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Jije*

Reformas. — Término de una disoueión.

R u e d a n  á  d ia r io  p o r  la  P re n s a  n o t ic ie r a  é im ­

p re s io n is ta  lo s  a n u n c io s  y  v is lu m b re s  a m p lif ic a d o s  

V re s o n a n te s  do re fo rm a s  p ró x im a s  é in m in e n te s  e n  

la  In s t r u c c ió n  p ú b l ic a  s u p e r io r ,  y  c o m ie n z a n ,  con  

efec to , á l le g a r  h a s ta  la  G a c e ta  to m a n d o  f o rm a  cohá'- 
t i tu /d a  a lg u n o s  d e  es tos  a n u n c io s  y  p ro fe c ía s . M u ­

c h a  es n u e s t ra  c o n f ia n z a  e n  l i i  b u e n a  v o lu n ta d  y  la  

in te l ig e n c ia  d e l S r .  G a rc ía  -\lix, y  n o  q u e re m o s  e n  

poco  n i  m u c h o  a m a rg a r  sus  g en e ro sa s  in ic ia t iv a s  

con  p ro n ó s t ic o s  escép tico s  y  p e s im is ta s ;  p e ro  p o r  lo  

(p ie  v a m o s  \deudo, a u n  h a b ie n d o  m u c h o  de p la u s i­

b le  e ii' !o - ya  h e c h o ,  n o  v e m o s  a l n u e v o  m in is t r o  lo  

b a s ta n te  l ib r e  do p re ju ic io s  y  do  p re o c u p a c io n e s  

a ta iñ ca s  ¡lai-ii e .sporar m u c h o  <tel re s u lta d o  i le  su 

la u d a b le  in te n c ió n .

L a  c o n s t itu c ió n  d e l n u e v o  C o n s e jo  d e  In s tru c -  

c ió li ]»úb lica  y  lo s  a n u n c io s  d e  c o n s u lta s  e n  q u e  h a n  

d e  in fo rm a rs e  la s  m o d if ic a c io n e s  p ro y e c ta d a s  e n  la  

ea 'se fian za  d e  F a c u lta d e s ,  u o s  a u to r iz a n  á  a b r ig a r  

estos rece los, q u e  d e se á ra m o s  v e r  d e s van ec id o s . C o n  

e fe c to , n o  n e g a m o s  a l e le m e n to  d o c en te  a c t iv o ,  á 

lo s  c a te d rá t ic o s ,  e n  u n a  p a la b ra ,  c o m p e te n c ia  p a ra  

in fo r m a r  e n  e l a s u n to  a d m in is t r a t iv o  d e  la  o rg a n i­

z a c ió n  d e  la  e n se ñ a n za ; p e ro  e l a spec to  in te re s a d o , 

in o n o p o liz a d o r  y  eg o ís ta  q u e  h a s ta  h o y  h a  d a d o  e l 

p ro fe s o ra d .)  e s p a ñ o l á  sus  in te r v e n c io n e s  e n  la  ges­

t ió n  d e  es tos  a su n to s , a u to r iz a n  á  lo s  v e rd a d e ro s  y  

d e s in te re s a d o s  a m a n te s  d e l p re s t ig io  de la  c u l t u r a  y  

d e l p ro g re s o  d e  la  C ie n c ia  e s p a ñ o la  á  e s p e ra r  con  

f r ia ld a d  lo s  re s u lta d o s  d e  sus eo n sejo e  y  á  l l a m a r  la  

a te n c ió n  d e l n u e v o  m in is t r o  ace rca  de p u n to  ta n  

t ra n s c e n d e n ta l y  q u e  t a n lu  {H iede a n u b la r  en  la  

e fe c t iv id a d  de lo s  re.sultado.s sus  b ie n  in tcnc i<m a< las  

in ic ia t iv a s .

F í je s e ,  ] io r e je m p lo ,  e n  e l e s tado  d e  la  e n se ñ a n za  

c l ín ic a  en  E s p a ñ a , v e a  có m o  es la  m á s  c a ra  y  n e g a ­

t i v a  d e  to d a  E u ro p a  ó in d a g u e  q u ié n  t ie n e  la  cu l{)a

d e  e llo ... p e ro  lu e g o  n o  ja d a  c o n se jo  p a ra  e l r e m e d io  

á  lo s  c u lp a b le s .

E l  m a r te s  ú l t im o  c o n c lu y ó  en  la  S o c ie d a d  Es{ni- 

f io la  d e  H ig ie n e  la  d is c u s ió n  d e l te m a  d e  v iru e la  i/ 

v a c u n a , d e  q u e  t ie n e n  c o n o c im ie n to  n u e s tro s  le c to ­

res , n o  s in  a n te s  le e rse  u n a  com u n ica ción  d e l d o c to r 

P a ra d a  y  S a n t í i i ,  d e m o s tra n d o  lo  t e r r ib le  d e l c o n ta ­

g io  v a r ió l ic o  s i la  v a c u n a  se e lu d e ,  y  u n a  a d ición  

{ ire se n ta d a  j io r  e l D r .  M a lo  á  la s  B ases  d is c u t id a s . 

f{ue f i lé  a p ro b a d a  p o r  u n a n im id a d  á  { iro p u e s ta  de 

la  { ire s id en c ia . S e n d a s  y  e lo c u e n te s  re c tif ic ac io n e s , 

q u e  son  ta m b ié n  ra t if ic a c io n e s ,  d e  lo s  D re s . Mon- 

m e n e u  y  C o d in a ,  y  u n a  m u y  o p o r tu n a  in te r v e n c ió n  

d e l D r .- P iu o ,  q u e  d e f ie n d e  la  o b lig a to r ie d a d  y  p ro ­

te s ta  d e  la s  fo rm a lid a d e s  b u ro c rá t ic a s  q u e  h o y  e n ­

to rp e c e n  la  a n h e la d a  d ifu s ió n  d e  la  v a c u n a ,  p re c e ­

d ie ro n  a l  d is c u r s o -r e su m e n  d e l p re s id e n te ,  l ) r .  Fe r-  

n á n d e z - C a ro ,  q u ie n  p re s e n tó  u n  v e rd a d e ro  m o d e lo  

d e  lo  q u e  d e b e n  s e r e s ta  c lase  d e  o ra c io n e s  p re s i­

d enc ia le s .

E n c a re c ió  la  im p o r ta n c ia  d e l te m a  y  d e  lo s  d e ­

b a te s  á  q u e  d ió  lu g a r ;  re c o g ió  la s  a lu s io n e s  q u e .s e  

le  h a b ía n  d i r ig id o ; h is to r ió  o t ra  d is c u s ió n  a n á lo g a  

d e  h a c e  años e n  la  m is m a  S o c ie d a d , y  lo  q u e  é l ex- 

{)uso e n  a í ju e l e n to n ces  ace rca  d e s i  d eb ía  ó n o  ob li­

g a r s e  á  los in d iv id u o s  «  g u e  s e  v a c u n a r a n ; coní'esó 

sus  d u d a s  y  p e iq ile j id a d e s  a n te s  d e  d e c id irs e  p o r  sa­

c r if ic a r  sus p e rso n a le s  c o n v ic c io n e s  re spe c to  á  la  

l ib e r t a d  y  lo s  d e re cho s  d e l in d iv id u o ;  d e fe n d ió  la  

e f ic a c ia  de la  v a c u n a  c u a n d o  ésta  se ro d e a  de lo s  

r ig u ro s o s  c u id a d o s  q u e  ja m á s  d e b e n  o lv id a rs e ,  y  a n ­

te p o n ie n d o , p o r  f in .  e l  in te ré s  c o le c t iv o  a l ind i\ i-  

d u a l,  te rm in ó  p o r  la  d e m o s tra c ió n  d e  q u e  la  ú n ic a  

t i r a n ía  q u e  p u d ie ra  ju s tif lc a i- se  e n  u n  p u e b lo  l ib r e  y  

{H 'og res ivo  s e r ía  la  t ira n ía  d e  la  H ig ie n e , b ie n  e n te n ­

d id o  q u e  e l E s ta d o  q u e  lle g u e  á  im p o n e r  l a  v a c u n a ­

c ió n  y  re v a c u n a c ió n  o b lig a to r ia s ,  o b líg a s e  p o r  só lo  

es te  h e c h o  á  c u id a r  c o n  e s m e ro  r ig u ro s o  d e  la  abso­

lu t a  in o c u id a d  d e l { iro c e d im ie u to ,  p a ra  e l  q u e  b an  

d e  d a rs e  to d o  g e n e ro  d e  fa c il id a d e s ,  in c lu s o  e l q u e  

sea  g ra tu i to  j iu r a  to do s  s in  d is t in c ió n  d e  clases, {u ies  

só lo  á  es te  p re c io  h a b rá  d e re c h o  á  q u e  se c u m p la  

p o r  to do s  s in  i r r i t a n t e s  d e s ig u a ld a d e s  y  e xeepo ionos  

q u e  e n  n a d a  fa v o re c e n  la  e d u c a c ió n  h ig ié n ic a  de u n  

p u e b lo ,  id e a l q u e  d eb e  p e rs e g u irs e  p o r  f io h ie rn o .s  

d ig n o s  d e  este n o m b re .

E l  m a r te s  ]> ró x im o  d a rá  e l m u y  i lu s t ra d o  socio 

D r ,  M a r is c a l u n a  c o n fe re n c ia  sob re  la s  In stitu c io n es  

d e H ig ie n e  en  la  a n tig ü ed a d .

Leoio (J.állLA.N,
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M a d r i d ,  2 7  d e  M a y o  d e  1 9 0 0 .

Scbre la fosfafuria como neurosis secretora del riñón.
P o r  e l  D r. M . G O N Z Á L B Z  T Á N A G O  Y  G A R C ÍA

EHpecialiata en Madrid para las enfermedades de la orina 
y d̂ i la píol.

H a c e  poco m ás de u n  año  tu v e  ocasión de t r a ta r  á 

u n  e n fe rm o  q ue , padec iendo  u n a  afección u re t ra l ,  se 

r|ue jaba  ta m b ié n  de te n e r  u n a  fo s fa tu r ia ;  m ás  ta rd e  he  

pod ido  o b se rva r dos casos en id én tic a s  c ircuns tanc ias , 

y  sospechando h ub ie se  a lg u n a  re la c ió n  e n tre  am bas  

afecciones, p ro cu ré  v e r  todo  lo  q u e  e n  estos ü lt im o s  

años hab lase  esc rito  acerca de la  fo s fa tu r ia ,  ta n to  en 

españo l com o en id io m a s  e x tra n je ro s , p a ra  ce rc io ra rm e  

de s i m i p ensam ien to  e ra  ó no  v e ro s ím il.  L a  im p re s ió n  

que  o b tu ve  a i le e r todo  lo  que sob re fo s fa tu r ia  se h a  

esc rito  en esta ú lt im a  q u in c e n a  de años, no fu é  m u y  

W t is fa c to r ia ;  en  p r im e r  té rm in o ,  h e  de in d ic a r  q u e  se 

h a  esc rito  m u y  poco sob re este a su n to , pues  descon­

tand o  A le m a n ia  y  los E s tado s  .Un idos d e- A m é ric a , en 

dónde , a u n q ue  poco, h a n  p re s tado  a lg u n a  a tenc ió n  A 

esta en fe rm edad , en  las  dem ás nac iones  no  se h a n  ocu­

pado  de e l la  n i  poco n i  m ucho , as i es q u e  en  la  B ib l io ­

g ra f ía  m o d e rn a  sob re esta a fecc ió n , sólo se h a lla n  au ­

to res  a lem anes  y  a lg u n o  q u e  o tro  am e ricano .

Desde lu ego  lla m ó  m i a tenc ió n  u n  tra b a jo  de P e ye r 

d e l año  89, en  e l c im l v i  q u e  este a u to r,  fu ndándose  en 

los casos p o r é l obser\-ados, afii-maba ( jue  la  fo s fa tu r ia  

es p ro d u c id a  p o r u n a  neurosin secretora del ríñ ón ; a lg u ­

nos otros, m ás ta rde , h a n  s ido  de la  m is m a  o p in ió n  que  

Peye r; pero, p o r  reg la  g ene ra l, la  m a y o r ía  de loa au to res  

d icen  que  esta te o r ía  no  está p ro b ada  y  que  la  causa 

es u n a  h ip e rc lo rh id i ia .  E n  v is ta  de esta d iv e rs id a d  de 

pareceres y  después de e s tu d ia r lo s  casos p o r m í  obse r­

vados que  co n f irm a b a n  m i p r im e ra  idea, y ,  p o r lo  ta n ­

to, la  o p in ió n 'd e  P e ye r, e sc rib í u n  a r t íc u lo  sobre este 

asun to  p a ra  e l Monatsherirhte des fia ra - and Sexual- 
Apparates, de B e r l ín ; cuando  yo  es taba  esc rib iéndo le , 

aparec ió  u n  a r t íc u lo  de M u r i l lo  en  la  R evista  Ibero- 
Am ericana, y  com o e l a rt íc u lo  de J Iu r i l lo  v a r ía  m ucho  

d e l m ío , y  p o r o tro  la d o  son pocos en E sp añ a  lo s  m é ­

d icos q u e  tra d u c e n  e l a le m á n , h e  pensado  p u b lic a r  

ta m b ié n  m i a r t ic u lo  en españo l, con tando  con la  a m a ­

b ilid a d  d e l S r. D ire c to r  de E i.  8 iu i.n  M é d ic o ; a u n q u e  

e l o r ig in a l se p u b lic a rá  d e n tro  de pocos d ias  en  a lem án .

A n te  todo  he  de d e c ir q u e  to d a v ía  re in a  con fus ión  

acerca de lo  que  debe en tende rse  con e l n o m b re  de 

fosfa tu ria , pues  s i b ie n  h a y  au to res  com o P eyer , K lolz , 
Laidlatr, Seaator, M cijer. M inlotcski y  K lem perer, que 

c reen , con razó n  á m i v e r ,  q u e  con e l.n o m b re  de/os- 

/ a fa n a  só lo  debe en tende rse ; la  secreción de «no  orina, 
en la que, sin  un aumento sobre la cantidad de ácido fo s fó ­

rico normal, se p rea pitan  los fosfa tos  tórreos, ya  en el tno- 
mentó de la emisión ó poco tiempo después, o tros  como 

P fe if fe r , ThorndVce y  v . lÁ nstow  a d m ite n  ta m b ié n  con 

ese n o m b re  todos aque llo s  estados en  q u e  la  o r in a  con­

tie n e  u n a  c a n tid a d  de fosfó rico  s u j ie r io r  á la  n o rm a l,  

y  M u r i l lo  parece c o m p re n d e r sólo este ú lt im o  estado, 

que  y a  T e is s ie r  d en o m in ó  diabetes fosfó rica.

E l  n o m b re  de fosfa tu ria  no  puede set m ás im p ro ­

p io , pues en  la  o r in a  n o rm a l s ie m p re  h a y  fosfatos; pero  

com o e l c am b io  de n o m b re  p u d ie ra  t ra e r  m ás co n fu ­

s ión, debe a d m it irs e  éste p a ra  aque llo s  casos en  que  y a  

la  m a y o r ía  de los au to res  le  a d m ite n ,  es d e c ir ,  p a ra  

aqué llo s  en  los que  só lo  se t r a ta  de u n a  p é rd id a  de aci­

dez en la  o r in a  s in  a u m e n to  en  la  c a n tid ad  de fósforo 

e xpu lsado ; in ú t i l  es a d v e r t i r  q ue  < s ta  p é rd id a  de la  ac i­

dez que d e te rm in a  la  p re c ip ita c ió n  de lo s  fosfa tos, no 

debe c o n fu n d irs e  con la  ocas ionada ) jo r  la  deecumposi- 

c ión  a m o n ia c a l de la  urea.

E l  n o m b re  de diabetes fosfórica  j io d r ía  s e rv ir  pa ra  

d e s ig n a r a q ue llo s  casos en lo s  (¡ue h a y  u n  a u m e n to  re a l 

en  la  c a n tid ad  de fósfo ro  e xp u ls ad o  p o r la  o r in a ;  ésta 

en tonces lie n c  reacc ión  Ac ida  (a u n q u e  en  a lg unas  oca­

s iones se vea  en e lla  u n  p re c ijn tad o  de fosfa to  de ca l) y  

es tran sp a re n te . P o r  re g la  g en e ra l sue le  ¡>asav in a d v e r­

t id a  esta d iabe tes , pues com o es u n  s in to n ía  de e n fe r­

m edad  g rave , no  se la  jire s ta , a tenc ió n  a n te  la  m a yo r 

gra\-edad de o íro s  s in to n ía s , <;omo sucede en  la  diabetes 
sacarina, anemia ¡¡erniñosa , raquitis, osteomalacia y  en 

c ie rtas  y  gi'aves en fe rm edades  d c l s is tem a  nerv ioso , 

com o demencia paralitica, m anía, etc. T e is s ie r  p ub lic ó  

a lg uno s  casos con e l n o m b re  á e  diabetes fosfórica , en  los 

q u e , con lo s  s ín to m as  de d iabe tes saca rin a , en  vez de 

azúca r seg regaban eno rm es  c an tid ad es  de fós fo ro , pero 

Laidlatr y  M inkoteski d u d a n  de la  e x is te n c ia  de t a l  e n ­

fe rm ed ad , com o y a  ve rem os  m ás ade lan te .

