. Anastasio Campelo. — Remitido el tomo III  M o u r e ,  

encuadernado, y número que pide el día 23 de Enero. 
D. Nicasio Hernández N ácar. — Pagado S iglo fia Di­

ciembre del 97.
D. Juan  Paradela. — Id. S i g l o  y  B i b l i o t e c a , encuader­

nada, fin Diciembre del 97.
.0. Nicolás Peñalvet. —Id. S ig l o  fin Diciembre de 1S9G. 
D. José M aría del Castillo y Laviaga, — Id, S i g l o  fin 

Diciembre del 97.
D. Inicial Baraona. — Id. Sioi.o y  B i b l i o t e c a , fin Jum o 

del 97.
D. Andrés Conde Méndez. — Id. S i g l o  y B i b l i o t e c a  fin 

Diciembre del 97.
D, Rufino Bayo. — Id. S ig l o  fin Diciembre del 97.
D, Pedro Villar, — Id. id.
D. Angel de Diego. — Id. Id.
D. Antonio Cenjor. — Id. id.

,D, Deogracias A rm entia. — Id. id.
D. Francisco B en ítez .— Pagado S i g l o  y B ib l i o t e c a , 

enouadernada, fin Diciembre tJ{197; lá lta ie  por abo­
nar la  encuadernación del 9G.

D. Isaac Sastre. — Pagado S i g l o j í ^ B ih l i o t e g a ,  encua­
dernada, fin Diciembre del 97.. ^

______  I

■ (1) Rogamos á nuestros sulcrftores que se fijen en
. esta sección. Los que, tjAW.n o.btaoí^ contestación priva­
da á sus ca rta s  deberán’rem itir un sello de 16 céntimos, 
pues dé ró^W ilj^ritíiíe  y i . ’feonWsWirA en este lugar del 

ir'TiódtoeL^M^ÜMipagbB-.que se hacen por los señores 
»«scr}wlft^W“ ^ n t Í M a t4 n ’sin ' fa lta  en esta sección.

D . E l a d i o  S . J o s é  F e r n á n d e z .  —  I d .  id .
D . I n d a l e c i o  B a e n a .  —  I d .  S i g l o  y  B i b l i o t e c a  f iu  D i-'-, 

c i e m b r e  d e l  97 ; r e m i t i d o  lo  q u e  p id e  y  c o n t e s t a d o  p a r ­
t i c u l a r m e n t e  e l  d í a  25  d e  E n e r o .

D .  J o a q u í n  V i j l a r .  — I d .  S i g l o  t íu  D i c i e m b r e  d e l  97.
D . A d r i á u  C u e to .  —  I d .  id .  f in  M a rz o  d e l  97.
D . V í c t o r  V iñ u e l a .  —  I d .  S ig l o  f in  D ic i e m b r e  d e l  97.
D . R u f in o  R u e d a .  —  t d  S ig l u  y  B i b l i o t e c a , e n c u a d e r ­

n a d a ,  f in  D i c i e m b r e  d e l  97 .
D . J o a q u í n  L o r e n z o .  —  R e c i b id a  s u  c a r t a  y  l a  o b r a  

Fioger,.
D , J o s é  L .  M a s c a r ó s .  —  R e m i t i d o  e l  n ú m e r o  q u e  p id e  e l  

d í a  2G d e  E n e r o .
D .  D e s id e r io  M a r t í n e z .  —  C a m b i a d a s  l a s  s e ñ a s ;  n o  h a y  

p r o g r a m e s  p a r a  f a r m a c é u t i c o s
D . J o s é  I b á ñ e z .  —  P a g a d o  S i g l o  f in  D i c i e m b r e  d e l  9 7 .
D . .J u a n  A l v a r e z  R ic o .  —  I d .  f iu  S e p t i e m b r e  d e l  97
D . R o m u a l d o  Y o ld i .  —  P a g a d o  S i g l o  y  B i b l i o t e c a , e n ­

c u a d e r n a d a ,  f in  D ic i e m b r e  d e l  97.
D . J u a n  F r a n c i s c o  G a r c í a  P a l l a r á s .  i -  I d .  S i g l o  f in  D i ­

c i e m b r e  d e l  9 7 .'
D . A d o l f o  F e r n á n d e z  ( M o r a l e j a ) .— I d .  S i g l o  f in  D ic ie m ­

b r e  d e l  97.
D . J u a n  d e  l a  R o s a .  —  I d .  id .
D . J u a n  M a n u e l  C a s t e l l a n o s .  —  I d .  id .
D . C o n s t a n t i n o  A r i a s .  —  I d .  S i g l o  f in  D ic i e m b r e  d e l  97; 

y  B i b l i o t e c a  f in  D ic i e m b r e  d e l  96.
C o le g io  M é d i c o - F a r m a c é u t i c o  d e  V ig o .  —  P a g a d o  S ig l o  

f in  D ic i e m b r e  d e l  97.
D . E l a d i o  A . R i v a s .  —  I d .  f in  J u n i o  d e l  9 7 . '
D . P a u l i n o  G , C a s a n o v a ,  —  I d .  S i g l o  y  B i b l i o t e c a , e n ­

c u a d e r n a d a ,  f in  D ic i e m b r e  d e l  97.
D . F i T u a n d o  F e r n á n d e z .  —  S u s c r i t o  S ig l o  1 .°  d e  E n e r o .
D . A n t o n i o  N a v a r r o  y  M o r a t o s .  —  P a g a d o  S ig l o  y  B i ­

b l i o t e c a , e n o u a d e r n a d a ,  f in  D ic i e m b r e  d e l  97 .
D . P e d r o  M a te o  A lo n s o .  —  I d .  id .
D  P e d r o  B o s q u e .  —  I d  S i g l o  f in  M a r z o  d e l  97.
D . P e d r o  S , H e r n á n d e z .  —  I d .  S i g l o  y  B i b l i o t e c a  f in ,  

D ic i e m b r e  d e l  97 .
D . E u g e n i o  d e  R e d o n d o .  —  I d .  S ig l o  f in  M a r z o  d e l  97.
D . M ig u e l  L l ó r e n t e .  —  I d .  S ig l o  f in  D ic i e m b r e  d e l  9 7 . .
D . J u a n  A n t o n i o  M o n t e r o .— R e c i b i d a  s u  c a r t a  y  l i b r a n ­

z a  y  r e m i t i d o s  l o s  n ú m e r o s  d e  E n e r o ,  y  s e  l e  c o n s i d e r a  
s u s c r i t o r  á  l a  B i b l i o t e c a .

D . V a l e r i a n o  V i r g i l i o  P i c a z o . — S u s c r i t o  y  p a g a d o  S ig l o  
f in  A b r i l  d e l  97

D . J u s t o  F e r n á n d e z . -  P a g a d o  S ig l o  y  B i b l i o t e c a , e n ­
c u a d e r n a d a ,  f in  D i c i e m b r e  d e l  97,

D . L i c i n i o  S á n c h e z .  —  R e c i b id a  s u  c a r t a ;  r e m i t i d o s  n ú ­
m e r o s  q u e  p id e ;  c o n t e s t a d o  d í a  2 3  E n e r o .

D . C l e m e n t e  J l a r i s c a l  - S u s c r i t o  á  l a  B i b l i o t e c a  d e s d e  
1 ."  E n e r o  d e l  9 7 .

D . J u a n  d e l  C ie l  y  L ó p e z .  — I d .  S ig l o  y  B i b l i o t e c a  
d e s d e  1.® E n e r o  d e l  9 7 .

D . E u s e b io  F e r n á n d e z  M a r c ó t e .  —  Id . B i b l i o t e c a  d e s d e  
1.® E n e r o  d e l  97.