T a n to  la  ,/b.v/af a r ia  com o la  diabetes fosfó rica  se con­

s id e ra n  h o y ,  no como enfermedades propiam ente dichas, 
sino como sinfomas de otras afecciones, y  p o r esa razó n  no 

deben  in c lu irs e  e n tre  bus en fe rm edades  de la  n u tr ic ió n . 

M u rillo  describe u n a  fe r in a  de fo s fa tu ria , q u e  en  r e a li­

d a d  es u n a  diabetes fo s fó r ic a , puesto  que  t r a ta  de un  

en fe rm o  en  e l que , c o in c id ie nd o  con c ris is  de d o lo r 

gástricas, h a lla b a  u n  a u m e n to  do fósforo en  la  o rin a  

m u y  s u p e rio r á  la  c a n tid ad  n o rm a l.

E l  e n fe rm o  obse rvado  p o r M o r i l lo  e ra  h ip e rc lo rlii-  

d rico , y  la  causa de su  l i ip e rc lo rh id r ia  e l a r t r i t is m o ;  la  

h ip e rc lo rh i i lr ia  á su  vez ocas ionando  u n a  au to in to x ica-  

c ión p o r e l H í f i  d e l estóm ago a l ser abso rb ido  en  e l i n ­

tes tino , d aba  lu g a r  á u n  exceso e x t ra o rd in a r io 'e n  la  

c a n t id ad  de fós fo ro  e xp u ls ad a  ¡>or la  o r in a ,  en  t a l  fo r­

m a , que  si b ien , c uando  iio  te n ia  do lo res  gás tricos , Ja 

c a n tid ad  de fósfo ro  e xp u ls a d a  e n i la  n o rm a l,  cuando 

sob reven ía  la  c ris is  d dorosa lle g a lia  á e xp u ls a rs e  hasta 

6 g ram os  ]>or 1 .(KX), cuando  la  c a n t id ad  n o rm a l es de H 

g ram os  en  las  v e in t ic u a tro  h o ra s , es d ec ir, en  1,500 

g ram os  de o r in a  p ró x im a m e n te ;  e xp o r iin e n to s  p o r  él 

p rac ticados  en  p e rro s , d ice  le  p ro h a n m  se r c ie r ta  su 

te o r ía  de la  in to x ic ac ió n .

M i  p ropós ito  a l c ita r  e l tra b a jo  do M u r i l lo ,  no  es 

h a ce r c r it ic a  d e l m ism o , |>oro >í h e  de hace r n o ta r  que 

n i  K le m p e re r  n i  M in k m v s k i,  c itados  en  su t ra b a jo ,  a.d- 

m itc n  con e l n o m b re  de fo s fa tu r ia  a q ue llo s  estados en 

lo s  cpie lu iy  en  la  o r in a  u n  a u m e n to  de fósfo ro  sob re la 

c a n tid ad  n o rm a l.  J U n k o iv s k i d ice A este p ro p ó s ito : la  

se'Teción de una orina con sedimento fosfá fico  e.r,presa siem­
p r e  sólo una disminución en la acidez de la orin a; adem ás, 

en  la  p á g in a  549 dice: «M u c h as  veces se h a  com prend i-
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do  con e l n o m b re  de fo p fa t i ir ia  Ja secreción de g randes 

can tid ades  a n o rm a le s  de fósfo ro  en la  o r in a ;  en c ie rtas  

c irc un s tanc ia s  pa to lóg icas , p o r e je m p lo  cuando  e x is te  

u n a  des tru cc ió n  de e lem en to s  nuc lea re s , h a y  a u m e n to  

en la  secrec ión de fós fo ro , pero , s in  em ba rgo , la  c a n ti 

dad  e xp u ls a d a  de éste depende  de ta n to s  in f lu jo s ,  que 

la  so la  d e te rm in a c ió n  d e l fósfo ro  en la  o r in a  no  p e rm i­

te  en  abso lu to  d e d u c ir  consecuenc ia  a lg u n a . P o r  lo  m e ­

nos debe tene ree  en  c u e n ta  la  c a n tid ad  de fós fo ro  n e u ­

t r a l  y  de fosfa tos p re fo rm ad o s  q u e  h a y  en  la  a lim e n ta ­

ción, á s i com o la  c a n tid ad  de fós fo ro  e xp u ls a d a  p o r las  

heces; de las  num e rosas  d e te rm in ac io ne s  de ác ido  fos­

fó rico  q u e  e x is te n  en la  l i te ra tu ra ,  m u y  pocas lle n a n  

estas cond ic iones, y  en  a lg u n a s , com o la  de Te iss ie r, se 

e m p le a ro n  m étodos im p ro p io s .»  E n  la  m is ih a  p á g in a  

d ice : * S i  h ub ie se  u n  a u m e n to  en  la  c a n tid ad  de ác ido 

fosfó rico  e xp u ls ad o  a u m e n ta r ía  la  ac idez de la  o rin a , 

y ,  p o r lo  ta n to ,  la  s o lu b il id a d  de lo s  fosfa tos tórreos, 

e v ita n d o  su  p re c ip ita c ió n .»

M u r i l lo ,  a l p a re ce r, no  h a  le íd o  e l t ra b a jo  de i l i i i-  

k o w s k i,  pues de o tro  m od o  h u b ie ra  hecho  sus in v e s t i­

gaciones en  la  fo rm a  que  éste y  todos lo s  au to res  m o ­

dernos re c o m ie n d an , y ,  adem ás , no  h u b ie ra  d icho  lo  

que estab lece en la  c o nc lus ió n  tercera , pues  sab ido  es 

que e l a u m e n to  en la  c a n t id a d  de fósfo ro  no  d e te rm in a  

u n a  p é rd id a  de ac idez en  la  o rin a , com o é l d ice, s in o  u l 

c o n tra rio , m a y o r  g rado  de ac idez en la  m ism a .

E s  in d u d a b le  que  lo s  e xp e rim e n to s  q u e  h a  hecho 

M u r i l lo  son p o r esta  causa s in  v a lo r ,  pues no  d ice  la  

c a n t id ad  de fosfo ro  que  te n ía n  los a lim en to s , n i  la  que  

•salía con las  heces; n i  la  c a n t id a d  de fósfo ro  en  la  o r i­

na  de las  v e in t ic u a t ro  h o ra s , p o rq ue  según las  ho ras  

d e l d ía , as í v a r ía  la  c a n tid ad  i ju e  se e xp u ls a  de fósforo, 

y  p o r esto h a y  que  recoger to d a  la  c a n t id ad  de o r in a  

de las  v e in t ic u a tro  ho ras , y ,  después de m ezc lada, e xa ­

m in a r  la  c a n t id a d  de fós fo ro  que  h a y  p o r  l i t r o .  Pp ro  

po r o tro  la d o  la  p é rd id a  a n o rm a l i le  fósfo ro  p o r la  o r i­

na  es ta n  ra ra , q ue  L a id la w  dice: « E n t re  2 .000 a n á lis is  

de o r in a , só lo  h a llé  uno , en lu  que  h a b ía  u n a  can tid ad  

m a y o r de 3 g ram os  en  la s  v e in t ic u a tro  ho ras ,»  es dcídr, 

s up e rio r á la  n o rm a l,  o r in a  que  e ra  á c ída  y  con fosfatos 

d isue ltos.

Es, pues, o p in ió n  g en e ra l q ue  en  la  fo s fa tir ia  no 

debe en tende rse  que  h a y  u n a  e lim in a c ió n  de fós fo ro  en 

can tid ad  exces iva , s ino  que la orina luí perdido su reae- 
Hón ácida al tornasol, y  p o r  esa pérdida de andez, se p reci­

pitan los fo s fa to s ; h a y  q ue  a d v e r t ir ,  q u e  no debe c o n fu n ­

d irse  este estado con la  a lc a lin id a d  de la  o r in a  que  re ­

s u lta  p o r la  descom posic ión a m o n ia c a l de la  u rea; a l 

t ra ta r  d e l d iagnóstico  in d ic a re m o s  e l m odo  de d is t in ­

g u ir  u n a  fo s fa tu r ia  de u n a  o r in a  am on iaca l.

¿Cuál es la  causa de la acidez en la orin a f L a  orina 
debe s u  acidez a l fo sfa to  m onobásico  de sosa ó potasa, y  

a u n q ue  según S a lk o w s k i y  v, L e u b e  ta m b ié n  se debe 

algo a l  ác ido  h ip ú r ic o  y  a l u ra to  ác ido  de sosa, desde 

que L ie b ig  lo  p ropuso  se cons id e ra  a l  fosfa to  m on ob á s i­

co com o causa de la  ac idez n o rm a l de la  o rin a , y  en e l 

d ia  se d e te rm in a  e l g rado  de ac idez de ésta p o r la  re la ­

c ión q u e  h a y  e n tre  e l fo sfa to  to ta l de u n a  o r in a  y  e l bi- 

fosfato según e l m é todo  de F re u n d  y  L ie b le in ;  p a ra  que

u n a  o r in a  se h aga  a lc a lin a  es iice- sario , pues, que  a u ­

m e n te  la  c a n tid ad  de fosfa to  b ibásieo  ó trib ás ico , d is m i­

n u ye n d o  la  d e l fo sfa to  m onobásico.

L a  exp lic ac ió n  de p o r qué  la  o r in a  es ác ida, s ié n d o la  

sangre a lc a lin a , la  d aba  M a ly ,  según sus e xp e rim en to s  

ele d ifu s ió n , d ic iendo : en  la  sang re  la  a lc a lin id a d  es de­

b id a  a l c a rbona to  y  a l fosfa to  n e u tro  de sosa; p o r los 

cam b ios  n u t r it iv o s  se fo rm a n  ácidos como e l su lfú rico , 

y ,  adem ás, con las  pep tonas se abso rbe p o r e l in te s t in o  

H C l;  éstos q u ita n  p a rte  de la  base a l fosfato y  le  hacen 

ácido, y  com o e l ác ido pasa  con m ás  rap id ez  p o r los r i ­

ñones que In. base, se e x p lic a  e l q ue  la  o r in a  .sea ácida. 

P o r  o tro  lado , R iin e b e rg  ta m b ié n  observó  que, lle n o  el 

in te s t in o  de u n  a n im a l con d ive rsa s  so luc iones á una  

p re s ió n  d e te rm in ad a , lo s  ácidos f i lt ra b a n  con m ás  ra p i­

dez que  la s  bases; adem ás se h a  v is to  que  con u n a  a l i ­

m en ta c ió n  e x c lu s iv a  veg e ta l ó to m a n d o  g ra n  c an tid ad  

de a lc a lin o s  la  o r in a  se hac ía  a lc a lin a .

A h o ra  b ien , d u ra n te  la  d ig e s tió n  estom aca l, y  de u n  

m odo  fis io lóg ico , a l segregarse H C l,  la  sangre se hace 

m ás a lc a lin a , y  s i se l i a  c o m ido  m ucho , la  o r in a  es dé­

b ilm e n te  ác ida  ó a lc a lin a ; m ás ta rde , con las  peptonas, 

se abso rbe e l H C l y  la  o r in a  se hace Acida; estos dos 

fenóm enos  de secrec ión y  abso rc ión  son casi s im u ltá ­

neos, a u n q u e  a l p r in c ip io  p re d o m in a  e l p r im e ro  y  luego  

e l segundo  (Bence Jones, G orges): p o r esto M a ly  hac ien­

do u n a  f ís tu la  es tom aca l á u n  p e rro  p a ra  q u e  cons tan­

tem en te  s a lie ra  e l ju g o  gástrico , ó s a tu ran d o  éste con 

ca rbona to  de cal, o b te n ía  u n a  o r in a  a lc a lin a , y  Quinche, 
la v a n d o  e l estóm ago con agua, v ió  q u e  la  o r in a , con 

g ra n  frecuenc ia , e ra  a lc a lin a , lo  m is m o  q^ie en  lo s  en­

fe rm o s  con vó m ito s  c rón icos y  ec tas ia  estom aca l; f u n ­

dándose en  esto, B ence  Jones in d ic a  q u e  la  h iperc lo r-  

h id r ia  p ro d uce  fo s fa tu r ia ,  y  R a lf ,  e n  cam b io , a t r ib u y e  

ésta á  tra s to rno s  d iges tivo s  s in  e x j) l ic a r  qué  tras to rnos  

son éstos. J lin kO AVsk i á este p ropós ito  d ice : «S i p o r u n  

e xa m e n  a te n to  y  con u n a  m is m a  a lim e n ta c ió n  se obser­

v a  en  los fo s fa tú rico s  u n a  o r in a  m ás a lc a lin a  q ue  en los 

sanos, es p rec iso  v e r  s i esta  p é rd id a  de ac idez no  va  

acom pañada  de u n  a u m e n to  de ac idez en  o tras  secre­

ciones, sob re todo  e n  la  secreción es tom aca l», es dec ir, 

( jue  M in k o w s k i no  a f irm a  q u e  la  h ip e rc lo rh id r ia  sea la  

causa, s ino  que  debe es tud ia rse  s i lo  es ó no  lo  es; pero  

Kle.mperer y a  a f irm a  que  en  lo s  en fe rm os  p o r é l t r a ta ­

dos la  causa e ra  h ip e rc lo rh id r ia  con in s u f ic ie n c ia  m o ­

to ra ; la  g ra n  c a n tid ad  de H C l segregado y  la  p e rm a ­

n e n c ia  de éste en e l estóm ago, e xp lic a n , según é l, la  

f a lt a  de ac idez en la  o rin a , y  com o la  h ip e rc lo rh id r ia  

en sus en fe rm o s  e ra  ocas ionada  p o r u n a  neu ras ten ia , 

(.«onsideta la  fo s fa tu r ia  com o u n  s ín to m a  de la  n e rv io s i­

d ad  g ene ra l. P o r  esta  causa d ice  K le m p e re r  que  la  ad- 

in in is f irac ió n  de ác ido  c lo rh íd r ic o  á estos en fe rm os  no  da 

re s u lta d o  a lg uno , y  a u n  cuando  se dé en  enem as, <Ii- 

lu íd o , sólo se ob tie n e  u n  re su ltad o  m u y  pasa je ro , como 

lo  c o n f irm a  su e xp e rie n c ia  en  lo s  en fe rm os  p o r  é l t r a ta ­

dos; para  K le m p e re r ,  pues, la  fo s fa tu r ia  cons is te  en la  

f a lta  de ácidos que  h a y  en  la  sang re  p a ra  n e u tra liz a r  

lo s  á lc a lis  q ue  en  és ta  h a y ; f a lta  d eb id a  á la  hipersecre- 

c ión  de H C l en  e l estóm ago y  á  la  re te n c ió n  d e l m ism o  

e n  este ó rgano; com o  consecuencia  de esto la  sangre se

Ayuntamiento de Madrid



324 EL SIGLO MÉDICO

hace m ás  a lc a lin a , y , p o r lo  ta n to , la  o r in a  t ie n e  m enos 

ac idez q n e  en  pe riodos no rm a les.

A h o ra  b ien , s i la  causa de la  fo s fa tu r ia  fu e ra  la  que 

in d ic a  K le m p o re r,  no  se co m p ren de  e l p o r qué  todos 

loa h ip e rc lo r li íd r ic o s  con d ila ta c ió n  de estóm ago no  son 

foa ía tú ricos, iraes to  que  re ten ié ndose  ácidos en  exceso 

en  BU estóm ago y  fa lta n d o  p o r lo  ta n to  en la  sangre, la  

o r in a  d e b ía  se r n e u t ra  ó a lc a lin a ,  y ,  s in  em bargo , 

esto no  sucede; con g ra n  fre c u e n c ia  se v e n  en fe rm os  

h ip e rc Io rh íd ric o H  con d ila ta c ió n  de estóm ago ú espasmo 

de l püo ro , y ,  s in  em bargo , son ra ro s  lo s  casos de fosfa­

tu r ia ;  y a  ve rem os  ta m b ié n  m ás  ad e la n te  cóm o no  to ­

dos los en fe rm os  con fo s fa tu r ia  padecen a l m is m o  

tie m p o  u n a  h íp e rc lo r li id r ia .