D . P e d i-o  t J r o e l a y .  —  I d .  S ig l o  f in  N o v ie m b r e  d e l  97.
D . A n t o n i o  M a r í a  A y m a t . — I d .  S i g l o  y  B ib l i o t e c a ,  e n ­

c u a d e r n a d a ,  f in  D ic i e m b r e  d e l  97.
D . J u a n  d e  B l a s  y  d e l  B a r r i o .  —  I d .  S lG LO  f in  J u n i o  d e l  

9 7 ; y  B i b l i o t e c a  t e r c e r  p l a z o  d o l 96  y  p r i m e r o  d e l  97.
D . C i p r i a n o  R e v i r a  P é r e z .  —  I d .  S i g l o  f in  E n o r n  d e l  9 8 .
D  F i d e l  D o n c e l .  —  I d .  S ig l o  f in  D ic i e m b r e  d e l  07.
D .  G r e g o r i o  B u r g o .  —  I d .  S ig l o  U n J u n i o  d e l  97.
D .  M a n u e l  M o r a le s .  —  I d .  S i g l o  f in  D ic i e m b r e  d e l  9 7 .
D . R o m á n  L o z a n o .  —  I d .  S ig l o  f in  D i c i e m b r e  d e l  96 .
D . A u r e l i o  A n d é r h a g a . —  I d .  S i g l o  f in  D i c i e m b r e  d e l  9 7 .
D . J u l i á n  V i l i l l a .  — I d .  S ig l o  f in  J u n i o  d e l  9 7 .
D . B a u d i l i o  S o l á .  —  I d .  S i g l o  f in  D ic i e m b r e  d e l  9 7 ; r e ­

m i t i d a s  l a s  o b r a s  q u e  p id e  e l  d í a  2  d e  F e b r e r o
D . M a n u e l  M a r t í n e z  D ia z .  —  I d .  S i g l o  y  B ib l io t e c a  f in  

D ic i e m b r e  d e l  97 .
D . J o s é  T r o y a n o .  —  I d .  S i g l o  y  B i b l i o t e c a , e n c u a d e r ­

n a d a ,  f in  D i c i e m b r e  d e l  97.
D . F r a n c i s c o  L ó p e z  O te r o .  —  P a g a d a  l a  e n c u a d e r n a c i ó n  

d o  l a  B i b l i o t e c a  y  h e c h o  s u  e n c a r g o .
D . A n g e l  H e r n á n d e z .  —  P a g a d o  S i g l o  f in  D ic i e m b r e  d e l  

97 ; y  s u s c r i t o  á  l a  B ib l i o t e c a , p a g a d o  e l  a ñ o  1897.
D . J o s é  A n t o n i o  V i g i l .  —  I d .  i l iG L ü  y  B i b l i o t e c a  f in  D i­

c i e m b r e  d e l  9 7 .
D . F r a n c i s c o  G a r d a  N e i r a  — I d .  S i g l o  y  B ib l i o t e c a  f in  

D ic i e m b r e  d e l  9 7 .
D . J o a q u í n  M a r í a  S e r r a t o s a .  —  I d .  id .
D . T o m á s  G a l l e g o .  —  I d .  id .

{ C o n t in ú a  e n  la  p á g i n a  Y )

0 0
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F O S F A T O -G L Y C E R A T O  D E  C A L  P U R O
D e b iliíH c l g e n e ra l, 

D o lo re s  de cabeza, 
n e u ra lg ia s ,

I  n p r i s l ó n  O t I  s i $ i a m í  n t n I o K .
B  V  KEUR09I Kb ~ ne w n>.*« m e wabBMM

E sta  p reparación , q u e  puedo  so r lom ada s in  p e lig ro  alBuno,
h a  dado , a  p e sa r  d e l poco tiem po de  »u déscuD rlm ien lo , re su lta d o s  u ia ra v m o so s .c o ra o io  cu m p ru c L a n c e H illL í^ o sa m llia ie s . 

X > e i3 6 = i t o  r r e r ^ e r a l -  C M A S S A 1 N G  V  C '« . S .  a v e n v i e  - V i o t o r i a .  F a r i a

I R e c o n s titu y e n te  g en e ra l 
d e l s is te m a  n e rv io s o ,  

H e u ra s lh tn ia ,  
F o s U tu ra d a .

HEUROSINE Janase
KEUROSINE GRANULADA -  N£URO$INE KN OBLEAS4IBt*l«IMC ■ue 'iai *

VINO DE V I AL
9ill>« i en

L A C IO  FO S FA T O -C A R N E -O U IN A

A lÍM tO  flSÍ0lÓ£ÍG0 CDUlpleíO. 
Anemia.—ConYalBcencia.

Pérdidas de las iuerzas.-Languide2:.-inapetenc]a.
P e r f e c t a m e n t e  p r o p o r c i o n a d o  y  a s i m i l a -

1 - I  •SaB A O  «1 n_ _ _  b l e ,  e l  V in o  F o s f a t a d o  d e  V ia l  e s  n n
e s t i i Q u l a n t e  p o d e r o s o  d e  l a  n u t r i c i ó n .  D e  o iP T ta  e f i c a c i a ,  e s  e l  r e -  
o o Q s t i tu y e D te  g e n e r a l  d e  t o d a s  l a s  a f e c c i o n e s  d e b i l i t a o t e s .

Farmaela - v a L A - i . ,  n«e VICTOR HUGO, U ,  LYOH, r todas las Farmacias.

COTA, PIEDRA, REUMA
son curados con las

SAlfSOItAiniLIIDASEFFERVBnTES
DE L IT IN A

d e C lx .L E  P B P t D F t I E L
LE PER D R IEL et C ‘% París.

[LmiORRAIIA$
ñ alivin Inmediato v curación con la ' » * * * " • ■ * *alivio Inmediato y curación con la ...................

[E M íg lr  en  e s js  « I t i l l o  tfí ía ra /ífrj t j i  t i  Ü H IO N  DE LOS F Á B fílC A N T B S )
, F a rm a c ia  A »l> V P l7T »226 , RueSl-Mirlh» PirU, y u  Wdii Its priaupilw fariBi^éíltpAíU.

T R A T A M I E N T O  I N T E N S I V O  OS L A S A F E C C I O N E ^ U L M O N A H E S

T I S I S C R O S O T A L  S I M  B S í »
P * ri.Y í. -  ü ad riíl, MELCHOR OABCIA. OapeUaaM, 1 .4 .

RGB BOYVEAÜ LAFFECTEUR
Oapurtilve SIMPLE. Exelullnunent* <«]eUI 

Fret^rile pnr loi M̂ dicot tu  le# caco» ilo

ENFERMEDADES CONSTITDCIONALES
A c r i t u d  de la  S a n g r e ,  Nay-ottítme, 

,t«ne r  D t r m t l í i i t .
C B . rA V R O T y C * . rjfmaoéi/fieot, ' 02,

E l  m is m o  COD lO O tiR O  DE P O T A S IO
Em pleado  com o tra ta m ie n to  co m p lem en ta rio  del 

a  a n a  A , e s te  Meaicamenle ea í^-ualmenteSOBrRAKO 
en lo s  ca so s  de  Gota, Roumstitim  crinico. Angina do 
Pacho. Enfarmedades Espeelfi:at h e r e á i i a r i a t  ó  aeei- 
d c i l ' i l e a .  Eserdfuin v Tubarculóds. Fo lle to  sepuo  
lo s  u llim oa  ira b a ju s  tic M ÍD IC 0 S  E S P E C liL S S -  

RuadaRIchelIau, PARIS. t t ii: il: rB u h iíi lru ( i i; i< ll il 'it f i 'i '

QráJixilos de Gatillo?
A 1 MU.. 1>B BXTBACTO NO RM ALOS

ESTR O FANTUS
S o*  pordút, piTidiUceaua¿ dlar««la pioDUaTeau 

mftoel eorasoo  deblhtadOa Hacen d«lesaparecir
ASISTOLIA. DISPNEA. OPRESION, EDEMt.