P a ra  Senntor i t i  f a lta  de ac idez en  la  o r in a  jn ie d e  ser 

d eb id a  á la  in g e s tió n  de g randes  can tid ades  de á lca lis , 

á ¡a e xp u ls ió n  p o r  vó m ito s  de g ra n  c an tid ad  de H C l ó 

á *a n eu ra s te n ia , sob re todo  s i h a  h a b id o  excesos e i i  la  

esfe ra  g e n ita l (m a s tu rb a c ió n ,  p o lu c io n e s ), ó después 

do g randes y  d u rad e ra s  exc itac iones  p s íqu icas  con  la  

cons igu ien te  dep res ión . D e  todas suertes, S e iia to r  con­

s id e ra  que  no  es im p ro b a b le  e l q ue  e x is ta  u n a  inHuen- 

c ia  n e rv io s a  en  la  e tio lo g ía  y  rá p id o  cam b io  de la  reac­

c ión  en  la  o rin a .

r i t z m a n n ,  y  sobre todo  Peye r, cons ide ran  la  fosfa­

tu r ia  como u n a  ueurosis necretora del riiióji, y ,  in t im a ­

m en te , V. L in s to w  y  O ro s g lik  a d m ite n  ta m b ié n  esta 

teo ría ; en  e l fo lle to  p u b lic ad o  p o r P e ye r desc ribe  éste 

1-i casos p o r é l obse rvados y  tra ta d o s ; de lo s  14 h a ­

b la  U  con s ín tom as  ne rv io sos  ó neuras tén icos, y  3  se 

h a lla b a n  lib re s  de este tra s to rn o ; en 8  de lo s  casos ba- 

b ia  an teceden tes ble n orrá g im ; dos te n ía n  tra s to rno s  se­

xu a le s  p o r nmxturbwión y  poluciones, y  de lo s  4  re s ta n ­

tes, en  lo s  que  no  h a lj ia  antecedentes' b le no rrág ico s  n i 

de m as tu rb a c ió n , u n o  a t r ib u ía  su  fo s fa tu r ia  á  beber 

cerveza, y  lo s  o tros  á  au co n s titu c ió n  ne rv io sa . C om o  re ­

su ltad o  de su  es tud io  sob re  estos en fe rm os  establece 

P e v e r  la  conc lus ión  s ig u ien te : en la mayor parte de los 

casos de fosfaturia ésta es debida á una neurosis secretoi-a 
del riñón de origen re fi’jo , cuyo punto de partida se halla en 
una lesión anatomn-pafológica del aparato sexm l, y  en a l­
gunos rasos raros es sólo un síntoma de neurastenia 6 de his­

terismo. L a  m a y o r p a rte  de lo s  au to res , sob re todo  

K lo tz . Mhtl-oivski y  Klemperer, no a d m ite n  esta te o r ia  

de neurosis sccrctom d e l r ii ió n ,  pues d ic en  que, a un  

(H iando la  fa lta  de acidez e n  la  o r in a  se p re se n ta  con 

g ra n  fre cuenc ia  en  en fe rm os  neu ras tén icos  que  l ia n  

te n id o  gono rrea  ó h a n  padec ido  tra s to rn o s  sexua les, no 

h a y  razón pa i'a  considei-ar la  « fecc ión  com o  u n a  n e u ro ­

sis, pues to  que  no  está p robada  u n a  ve rd a d e ra  a n o m a­

l ía  en la  secreción especifica d e l r iñ ó n ; la  g ra n  f re c u e n ­

c ia  con que  se ve  la  fo s fa tu r ia  en  en fe rm o s  n e u ra s té n i­

cos d icen  estos au to res  que  p u d ie ra  c o n s is tir  en  que  

esta clase de en fe rm o s  se ob se rvan  m ás que  los sanos, 

y  p o r esto v e n .á  m e n u d o  que  después de co m e r t ie n e n  

la  o r in a  n e u tra , depositándose lo s  fosfa tos poco t ie m p o  

después do expu lsada ,

A l  d e s c rib ir  la  h is to r ia  de loa casos p o r m i  o b se rva ­

dos, e xp o nd ré  la s  razones q u e  l ia y  en  c o n tra  de esta 

te o r ia  de K le m p e re r  y  M in k o w s k i.

A n te s , s in  em bargo , l ie  de ha ce r n o ta r  q ue  la  m a ­

y o r  p a rte  de lo s  au to res, como S a lko w sk i,  v . Leube , 

H e id e n lia in ,  Poye»', v . L in s to w , U ltz m a n n ,  M in k o w s k i,  

etcétera, cons ide ran  á los riñ ones , no  com o  f i lt ro s  m e ­

cánicos á  la  m a n e ra  que  c re ía  J la ly ,  s in o  que  en  su 

o p in ió n  las  cé lu la s  de lo s  g lo m é ru lo s  y  conduc tos con­

to rneados  poseen u n a  a c t iv id a d  ó ene rg ía  específica se­

c re to ra , a l ig u a l d e  todo  e p ite lio  g la n d u la r ,  y  éste á su 

vez se h a lla ,  com o todos lo s  ó rganos d e l cuerpo , ba jo  

la  acción d e l s is tem a  ne rv io so ; esto in d ic a  q u e  no es 

im p ro b a b le  e l que, p o r sólo u n  in l ln jo  pa to lóg ico  n e r­

vioso  y  a u n  s in  h a b e r u n a  a lte ra c ió n  a n a tó m ic a  n  o r­

gán ica  en  la s  cé lu la s  rena les, segreguen c.stas u n a  o r in a  

a n o rm a l; ,p e ro ,  p o r o tro  lado , io s- an a tó m ico s  como 

E . Hehr>rald no l ia n  lia lla d o  en  loa  r iñ o n e s  ne riúos  se 

creto res, s in o  sólo n e rv io s  vaso-motores; á pesa r de esto 

se ve  que  la  o r in a  do es sólo p ro d u c to  de u n a  f ilt ra c ió n  

m ecán ica , s in o  que, in d u d a b le m e n te , l ia y  en  los r iñ o ­

nes fenóm enos  de secreción, y ,  p a rt ie n d o  de este su­

puesto , puede  e xp lic a rse  la  fo s fa tu r ia  p o r la  te o r ía  de 

U ltz m a n n  y  Peye r.

C om o  b e  d ic h o  a l p r in c ip io  d e  este a rt íc u lo , ú lt im a  

m e n te  he  pod ido  o b se rva r y  e s tu d ia r  tre s  i'asos de fos- 

fa tu r ia ,  y  de su  es tu d io  he  a d íp i ir id o  la  conv icc ión  de 

q u e  la  fosfaturia, en  la  m a y o r  ju ir te  de lo s  casos, es 

d eb id a  á u n a  neu ro s is  sec re to ra  d e l r iñ ó n ; es d ec ir, q u i­

lo s  casos p o r m í  obse rvados c o n f irm a n  la  te o r ía  de Pe­

y e r  sob re esta en fe rm edad .

tSe «oaclttirá )
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ESCUELA PRACTICA DE ESPECIALIDADES MÉDICAS

«Orik’KRENCUS DADAS FOH Itl. EXCELENTÍSIMO SEÑOR MAKliUÉS DE ODA- 
DALBEZA6 SOBRE FISIOLOGÍA Y FILOSOFÍA COBPABADAB

CAPITULO XI
I'RÜUI.EMA DE LA LllU'JBT.U)

Conclusión del S r. .Tanet:

H ase  p la n te ad o  e l p ro b le m a  de la  l ib e r ta d  despué-^ 

de K a n t ,  com o lo  es taba y a  a n te r io rm e n te . l ia s e  p re ­

g u n tad o  s i es taban b as tan te  acordes todos lo s  e lem entos 

de su d o c trin a , y  s i su  m is m a  d o iit r in a  e ra  ta n  favoni- 

b le  á la  m o ra lid a d  com o é l pensaba. ¿ N o  se rep rodue i' 

e l d e te rm in is m o  d e ' lo s  fenóm enos  p o r u n a  especie d>' 

neces idad  lóg ica  en  e l m u n d o  de los m 'm ienoa? Y  su­

pues ta  la  p re d e te rm in ac ió n  abso lu ta , ¿ no  desiiparecr. 

p riv a d a .d e  apoyo, la  m o ra lid a d  de la  v id a  jire se n te ?  So 

h a  q u e r id o  reconocer á la  l ib e r ta d  su  derecho  á in te r­

v e n ir  en  e l cu rso  de los fenóm enos, y  se ha  vu e lto , sin 

em bargo , á a b r i r  la  lu c h a  e n tre  lo s  p a rt id a r io s  d e l lib re  

a rb íü 'io  y  lo s  d e te rm in is ta s . E l  < lc te rm iiiism o , s in  aña­

d i r  a rg um en to s  psico lóg icos á los cons ignados p o r sus 

a n tig u o s  p a rt id a r io s ;  pero  fo rt if ic a d o  incesan tem en te  

p o r lo s  p rogregos de la  c ienc ia , p o r la  teo ría  m ecánica 

d e l u n ive rso , p o r las  re lac iones  cada vez m ás  defin ida^ 

e n tre  la  v id a  e s p ir i tu a l y  la  f is io lo g ía  y  p o r  lo s  re su lta ­

dos de la  es tad ís tica  ap licados á los actos de lo s  liom- 

b res  (asesinatos, su ic id ios , m  it r im o n io s ) ,  se h a  a m p a ra ­

do en  la  a u to r id a d  c ien tíf ica . Lo s  p a rt id a r io s  d e l lib re

«f
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a rb it r io  se h a n  c re ído  p o r lo  m is m o  ob ligados  á u n a  in ­

te rp re ta c ió n  de lo s  hechos, q u e  v a  m As le jo s  q ue  la  l ib e r ­

ta d  h u m a n a ,  y  coloca la  l ib e r ta d  en  e l o rig en  m is m o  de 

las  cosas. E l  a u to r  de u n a  F ilosofía  de la libe^\(id. e l 

S r, S ec re tan , de L a u san a , h a  in s is t id o  con nuevos  b río s  

en  la s  tes is  de D u n s  S co t y  de Descartes, y  A im ita c ió n  

de K a n t ,  s ub o rd in a n d o  la  M e ta f ís ic a  á l a  m o ra l,  h a  sa­

c rificado  la  p re sc ienc ia  d iv in a  á la  lib e r ta d ,  y  coo rd ina­

do todas  sus ideas, todas sus h ipó tes is , sob re e l o rig en  y  

l a ‘n a tu ra le z a  de las  cosas, con la  re a lid a d  d e l l ib r e  a rb i­

t r io .  Bouti-oux a f irm a  la  lontiugenda de ¡as leyes d éla  na- 
btraleza, y  cons ide ra  esta.s le yes  com o h á b ito s  de las  cau­

sas, po tenc ias  c reado ras  y  espontáneas, q u e  evoca y  sos­

tie n e  la  l ib e r ta d  in f in i ta ,  dándose á s i p ro p ia , com o decía 

Descartes, la  in f in i ta  perfecc ión . O tro s  (K e n o u v ie r  y s u s  

d isc ipu lo s) p id e n , á n o m b re  de la  ca tego ría  de m im e ro , 

<)iie se deseche la  sus tanc ia , lo  in f in ito ,  lo  necesario, 

cosas todas in in te lig ib le s ,  según ellos, y  p a ra  satis face r 

á la  razón, conse rvando  e l l ib ro  a rb it r io ,  p ro p o n e n  como 

principios absolutos, fenóraeno.s q u e  sa len  de la  nada, fenó­

m enos en  s í y  p o r sí, lo  re la t iv o  en  absoluto. A lg un o s , 

com o D e lb e u f y  B o u tro u x ,  buscan  en las  le yes  m ism as  

de la  M ecán ica , ó m ás  b ie n  en  c ie rto s  casos de in d e te r­

m in a c ió n  co nc ilia b le s  con estas leyes, razones p a ra  a d ­

m i t i r  e l l ib r e  a lb ed río . A lf re d o  F e u illé e , p o r  e l con tra rio , 

busca en  e l m is m o  s is tem a  d e te rm in is ta  u n a  especie de 

«eq u iva le n te  p rác tico  ó de a p ro x im a c ió n  in d e f in id a "  d e l 

l ib r e  a lb e d río , m e rced  á  u n a  6uee.sión de té rm in o s  m e ­

dios, que  a p ro x im a n  lo s  ex trem os; id e a  de la  lib e rtad .t— 

deseo de la  l ib e r ta d  —  a m o r á la  lib e r ta d .  « L a  lib e r ta d , 

dice, no  es u n  p o de r m ág ico , n i  u n a  cosa y a  hecha, s ino  

u n  f in ,  u n a  id e a  q u e  no  se re a liz a  s in o  p ro g res iva  y  m e­

tó d ic am e n te  m e d ia n te  u n  d e te rm in is m o  re g u la r . '

Á  pesa r de todos estos esfuerzos, no  se puede deedr 

que  esté re s ue lto  e l p ro b le m a  d e l l ib r e  a lb ed río . ,.-Lo 

será a lg u n a  vez d la  m a n e ra  de u n  p ro b le m a  m atemá- 

ticoV B ie n  se p uede  d u d a r, y  la  n a tu ra le z a  m is m a  de l 

p ro b le m a  e x c lu y e  sem e ja n te  s o lu c ió n ; pe ro  lo  que  se 

p uede  d e c ir es que  h o y  se h a  llegado  á p la n te a r le  con 

m ás  p rec is ió n . Lo s  m ism o s  p rogresos d e l d e te rm in i.sm o  

h a n  ob ligado  á lo s  p a rt id a r io s  d e l l ib re  a lb e d r ío  á con­

d ensa r sus d o c tr in a s  y  e x te n d e r su ap licac ión . H a n  

v is to  que  e l l ib r e  a lb e d r ío  no  p uede  se r u n  m ila g ro ;  n i 

e l ho m b re , com o dec ía  E sp in o sa , « u n  im p e r io  en o tro  

im p e rio .»  S i e l h o m b re  es l ib re ,  h a y  q u e  a d m it i r  la  l i ­

b e rta d  com o p r in c ip io  c o m ú n  de la s  cosas, conceder 

qqe se h a lla  en todas partes , y  que  has ta  e l d e te rm in is-  

m o  es u n  p ro d u c to  de la  lib e r ta d .  H a c ia  esta  so luc ión  

l in a l  se e n c a m in a n  á la  vez los p a rt id a r io s  de M a in e  de 

B ira n ,  de K a n t  y  de S c h e llin g .»

Conclusión de la rienda  flu ien te . - L a  l ib e r ta d  es e l 

m odo de in te r v e n ir  e l p o lo  in d e f in id o  en  las  dete rm ina-  

c.iones p rác tic as  de la  v ida.

l í l  q ue  s ie n te  q u e  sabe a lgo  y  hace a lgo , s ie n te  que 

este a lgo  cpie sabe y  hace le  libra de la  ignora^ida y  de 

la  in oxia , y  con esto só lo  s ie n te  la  l ib e r ta d  fu n c io n an do  

<ai su p ensam ien to .

N o  es ésta, á  la  ve rd ad , la  l ib e r ta d  abso lu ta , sus tan ­

t iv a , p e ro  es la  l ib e r ta d  adjetiva, q ue  p a r t ic ip a  d e l verbo, 

ó sea de la  f t in c ió n  de deliberar.

N o  neces ita  e l su je to  la  l ib e r ta d  abso lu ta , b ás ta le  la  

re la t iv a ,  q ue  le  libra de la  ig n o ra n c ia  y  de la  in e rc ia , y  

añadam os que  le  libra ta m b ié n  de la  s e rv id u m b re  y  de 

la  im p o te n c ia  p a ra  re s is t ir  ¡as agresiones de todo  m a l, 

a le n ta n d o  á  la  p a r su es jiu ranza  de vence rla s  á c u a l­

q u ie r  costa.

F u n c io n a n d o  es com o se d e m u e s tra  la  l ib e r ta d  de 

fu n c io n a r  y  e l a lcance de su  poderío .

E l  v iv o  acom ete po rq ue  cp iie re y  <-uaudo q u ie re ; e l 

no  v iv o  res is te  y  ac túa  s im jjle m e n te  de rec lia zo , ó a l 

m enos s in  (.juerer; desp rov is to  de in ic ia t iv a  en  la  g u e rra  

q u e  sostiene con e l v iv o ,  ansioso s ie m p re  de in d e p e n ­

d enc ia  y  de sob repone r á todo  su  a u to nó m ico  poderío , 

l’ a ra  eso t ie n e  e l v iv o , s i no  la  im p o s ib le  é in d e m o s tra ­

b le  lib e r ta d  abso lu ta , la  que  se d e m u e s tra  p rá c tic a m e n ­

te  p o r m uchos  cam inos : la  l ib e r ta d  re la t iv a .

E l  d e te rm in is m o  absoluh'), con trapues to  á la  l ib e r ­

tad-abso lu ta , es s im p le m e n te  absu rdo . S i todo  e s tu v ie ­

ra  p re d e te rm in ad o , nada  se d e te rm in a r ía  de nuevo , E l  

t ie m p o  no  se rla  d u ra c ió n  a lg iu ia , n i e l espacio se rla  e x ­

tens ión , pues to  que  la  e x te n s ió n  re q u ie re  lím ite s ,  como 

lo s  l im ite s  c o r re la t iv a  i l im ita e ió n .  F a lta r ía  la  prác-tica 

p o r sob ra  de te o r ía  p re d e te rm in an te . O tro  ta n to  acaece­

r ía  con la  l ib e r ta d  a b so lu ta , q u e  o lic ia r ia  como d iso l­

ven te  u n iv e rs a l.  S i u n  ab so lu to  es absu rdo  y  e l o tro  

ta m b ié n , m a y o r absu rdo  re s u lta r ía  á se r jio s ib lo , s i los 

a d m it ié ra m o s  ó la  pa r.