F u e á t  eonftnuorsn ju  u t o  riti inc/invrntm a.
P. So/ d e U t C B d e m l a e t M i d l c I n t  U i  

^Eiíjasel^Pirma—_ r̂lS;^^Boul^SM^  ̂ j

Mácase Vil. mismo,
y muy económiraraente,
SU AGUA MIHERAL

^náioga á las aguas naturales 
con los

COMPRIMIDOS DE VICHY
I GASEOSOS'

Preparados cdQ las sales eilraidas de l u  celebres 
AGUAS DE VtCHYllananliair': del Estado Pranrá

littMli, Pilis, m  
^•miMiTu»<iticai<u>u-CBiuiiiC]c*,iuu~

ANUNCIOS

Desde el L °  de Julio 
de 1890, la  S O C IÉ T É  M L- 
T U E L L E  D E P U B LIC ITE  
(6 1 , ru é  C a u m a riín , Pa­
r í s ) ,  de que es d ire c to r  
M r . A . L o re tte , es  la  en­
c a rg a d a  E X C L U S I V A ­
M E N T E  de r e c ib ir  los 
a n u n c i o s  e x ira n je ro s  
p a ra  n u e s tro  perió dico .

n

de h

di.rJJ
erfor

K.7.S
E ' .  o Tli

luAl
L.PAU
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La H a r in a  la c t e a d a  N e s t ié  está r e c o ­
m e n d a d a  desde hace mas de 25 años por las PRIMERAS 
.[ITORIDADES MÉDICAS de TODOS LOS PAISES. Es el alioieDio otas 
viieriliiale y  ñas apiecí»do para loa niñea y les CDlermcs.

i S
- lo m a i 

a t  kono.:;HJIRINA LACTEADA NESTLE;
LiHarlnalacteailaNestlé

18
'dallas
ORO

contiene  la  m ejo r leche de  los 
A lpee Suizos.i.HarinalacteadaNestl8

e s  d e  m ny fácil digestión.laHarina lacteada Nestié
evita los vóm itos y d iarrea .i>HarioalacteadaNestlé

fac ilita  e l deste te  y la  den tición .laHarina lacteada Nestié
la  tom an  con  gusto lo s n iñ o s .LnHarinalacteail] Nestié

I Í ? ^ N T 0  P A W ^  lU IIH  Mds unapiepaiacicniacil I répiia.laHarina lacteada Nestié
reempissa venialoaaaRienio lo leche 
moteros canodu <‘.in  ee «lenclectc. 

H n r in n  l a c l e a d n  N e s t ié  es sobre  todo de  un  g ran  valor 
n te  los ca lo res de l verano cuando  tos n iñ o s son  acom elidos de 
rm edades in testin a les .De yeaía en las Famaeias. Drfíiiems y Dllramapinns.

w iA i;
BlSTÍ'

¡NTOPi
C0R1

ga.

SO

□  □ □ □ □ ■ ■ □ □ □ □ □ I
Tratamiento de las Enfermedades del Estómago

e l i x i O í M n q u e i
e o =  C O C A I N A .  -  P E P S I N A  y  D I Á S T A S I S

L>  COMlaa oulo» ]<n dolores ils EsiAmsgo j  obra oomo tÓDiro en la eoonomla 
gsDoml. l a  Pe|iilBa ;  In D Ijt 'asll tarorecen la dlgaatlón del bol alimentlaio completa, 

S IS T K U C U S  I S tT R én srST IH U C U ES  I S lST fO tt ln U IU IIlT O S  ! COirVlUCERCUS 
SISPCPSUS I TÓUITOS I OIBESTIOSES DIFÍCHES I D EBa iD U BEH ER U .

^ÜRIS, 8, Pina de la Magdaleni, FARMACIA VIRENQUE, 8, Plaza de la Hagdaleni,

□ E3 G G G □ □ □  □ □  I

SOLUCION PAUTAUBERGE!
áf C L O R H fD R O -F O ffÁ T O  dd C A L  C fiF O S O U D O  |

Vp? b ifa  ta ltrad a , « ita  io lu e la o  p a rm lt*  l o l i  U  larga doracloa dal I 
y  «a eom platanaata ab iorb lda, coadlelODi» oe ca ia rla i I 
ré iu ltadoa tfnradaroa. fiCaotoi boaaoa y rfcpldoi lo b ra  | 

m i  ugaiUTaa, «1 «atado gaoaral y  la i UalODOa looalaa «a I
w. . . .  T U B fiR O M U O S lS t
>M A r a o O lO N B S  B R O N a U I O -F U L M O N A n a S ,
1 »..,t'.'.?.FJBC**OPULA8 , si R A Q U IT IS M O . . ■r^*6wn ‘o'w***!

[ { ■ e r r
Dalcb  aprobido por

I . .  M a a a a a j a  vai 3| I  ̂  13iis academia m
I M a  DI o  ÍN A d e A A ■ IS

4 caou lie s o p u r o ic a  y de fu p o a a r o a a  a o t í W d a d  pera curar A n e m i a ,  C l o r í u t a ,  

P o b r a a m i e  \ t a a n g r e . —  1 medlJipordla. —  {nriolrafw íelfeW eIo. P a rU .H .P .B *» 8 l-A r lJ

ENFERMEDADESdelPECHO
JA R A B Eo e H I P O F O S F J T O o e C A L

;d e l  d t c h u r c h i l l :
A l c a b o  d e  a lg u n o s  d ia s  d e s p u é s  d e  1 

I p r in c ip ia r  e l  t r a ta m ie n to , d ism in u y e  l a ¡  
to s ,  v u e lv e  e l  a p e ti to , c e s a n  lo s  e u d o - i  

I r e s  7  e l  e n fe rm o  s ie n te  u n a  f u e rz a  y  d 
I u n  b ie n .e s ta r  e n te r a m e n te  n u e v o s . A  e s o  | I  s e  a ñ a d e , p o c o  t ie m p o  d e s p u é s , u n  c a m -  j 
Ib io  m u y  s e n s ib le  e n  e l  a sp e c to  d e l  e n - |  
I fe rm o . L a s  e v a c u a c io n e s  s e  r e g u la r iz a n ,  | 
e l  su e ñ o  e s  t r a n q u i lo  y  r e p a r a d o r  y  s e   ̂

Im a n iñ o s ia n  to d a s  l a s  s e ñ a s  d e  u n a  nu-1  
í tr ic io n  fá c il  y  n o rm a l 
i E s te  J a r a b e  c o n tie n e  lo s  e le m e n to s  d e f  
l ío s  h u e s o s , e l  f o s f o r o  y  l a  c ^ .  y  c o n - l  
Iv ie n e  e s p e c ia im e n t á  lo s  n in o a , á  l a s ’ 
I m in e ro s  e m b a ra z a d a s  y  á  l a s  n o d r ic e s .

E x ig ir  lo s  f r a s c o s  c u a d r a d o s  c o n  l a |  
f irm a  d s l  D o c to r  C h u r c k i l l ,  y  l a  m a r c a í  
d e  f a b r ic a  d e  M . S W A N N .  l a r m a c é u - l  
t ic o -q u im ic o , l i . r u e C a s t i q l i o n e ,  P ahis. 
—  P r e c io  : 4  f ra n c o s  e n  F ra n c ia .
SE ESPENDEN EN LAS PRINCIPALES BOTICAS

Z ..A .SEXFENMEDADES SECRETAS
B L E N O R R A G IA S  

G O N O R R E A S  
F L U JO S  B L A N C O S  

D E R R A M E S
r e c ie n te s  y a n t l s a o s .s o n  curados 
en a lim n o s  d ía s ,  e n  s e c re to , s in  
r e l i m e n  n i  t i s a n a s ,  s in  cansar ul 
m olestar loa Organos digestivos, 
por las

PILDORAS
e Inyección de

K A V A
DEL DOCTOR FO>j|lHIER

I S !iH jaie:(,6recadaen}a,caaaptídora ,\ 
•a  iSypnatura; «Biw 

( P a r í s , 2 2 . P la c e  d e  l a  M a d e le in e j

nJedaiineOROrPanj (885

. . i n g i l l
C  E X T R A N J E R O S  >
Desde el l.° de Julio  de 1890, 
la  SOGIÉTÉ MÜTUELLE DE 
PÜBLIOITE (61, rué  Oaum ar- 
tín , P arís), de que es director 
Mr. A. L orette , es la  encarga­
da  EX O L Ü SIV A M E N  TE de 
recibir los anuncios extrar^e- 
ro s p a ra  nuestro  periódico.