¿No  t ie n e n  y a  b as tan te  los filósofos con lo s  tre s  des­

engaños, y ,  d igám os lo  a.=í, las  tre s  am onestac iones, que  

les  l ia n  hecho  en  tres  épocas h is tó ric a s  la  escéptica y  la  

c rít ic a?  A b rácense  á lo  re la t iv o  s i q u ie re n  u n  ánco ra  de 

sa lvac iiin . T a m b ié n  esto se les h a  am ones tado  tres  ve ­

ces, y  h a s ta  a h o ra  h a n  re in c id id o  en  e l pecado ontoló- 

g icü  de lo  s u s ta n t iv o  y  lo  abso lu to .

L a  so luc ió n  que  d icen  J a n e l y  S n a il lie s  se p re] ia ra  

en la  época p resen te , p o r de p ro n to  está ap lazada , y  

p a ra  c o n s ig n a r la  no  l ia b r ía  m ás  que v o lv e r  la  v is ta  h a ­

c ia  esa c ienc ia  v iv ie n te ,  q ue  está hace ta n to s  años e xp o ­

n iéndose  á  u n  p ú b lic o  in d ife re n te ,  a le jad o  p o r s is tem a  

d e l a n á lis is  in te le c tu a l,  y  en tregado  á la  d u d a  ó á c u a l­

q u ie r  cap richosa  y  no  m e d ita d a  c reenc ia, (p ie  se h a lle  

un boga e n tre  la  n in lt i tu d .

L a  c ienc ia  v iv ie n te  d ice  q u e  lo  dejinido no  puede  ser 

abso lu to , que  es u n  e x tre m o  y  re c la m a  o tro  e x tre m o  lo  

indefinido. D e c ir  in d e f in id o  v a le  ta n to  en teoría como 

d e c ir la  nada, e l no  ser. A b o ra  b ien , la  p rá c tic a , no  pu- 

lU endo  ser todo  n i  nada, sólo puede  acercarse á estos e x ­

trem os  s in  d e ja r  de se r té rm in o  m ed io , q u e  com o ta l 

e n c ie rra  todo  lo  posible e n tre  lo s  dos po los inqiosibles. 
A s i es po s ib le  a lgo  que, acercándose a l p o lo  in d e f in id o , 

rep re sen te  la  lib e r ta d , e n fre n te  de a lgo  que, acercándo­

se a l  p o lo  d e fin id o , re jire se n te  la  nece.-jidad.

E s to  se parece, á j i r im e r a  v is ta , á .lo  im a g in a d o  p o r 

F o u illé e , p a ra  conceb ir la  l ib e r ta d  en  s im p le  teo ría ; i)e ro  

la  l ib e r ta d  le g it im a  es la  que  se s ie n te  en  la  p rác tica  

com o coefic iente , q u e  sólo en tonces aparece en  c o rre la ­

c ión con todo  e fic ien te  de fin ido .

Después de estas cons ide rac iones , a u n  ros ta  la  im- 

[X ir ta n t ls iin a  de q u e  la  l ib e r ta d  h a  de buscarse , an te  

todo, eu  e l p en sam ie n to , q u e , según hem os con^•enido
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Indos exp resa  ó tá c ita m e n te , es e l q u e  s irv e  de t ip o  y  

de m étodo  p a ra  f ilo so fa r. E l  p en sam ie n to  es e l q u e  en 

su in 'áe tica  se Mente e m in e n te m e n te  l ib re ,  y  esto basta  

pa ra  q u e  com o lib r e  le  respe te  lu  teo ría , p o r m ás que  

le  im p o n g a  la  cond ic ión  de re la c io na rse  con e lla ,  con­

v irt ié n d o s e  en tonces en  p u ra  in d e f in ic ió n , ó d e fin ic ió n  

nega tiva*  co n trap ues ta  á  to da  d e f in ic ió n  p o s it iva . E l  

p ensam ien to  que  se s ie n te  l ib r e  desde e l m o m e n to  en 

que  se o to rg a  fue rza , p o de r p a ra  lib ra rs e  in d e f in id a m e n ­

te de lo s  em ba tes  de la  ig n o ra n c ia , se o to rg a  en e l acto 

m is m o  a u to n o m ía ; se reconoce com o le y  lib re m e n te  de­

te rm in ad a ; y  d ec la ra  adem ás re la t iv a m e n te  no  l ib r e  á 

todo  com puesto  corpóreo, que  no  dé e x te r io rm e n te  

m ue s tra  de esa lib e r ta d ;  que  é l t ie n e  p a ra  hacerse, p a ra  

c o n s t itu ir  u n  o rg an ism o  c u y a  base es lo  s ub je t iv o , p r i ­

v ile g ia d am e n te  a c tivo  a l re la jío n a rs e  p o r s i m is m o , y  

con in d ep en d e n c ia  de o tro , con  todo  lo  o b je t iv o . A q u í  

está la  d ife re n c ia  de lo s  cuerpos ino rgán icos , c u y a  base 

es lo  o b je t iv o ,  a c tivo , s í,  a l re la c io na rse  en  p a r t ic u la r  

p rá c tic am e n te  u n  o b je to  con o tro  o b je to ; p e ro  s iem p re  

con a c t iv id a d  re la t iv a m e n te  p as iva , co m p a rad a  con la  

d c l p ensam ien to .

E s ta  a c t iv id a d  p a s iva  ( re s is te nc ia ) de lo  in o rg á n ic o  

sólo p uede  f ig u ra r,  com o  l ím i t e  c o rre la tivo , con  la  a c t i­

v id a d  d e l p e n sa m ie n to  y  de todas  las  fu nc io nes  v i ­

v ien tes.

Á  fa lta  de causa l ib r e  ó in d e f in id a , que  ca rac te rice  

e x c lu s iv a m e n te  á la s  fu nc io nes  v ivas , p u ed en  basta r, 

(un indo  se t r a ta  de cuerpos ino rgán icos, dos causas de­

fin id a s  p a ra  d e te rm in a r  u n  efecto, á  saber: l.o , causa 

que, a u n q u e  d e fin id a , rep re sen te  u n a  p o te nc ia  re la t iv a ; 

y  ‘2 ° ,  causa q ue  rep resen te  la  res is tenc ia . A m b a s  causas 

se h a lla n  rep re sen tadas  m u y  espec ia lm en te  en  los dos 

po los de la  fu n c ió n  e léc trica , que  f ig u ra n  com o re p re ­

sen ta tivo s  de todas las  func iones  subo rd inadas , fís icas 

y  q u ím icas .

C reem os bastan tes  estas lig e ras  ind icae iaoes , p a ra  

a c re d ita r q ue  la  c ien c ia  v iv ie n te  d a  a l p ro b le m a  de la  

l ib e r ta d  la  so luc ió n  p o s ib le  d e n tro  de la  c o nd ic ió n  de 

re la t iv id a d , in h e re n te  á todas las  cosas hum anas .

C A P IT U L O  X I I

El. IIÁIUTO
Co7iduMón del .S>\ Janet:

E n  la  cues tión  filo só fica  d e l h á b ito  aparece desde 

luego  la  opos ic ión  de dos g randes  teo rías . L a  p r im e ra , 

e n tre v is ta  p o r E p ic u ro  y  sosten ida , a l  m enos, en  cuan to  

v o n d e rn e  á la  u n ió n  d e l a lm a  con e l cuerpo , p o r la  es­

cue la  ca rtes iana , ta l com o la  in te rp re ta  la  F is io lo g ía  

con tem po ránea , reduce  e l h á b ito  á u n  fe n ó m en o  f í­

s ico y  m ecán ico , á u n  p u ro  au to m a tism o . L a  segunda, 

que  H ava isson  u t i l iz a  p a ra  sacar todas las  consecuen­

cias m e ta fís ic a s , es la  de A r is tó te le s , de los es to i­

cos, de L e ib n itz ,  y  de todos lo s  que  c reen  que  la  v id a  

no  es p u ro  m ecan ism o , s iendo  en e l h á b ito  la  m o d i­

ficac ión  de u n a  a c t iv id a d  e s p ir itu a l.  M an if ié s ta se  ade­

m ás p o r la  h is to r ia  de este p ro b le m a , q u e  e l p ro ­

greso filosófico consiste, no  ta n to  en a d iv in a r  ve rdades 

pa rc ia les, com o en  d e s c u b r ir  p u n to s  de v is ta  sob re e l 

c o n ju n to  de la s  cosas. ¿ N o  es éste u n  p rog reso  rea l?

¿No  t ie n e  e l e s p ír i tu  in te ré s  en  da rse  cada vez m ás 

c h ira  cuen ta  de lo s  conceptos ]iosib les sob re e l U n i­

verso? D e b ía  e l e m p ir is m o , m e d ia n te  su lóg ico  des­

a rro llo ,  ver.se conduc ido  á re s u m ir  en  e l h á b ito  e l g ran  

p r in c ip io  de la  v id a  e s p ir itu a l,  y  á re fu g ia rse  p a ra  con­

c e b ir p1 h á b ito  m is m o  en  la  te o r ía  m ecán ica , que  a t r i­

b u y e  á lá  in e rc ia  la  espon tane id ad  de lo s  v iv ie n te s . 

M oa ¿ j)odem o8 a tene rnos  á las  so luc iones  d e l em piris-  

m oy E n  p r im e r  lu g a r ,  a u n  conced iendo que la  co s tum ­

b re  reduzca  á la  u n id a d  g ra n  n ú m e ro  de fenóm enos, no 

so e x p lic a  á  s í p ro p ia , ap la za  e l p ro b le m a , no  le  re s u e l­

ve. A dem ás, la  m ecán ica  im p lic a  ideas e lem en ta les , 

com o son las  de espacio, t ie m p o  y  m o v im ie n to  y  de su 

co m un ic a c ió n  rec ip roca; y  procede, a n te  todo , ponerse 

de acuerdo  acerca de e llas . M a in e  de B ira n  que, en  su 

M em oria  sobre el hóbito, a d op taba  to d a v ía  e l sensua lis ­

m o , reconoc ía  q u e  las  h ip ó te s is  sobre e l m ecan ism o  

ce rcb i'a l son m ás  Iñ en  s ím bo los, des tinados á lia c e r  v i ­

s ib le s  la s  ideas, que  exp lic ac io ne s  ve rdade ras . C o s tu m ­

b re  es ad qu is ic ió n ; q u ie n  d ice co s tum b re  d ice  u n a  n a ­

tu ra le z a  p r im e ra , u n  algo, u n  abso lu to , a l m enos u n a  

d is t in c ió n  d e l sé r y  de ,sus fo rm as ; re fe r ir lo  todo  a l h á ­

b ito , en e l s en tid o  es tric to  de esta p a lab ra , no  se r ia  re ­

f e r i r lo  á cosa a lg uno .

E s ta  c o n c lu s ió n  p a r t ic u la r  puede  aplicar.'^e á todos 

lo s  p ro b le m a s  de la  Psico logía. E n  todas p a rte s  hem os 

v is to  a l e m p ir is m o  j i ro i io n e r  i in  m odo  de exp licac ió n , 

ú t i l  y  s u f ic ie n te  p a ra  todo  c ú an to  conc ie roe  a l encade­

n a m ie n to  de los fenóm enos  y  á las  cond ic iones  de su 

p roducc ión ; pero  ta m b ié n  hem os v is to  s ie m p re  a l  e m p i­

r is m o  e s tre lla rs e  a n te  la  e xp lic a c ió n  lin .a l. E n- todas  

pa rte s  lo  p as ivo  supone  lo  ac tivo , lo  e x te r io r  s upone  lo  

in te r io r ,  lo  m ecá n ico  supone  lo  espontáneo  y  lo  adqui- 

r i i lo  supone  lo  in n a to . S i se e x p lic a ra  todo  p o r  la  e x te ­

r io r id a d , esta  m is m a  e x te r io r id a d  s u p o n d r ía  o tra , es 

dec ir, o t ra  cosa que  e l la  m is m a ; así, pues, de u n a  cosa 

en  o t ra  cosa, n u n c a  se lle g a r la  a l ve rd ade ro  sér. Pode­

mos, pues, dec ir, respecto  de to d a  l a  ps ico log ía , lo  que 

acabam os de asen ta r respecto  d e l h á b ito : e x p lic a r  lo  

in te r io r  p o r lo  e x te r io r ,  lo  a c tivo  ]>or lo  pasivo , lo  es­

pon táneo  p o r  lo  m ecán ico , lo  p r im i t iv o  p o r lo  a d q u i­

r id o , es e x p lic a r  todo  p o r nada.

Solución de la cienria viviente. —  L a  co s tum b re  es la  

le y  e je rc ita d a  lib re m e n te . E l  l ib r e  e je rc ic io  de la  le y  

puede  t ra e r  buenas  y  m a la s  costum bres.

E l  e je rc ic io  de la  le y , la  cos tum b re , es fu n c ió n  sub ­

je t iv a ,  lóg ica, p ro p ia  de la  v id a .

L o s  e m p ír ic o s  que  h a n  hecho  descende r á las  cos­

tu m b re s , ha s ta  cons id e ra rla s  nom o u n  e je rc ic io  d e l es­

ta d io  m ocá iiico , es p o rq ue  h a n  hecho  descende r a l 

m is m o  es tad io  la  v id a  veg e ta tiva , con e l pi-opósito, 

consc ien te  ó no, de d e sca rta r a l a lm a  h u m a n a  y  á  la  

d iv in id a d ,  d e l ám b ito " c ien tíf ic o , que  d es tin ab an  e x c lu ­

s iv a m e n te  p a ra  la  e xp e r im e n ta c ió n  e x te rn a . P o r  su 

pa rte , loe que  h a n  iu B lu m b rad o  en e l h á b ito  u n  e je rc i­

c io  d e l a lm a , se h a n  d e te n id o  aq u í, tem erosos de caer 

en  u n  ab ism o , s í o to rgaban  este m is m o  e je rc ic io  a l 

c ue rpo  d e l ho m b re , d e l a n im a l ó d e l v e g e ta l, p a ra  los 

cua les se re se rvab a  la  fu n c ió n  de v iv i r ,  desconociendo 

lo  q u e  es y  lo  que  va le  la  v id a  d e l p ensam ien to .

y a r

h rú

mo.
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N o  se h a  re s ue lto  h a s ta  a ho ra , sa tis fac to riam en te , 

e l p ro b le m a  de la  v id a ,  n i p o r psicó logos n i  p o r f is ió lo ­

gos , s in  d u d a  p o r d  te m o r  que  se in s p ira b a n  m u tu a ­

m en te , de p e rd e r  l a  b rú jn h i  « i se a bandonaban  ú  ensa­

y a r la  com o g u ia  en  m a re s  desconocidos p a ra  e llos. L a  

b rú ju la  e ra  la  v id a , y  esta  b rú ju la  v iv ie n te  n o  h a b ía  de 

m o r ir  n i aq uende  n i  a lle n d e  e l m a r  de la  con trove rs ia .

¿ P o r  qué  ta n to  te m e r ,  y  a u n  desp rec ia r la  v id a ,  los 

id ea lis ta s  y lo s  teó logos, .si e llos  m ism o s  la ' te n ía n  en  sus 

lab ios  ta n  A meTjiudo y  j ia ra  cosas ta n  s u b lim e s  y  p ro ­

p ias de s u  in c u m b e n c ia , com o (juc i'e r <-on todas las  

fuerzas de su a lm a  u n  D io s  tiro  y  u n a  villa inmortal? 
¿Por q ué  te m e r a l a lm a  los m eenn ieos .«i h a b ía n  de e n ­

c o n tra r en fo rm a  re la t iv a m e n te  in m ó v i l ,  su t r a je ,  su 

e x te r io r id a d , en las  e n trañ as  d e l a n ú lis is  e x p e r im e n ta l 

(fís ica  y  p o s it iv is ta )  que  a b so rb ía  su  a tenc ión?

E l  S r. .Tanct in c u lc a  e l p ensam ien to  de q ue  procede, 

m ás b ie n  q u e  ocuparse en s u m a r m enudenc ia s , p ro c u ­

r a r  p u n to s  de v is ta  sob re e l c o n ju n to  de la s  cosas. A s í 

i'S, en e fec to , c uando  se t ra ta  de f ilo so fa r; p e ro  ¿qué  

p u n to  de v is ta  m ás e levado  y  co m p ren s ivo  q u e  e l de la  

\ida en g ene ra l, y  en todos sus p a rt ic u la re s  m odos y  

caracteres, que  d is t in g u e n  á cada sé r v iv o  en  p a r t ic u la r  

y  á todos de lo  no  v iv ie n te ?  H ágase  e l ensayo  y  se ve ­

rá n  los resu ltados.

M a in e  de B ira n  cons id e ra  com o s ip ib o lo s  las  e x p l i­

caciones d e  lo s  fisió logos, q u e  buscan con e l esca lpe lo  y  

con e l m iem seop io  la  in te lig e n c ia  y  e l s e n t im ie n to  en 

la  m asa  ce reb ra l. M e jo r  h a r ía n  lo s  fis ió logos en  no  s im ­

b o liz a r ta n to ,  l la m a n d o  s im p le m e n te  re lac iones  á  lo  

que  lla m a n  s in  re s e rva  fu nc io ne s  d e l cerebro. L e jo s  de 

p roceder asi, n i  a u n  se d an  c uen ta  s iq u ie ra , com o se la  

d a  M a in e  de B ira n ,  en  este caso concre to , de su s im b ó ­

lico  p ro c e d im ien to , y  p roceden  a t r ib u )  endo  c iegam en te  

á la  m asa c e re b ra l q ue  tocan, la  v id a  in te le c tu a l que 

conc ibe su  p ensam ien to .