Ayuntamiento de Madrid



s '

1 ' INSTRUMENTOS de CIRUGIA]Microscopios y Aparatos de Laboratorio.
Á N G E L B A S A S E

pTOTwdor de U  Ttoal Casa, Fucaltades de ^^(!diciDa, Laboratorios y  Hoapitolea CiTÍlea
y  MUitaies.

C A S A  F U N D A D A  B L  A Ñ O  1 8 4 0Único rnpresentanle para toda Eapafia de la casa C. ZEISS DE JENA
Sra// surtido de jeringas modelo R o u x

<le  t l iv e r s o B í  p r e c i o s -  
S e  r e n a - i t e n .  á  p r o v i n c i a s .

:CARMEN, 2!,  MADRID]'

L a  W M G á R i n

iH

ELEG &NCI& =  íiEDUCCIÓH ABDOMINAL
Es toa feo en I«s seAors» el vieotpe abultado g caldo, deefoTorMe taalo, <iue el ia -  

vento P  Raoiao « E s t é t l a o  U n l v e r s s a >  se hace lodispeasable casi para  todas, 
pues tanto en lo h ipénico , preserTalíTO y  curativo como en lo de conserrer las buenas 
f o r m a s  s o l t u r a  v e l e g a n c i a  es una prenda incomparable: ha  obienido dictó- 
S i ^ ^ u y  l .u ^ io r ig s  de « r í a s  R e a l e s  i o a d e m l a a ,  e s ti  toda ella confeccio­
nada con s e d a  e s p e c i a l ,  se abrocha como un Ruante y la  adoptan todas las sefloras 
de buen tono asi nacionales como extranjeras; también la  uean loa caballeros obesos y 
los que sufren afecciones gastro-iateaUnales. Prospectos gratis.

Carmen, 38, l.% B a r t ie io n a  / 'E s p a ñ a ;____________ CM RUI nmiK« uc\v3i*e

L O E C I I E S
a n t ib i . io s a .a n t ih e r p é t ic a .a n t ie s c r o fu lo í i ,  
a n t ip . ir a s Ü a r ia ,  a n t i s i f i l i t ic a  y  e n  alfa 

g ra d o  r e c o n s t i tu y e n te .
86KÚn L A  P E R L A  D E  SAN 

GARLOS, D r. D . R a fe e l  M a r t ín e z  M oli­
n a ,  c j n  e s t a  a g u a  a e  o b t ie n e

iu  Salud d domieilio.
B r  e l  ú l t im o  a f io  s e  h a n  v e n d id o

H ásüe 2 . 0 0 0 . 0 0 0
L a  c l ín ic a  e s  l a  g r a n  p i e d r a  d e  to q  ie 

e n  l IB a g u a s  m in e r a le a ,  y  é s l a  c u e  ii 
50 L Ñ O S  DE USO GENERAL i 
COrí GRANDES RESULTADC3, 
p a r a  la a  e n f e r m e d a d e s  q u e  e ip re s .»  l i  
e t iq i - e ta  y  h o j a  c l ín ic a .

D  ¡ p ó s i t o  c e n t r a l ,  J a r d i n e s ,  -5 , 
b a j i  I d e r e c h a ,  y  s e  v e n d e  ta m b ié c  i  
to d a  3 la e  f a rm a c ia s  y  d r o g u e r ía s .  8 n  f m u  
c a n d a !  d e  a g u a  p e r m i te  a l  g ^ r a n  E t-  i- 
b l e t  I m l e n t o  d e  B a ñ o s  e s t a r  a b i  to 
d e l  16  d e  J n n i o  a l  16  d e  S e p t ie m b re ,  i ly 
fo n d a , t r e s  m e s a s ,  c o m o d id a d e s  y  b i .■
‘nra.

Q O O O O O a O D O O O O D O O O O O O O O O Oo Las âuas alcalinas-bicarbonatadas, sódicas-te- g S rruginosas y W f K F T m  O§ litínicas de i  de Orense gg Manantiales, S o u s a s  C a id e iin a s . W

O

8
□
Oo
O
□
ooooo
□
oo
8

E s ta s  ogaa-s so n  de la s  m ejores e n tre  la s  l)ioaibone.tndns, y  sns e fo cto s  sobre e l o rgan ism o , so n  M^S s e q c k ü s  qne los 
de la s  de %‘l c l i y ,  A I.4S « V E  surKKAK e k  k f j c a c i a .

Son excelen tes c o n tra  lea  enferm edades del APARATu d i ­g e s t iv o ' t  IC T E lu eiA , CATARROS GÁSTRICOS É UiTKSUK.lLES CUÓNICOS, DISPEPSIAS, KKUROSIS, IM 'ARTIJS DEL HÍGADO, CO- LEI.ITIASIS, d i a b e t e s 'SACARINA, CÓLICOS KEPBÍTIOOS, Catarro 
veeieal, go ta , litiasis , a lb u m in u ria  y  reum atism o  erónioo. 
Son ú tile s  tam b ién  en  l a  clorosis, an em ia  y  enferm edadesn erv io sa s , # .«  .  « m  n a  « c

No tien en  riv a l en  la s  afecoionea C A L L U L U o A »  y  
o tra s  de  las V I A S  U R I N A R I A S ,  viéndoae froenento- 
m onto a r ro ja r  aronaa  de  g ra n  tom oüo Coa sn  oso.

H ay  do» uiagniCoos b ó te las  con m esas i  la  eapailola y  i  
l a  francesa  y  tam bién  b n en as casas de huéspedes.

L os establocim íentcie balneario»  es tén  m on tad o s é  los 
ú ltim o s adelan to» . T em porada  ofioiid: desde l .°  de  Jn lio  
á  80 de S eiitiem bre, y  In v e n ta  de  la» ag u as  sn  bo to llas, en  
to d as las p rinc ipales Ini m aoias y  d roguerías . P a ra  lo»  pedi­
dos a l  ).or m ay o r é  inform es, d irig irse  a l  p rop ie tario  D . F e r ­
n an d o  D ebas, ca lle  do A loalé, 81. M adrid, 6 a l ad m in istra - 
ilor en  V erin.

CLÍNICA DEL DOCTOR BERCERO

O o Ó o a M O D O a O O D O O O a O O O D O O

1
M 'ílí IIT If W \

J UljUljal Ej ÍIÚI Cib
Cotí este lítalo, la COMPAÑÍA COLONIAL ♦  

acaba de poner á la venta en sua doa establecí- X  
mientes, calle Mayor, 18 y 20, y M ontera,8, un ^

(SECCIÓN DE HERNIAS)
Modelo de los brag:',e= 

ros inalterables, que o; ’i- 
meu á voluntad, se a;-i3- 

taii con precisión, ii'- !es 
alaca el sudor, el agu - de
m ar ni el orín. Son loa']U6 
recomienda el Dr. Bei: ¿ro 
cu su libro Tratamien-'-de 
las hernias y constas ■ hs 
qve /ffí j/flc?cfcri.

E sta  obra se veinte á 
1,5U pesetas en las h''re- 
rías ó se remito ee::ifi- 
cada contra 12 sellos de 
15 céntimos, dirigiémiose 
Á su autor Dr. F. Berrero- 
^ t o c l a a ,  3 0 ,  l . “

' y de precio arreglado, que hasta la fecha sólo ^  
' se elaboraba de encargo para el consumo de ^  
! algunas familias distinguidas de esta Corte. $

1 .7 5  ptas. ♦
0,88  -  ♦

P re c io  d e l  p a q u e te  (4 0 0  g r a m o s ) .............
P re c io  d e l  m e d io  p a q u e te  (2 0 0  g ra m o a ).

t í

r r

i b
DE FRACTURAS

n : x , u i G i U i : »  i 2
Y éndose a l  precio J e  1 3  pe- g  
notas en  osta  AdminÍKtraoíén |

gUOl
lien

US!
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A N T I A S M Á T I C O  PODEROSO
JARABE- MEDi NA DE QUEBRACHO

{ 'P K K l 'A R A D O  E N  F R t O  É  I N A L T E R A B L E )
Médicos distintruidos y los principales periódieos profesionales de 

Madrid. El Siglo Méilico, la Revista do Medicina y Cirngía prácticas, El 
flenio Médico, El Hiario ¡lléilico-Farmacónlirn, El Jurado Médico-Farma­
céutico, la Revísta de Cienciaa Médicas de Barcelona, y la Revista Médi­
co-Farmacéutica do Aragón, recomiomlan i*n laruna v encotuiáoticos ar­
ticules el J A » A B E - M C D I N A  D E  Q U E B R A C H O ,  como el üUi 
)nr> remedio lie la Medicina moderna para combatir el A s m a ,  la 
D is p n e a  y los C a t a r r o s  c r ó n i c o s ,  h a c ie n d o  cesa r  la  f a t i g a  
¡ /p ro d u c ie n d o  u n a  s u a v e  e x p e c t o r a c i ó n .

P R E C IO : 5 P E S E T A S  FR A S C O
D epósito  c e n tra l:  Farmacia de Medina, Serrano, 36, Madrid, y 

B bB  al por m e n o r  en las principales farmacias de Espafia y América.
N o ta  im p o r ta n te . — El J a r a b e - « M e d i n a  d e  Q u e b r a c h o  

es el primero de esta sustancia dado á conocer en Espada, y el pre­
pararlo medicinal expresamente recomendado por la l’rensa profesio­
nal, de cuyos artículos se acompafia una copia literal á cada frasco de 
Jarabe. Exíjase, por lo tanto, la firma y rdbrica de M e d i n a  en las 
etiquetas de la caja y frasco, como garantía para los señores médicos 
y enfermos y para evitar falsificaciones.

Quirúrgico
D E  A L O N S O  S b N M A R T I

ÍVouecíior d e l I n s t i t u t o  o fic ia l d e  V a c u n a c ió n , C olegio C H nieo de  S a n  C arlos, 
H o s p ita le s  y  F a rm a c ia s .

Primera casa en instrumental iuglés, mangos metálicos, aséptico, para médi- 
t'H, dentistas y veterinarios, jeringas Roux autidiftéricas, vendajes, gomas, apa­
raos higiénicos, camas y sitias para operaciones, reconocimiento é inválidos, es­
tofas esterílisadoras, esquele-os y figuras anatómicas para enseñanza.

Piernas artificiales de gran comodidad, último adelanto, y los raeioies apara- 
t- ortopédicos para corregir la desviación de las piernas y tobiilo” ue los niños, 
r< raés y botitos de p o ro  p lá s t ic o , asi como los aparatos Taylor lAfayet, perfec- 
c: jiadoB para corregir la coxalgia, -le 100 á 150 pesetas.

Aparatos higiénicos y confección en gran escala de fajas, suspensorios y bra­
gueros, inclusos los reductores, tan eficaces para la curación de toda clase de 
Ir .'nias ó quebraduras.

La casa de mayores novedades y más barata, según verá el que pida refirién­
dose a oojetoB diseñados en otros cetáiogos.
CARRETAS, 13, frente el Ministerio de la Qobentación.—- BAZAR tíüIRÜRfilCO

Excelente prepara­
ción, de gran utilidad 
para los convalecientes 
é indicada, por regla ge­
neral. en lodos los casos 
de dispepsia, gastralgia 
auemia, calarrosgástrí- 
eos é intestinales, y 

Siempre que la. digestión se efectúe de manera irregalar.
Vino de peptona.—Vino de peptona y hierro.—Chocolate de peptone. 

Peptona de carne concentrada, —Peptona de leche.
Q. ORTEGA, LEON, 13, MADRID

P a s t i l l a s  d e  m e n t h o l  y c o c a í n a  C a p u a n a .
I l l l l l  j |1 I m C ú tan las laringitis, irritación, catarros, tos, y  en gene- 
• iU lU í l l i  1 / l ,  ral tdíjas sus atecoiones. Caja, 1 peseta. Madrid, Gre- 

de. 1, farmacia, y  M. García, Capellanes, 1.
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D. Evencio Iñ a rra .—Id. S ig l o  y  B i b l i o t e c a , encuader­
nada, fin Diciembre del 97.

D. Ju an  d e  A legría. — Pagado S i g l o  y  B i b l i o t e c a  f in

Diciembre del 07. « . u
D. A nastasio Saa Román. — 13. S i g l o  fin Septiembre 

del 97; y B i b l i o t e c a  fin Diciembre del 97.
D. Juan  íoeé  del Junco. — líecibida su carta .
D. Aurelio M arrón. -R ec ib ida  su carta; rem itido el tomo 

J l l  il/oi/Te el dia 2 de Febrero. .
D. Eduardo Orio. — Suscrito y pagado Siglo fin Diciem­

bre del 9 7 . ^  c T •
D. Eugenio Velasoo. — Id. S iglo y  Biblioteca fin Junió

del 97.
D  Justo  Z o tes.—  Id. encuadernación B i b l i o t e c a  ano 
• del 97.
D. Ju an  López Lomo. — Id. S i g l o  y B i b l i o t e c a , encua­

dernada, fin Dicieinbre.del 97. , ,
D José Romero. — Pagado Siglo fin Diciembre del 97. 
D. Bonifacio Laucerlca. — Id. Siglo y  B iblioteca fin 

Diciembre del 97.
D. Antonio Rodríguez Moro. — Id. Siglo fin Diciembre

D. Miguel G utiérrez. — Id. Siglo fin Octubre del 97.
D Diego Cortes. — Id. Siglo fin Diciembre del 97.
D. Celestino M ás' — Pagado Siglo fin Diciembre del 97; 

rem itidos los números que pide el dia 5 de Enero.
D. V aleu tin  G arc ía  R eb o red o .— Id . id.
D, Andrés Dominguez — Id. Siglo y  Biblioteca fin Di­

ciembre dei 97. _
D. Francisco Climent Ariño. — Rem itida el A t l a s  el Ula 

4 de Febrero. ,  , -n
D. Alejandro O rtega. — Suscrito y pagada la B i b l i o t e ­

ca fin Diciembre del 97.
D. Francisco Ogando. — Id. id.
D.'Xelesforo González. — Id. id.
D. Antonio M artín  Ayuso. — Id. Siglo fin Noviembre y 

B i b l i o t e c a , encuadernada, fin Diciembre del 97.
D. A. Soria N avarrete — Id. Id. fin Diciembre del 97.
D. Luis G utiérrez Rodríguez. — Suscrito A la B i b l i o t e ­

c a ; rem itidos los núm eros que pide día 4 
D. Policarpo Molina. — Pagado Siglo fin Marzo del 97. 
D Emilio González Ruiz. — Id, fin Diciembre del 97.
D. Pedro Sánchez Jordán. — Id. S ig l o  y  B i b l i o t e c a  f in  