E n  cnan to  a l p á rra fo  f in a l de J a n e t,  estamos casi 

e n te ram e n te  de acuerdo  con é l. T a m b ié n  é l h u b ie ra  

estado de acue rdo  con nosotros, s i en  vez de conserva r 

a lg ú n  ca riñ o  á la  sus tanc ia  y  á lo  abso lu to , se h u b ie ra  

re sue lto  d e n t ra r  de lle n o  en  e l c am ino  de la  re lac ión , 

y  desde la  re la c ió n  en  e l de la  v id a ,  que  l le v a  a l  de la  

ve rdad , p o r m ás  q ue  esa ve rd ad , as i encon trada , p u d ie ra  

pai-ecer amai-ga a l p a la d a r sus tane ia lis ta .

Pe ro  h a y  m ás; esta  ve rd ad , h a lla d a  p o r los cam inos  

de la  re la c ió n  y  de la  v id a ,  está le jo s  de se r am arga . 

Podem os c e rt if ic a r lo . E s  d u lc e , desde lu ego  p o rq ue  es 

v e rd a d , y  después po rq ue  la  c o rro b o ran  y  la  ensa lzan  

sus dos sostenes, la  m o r a ly  la  estética, a s í en  e l m u n d o  

p r iv ile g ia d o  p a ra  la  c ienc ia , com o en e l m u n d o  m ás a lto  

p r iv ile g ia d o  pa i'a  la  fe.

R E V I S T A  D E  H E P A T O L O G IA
P o r  D . V iC T O E  C E B B IÁ N  

M édico de núm ero del Hospital Provincial, e.tpeclaliHta en 
enferm edade» del hígado-

I
1,.* OOCaiIASt.V UEl’ÁTICA

Bajo la denominación de docimasia hepática, >IM. Lacas- 
sagne y Etienne Martin entienden la comprobación de la muer­
te lenta ó  re¿>entina p o r  la iiirestii/nción de! f/ticói/enn 1/ de la i/ln- 
cosa en ci binado de los cadáveres.

Esto» autore» han llegado á demostrar; l.Oj que en los 
casos en que la muerte Im sido repentina (aun cuando se trate 
de un feto nacido viable), el hígado contiene glicógeuo y azú­
car; 2 .0, cnan<lo el organismo ha sucumbido á consecuencia 
de una agonía, el hígado no contiene vestigios de materias 
azucaradas.

Siguiendo el manual operatorio indicado por los autores,
M. Cbevy ha podido comprobar estas conclusiones, utilizando 
al efecto el hígado del cadáver humano ó de animales proce­
dentes del matadero.

He aquí el método que lia seguido: un trozo de hígado 
de 100 gramo» »e tr.tura en un mortero y se mezcla á dos 
veces su peso de agua y carbón animal, después se calienta 
en una cápsula basta la ebullición y luego se filtra. El cnrlión 
retiene las materias albuminoides y la ojieración se hace 
rápidamente. El líquido que pasa queda de ordinario teííido; 
se le mezcla c -n una nueva cantidad de carbón y se filtra se­
gunda vez. Entonces: si el líquido presenta un ligero tinte 
opalino contiene glicógeno, que .«e evidencia por el licor de 
rebling; si el liquido está claro y no precipita el licor, falta 
la glicosa.

En fin, puede suceder que el líquido claro precipite el 
licor cupro-potásico, y eii este caso, eii concepto de los auto 
res mencionados, la presencia del azúcar sin glicógeno indi­
caría que en el curso de la agonía un accidente vino á deter­
minar bruscamente la muerte.

Analizando cuidadosamente esto mismo asunto, M. Ga- 
<lreau ha formulado las siguiente» conclusiones:

Demuestra primevo sus numerosas aplicacicues médico- 
legales é higiénicas y su fácil empleo, y después añade; que 
si nada enseria sobre las causas de In muerte, permite en 
cambio decir si ésta lia sido súbita ó lenta ó precedida de 
agonía.

En el primer caso (muerte súbita) el hígado contiene gli­
cógeno y glucosa (docimasia positiva).

En el segumio (muerte lenta), el análisis no comprueba 
en el hígado materias azucaradas (docimasia negativa).

Cuando el hígado contiene solamente azúcar sin glicóge­
no, la doiiinasia es incompleta y la muerte es debida á una 
causa que bruBcaroente ha venido á interrumpir umi agonía 
glicogénica ya iiiieiiida (por ejemplo, muerte súbita en la fie­
bre tifoidea).

La putrefacción no es un obstáculo al empleo del método 
adoptado, y en tanto que el tejido hepático no cae en deli- 
quium, puede hacerse tu prueba dociuiásica.

El análisis cualitativo es un procedimiento suficientemen. 
te riguroso.

II
LA SECSnCIÓK Blt.tAB

M. Albii ha estudiado los fenómenos fisio-patológicoB <le 
la secreción biliar en una mujer que desde hace mucho tiem- 
¡10 padece una físlula hepática completa, consecutiva á uua 
cidecistotomla por accidentes de litiasis biliar, sin que fuese
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posible encontrar cálculos. Las deposiciones en esta enferma 
son á veces decoloradas y ncólicas, y otras contienen peque­
ñas cantidades de bilis. La que se derrama por esta fístula 
ofrece una coloración amarillo de ocre, y no contiene casi 
nunca filamentos mucosos, sin duda porque no se estaciona 
un la vesícula biliar; la reacción del líquido es habiiiialmente 
jieutra, á veces iléljilmente alcalina; su peso específico es de 
1 ,0 1 0  á 1,012, y contiene de 1,96 á 2  por 100 de elementos 
lijos (la bilis de la vesícula biliar*encierra de cinco á diez 
veces más).

La cantidad de bilis segregada en veinticuatro horas que, 
según los autores, alcanzaría normalmente de 900 ¡í 950 cen­
tímetros cúbicos, no pasa en la enferma de~490. El autor 
hace constar que la paciente se encuentra muy bien nutrida.

La secreción biliar alcaisza su máximum á la media noche, 
es decir, diez horas después de !a comida principal; el míni­
mum se observa hacia las cuatro ó las cinco de la mañana.

La cantidad y calidad de los alimentos ao ejerce influen­
cia alguna sohre la secreción biliar. El desdoblamiento de la 
grasa y la absorción de esta sustancia en el intestino se hace 
<ie una manera casi normal, habiéndose comprobado que, to­
mando la enferma 100 gramos de grasa, se absorbían 04. La 
inlluencia de los colagogos (agua de Carlsbad, salicilato de 
sosa, aceite de oliva, hiel de buey, etc.) sobre la cantidad de 
bilis segregada es casi nula. Los laxantes aumentan la elimi­
nación ; pero no la formación de la bilis.

Tales son, en resumen, las investigaciones que acerca de 
fisiología y  patología de la secreciáit biliar ha comunicado 

M. Allm á la Sociedad .Médica de Berlín.

III
UI ISTE niDá.TK’0 DKI, HÍCj.UlO

En una de sus conferencias en el Hospital Cochin se ha 
ncnpadii el Dr. Oliauftard de este importante asunto, acerca 
del que tantas observaciones se han publicailo, y aun conser­
va todo su interés clínico.

El diagnóstico de los quistes hidátiuos del hígado — dice 
el laborioso doctor — ea muy difícil }■ no puede hacerse sino 
después de la evolución de la enfermedad, evolución en la 
que pueden distinguirse el estadio aséptico que corresponde 
al estado vivo del parásito; el estadio de necrosis aséptica 
con muerte del mismo, y, por último, el estadio de necrosis 
séptica, debido á una infección de vecindad. El primero de 
estos estadios es generalmente muy largo, y durante todo 
este tierápo la lesión puede quedar en estado latente. Es pre­
cisamente lo que ocurre en «na enferma de la clínica, intere- 
siuite desde el punto de vista semioiógico.

Esta mujer, de treinta años de eihid, ha presentado hace 
cuatro algunos signos probaiiies que podían referirse ú una 
alteración hepática, l-'iieron ante todo algunos dolores vagos 
en la región del hígado, trastornos digestivos uo{al)les, sobre 
todo por el disgusto hacia las grasas, y al mismo liemiio 
muchos ataques de^jrticaria, fenómeno muy frecuiftitemente 
de origen hidntico. -\1 mismo tiempo sentía en el hombro un 
dolor muy vivo, que fue acentuándose. Todos estos signos, 
falso calambre de estómago, molestia local, dolor del hom­
bro, son con frecuencia indicio de un proceso hepático lento.

En este periodo no se observan dolores localizatlos eii 
tanto que el quiste es aséptico. Cuando el punto de costado 
liepntico sobreviene, es que hay supuración del quiste. Por 
lo demás, no se observa ni ictericia, ni ascitis, bbí aumentn de 
voluineti del bazo. A veces puede comprobarse liesde enton­
ces cierta amplitud del hipocondrio; en fin, se presentan re­
petidas epistaxis.

Entre estos signos, el disgusto hacia las grasas es un fe­
nómeno frecuentemente de origen hepático, y, sobre todo,

qnístico, y la urticaria se presenta muchas veces sin necesi­
dad de |)racticar la punción.

Ante estos fenómenos, bastante numerosos, aunque poco 
acentuados, es lícito preguntarse hasta qué punto, en casos 
semejantes, estarán alteradas las funciones del hígado. Aho­
ra bien, de ordinario las funciones químicas de este órgano 
lio están alteradas. Hay, sin embargo, un signo de disJtepadn 
ó alteración de función que puede encontrarse ei» estas con­
diciones ; ea la intermitencia en la eliminación del azul de 
metileno, que se comprueba cuando quiere hacerse este ex- 
¡lerimento.

Entonces se ve que el azul de metileno, en vez de elimi­
narse regularmente como en el estado normal sucede, se eli­
mina por intermitencias, conforme se observa en diversa.  ̂
afecciones del híga<lo. Se la ha observado en este caso parti­
cular, y este trastorno de la función hepática es menos acen­
tuado una vez que se ha practicado la punción.

Hay, pues, en nuestra enferma un conjunto de signos que 
permiten presumir el quiste hidático; pero para poder afir­
marlo, es preciso también que haya los signos físicos que dan 
mayor ó menor certidumbre. En loa casos típicos, aquellos 
que evolucionan hacia la pared antero-externa, se compruelia 
que el hígado está abultado, saliente, produciendo un above- 
damiento que rechaza el borde costal iiacía fuera. La indo­
lencia, la renitencia, y á veces en casos tan raros que no lui\' 
por qué tenerlo en cuenta, el íremilus hidático, vienen á com­
pletar los caracteres de esta tumefacción. Por eonsiguíente, 
á pesar de este aspecto especial, no es muy raro encontrar 
hígados abultados que hacen muy posible el error.

M. t'hanffarri refiere también que ha visto, en la clínica 
de M. Jaecouil, un liígailo grueso que recordaba un quiste 
hidático que había sufrido seis ó siete ¡luiieiones. En la au­
topsia se comprobó que se tratalia de uiia cirrosis hipertrólica 
biliar. Otra vez, en su misma clinica, tuvo nn enfermo piiii 
cionado dos veces ya anteriormente en un servicio Je cirugía, 
á cuyo enfermo se le practicó una nueva punción, y, por últi 
mo, se le laparotomizó en un jieríodo más avanzado, cuand>i 
había ascitis; ahora bien, se encontró un luixoaarcnma eiim-- 
me con una masa epiploica adherente por delanle.

Estos hechos, aunijiie muy excepcionales, Uetieti cono­
cerse.

Pero lo que no conviene olvidar, desde el punto de vísta 
del diagnóstico del quiste hidático, es que estos quistes, 
cuando no están infectados, coinciden con un buen estado 
general; y este contraste es aa un argumento en favor del 
quíste. Pero tampoco conviene perder de vista que, si esto.« 
hígados quísticos son enormes, no es únicamente por el hecho 
del desarrollo del quiste hhlático.

En efecto, se salie actualmente que las partes sanas del 
hígado próximas al quiste se hipertrqliaii. Y  este hecho es 
importante, porque permite comprender por qué el estado 
genera! de estos enfermos es bueno. M. ( ’ liauffard publicó 
en 189(5 una observación muy demostrativa Je este hecho. 
En este oaso, el hígado, desprovisto de todas las partes extra­
ñas, pesaba 2.000 grumos, es decir, casi el doble del hígado 
uonnal. Histológicamente se comprobó solamente la biper- 
trofla vicariante ilel parénquima.

En resumen, en los casos orilinarios el dingiiósticei se hace 
más ])or el conjunto de los signos positivos y negativos que 
por uno solo tomado en particular. Pero el diagnóstico puede 
ser mucho más difícil on ciertas formas, sobre todo en los 
casos de quistes que evolucionan hacia la cara superior y 
borde convexo del hígado.
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Revista de Hidrología, Climatología é Hidroterapia.

LA OBESIDAD Y SU TRATAMIENTO HIDROMINERAL'^’
Por el Dr. D. ARTURO PÉREZ Y FÁBREGAS, 

M édion-llireotor propietario de Lu Margarita en Loecbes.

El tratamiento de la obeBÍdad es una lie las cuestionea 
más arduas de ííi Terapéutica- Las dificultades que existen 
para tratar bien y racioniilineiite esta afección, son de distin­
tos órdenes: unas obedecen á la resistencia de los enfermos, 
por lo {leneral de carécter apático y poco amigos de abando­
nar sus hábitos tle comodidad, y otras á la elección del mé- 

'  todo que se lia de seguir.
1.08 agentes farmacológicos <*u esta enfermedad son de 

dudosa eficacia, sobre todo si se usan con exclusión de todo 
<dro medio terapéutico. Loa más importantes son el iodo y 
los iodnroa, los purgantes, los alcalinos, loa ácidos, el jabón 
compuesto, el acetato de plomo, el extracto de / kcks vesicu- 
I 0 8 U I 1 ,  la esencia de trementina, el bálsamo de copaiba, el es­
toraque y los bálsamos de Tolú y del Peni, por no mendo- 
uar niíUí.

1.08 malos resultados obteiiiilos con estos medios fueron 
la causa principal de los métodos alimenticios, que bay que 
confesar que tienen un fundamento científico de más valor 
que todos los fármacos anteriormente enunciados. Como 
•luiera que generalmente en los Establecimientos de aguas 
minerales suelen asociarse estos regímenes á la cura hidro- 
tmmal, nos vemos obligados á describirlos, aunque sea de 
un modo rápido:

Réyimen de. U 'nnel. - basa eii la reducción de los li- 
quidos; los enfermos no pueden temar en las comidas más- 
que 20ü á 40Ú giuimos de lúiuido.

/fríp/mcíi de Tm iiier. -Se reduce á la dieta láctea. Em­
pieza por administrar el primer ilía tres cuartas partes del 
alimento ordinaric y otra cuarta parle «le leche «liilce y des- 
iiatuila; a! segundo día «la la mitad del alimento ordinario y 
la otra mitad de leche; al tercer día una cuarta parte del ali­
mento y tres de leche, y «les.le el cuarto día sólo consiente 
la leche.

¡{ég im ende .Buiiííh¡ / ,  instituido por Haivey. — Este mé- 
loilo consiste en el uso predominante de la carne sin grasa 
y en la supresión casi absoluta de los feculentos, legum­
bres, etc. Permite mucha mayor cantidad de líqui«los que el 
método de Pancel.

Régimen de Kbatem. -  Tres comidas; desayuno, comida
cena. El desayuno á las siete y me«lia en invierno y á las 

seis en verano, consistente en una taza de té de 250 centíuie- 
tioH cúbicos y  'lO gramos de pan Illanco, tostado, con mucha 
miiuteea

La comi-la se hace d las «los «le la tarde y se compone de 
s«.pa, de médula de buey, 120 gramos de «'ame grasa con 
salsa grasa también, legumbres en canti«lad moderada. Pro- 
bíbense las legumbres (jue contengan azúcar. Para beber, dos 
ó tres vasos «le vino blanco ligero, y después <le la comida 
una gran taza de té negro, sin leche ni azúcar.

1 a cena es á las siete y media, y consiste en un tazón de 
lí- sin leche ni azúcar, un huevo ó un asado con grasa, y :!0 
«ramos de pan con mucha manteca.

Régimen de (E rid . -  El meiiií de (Ertol es el siguiente:
Por la mañana; 160 gramos de té ó de café con un poco

do leche y 76 gramos de pan,
k  medio día; 110 á 1 2 0  gramos de carne asaila ó cocida ó

(1) VéMB «1 tlúmsro anterior.

de aves poco gra-sas; pescados poco grasos; cnsalaiia y le­
gumbres ligeras á discreción; 20  gramos de pan hasta 100 
gramos de feculentos. Do postres 100 á 200 gramos de frutas 
frescas; algo de dulce. No se bebe iia«la, y únicamente en el 
verano se permiten de 17 á 25 centilitros de un vino ligero.