Diciembre del 96. j  , r..,
D Manuel M artin M arti. — Id. id. fin Diciembre del 97. 
D. Pedro A ltayó. — Id. S ig l o  fin Jun io  del 97. 
d ! Felipe Casado.- Recibida su ca rta  de 1.® de Febrero. 
D. Francisco Sánchez. — Suscrito A la B i b l i o t e c a  y pa­

gado fin Diciembre del 97.
D. Isidro Pardo. — Pagado Siglo y Biblioteca , encua­

dernada, fin Diciembre dal 97.
D. Simón Gordón. — Id, S i g l o  fin Febrero del 9S; y  Bi ­

blioteca, encuadernada, fin Diciembre del 97.
D. Dauiel.Cortes, — Id. SiGLü y B i b l i o t e c a  fin Diciem­

bre del 9 7 . „  -  T... . ,
D. Miguel Fernández Cruz. — Id. Siglo fin Diciembre 

del 97.
D. Pedro Sánchez —Id. S ig l o  y  B i b l i o t e c a  f in  Diciem- 

lire del 9 7 ; y  el K i r m i s s o n  que se le remitió.
D R icardo López y López, — Pagado Siglo fin Junio  

del 97.
D. E stauislao  Az| e ilia .—Id. SiGLO fin Diciembre del 97. 
D Bernardo Diez Obelar. — Id. id.
D. N icanor Muñiz — I d .  S i g l o  y  B i b l i o t e c a , encuader­

n a d a ,  f in  Diciembre d e l  97.
D. Teófilo Vicente R odriguiz. — Id. Siglo fin Marzo del 

f>7; y  el prim er plazo de la B iblioteca.
D. E nrique Quejido. — Remitidos los núm eros que pide 

el d ía  6 de Febrero.
D. Nicolás Peñalver. — Id. Id.
D. A lvaro R. de Oña. — Id. id.
D Esteban N úñez. — Pagado Siglo fin Diciembre 

del 97.
D Emilio Chozas. — Id . Siglo fin Marzo del 97.
D. Gerardo Sánchez. — Id. S iglo fin Octubre del 97.
D. Eduardo Zomeño. — Id, S i g l o  y  B i b l i o t e c a ,  encua­

dernada, fin Diciembre de! 97.
D. E leuterio G a r c í a . - I d .  S i g l o  f in  Diciembre del 97.
D . Vicente Peset.— Id. B ib l i o t e c a  f in  Diciembre del 97. 
D. Francisco Reol.—Id. S i g l o  y B i b l i o t e c a  fin Diciem­

bre del 97.
D José Calderón. — Pagado Biblioteca fin Diciembre

del 97.
D M iguel M artín. — Recibida su carta.

D. Francisco Cortés, — Id. Siglo y Biblioteca fin Di­
ciembre del 97. V a 1 n-t

D. Eduardo Palacios. — Id . Siglo fin Diciernbre del 97;
rem itido el número que pide el día 8 de Febrero.

D. Miguel G ortari. — Id . id.
D, Manuel Quintana. — Id. SiGLO y  B iblioteca fin Ju- 

nio del 97.
D . Ju an  Toledo. — Id  id.
D. Sebastián Basa — Id. S i g l o  y B i b l i o t e c a , encnad.- 

nada, fin Diciembre del’97; y pagada la A g e n d a .
D. Antonio Canella. — Remitido el número que pide.
I). Manuel Bayo. — Id, id. r, c  .■
D. Domingo G arcía Gesto.—Pagado S i g l o  fm beptier -

bre del 97, „ ^ n -  • vD Severino Delso Calabia. — Id. Siglo fin Diciemb ■:
del 97.

D. V alentín Falces. — Id . Id.
D. Ju an  Raull. — Id . S ig l o  y B i b l i o t e c a , encuadern .- 

da, fin Diciembre del 97.
D. Aniceto H inojar. — Id. Id. id.
D. Pedro de la Madrid. — Id, id . id. .
D. Ju a n  Moráis. — P agada la encuadernación; remitido 

el A t l a s  día 9 de Febrero.
D. M anuel M artínez Barros, — Pagado S i g l o  y t í iB L r  - 

t e c a  fin Diciembre del 97. „ • i
D Enrique P ra tosi. — Id. B i b l i o t e c a  fin Dicicml ’ 

del 97.
D. Cándido Pérez Labrador. — Id . B i b l i o t e c a , e n c u i -  

dernada, fin Diciembre del 97.
D. Darío Encinas. -  Id. Siglo fin Ju n io  del 97.
D. José Moya Carvajal. — Id. id . o t.- • l
D R afael Díaz Alm ataz. — Id. S i g l o  fin Dicierab o 

del 97.
D. Eulogio López. — Id. id.
D. Anselmo P o m a r . - I d .  Siglo y B iblioteca, encu 

dernada, fin Diciembre del 97; rem itido el A t l a s  el dti 
9 de Febrero. _ „

D. Emilio Pérez.—Suscrito y pagado Siglo y  b ib l io i,.- 
c a  fin Diciembre del 97. . l 3 ,

D Em iliano González. — Id. Siglo fin Diciembre del '
D. Ju a n  M arqués. — Id. SiGLO y B i b l i o t e c a  fin Dioie • 

bre del 97. _
D. Gregorio del Campo. — Id. S i g l o  y B i b l i o t e c a  1 

Diciembre del 97.
D. M artín Vísie. — Id . id.
D. Ensebio L inares. — Id. id., rem itido el número q..c 

nido el d ía  9 de Febrero.
D. Victoriano Domínguez. — Id. S i g l o  y B i b l i o t e c a  fin 

Jun io  del 97. , , _
D. Lucas Abad.— Recibidas las 15 pesetas de la Bibl ' "

TBCA* _ .11
D. Joaquín  M artín . — Pagada B i b l i o t e c a  año del9í 
D. V alentín Ayza. — Contestado particularm ente elv » 

8 de Febrero. , , ,
D. Ju an  B autista  Manzano. -  Rem itido el numero que 

pide.
D. Miguel G. Camaleflo. — Id. id . .  .  .
D. R afael López Arenas. — Pagado Siglo fin Diciembre 

del 97.
D. Benito Blasco__Rem itido el F i n g e r  y tomo I I I  M-

re  dia 9 de Febrero.
D. Esteban Esparza — Id. números que pide.
D. Nicolás Alvaro. — Id.
D. Ju lio  del Val. — Id. . 3 , m
D. Agapito E yara la r. — Pagado Siglo fin Jun io  del 97. 
D. Antonio In iesta. — Suscrito Siglo desde 1- ae re -

brero. „
D. Benito Mena. — Pagado S iglo y B iblioteca, encua­

dernada, fin Diciembre del 97. , .  ,
D. Tomás M ata. — Id. Siglo fin Septiembre del 97.
D. Camilo González Cabarcos, — Recibidas las oO pe­

setas.
D, Antonio C riaste. — Pagado S i g l o  y  B i b l i o t e c a  fla 

Diciembre del 97.
D . Gabriel M e d in a .- I d .  S i g l o  y B i b l i o t e c a , encua­

dernada, fin Diciembre del 97; el tomo se le mandara 
encuadernado, cuando haya los suficientes cuadernua. 

D. Francisco N avarro . — lá . id. ,,
D. F ru tos A lcalde.-R em itido  el número que pide el ma 

10 de Felirero. „ .
D. Joaquín  Castany. -  P agado S i g l o  fin Diciembre 

del 97.
D. Jac in to  Benito H igneras. —,Id.
D. Angel García. — Recibido el artículo.
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D. Guillermo M uela. — Pagado Siglo fin Diciembre 
del 97. _ . .

D. Aurelio Díazv — El Sr. L arrañaga  avisa su pago Si­
glo  y  B i b l i o t e c a , encuadernada, f in  Diciembre del 97.

D José M aría Unda. — Id. S i g l o  y  B i b l i o t e c a , encua­
dernada, fin Diciembre del 97.