Por la tarde: una taza de café ó do té como en el «lesayu- 
no, con 17 centilitros de agua y excepci<nia!meiite, 25 gramos 
de pan.

Por la noche; uno ó dos huevos pasa'los por agua, 150 
gramos de carne, 2 ú gramos de pan. un poco «le queso, eiisa- 
laila ó frutas, de 17 á 25 centilitros de vino mezclado con la 
octava parte de agua.

B égim e» de Bem uih. — Este régimen no disminuye las 
sustancias azoadas ni la grasa por debajo de la ración míni­
ma de 50 gramos, pero reiluce en gran caiiti«kd los hidratos 
«le carbono.

Régimen de K k ch . —  Se disminuye tmlo lo posible la gra­
sa y los hblrocarhuros ; prescribe un régimen mixto, en el 
cual .predominen las .materias albuniinoideas, sobre todo las 
carnea magras. Prohíbe la carne «le cerdo, los embutidos, la 
oca, el salmón, etc. Bebe usarse moderadamente de los hue­
vos, separando la yema. El pan sólo se permite en corta can­
tidad y  i>refereiitemente tostado. Se proscriben los farináceos 
lo mismo que loa quesos. Todas las hebillas grasas acaldo, le­
che, chocolate) son prohibidas. Kisch es partidario del té 
para el desayuno, del vino ligero para las demás comidas; 
permite las bebidas abundantes, sobre loilo en los obesos 
]iletóricoa.

Régimen de Bujardin-B eaum eh. —  En opinión de este au­
tor deben reducirse las bebidas, proscribirse loa alimentos 
acuosos y  disminuir todo lo posible los feculentos, Prohilii- 
ción absoluta de la pastelería, pan muy ligero. Til aloiuerzo 
ilebe hacerse á las ocho de la mañana,ycon.sistirá en 25 gra. 
mos de pan, 60 gramos de carne fiambre (jamón ú otra) y 
200 gramos de té ligero sin azúcar. Comida á medio «lia: 60 
gramos de pan, 100 gramos de carne ó «le algún guisado, ó 
un par de huevos, 100 gramos de legumbres verdes, ensala­
da. 16 gramos de queso y frutas á «liscrcción. 1.a cena, á la» 
siete de la tanle, consistirá en la prohibición de siqin, 60 
gramos de pan, 100 gramos de carne, 100 gramos de legum­
bres vei-des, ensalada, 15  gramos de queso y l'rutiis á «Hs- 
creción.

Régimen de Robín. —  En los obeso» que Uobin llama por 
exceso, se limita ú prescribir las bebiiliis en gran abundancia, 
y los de p o r  defecto, á disminuir las mismas.

Régimen de Schiceninger.—  V ieaenhclB . dieta «le bebidas: 
lo» enfermos no puedeu tomar en las comidas ni bebidas ni 
alimentos acuosos. Suprime en totalidad lo» biilroi'arburos.

Régimen de G ennain  Sée. —  Este régimen «•«maiate eu !a 
disminución de las materias azoadas; las grnaas deben osci­
lar entre OO y 80 gramos, y los hiilrocarbiiroB en la menor 
canti«lad posible. En cambio aumenta las bebidas, que serán 
infusiones de lé, lo más calientes posible, y prohibe en absi -̂ 
luto las bebidas alcohólicas y la cerveza.

Estos son los principales métodos de alimentación reco­
mendados para el tratamiento de la obesiilad. Hasta el ligero 
relato que de ellos hemos hecho para hacer su crítica impur- 
cial. De buen resultado en algunos de los casos que en lii 
práctica se presenten, no pueden, sin embargo, preconizarse 
como métodos generales para tratar toilos los obesos; si se 
recuerdan los distintos tipos de enfermos de obesidad de 
Matbieu que hemos descrito, se comprenderá que aun en 
aquellos pocos casos de obesidad Jiorida que con relación á 
los demás pueden observarse, no podría proseguirse muclio 
tiempo cualquiera de los regímenes enumerados, sin que co­
rriéramos el peligro, como observa Hayem con gran sentido
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clínico, do que se hicieren dispépticos los individuos some­
tidos al tratamiento.

Pr>r otra parte, iiasta echar una ojeada de conjunto á la 
totalidad de los mt'ti'dos ¡laia observar que ti>dos ellos tienen 
lie común, si exceidiiamos el de Rohin, el disminuir de un 
modo confeideralilc, en unos más <jue en otros, la radón me­
dia normal del hombre adulto y  sano. Jlunk y  Uffelniann 
asifriian á ésta las cifras siguientes;

Albúmina.............................. 100 gramos.
Grasas...................................  ñC _
Hidratos de carbono..........  450 á 500 __

Kstos datos sirven á lliitliieu ¡¡ara liacer el cuadro si­
guiente y deducir (pie las curas propuestas son verdaderas 
curas de inanición, verdaderas curas pesr hambre, de las que 
salen los enfermos, según iafeliz frafe de ( ’aiilet, con/o de um  
en/ermedad anuda y  yrave.

El cuadro de Mathieu es el que sigue;

Albúmina.

tirasa.

Hidratos de car-  ̂
bono................ I

Banting..................... l i o
Ebsiein........................ 100
(Ertel......................... 155 á IT'.i
Dujai-din Beaumetz--. 55 á 60
Bauting....................... 10
Eljsfein...................... 85
Oírte)........................... 25 ú 40
Dujardin-Bcaumetz . . 30 á 40
Banting..................... 80
líbstein......................... 50
CErlel........................... 10 á 100
Dujardin-Bcaumetz.. . 05

L o  que decimos de estos cuatro métodos, que son los 
más empleados, puede hacerse extensivo á los demás, que ex­
cepto dus ó tres son modificaciones de los de los autores de 
que se ocupa el cuailro.

Este inconveniente, quo pudiéram<is llamar común á ios 
cuatro métodos citados, no es el único que presentan; si qui­
tamos el de Diijardiu-Iioaumetz, que con todo es el más ra­
ciona!, los demás prc aenian las objeciones siguientes;

Al méto In de Banling se le aeliaca la dificultad de que loa 
órganos digestivos toleren cantidades tan grandes de carne, 
sin que sobrevengan, como muy á menudo se observa, cata­
rros gástricos é intestinales, y lo que es más grave, la tuber­
culosis pulmonar. Gon respecto á esta última, en una fonna 
que no se explica bien, pero que se observa á pesar de todo, 
se citan bastantes casos por varios autores, entre ellos Eu- 
lenburg. Este mismo añade lá observación de casos de tras­
tornos psíquicos, que dice que quizás pudieran explicarse 
porque la abstinencia de grasas afecta directamente al cere­
bro c’i por intermedio de una anemia cerebral.

El régimen de Ebstein, que tiene romo característica dar 
una cantidad de grasa 8U])erior á la normal con el objeto de 
(jue la saciedad venga antes y con más facilidad y se favo­
rezca la asimilación de la albúmina, determina por el hecho 
del aumento de la gra.sa trastornos muy acentuados en el 
aparato digestivo; además Bonchard afirma que cuando la 
grasa se ingiere en caiitiilad excesiva no .se desdobla sufi­
cientemente en el intestino y se oxida con mucha más difi­
cultad, de manera que puede resultar el régimen contrapro­
ducente.

Al método de CErtel se le puedo objetar la producción de 
dispepsias y de albuminurias, que no puede prescribirse á 
enfermos de edad avanzada, gotosos y litiásicos, en los cua­
les es eonvenicntísimo el lavado de la sangre por medio de 
abundantes bebidas.

El método de Dujardin-Bcaumetz ya hemos manifestado 
que es el más racional; usas, no obstante, presenta el peligro 
de que como réyimen jior hambre que es, debilite á los enfer­
mos y produzca serios trastornos. Otro tanto puede decirse

del régimen de Kisch, que, ^ pesar de todo, es uno de los 
métodos mejores-

Los métodos de Bancel y Schwuninge]' no pueden tole­
rarse en la inmensa mayoría de los casós, y  caso de que.esto 
iieurra y el enfermo se habitúe, hay que suspender el trata­
miento por demasiado enérgico y por los peligros quepue<ieii 
sobrevenir, que son los mismos que hemos señalado al ha­
blar del régimen de Girtel.

El método de Tarnier tiene el inconveniente de que el 
can.sancio de ia leche sobreviene en seguida á los enfermo.s 
y no se puede, por coimiguiente, proseguir mucho tiempo.'

P.n resumen; los métodos ó regímenes alimenticios pro­
puestos contra la obesidad no pueden por sí solos recomen­
darse en todos los^cnsos en más ocasiones por los peligros 
que entraña su ]¡rosecucion, una vez comenzado el trata­
miento; eii otras por no ser de utilidad para el enfermo, y 
finalmente por las dificultados de su estricta y concienzuda 
ajáicación.

Los regímenes alimenticios se fundan, como hemos visto, 
en que ia inanición haga que se queme la grasa que tienen 
c-ii exceso los enfermos de obesidad. Otro método es el que 
se apoya en que esta grasa se desasiinile y se queme, no á 
conseíuencia de la inanición, sino por ei trabajo musculai-; 
es decir, por las distintas clases de ejercicio.

En todas las épocas-se ha recomendado el ejercicio á ios 
obesos, y hasta se ha querido hacer sufrir á éstos ins distiii- 
tas prácticas que se emplean con losj'ocAcgg durante la pre­
paración que antecede á las carreras de caballos. Á  título de 
curiosidad expondremos algunas, iio sin antes advertir que 
los procedimientos que con diclio objeto se ponen en prác­
tica, no pueden servir para enfermos que, como loa obesos, 
Sun en imiciias ocasiones euíoimosgraves. El célebre entrac- 
neur Mac-Claren citado porilailiieu, da las siguientes reglas; 
‘ Tres carreras á pie diarias á la mayor velocidad posible, la 
l)rimera de las cuales debe liacerse en ayunas. Una de ellas sir­
ve para'provocar una abundante sudación, y debe ejecutarse 
cpbriéndose >el enferm o, dice Mac-Claron) de franela y  de 
vestidos calientes; la comida debe ser la necesaria para cal- 
itiar el hambre, y estará compuesta de carne asada, sin gra­
sa, legumbres verdes, pan tostado, en poca cantidad, y té; 
loa cuerpos grasos .se excluyen, y la supresión, tan completa 
como sea posible, de las bebidas, se considera como muy im­
portante. Gomo coadyuvante un purgante (40 gramos de sul­
fato de magnesia) de vez en cuando. Sueño de seis á siete ho­
ras. Se pueden reemplazar las carreras por otro ejercicio 
gimnástico, como el remar, la natación y loa baños fríos 
cortos.»

S e c c i ó n  P r á c t i c a .

ECLAM PSIA PU ERPERAL, CURACIÓN

El día 10 de Diciembre próximo pasado, y á las diez de su 
nuche, fui llamado con urgencia por el vecino de esta locali- 
iliid Matías Boiicro; el cual me dijo que á su mujer, después 
lie haber dado áluzcon toda felicidad, la había dado una cosa. 
Llegué al lado de la enferma, que lo era Antonia Jiménez 
liebollo, de veintitrés años de edad, primípara, natural de 
esta villa, con predominio del elemento nervioso en su tem­
peramento, buena constitución, y con antecedentes heredita­
rios nuios. La encontré sin ataque, coubo decía la familia, 
pero algo aturdida, y como distraída á las pi'eguntas que 
la hice, quejándose de adormecimiento en el brazo dere­
cho y  un poco de dolor de cabeza; pulso fuerte, lengua sa­
burrosa, las conjuntivas un poco inyectadas, temperatura
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normal, y nada que acusma edema. Como la costumbre que 
hay en aste pueblo e« parir las señoras de pie, sujetándolas 
una persona por debajo ile los brazos y colocada detrás; 
>ien<lo la temperatura de aquella noche bastante baja, unida 
á los esfuerzos de! trabajo del parto, diagnostiqué una pe- 
ijiiefia congestión. Tomando datos, se me dijo que los dolo­
res del parto se liabían formalizado á las dos del referido 
día, que había salido la placenta completa á poco de liar á 
luz una niña de todo tiempo y bien conformada; estando la 
parturiente tan contenta y tan buena al parecer, que nadie 
esperaba que á la media hora principiara á hacer mohines y 
á no contestar d lo que la prctruiitabaii. Reconocí el vientre, 
el cual estaba flácido, y en el fondo, y hacia el vacio derecho, 
e.slaba la matriz perfectamente contraída, siendo el flujo va- 
mtial, en cantidari y calidad, lo que correspondía á sn estado 
normal.

Ordené le pusieran dos sinapismos en la.s estreniida- 
dcs inferiores, y receté una fórmula <ie poción antiospasmó- 
dica para dársela á cucharadas, h'o había transcurrido media 
ht>ra cuando me avisan de nuevo porque le había repetido; 
cuando llegué al lado de la enferma, ya había pasado, encon­
trándola como la vez anterior. Mandé lo dier¡iii dos cuchara- 
diis de la poción, y espero ti ver si puedo presenciar uii ac­
ceso; triinscurren tres horas, y nada de anormal se presenta, 
á no ser un poco de dolor de cabeza. Al salir á la visita ge­
neral me voy por su casa, y me dice la madre que le había 
(lado uno muy pequeño; pero que le llamaba la atención que 
no quería más que dormir. Como tenia la lengua tan sabu­
rrosa, le prescribí 30 gramos de aceite de ricino y 15 de ja- 
rahe de ¡titea para dárselo á cucharadas. Cuando concluí la 
anterior receta le da un acceso, que fué el primero que pude 
observar; la encontré con los músculos de los ojos en con­
tracción fuertemente tónica, con la mirada fija hacia'arriba, 
las pupilas contraídas y los párpados abiertos, los músculos 
de la nariz y do los labios bastsiute contraídos, presentando 
hi cara un color amoratado y un aspecto tan especial, que 
impresionaba desagradablemente á las personas que lo pre­
senciaron; la respiración desigual, estertorosa, la boca cerra­
da espasmódicamente, y la saliva, rechazada por la sacudida 
respiratoria, salía á través de los labios en forma de espuma 
sanguinolenta; síntoma ¡iropio de haberse magullado la len­
gua con loa dientes. Las carótidas latiendo con energía, las 
yugulares bastante inyectadas, los dedos pulgares aprisiona­
dos en las palmas de las manos por los restantes, grandes 
sacudidas en el cuerpo, como si lo atravesan» una corriente 
eléctrica; con 120 pulsaciones por minuto, temperatura nor­
mal, resistencia radial bastante acentuada Á loa diez minu­
tos fueron cediendo las convulsiones clónicas; aquella cara 
amoratada fué disipándose lentamente, como igualmente la 
respiración estertorosa; la inteligencia se iba aclarando con 
suma lentitud; tanta que, después de este acceso, nunca llegó 
á despejarse como en los anteriores. Pasó esta tempestad or­
gánica, en la que el sistema nervioso parece que ha roto sus 
frenos; la enferma río se daba cuenta de nada de lo que la 
rodeaba, quedando un poco comatosa.

Ante un cuadro tan gráfico, el diagnóstico no podía ser 
más claro; se trataba de una verdadera eclmnpsia, á pesar de 
todos los antecedentes; un embarazo que llega á su término 
sin molestias, uu parto sumauieute feliz, sin tener nada de 
laborioso, una señora que no acusa ninguno de los sínto­
mas, tanto subjetivos como objetivos, que se manifiestan en 
la albuminuria, puesto que en todo su cuerpo no hay más 
ilue un ligero edema en la parte más inferior de las pieruas; 
hasta el surco conjuntival está libre del más ligero edema. 
\  pesar de todo, después de presenciar el acceso, no podía 
hacer más que este diagnóstico.

Enfermedad convulsiva que se le parezca ó tenga alguna 
analogía, pudiera ser la epilepsia; pero ni los antecedentes, 
ni la forma de! ataque, inclinan el ánimo á esta última. El bis- 
turismo también se diferencia por la forma y por el fondo, 
puesto que la inteligencia uo se nubla como en !a eclampsia.

Cuando creía que Imbia pasado el acceso, acmisejé que 
le dieran el purgante oleoso; pero por mucho que se insistió, 
no se pudo conseguir que tomase una cucharada. Á las doce 

‘ le da el quinto acceso y mando le hagan una sangría de 130 
gramos y apliquen dos cantáridas á his extremidades infe­
riores y que avisen al com]iañerü D. Pedro Morón para celi'- 
br.ir una consulta.

Xos avistamos inedia hora después y el compañero está 
conforme en el diagnóstico y  aprueba el plan terapéutico ins­
tituido. Abrigo esperanza en el resultado satisfactorio de la 
sangría y a.sí se lo hago presente al marido, pero me llevé 
chasco. A las cuatro de la tarde lo acomete otro acceso, en 
el cual 8 0  le soltó la venda de la sangría y saldría como 60 
gramos de sangre; cuando yo llegué ya había pasado. Allí me 
encontré con el farmacéutico de la localidad, D. Cristóbal 
Jiménez, el cual hiihía presenciado el acceso. I.,e puse para 
qne despachasen la siguiente fórmula;

Goma resina a.safótida en j io lv o ............ 3 gramos,
InfuBÍón de t o r o n ji l ..................................  200
Yem a de huevo...........................................  Küm. 1.