D. Joaquín Echenique. — Id, S i g l o  fin Octubre del 97; y 
B i b l i o t e c a , encuadernada, ñ n  Diciembre del 97.

D. Ju a n  A reta. — Id. S i g l o  fin Ju n io  del 97¡ y  B ib l io ­
t e c a ,  encuadernada, fin Diciembre del 97.

D. A drián Ladrera. — Id. S i g l o  fin Diciembre del 97.
D. V alentín M artínez. — Id. Siglo fin Marzo de 1897,
D. Rodrigo Meler. — Id. S i g l o  fin Jun io  del 97.
D. Ferm ín E lorriaga. — Id. S i g l o  y  B ib l i o t e c a  f in  Di­

ciembre del 97.
D. Galo G alléstegu i.— Id. S i g l o  fin Diciembre del 97.
D. Miguel Pertica . — Id . id.
D. Ramón Gómez. — Recibida su ca rta  y  folletos.
D. Angel G ard a . — Rem itido el núm ero que pide el día 

11 de Febrero.
D. Severino Emperador. — Recibida su carta.
D. Benito M artin .—El Sr. Avila avisa su pago Siglo fin 

Diciembre del 97.
D. Ildefonso Zabaleta. — Pagado Siglo fin Diciembre 

del 97.
D . Francisco del Pueyo. — Pagado S i g l o  y  B i b l i o t e c a  

fin Diciembre del 97.
D. José M. Blanco.—Id. S i g l o  y B i b l i o t e c a , encuader­

nada, fin Diciembre del 97.
D. Antonio M artin  Jim énez. — Pagado S i g l o  y  B i b l i o ­

t e c a , encuadernada, fin Diciembre del 97; rem itido el 
F o r m u t a r i o  y  A t t h i l l  el d ía  12 de Febrero.

D. Cayetano M aría P é rez .— Id. S i g l o  f in  Diciembre 
del 97.

D. Eduardo H errero . — Pagado Siglo fin Jn n io  del 97; 
remitidos núm eros que pide.

D. Domingo García. — Id. S i g l o  fin Diciembre del 97.
D. Julio  Páram o. — Id. S i g l o  y  B i b l i o t e c a  f in  Diciem­

bre del 97.
D. Francisco Salto. — Id. id.
D. José Fernández Guerra. — Id. id.
D . José M aría Carlos AIíe . — P agada la B i b l i o t e c a , en­

cuadernada, fin Diciembre del 97.
D. José Viedma. — Pagado Siglo fin Marzo del 97.
D. Eugenio P. Fontecna. — Id. S ig l o  y B i b l i o t e c a  fin 

Diciembre del 97.
D. Joaquín Calvo M atéis. — Id. id. fin Diciembre del 96.
D. Félix Pérez González. — Id. SiGLO fin Junio del 97.
D. Naroiso’Santé. — Id. S i g l o  y B i b l i o t e c a  fin Diciem­

bre del 97.
D. Lucas Abad. — P ag ad a  la encuadernación de !a Bi- 

IILIOTEOA.
D Crisanto Gil. — Recibida su carta.
D. Miguel Blasco Caplluere. — Pagado S i g l o  y  B i b l i o ­

t e c a ,  encuadernada, fin Diciembre del 97.
D. Ramiro Ruiz Vidal. —  I d .  S i g l o  f in  Jun io  del 97; y  

primer plazo d e  la  B i b l i o t e c a .
D. Severiano O laran. — Id. S i g l o  y  B i b l i o t e c a  fin D i­

ciembre del 97,
D. Cipriano G arcía Pérez. — Id. id.
D. Vicente Gómez A guirre. — Recibido el articulo.
D. Lorenzo Santam aría. — Pagado el A t l a s .
D. Antonio S anta  Olalla. — Id, S ig l o  fin Enero del 98; y 

B ib l i o t e c a  f in  Diciembre del 97, rem itidos los núm e­
ros que pide el dia 15 de Febrero.

D, Francisco de Pereda. — Id. S i g l o  fin Jun io  del 9 7 .
D. José Acedó. — Pagada la encuadernación; rem itidos 

números que pide.
D. José Alarcóu Segura. — Id. S i g l o  y  B i b l i o t e c a , en­

cuadernada, fin Diciembre del 97.
D. Celso Rosado. — Recibida su carta.
D. Gerardo P lacer. — Rem itidos los núm eros que pide.
D. .Rafael R equena. — Id. id, el tomo I  iVíowre.
D . Urbano Bonilla. — Pagado S i g l o  y  B i b l i o t e c a , en­

cuadernada, fin Diciembre del 97.
D. Manuel Chaguaceda.—Suscrito A la B i b l i o t e c a , p a ­

gado todo el año 97; la  obra que nos pide cuesta 25 pe­
setas.

D. Enrique Rodríguez. — Id. Siglo fin Ju lio  del 97.
D . Fernando Fernández.— Id. S i g l o  fin Marzo del 97.
D. Vicente Fernández Dios. — Id. S i g l o  fin Diciembre 

del 97.
Ricardo Camino. — Id. S i g l o  y  B i b l i o t e c a  f in  Di­

ciembre del 97.
D. Manuel M oratinos. — Id. S i g l o  fin Mayo del 97.

D. Jacin to  H igueras. — Id. S i g l o  y  B i b l i o t e c a  fin Di­
ciembre del 96.

D . Claudio A rm en d áriz .— Id . Siglo fin Diciembre 
del 07.

D. Antonio Gatzens. — Id. Siglo fin Jun io  del 97.
D, Domingo Codoñer. — Id, Siglo fin Diciembre del 97.
D. Diego Fernández de la Chica. — Id. Siglo fin Ju n io  

del 97.
D. Man uel González Adradas. — Id. S i g l o  fin Diciembre 

del 97; suscrito  á la B i b l i o t e c a  y  recibidas 10  pesetas 
á cuenta; los pagos puede usted efectuarlos del mismo 
modo.

D. Perfecto Conde.—Pagada la  B i b l i o t e c a  fin Diciem­
bre del 97.

D. Gerardo Barrios. — Remitido el P a lm b e r g  y número 
que pide el dia 16 de Febrero.

D. Donato P a lom ares.— P a ^ d o  S ig l o  fin Diciembre 
del 97; y  B i b l i o t e c a  fin Diciembre del 96, y primer 
plazo del 97 y encuadernación.

D. A gustín Pérez. — I d .  S i g l o  y  B i b l i o t e c a  f in  Diciem­
bre del 97.

D. Eulogio Danis. — Id. id.
D. Feliciano A lvarez. — Remitidos ios números que 

pide.
D. Pedro Pujador, — Id. S i g l o  y  B i b l i o t e c a , encuader­

nada, fin Diciembre del 97.
D. Joaquín  Blanco. — Remitido el número que pide; se 

le m andarán encuadernados los tomos.
D. Antonio José Franco. — Pagado Siglo fin Diciembre 

del 97.
D . Andrés P .  M artínez. — Id. S ig l o  y  B i b l i o t e c a , en­

cuadernada, fin Diciembre del 97.
D. Manuel M artí —Id . B ib l i o t e c a  fin Diciembre del 97.
D. Miguel Balbey, — Recibida su carta.
D. Antonio Pelayo. — Pagado SIG LO y  B i b l i o t e c a ,  en­

cuadernada, fin Diciembre del 97.
D. Pedro R ueda C orral.—Id. S i g l o  fin Diciembre del 97.
D. Antonio Blanco. — Id. S ig l o  y  B i b l i o t e c a , encua­

dernada, fin Diciembre del 97; rem itidas las obras que 
pide.