Mézclese. Para dos enemas.

Ad virtiéndole que en virtud de que la enferma no tragaba, 
iba, si no cedía después de estas enemas, á ponerle los bro- 
murtts. Le pusieron la primera de asafétida é hizo una deposi­
ción abundantísima. Una hora después me avisan para tener 
una consulta con D. Antonio Vázi,uez, D. Enrique Crespo y 
I>. Pedro Morón. Xos reunimos los cuatro yantes de ha­
cer la historia del caso, se le presentó el séptimo acceso, que 
fué el último. Los compaficros lo presenciaron, y después que 
pasó nos retiramos á una habitación, donde expuse la histo­
ria clínico que antecede, y liaciendo constar que pensaba po­
nerle unas enemas de polibromuro en virtud de que no de­
glutía. U. Pedro estuvo conforme en todo, 1), Enrique con­
forme en el diagnóstico, y respecto al tratamiento aconsejó 
el doral y el éter. D. Antonio Vázquez opinó que si le repetía 
el acceso se volviera á sangrar, no admitiendo el doral poi'- 
que cree que en su práctica, no sólo no ha visto sus buenos 
efectos, sino que ha hecho mal y opina como yo que se le 
administre los bromuros, á ser posible por la hoco.

Xo be hecho mención del pronóstico porque por unani­
midad es grave.

Quedamos convenidos en ponerle la fórmula siguiente;
Bromuro de p ota sio .............. ..............  i

—  de sodio.................................  ! áá 2 gramos,
—  de am on io .............. . .̂ . . . /

A gna destilada......................... ’. ................ 30 —
Jarabe de melisa.......................................  30 —

Disuélvase y  mézclese; & oucliarada» cada hora con  observaoión.

Se hizo la prueba por sí tragaba con una cucharada de 
agua común, y noté en la enferma que en toda la tarde había 
deglutido como lo hizo entonces. Al ver esto se desistió de la 
vía rectal. Se le dieron unas cucharadas de la poción du­
rante la noche, consumiendo próximameule como la mitad.

La enferma fué mejorando poco á poco y á la mañana si- 
guieute la encontramos como si tal cosa hubiese pasado.

Se suspendió la poción de bromuros para darle el si­
guiente purgante que acordamos los cuatro; '

Aceito de ricino............................................  gramos.
Jarabe de a ltea.............................................  3®

Mézclese. Para darlo de uua vez.
Loa compañeros propusieron irrigaciones vaginales de
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sublimado al 1 por I.OOO; poro no las creía oportunas por no 
encontrar ningún proceso séptico que combatir y  no ser uim 
mano práctica la que las había de aplicar: jamás confio en na­
die cuando he tenido que aplicar semejantes inyecciones. Así 
que aconsejé, si les parecía bien á los compañeros, el ácido 
bórico al 4 ]¡or 100, que es el flesídcraío»! para que lo mane­
jen manos profanas, y al mismo tiempo por su antisepsia y 
pr>r su limpieza, á más por su ningún olor.

.4 Iría dos días fué atacada de la fiebre propia para'esta- 
blecerse la secreción láctea. Después se ))resentó una dispep­
sia dolrjroaa ((ue cedió á la fórmula siguiente:

Siibiiitrsto (le Ijismnto.......................  4 gramos.
Rienrbonato de sosa............................. 3 —-
Acetato do morfina..............................  0,(8 —

Mézclese y divídase en sois papelillos; para tomar dos al din.
También se le presentó una metrorragia con alguna intei- 

niitencia, que cedió á unas píldoras de ergotina y sulfato de 
quinina.

Á ciertas reflexiones se presta el caso tan torpemente des­
crito. El acceso en si nada nuevo enseña, puesto que todo 
compañero que lleve algunos años de práctica habrá tenido 
el disgusto de presenciarlo, á más que parece que los casos 
aumentan á medida que la civilización avanza, según de­
muestra la mayor parte de las estadístioas.

E1 caso presente lo he de apellidar idiopático, es decir, 
esencial, dos palabras que me parecen sinc'mimas de igno- 
i-ancia. Porque 3bo he de ser yo tan osado que quiera atrave­
sar esa vía etiológica en donde las estaciones llevan el nom­
bro de albuminuria, uremia, urinemia y amtaoniemia, y en 
donde grandes talentos encanecidos en las luchas científicas 
fundan hipiitesis más ó menos probablos.

E1 proniistico ya he dicho que hay unanimidad en hacer­
lo grave y, sin embargo, confieso qne es el caso que más espe­
ranza abrigué de que se salvara, á pesar de que algunos au­
tores dicen que después del parto es de lo más grave; es ver­
dad que yo confiaba miicho en el estado general de la enfer­
ma y en la rapidez relativa del parto.

Respecto del tratamiento, creo que lu_s enemas de asatéti- 
da, lo sangría y las cantáridas dieron sus buenos resultados; 
;iiites de los bromuros deglutió la enferma, que no lo liabía 
hecho en toda la tarde.

La combinación de los remedios anteriores con estos últi­
mos dieron un resultado brillante.

BabiolomÉ DELtíADO ARCO! .̂
AloHíio, Febrero do JvXX),

B i b l i o g r a f í a  m é d i c a .

TbatI do kI.kmkntai. de DBUUATUI.OOÍA, por L. Tíroeq y L. Jac- 
quvt, tradnoldo de la aoganda edición francesa por 1). D. Fer- 
náitdez Campa. Madrid, Leopoldo Martínez, editor. L900. Precio, 
lü peeutiiH.
Acalta de aparecer en las librerías este tomo de (iOO pági- 

tías en 4.o, que jior el asunto de que trata, y por el nombre 
de sus autores, ha de tener liuena acogida entre los médicos 

• prácticos de Eepañii.
Desde 1878 y 1881 en que se publicaron, vertidos al cas­

tellano, dos tomos de Dermatología del Dr. (¡uibout, y uno 
de Neumunn, nombres ipie simbolizaban las dos escuelas ri­
vales, la diutesista y la localizadora, no había registrado la 
bibliografía, en esta especialidad en nuestro país, más que 
monografías y estudios parciales, que no apagaban la sed de 
conocimientos de que están poseídos los médicos generales, 
en cuya práctica se presentan casos de enfermedades de 
la piel, que, ó no deben ir á los especialistas, por su escasa

importancia, ó no pueden ir á ellos por dificultades de orden 
económico, de alejamiento en las ciudades, etc.

Pero, ¡qué acabo <Ie escribir! Que hay dermatósicos que 
no deben ir á los especialistas. ¡Habrá herejía mayor! Pues 
(Itie, ¿loa dermatólogos — á ser posible — no deben tratar 
todos los enfermos de .su especialidad?

Yo no lo creo — y perdonen los meriatras do todas las 
categorías y  variedades. — Así como no merece llamarse cs- 
pechdista oto-riiio-laringólogo, ni que se lo llamen, el que 
sabe manejar el cspejillo y mirar una laringe, y conoce la 
terapéutica de loa procesos más corrientes de estos órgaifos; 
ni ginecólogo el que sabe distinguir una pelvi-celulitis de una 
neoplasia, etc., etc.; asi pienso que no hay que ser dej'maló- 
logo pitra no hacer ilisparates tratando un eczema agudo 
como crónico, ó al revés, ó saber diferenciar un prurigo de 
una sarna. Todo eso y más debe conocerlo el médico gene­
ral, que repito no pu ede ni debe encorrars<‘ en asistir á cua­
tro catarrosos y  unas cuantas pirexias.

Si; es forzoso poner una cortapisa á tanto afán de especia 
lizar, porque es inminente el riesgo de que se olvide la me­
dicina-ciencia por aprender un arte terapéutico vacío de con­
cepto y lleno de habilidades tecnológicas.

Mas no es cosa de tratar este asunto en un articulo bi­
bliográfico, y  debo pasar adelante.

En cint o partes está dividido este Tratado de dermatolo­
gía que examino. La primera se ocupa de la sintomatologia 
general, diagnóstico y terapéutica general. Los autores liu- 
ven hábilmente de entrar en extensas consideraciones sobre 
temas qne están en litigio todavía, como la clasificación, las 
diátesis, y  otras análogas, más interesantes para el patólogo 
que para el clínico. En esta parte encuentro que el distingui­
do médico de baños, traductor de esta obra, no ha puesto al­
gunas notas que hacían falta para explicar alguna palabra 
técnica de origen inglés 6 alemán, que si bien corre entre to­
dos los especialistas, es más inteligible con una previa ex­
plicación. Así, por ejemplo, al hablar de las lesiones elemen­
tales, exantema, pápulas, wheals..., deja sin explicar este tér­
mino, que eii mi concepto no es otra cosa que el habón de la 
clasiticáción de ülavide y de otros.

En la parte segunda se estudian las deformidades cutá­
neas circunscritas, generalizadas, las dermatosis de causa ex 
terna é interna, y las parasitarias. Este último capítulo ea 
aún más completo que el análisis hecho de los medicamen­
tos que pueden causar síntomas en la piel. Hay, en efecto, 
una legión de productos químicos que se propinan á diario 
para curar padecimientos internos y que repercuten en la 
pic‘1, y claro es que los autores no pueden citarlos todos.

Exann'nanse en la tercera parte las tuberculosis cutánea.-- 
y demás dermatosis de causa microbiana reconocida. Pee-- 
amigos de novedades de ci encía constituyente, Brocq y Jac- 
quet no admiten más que ciencia constituida, y dejan á 
línna y sus discipulos, por eso mismo, la i'esponsal)ilidaii de 
admitir el eczema como tal proceso bacteriano.

En la cuarta parte, como en la quinta, ya no hay tanto 
orden de claBifieación; cambia el criterio para efectuarla, y 
al lado do las dermatosis vesiculosas y e.scamo.sas (por Irs 
lesiones elementales que las caracterizan), figuran las derina- 
tosis por perversión funcional de las diversas glándulas (cri­
terio anatómico), j  las dermatosis pruriginosas ^critel'io se- 
iniótico), prueba plena de no haber llegado el día en que 
pueda establecerse una verdadera clave del conucimLenin 
sistematizado de las enfermedades de la piel.

La obra termina por un formulario, en orden alfabético, 
de enfermedades, y está avalorada por las notas que el tra­
ductor Sr. Campa lia creído couvenieute añadir, y que han 
de saber á poco a los lectores, que notaián de seguro la dis­

ere
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creción de algunos de los comentarios en ellas eatampailos.
No tienen Brocq y  Jacquet la pretensión de haber escrito 

un Tratado de consulta. Su pretensión ha sido más modest»; 
han escrito un libro práctico; y  en tal sentido,-justo es con­
signar que la Dermatología de hoy se aprende en este volu­
men, al menos en aquellas dosis y condiciones en que, enrao 
decía al principio, debe conocer todo médico general.

H. RODRIGUEZ PINILLA.

P e r i ó d i c o s  M é d l c o s s ________

EN IDIOM A CASTELLANO; I. AuMenoia com pleta de ano. =  EX 
IDIOM A EXTRANJERO! II. Ream atism o pulmonar.

En liv Kevistn B alear ác Oiencirui Médicas puhlica el señor 
I). Jaime Fonl Monteros el siguiente caso de. ausencia al>- 
Koliitadeano:

«■No es raro observar en la práctica tocológica diversas 
gradaciones embriogénicas ó diversas varieda<les de imper- 
foración del ano, desde el delgado opérculo cutáneo, 6 el 
simple pegamiento de los bordes, hasta el fino tabiciue que 
cubre el orificio anal, vicios do conformación que se norma­
lizan sin necesidad de bisturí, siendo suficiente una somhi 
acanalada ó una simple pujición para que sobrevenga el res 
tablecimiento del orificio y  la consiguiente función fisioló­
gica de la porción final del intestino; pero debe ser muy raro 
y muy poco frecuento hallar recién nacidos con atisenría (i’>- 
sohiiá de la región anal y de la porción esfinteriana y sm 
asomo formativo do los pliegues radiados del ano ni de la 
correspondiente capa muscular tan potente que por su gran 
tonicidad debe mantener el orificio constantemente cerraUo, 
de modo <iue se oponga al paso involuntario de los materia­
le s  fecales y de los gases, cuando el Sr. Ribas (D. Ignacio)
dijome: Durante mis cincuenta y dos nfioa do práctica no ha­
bía observado jamás un caso tan evidente y  tan completo de 
ausencia absoluta de ano.

Yo, por mi parte, confieso que es el primer caso que ob­
servo después de veinte años de ejercicio. No me explico 
satisfactoriamente el por qué la hoja interna del blasto- 
dermo se detuvo en su trabajo de reabsorción y de aluieca- 
miento, y dejó <le unirse y confundirse la porción del ano 
con la del recto, las que, aun cuaiirlo se desarrollen indepen­
dientemente la una do la otra, de ordinario se unen extremo 
con extremo en ios últimos tiemjios de la vida intrauleriiia; 
asi lo enseña la embriogenia y lo evidencia la clínica toco- 
li'igica.

En el cas'> concreto, objeto de estas previas considera­
ciones, la hoja externa del blastodermo cumplió su come­
tido luitrioiidu y dasarrollando normalmente el recto, ipie 
estaba tapado de ma.sas grasosas y de tejidos célulo grasicn­
tos no comparaliles en nada con los normales y pnqiios teji­
dos de la porción anal.

Siiiteticeiiios ya los hechos que me han sugerido las aii- 
leviores digresiones.

.U anochecoT del dia 6 de Abril fui llamado para asistir á 
una recién nacida sin ano. y no liallámlome en la capital, 
.va <le noche recibí otro recado [su si podría avistarme n las 
diez y media con mis comprofesores Síes. Ribas 'padre é 
hilo para proceder iiimediatauieiile al acto operulorio.

H! esaiiien de In niña me evidenció un desarrollo gene­
ral propio <le los recién nacidos de término y una nutrición 
más que regular, buena,

El examen de la parte ftié por eoiiiploto negativo; ni la 
vista ni el tacto npreeiaron siutoma ni signo alguno evidente 
que indicara en qué lugar ra;licaba la porción anal, jtor lo

que presumí que el fondo de saco del recto, si existía, habla 
de encontrarse por lo menos á algunos centímetros de profun­
didad y muy por encima del rafe, y si así no fuera accesible 
dar con la dilatación rectal, el único recurso sería la forma­
ción de un ano artificial on la fosa ilíaca izquierda por el mé­
todo de Littré, ya que la niña no es viable en este momento,
es afcsoZiifamrnfe imposible que viva sin intervención do la
cirugía.

El Sr. Ribas '.hijo), después de la antisepsia reglamenta­
ria en todo acto operatorio por insignifteaute que sea, incin- 
dió capa por capa y tejido por tejido sobre la linea media y 
eii el punto anatómico, en donde, al parecer, había do lia- 
llarse el orificio anal caso de haberlo, dirigiémlose sWmprc 
h a c ia  la  concavidad del sacro y  sirviéndole de guía la va­
gina, sin que en su camino encontrara rudimento alguno, ni 
poco ni mucho desarrollo de. la capa muscular i.ropia 'le la 
estructura del ano. Después de haber profundizado y cor- 
tad.i tejidos célulo-grasientos se percibió la porción extrema 
del recto, pero sin dar con el agente esencial, el esfínter, que 
había de ser el encargado de cumplir la función de abrirse 
y  volverse á cerrar el orificio anal- Inmediatmnonte el fir­
mante introilujo una sonda acanalada, por la que se vertió 
al exterior una pequeña cantidad de meennio-

Atraída con las pinzas la porción de recto -Uscuhierto
por e l  operador, la fijó á la  piel con muchos puntos de su­
tura, so lavó antisépticamente la herida y se tapó con ven­
daje aséptico, re.comendando á la familia la más completa 
limpieza, siempre que pudiera presumir que la recién na­
cida se había ensuciado, ya que holgaba creer que sobrevi­
niera la cicatrización por primera intención, dado el punto 
anatómico y la función que ha de desempeñar. Con haber 
dado salida al meconio y atrayeiulo hacia abajo las paredes 
del recto v unido éste con la piel, damos por terminad» 
nuestra misión, opera^lor y  asistentes; y yo también, por im 
parte, pongo fin A esta nota de embriogenia viciosa, breve 
y simplemente bosquejada, sin cjue en este momento pueda 
presumir, ni mucho menos certificar, si el ano artificial se 
eonvertii-á con el tiempo en válvula y verdadera puerta que 
mantenga cerradas las heces fecales en esta recién nacida, 
que únicamente la Cirugía la podía y la ha hecho viable..

II

En la clínica .Id Dr. Renda present.’. una joven nocúlen- 
tes pulmonares Rumiimente graves, quo evolucionaron como 
verdadero reumatismo pulmonar. Es ésta una forma mor­
bosa muy característica, sobre la cual so ba discutido mu­
cho y que ilebe ser bien conocida, pues puede producir muy 
rápidamente accidentes <le mucha gravedad.