D. Eugenio Inocencio.—Id. SioLO y  Biblioteca , encua­
dernada, años 96 y  97.

D. Ja im e del B a rco .— Id . Siglo y B iblioteca, fin Di­
ciembre del 97.

D. M anuel Ruigómez. — Remitido el número que pide el 
día 18 de Febrero.

Gran Casino E asonense.— Id. id.
D. José Real. — Id . id.
D. Antonio Fernández de la  Vega. — Suscrito Siglo p a ­

gado fin Jun io  de iS97,
D. Pablo Ruiz. — Pagado S iglo  fin Diciembre del 97.
D. Manuel Lozano.—Id. S i g l o  y B i b l i o t e c a ,  encuader­

nada, fin Diciembre del 97; hecho su encargo.
D. Angel Polo. — Id. Siglo fin Diciembre del 97.
D. Sebastián Masa. — Id.
D. Basilio Baeua.—Id. id., rem itidos números que pide.
D. Ju a n  Jim énez Galán. — Id. id. ,
D. A rturo  Monge. — Id. Siglo y B iblioteiIA fin Diciem­

bre del 97.
D. R afael M artínez Armengol.—Id. S i g l o  y B ib l i o t e c a , 

encuadernada, fin D icien^re del 97.
D. Manuel Mora. — Id. S i g l o  fin Diciembre del 97.
D. Federico Diez Palacios.—Id. S i g l o  y B ib l io t e c a , en­

cuadernada, fin Diciembre del 97.
D, José Greño. — Recibido el im porte del M a n u a l  d e  

Q u in ta s .
D. Adolfo V ara.—Rem itido el número que pide el d ía  19 

de Febrero.
D. Antonio Fernández Peñalver. — Id. id.
D. Gabriel H ortelano. — Recibida su carta.
D. Emilio Segoviano. — Pagado S i g l o  fia Diciembre 

del 97.
D. José Castroverde. — Conformes.
D. Félix  A lcázar.—Id. S ig lo  y  Biblioteca, encuaderna­

da, fin Diciembre del 97.
D. Emilio Gil. — Suscrito B ib l io t e c a  y pagado fin Di­

ciembre del 97.
D. José N avarro. — Id. S ig l o  y  B ib l io t e c a  fin Diciem­

bre del 97.
D. M aximino Alvarez. — Id. S i g l o  fiu Diciembre del 97.
D. Pedro Bellido. — Id. S iglo fin Noviembre del 97; y 

B 'bliotkca, encuadernada, fin Diciembre d e l97.
D. Enrique Henáez. — Id . S i g l o  fin Jun io  del 97.

(9e oonti&oará.)
-------------
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l a r a b e d B D i g i ^
H y d ro p e s ia s ,  

T o s e s  n e rv io sa s ,  
B r o n q u it is ,  A s m a ,  ete.

LABELO N YE
Empleado con ei mejor éxito

£/ m a s  a ñ e a z  d e  lo s  
F a r r a g in o s o s  contra la 

A n e m ia , C lo r o s is ,  
Emp^reclointo di li Sutn, 

D e b ilid ad , etc.

ragea.salLaGtatodeHi6rrode.
GELIS& CONTE

I  / j u r o i t i í »  p o r  l a  A r t ó e m i a  d ‘  U r ñ i n n n  j é  y » r : t .

I » . . n . . n r . «  ,in HFSnSTiTICn gl M H PODERDSO 
V Q rO O tlX X c l T brftflsas QB que6econoce.eupocíonó 
■ j ' r ^ r r m m r w w m t l  Injecclon Ipodermlca. 
H  f i V a i l i i  n l « ‘1 t l  Grageas hacen mas
■  I j U U Í l l U l l í i l í ^ t i L t i l l U  fácil el labor del parto y 

■ ■ M e d a lla  de OrodelaB»*‘deE‘*deParÍB dcíiene» loíperdídas. 
LABELONYE y  C‘, 99, Calle d» A botiiHr. París, y en todas las farmacias.

A

■ ANTISEPSIA  DE LAS MUCOSAS

BORICINA 
M EISSONNIER

DESiNFECTAIITE. BiCRlIBIClDi. HCiTBIIlNTE
DSPúsiTO G*’ : £ ^u g en io  L E B É E , 1 1 0 , B rn i

A N TIS E P S IA  V A G IN A L

OVULOS
MEISSONNIER

a l a  30RICINA
B a r c e lc n  i. Y tv  i.Ab piiincii-a l ís  f*RMACi«s.

ERGOTINA YVOhT E L I X I R  YVOW
lolucidn dosada de Cornezuelo f PollbromuradoSolucidn

P A R I S ,  7 ,  rué de Ja Feuillade, 7 , P A R I S
Cata aoluclán rlforoaamenta dotada 

(un etnílmatre ebbita reprtstnia un gramo da 
eorMiutIo} es Inalterable. Encierra todos 
loa principios activos del cornotuelo de 
centeno, oon otoluslin da lao materias 
Inertao, y  aun peligrosas. 8a administra 
por la «la  astomacal (de 30 i  60 gotas 
diarias) 6 mejor en Inyecciones hlpodár- 
micas, por dosis do medio i  un centímetro 
cúbico en loo ooreanlao dal sitio da la 
hemorragia.

INDICACIONES PRLNCIPALBS 
Nemepllsla, Epistaxis, Prolapsusdstreato. 

Almorranas, Hemorragias uterinas eonss- 
catloas del parto 6 prooooadas por la 
existencia do tumores fibrosos ó oanooroset. 
Atonía do! estómago /  do! ¡ntostlne, Su­
dores aeetamos de los Usloot.

El empleo de esto elixir permito continuar 
durante meses y hasta años, la cura b ro - 
murada, sin temor de los accidenteo cere­
brales ó cutáneos, que acompahan siempre la 
administración del bromuro de potasio, 
empteaio sola cualquiera que sea au pureta 
química y la forma farmacéutica, bajo la 
cual se le presenta. Ecto esplioa el éxito 
casi constante, que se obtiene oon esta 
preparación. Contiene cada cucharada 
grande 3 gramos de bromuro, toa un 
gramo por cada cucharada de las de oafé.

O o iis : a  á 12 gramos oída 34 borai.

INDICACIONES
Epilepsia, Historia, Bailo do San Vita, 

Asma, Insomnios, Neuralgias, Jaqaseas, 
Espermatoma, encasarla. Bastralglas, 
neurastenia, eta., ate.

A V IS O  IM P O R TA N TE
P a r »  asogiirans do U  eflcscl» do ostoe productos, loo So&ens Médlees 

debea siempre recetar

DESeOIIFIESE
o s  LAS

FAUIEICACIOIIES

BlELiXIRjla ERGOTINA YVON
m  la DirectioB 7 ,  r u é  d e  la  F e u i l la d e EI1QIK IVESTIO

l Y V O I S r  7  B E S K - I j I O Z ,  F n »  
Scfiiiiii ei liiui lu  fara ic lu  i  Cwiiitrlii-

DE QilAITIA

V in o  de C h a s s a in g
Bl'OtOBaTlVO

Presorlpto desdo 3 0  dño9 
i (asm las AlíCCIflStó ds lu VliS MSKIlTlS | 

Psrls, 6, Árenu» yhlorla.

L a "F O S fA T IN A  fA L IÉ R E S ’’
e s  el alim ento m ás agradable y  el más 
recomeiidmlo para los n iúus desde la  edad 
de 'S is  á  sie te  m eses, y  partlCulartminLe 
en el m om ento del destete  y  durante el 
periodo del creclinicnto.

Facilita m ucho la dentición; aissegurs 
la  buena rormaclón de los huesos: pre­
viene y  neutraliza los d rtec los que suelen 
presoDtarse al crecer, é im pide ladlarres, 
que  e s  tan  frcqnenlo eu  lus nlfios.
Farlí, 8, aTtoa» TIetorli y en tod»a l»» fenniclii.

'ESTREÑIMIENTO
CoiBCiÓD por lo> 
Vftrd»daro«

m o o c '” '  ugure, di uást| 
det ^igradibli, ticU él Usar.

Perli.e.»». VIotorI» ytcai»l*nelcn-

ciO’'

e x t r a n j e k

Desde el 1 °  de Julio de 1890, la
SOGIÉTÉ MUTUELLE

D B

PUBLICITE
61, ru é  C a u m a rtin , Parísde que es director
MR. A. LOEETTBes la  encargadaEXCLUSIVAMENTEde recibir los anuncios extraoje' ros para nuestro periódico.

D ig

Ayuntamiento de Madrid