El reumatismo del pulmón se produce con ó sin concomi­
tancia .lo los accidentes articulares. Tai primero es lo más 
frccueiiti'; las articulaciones son atacadas primero y luego 
sobrevienen los acci.lentes pulmonares. Su carácter general 
es la brusquedad do la invasión, que se revela, sobro todo, 
por dispnea, qin que haya dolor de costu.lo que indique la 
participación de la pleura-

Otro punto muy especial en esta forma es la bilatcrali.lad 
de las lesiones, cuando en las infecciones nemiiocócieas, por 
ejemplo, la localización es casi siempre única. Así, en el reu­
matismo pulmonar hay que reconocer siempre los dos lados, 
aun cuando no sea muy aparente la manifestación bilateral.

l‘or líltimo, tiene un curso especial caracterizado por la 
variabilidad de los accidentes que pasan de un punto é otro 
con grandísima rapidez, y admira la analogía que existe en­
tro k s  fluxiones pulmonares tan movibles y las fluxiones de 
las articuhu-ioncs. La naturaleza de la lesión pulmonar es 
también comparable á la de la lesión articular; es auperfi-
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fial. snhre torio fliixiorarÍH. pi)i loiuieiicia á la supuración, y 
se 3'esuelve con prnn rapidez. Por último, la evolución de los 
accidentes, Ihs recnidesccncios después de falsas deferves­
cencias son también muy características y  recuerdan igual­
mente lo que ocurre en las articulaciones.

Xo hay, necesariamente, proporción de gravedad entre 
loa accidentes articulares y loa pulmonares. Sin embargo, 
de un modo general, loa accidentes viscerales aparecen de 
preferencia en las formas gi'avea de reumatismo.

E! reumatismo pulmoiiar e«, por f>tra parte, muy dife­
rente de la neumonía incipiente. No hay el escálofrío inicial 
ni el vómito, tan habituales en la neumonía. No hay to.s ni 
esputo, sino una dispneii generalmente muy intensa por estar 
atacados simulhlnoamente los dos pulmones. El aspecto ge­
neral tampoco es el de la neumonía; los signos físicos son 
muy diferentes; primero se aprecia la existencia de un sopin 
suave que puede tornarse tul)ario más tarde, pero que jamás 
va acompañado de estertor crepitante. Esto de|)Oiide de que 
el pulnsón solamente está infiltrado de liquido y no con- 
tiene exudado sólido. Así se aprecia submacicez y  no mai-i- 
eez. En suma, liay menos profundidad eii las lesiones y más 
extensión. La evolución no es, por otra parte, cíclica; puede 
además tener una duración muy variable, pasamlo de cuatro 
ó cinco semanas, aunque, i>nr lo general, no excede de quince 
á veinte días. '

Tales son los caracteres principales del reumatismo pul­
monar; pero estos accidentes pueden agruparse ó evolucio­
nar de tal modo, que constituyen formas clínicas bastante 
diferentes- T'na de las más importante.^ es la que reviste el 
aspecto del t-aUirro sofocante. En pocas horas se llena el pe­
cho de estertores y  sobreviene la asfixia, más ó menos com­
pleta, con grandísima rapidez. Sin embargo, las forma.s sub- 
agudas ó crónicas, confinando con la bronquitis y el enfisema, ! 
son mucho más frecuentes. |

Desde el punto de vista terapéutico el .saliciiato de sosa i 
no tiene acción muy eficaz sobre estas manifestaciones piii- ' 
monares reumáticas. Mejor obra la antipiriiia, y mucho me­
jor aún la digital asociada al opio (durante dos ó tres días). 
Puede vecurrirse también á la cafeína sin de8c«i<lar los me­
dios externos (envoltursis húmedas frías generales ó locales 
y ventosas secas). Por último, en los casos de dispnea intensa, 
es excelente la sangría,'

Román TEERES.

N o t a s  C l í n i c a s  I n g l e s a s .

I Kl extvRCto íiroiáoo en la oheaiJad juvenil. —  II. Vim im lots ila 
cabellos en el es 'óm ago. —  III. El cáncer del eetóm ago on los 
niftoe. —  IV - Hidropesiit oardiaciv. —  V . Enfermedades tuber- 
ealqsas del aparato arinario.

I,
I. N. Love refiere cuatro casos de obesidad juvenil que 

fueron tratados con el extracto tiroideo, especialmente en un 
niño de ocho años, que pesaba antes del tratamiento Di I li­
bras. En unión con purgantes, dieta y  ejercicio, le fué p;-v,s- 
crito de media Á una quinta parte de grano (de 30 á lo  mi­
ligramos) de tableta de extracto tiroideo tres veces iil día, con 
aumento gradual hasta una tableta, (jue tomaba cuatro vi-ces 
al día. Después de cuatro semanas de tratamiento, este iiiúcj 
pesaba 106 libras, siendo lo más característico de este ca.-<ü, 
que el músculo se había desarrollado do un modo considera­
ble. El autor ha descubierto que la estricnina, á dosis dr- 
de miligramo á 1 miligramo, es un remedio excelente para to­
marlo con el extracto tiroideo, á fin de evitar la depriv-ión 
y otros efectos ilesagradables. (The Boston Meii. and Biiri;. 
J oum .)

II
.lohn Homnns refiei’C un caso en que una miiRa de cabe­

llos, de nueve pulgadas de largo por dos y media de anclm, 
fué extraída del estómago de un joven, á (¡iiien durante doce 
años se le venía formando. El paciente curó.

III
W. Osler y T. Mac-C'iac comparan casos referidos de esta 

naturaleza, clasificándolos con arreglo á las tres prinuTas 
décadas de la vida Seis casos solamente se recuerdan 
menos do diez años. Trece se recuenlan durante la segunda 
década. Los autores recuerdasi sois casos más ocurridos en­
tre los veinte y  treinta. Se hace un análisis de los diferentes 
síntomas, y  se cierra el artículo con las siguientes coticlusio- 
nes de Mathieu;

1. a El cáncer del catóniago en edad inferior á treinta 
años, progresa, en general, rápidamente en algunos meses, y 
termina á menudo rápidamente por accidentes más ó me- 
no.s bruscos.

2. a El cáncer precoz no es latente, y á menudo es des­
conocido. (N ew  York ^ írd . Journ.)

IV
Se darán 8 miligramos de calomelanos cada dos horas 

■lurante cuatro ó cinco días, combinado con pequefias dosis 
de hojas de digital, de 10 á 20 miligramos (B'inkelatein).

J. M. (lile dice que esta enfermedad es de una frecuencia 
considerable. Su curso es tan varialsle, como el de la misma 
enfermedad en los demás órganos, y puede ser de fatal 
rapidez ó de curso indolente. El diagnóstico debe ser bacte­
riológico á veces, cuando no se define el trastorno local. 
El carácter hereditario es má.s marcado que en la tuberculo­
sis pulmonar. Las circunstancias de edad, por lo que se re­
fiere á los casos ilel autor, es más marcada en los jóvenes 
que en la edad media, siendo la localizaciém un punto mera­
mente circunstancial.

P.

G a c e t a  d e  l a  s a l u d  p ú b l i c a .

E s t a d o  s a n i t a r i o  d e  M a d r i d .

Altura barométrica máxima, 710,77; mínima, 701,34; tem­
peratura máxima, 26°,3; mínima, 6o,9; vientos dominantes 
SO., O. y NO.

En esta semana han continuado observándose buen nú­
mero de casos de cátanos pulmonares, bronquiales y  larín­
geos, y algunos de neumonías con tendencias gripales- Tam­
bién han sido frecuentes los catarros gastro-entéricos y las 
exacerbaciones de las enfermedades de íos centros nerviosos, 
cerebrales y espinales, como las de los reumatismos articula­
res y sus complicaciones cardíacas.

En los niños continúan presentándose casos de -saram­
pión y de viruela, ocasionando esta última bastantes defun­
ciones.

La mortalidad ha aumentado algo con relación á igual 
época del año anterior.

En el Instituto de Sueroterapia, Vacutiación y Bacterio­
logía de Alfonso X III (calle de Ferraz, 98, untes (íoya. 14'.
se vacunará .grnfiriínniciiíc á los pobres el martes 29, el im-- 
ves 31 y  el sábado 2 de Junio.

C  r  Ó  n  i c

R e p a r t o  d e  o b r a s . — Mañana lunes, día 28 del co­
rriente, remitiremos á todos los suscritores de provincias 
que tienen laBiBLtoxBCA en riistica.el cuaderno 3,o del tomo 
II del T r a t a d o  d e  o c l u s i o n e s  i n t e s t i n a l e s  del 
t3r. Pulido, correspondiente al mes de M ayo.

It
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P a g o  d e  s u s c r i p c i o n e s i — Rogamos á loa 8uscr¡|v 
totes que aun no han abonado el importe del presente iiñ i. 
procuren ponerse al corriente á la mayor brevedad posibl •

Se ha puesto á la venta el F o r m u l a r i o  d e  m e d ;<  
c a m e n t o s  m o d e r n o S )  ipie contiene: Mcdicameiii"' 
modernos, Opoterapia y Organoterapia, Seroterapia, Ilií.di' "■ 
terapéutica, Saneamiento y Oeeinfección. Su precio en Ma­
drid 18 pesetas y en provincias 18,50.

Continúa vendiéndose á 60 pesetas el ejemplar en rú-ti- 
ca, y  60 pesetas encuadernado en tela, de la magnífica obra 
en seis tomos de los Sres. Bemheim y  Lnurmt, T r a t a d o  
p r á c t i c o  d e  M e d i c in a  c l í n i c a  y  T e r a p é u t ic a .

,  Los pedidos, acompañados de su importe, á esta Admi- 
nistracióa.

R e in g r e s o »  — Por Real orden de 28 de Abril 
se concede ei reingreso definitivo en el Cuerpo de 15!iñi.< a 
los Dres. D Amallo Glmeno y  D. Faustino Horcajo, caicrlr. - 
ticos respectivamente de las Facultades de Jledidua de .Ma­
drid y Valladolid, quienes desde la próxima temporada ilcs- 
ompeñarán, con el carácter de médicos en propiedad, las ili- 
rocciones de los balnearios de Urberiinga do Ubilla y ralz.i- 
dilla del Campo, respectivamente.

F o n d o s  p a r a  l a  H a c ie n d a .  — £1 día IG celeiuM- 
ron los farmacéuticos de Madrid una reunión para estudiar 
un proyecto de tbasea bajo loa cuales ae comprometen, los <¡ne 
laa auscríban, d recaudar fondos, para satisfacer d la Ilac ca­
da las cuotas que les corresponden por el ejercicio proh' io- 
nah. La redacción de dichas bases y las cuatro tarifas ad | ; li­
tas tué encargada d una Cüiiiisión, constituida por los seño­
res D. Victorino Muñoz, I> Florencio Estébanez, 1), .losé Ma­
ría Reymundo, D. Enrique l'alces Odiaga y D. J. Villaniii va 
Calleja.

El objeto do esta Asociación se expresa con toda clari i,id 
en las bases primera y segunda;

1. »  Se crean etiquetas por valor convenido de 1, 2 , :i. t, 
ó, 10, 2 6 , 50 céntimos y una peseta; estas etiquetas llevariiu 
estampado un símbolo de la fartnatin ó iniciales entre!a/..i- 
das, y en números visibles el valor que representen.

2. a Las etiquetas que se ciean por la base anterior, se 
colocarán en todo cuanto se dispense por los fannacéuticos 
que acepten este compromiso, siempre que lo que se expenda 
esté incluido en las tarifas adjuntas, ya sea de sustancias des­
pachadas en otra farmacia, ya de repeticiones de fórmulas.

N u e v o  C o n s e j o . — Disiielto el Consejo de Instruc­
ción pública, y nomrirado otro nuevo, compuesto de un ¡ue- 
sidente de la cnlegoria de exministro y de 3-'i vocales, de loa 
cuales tres (el obispo de Madrid, el subsecretario del Minifte- 
rio y el rector de la Universidad,'serán consejeros natos, lian 
sido nombrado.s consejeros los médicos Sres. marqués <ie 
tiuadalerzas, D. Julián Calleja, D. Santiago Ramón y Cnjal 
y  D. Alejandro San Martín y los farmacéulicos Sres. I>. 'ía- 
liriel de la Puerta y 1>. José Rodríguez Carracido.

S u e l d o s  e n  I n g l a t e r r a .  — En Inglaterra no están 
del todo mal pagados los médicos militares, como verá el lec­
tor. K1 jefe-médico del ejército iiiLdés en el Africa Austral, 
sir Williara -Mac Corniuc, tiene un sueldo anual de ó.UUii li­
bras esterlinas. Este mismo sueldo tienen los cirujanos 
Mr. Treves, Mr. Makins y .Mr. Watsou-Clieyue. También h ly 
otro médico, el Dr. Cheatle, que aunque más joven, recibe la 
misma retribución por un error ,eii todas partes cuecen ba­
bas) del empleado encargado de c-xtender su nombramieuto; 
aunque el Gobierno lúzo presente que el sueldo era muy sit- 
jiorior á la ctitegoria del Or. Cheatle, éste hizo valer 8U> de­
rechos fundado en lo que aparecía en su nombramiento y la 
.Vdiniiiistración no tuvo más remeilio que no volverse ¡i'rás 
y contentarse con aplicar una fuerte corrección sil empl • ido 
culpable. El Dr. Roberto O'Callanglum tiene, como jet.- de 
Hospital, 3-0JÜ libras de sueldo. .Mr. H. íícharlieb,.de la C li- 
versity-College-Hospital, sólo recibe 1 libra diaria, poro .i le- 
más tendrá una remunersicióu al fin de la guerra; la |i' iza 
muy bien retribuida de médico primero de la Imperial Veo- 
manry, la descui|ieña Mr. .Irtiiro Kri|>p, protegido del pr.iici- 
pe de Gales Es uu médico joven aún, que trató al diiqu • de 
Claivnce, el cual le recomendó á la familia real, üélo ol doc­
tor Conan l>ogle es el (pie prestiigratiiitamentesus servicios 
en el hospital de campaña instalado por JIr. Lagniaiiii.

I n v i t a m o s d nuestros cofrades á que 
fean el sabrosísim o anuncio 

del L i c o r  d e l  P o lo  d e  O p í v B i  seguros que nos han 
de agradecer la invitación.

N EU R O S IN E P R Ü N IER FOSFOCLICfRiirO - 
OE CAL PUAO , - I

El mejor tratamiento iralcias,' dispepsias, dis-^
pepsias con cloro-anem ia, hiperclorhiiirias, úlcera de) 
estóm ago, dilatación gástrica \ catarros intestinales, 
es ei E l i x i r  e » l« m ariil de  S á iz  de  A 'n rion, oue
cura enferm os con m ás de 25 años de antígüeaad 
en sus padecim ientos y  por esta razón es receta<lo 
por todos los m édicos, que conocen  sus positivos e fec­
tos. — Serrano 30, farm acia, M adrid, y principales de 
España, U ltram ar y  A m érica.

o p in ió n  d e  l a  c i r n c i a  m é d ic a
* ■■ w l S i  a  e s p a ñ o l a . — lia  cabio en nuestras 

manos una circu lar que un laboratorio alemán ha d i­
rigido á varios m édicos españoles, exigiéndoles, á 
can iliiode un frasco de un titulado den ti frico extranje­
ro naciilo ayer y que se cree superior á todo-lo con oci­
do, el inform e que les m ereciese el mismo, com parán­
dolo, sobre todo, con el licor del Polo de. Orive. La 
contestación de un recilsirno y patriota m éiiico, em i­
nente catedrático español, d ice lo 'siguiente: 

k S'Iu !/ s e ñ o r  m ío :
_ »E 10.. : l ) ni es., ni superior al L ic o r  d el P o lo , hace 

años vulgarizado en España |ior ei doctor Orive, far­
m acéutico de Riihao. R ecom endarm e entre com illas la 
opinión de coie^ets d esco n o c id o s  (2'. permítanme uste­
des que les diga que es una reclam ación inocente del 
valor de su obsequio y  un desconocim iento del ingenio 
industrial de los (|UÍmicos de mi patria Ta! es lo que 
con la ruda franqueza usada en. . puede responderles 
este su atmo

Á eslos varapalos se. exponen los que creen  que el 
Á frica empieza en los Pirineos; los que importan sola­
mente envases de las vidrierías alem anas, y ios que, 
finalmente, se figuran que ios m édicos españoles sólo 
sirven para hacer el reclam o de productos sin mérito 
alguno á cam bio de baratijas.

La Emul­
sión Busto,

eficacísim a en ei tratamiento de la lu b e rru ioM U , es la 
form a farm acéutica más racional del carbonato de 
creosota. Se tolera perfectam ente por hallarse esta sus­
tancia en un grado de división grande, y  es de sniior 
m u y  a g ra d a b le  Contiene 25 centigram os de creosota 
por cucharada de café. M o n te ra ,  I I ,  ra rm arin .

Kola Busto.— Tónico nervioso, 
Kola Busto.— Tónico muscüiai. 
Kola Busto.— Tónico cardíaco,

Farm aria del Dr. Busto, Montera, 11, Madrid.

GREOSOTAL

S O L U C I O N  B E N E D I C T O
gllcero-fosfato de cal con G R E O S O T A L
Preparación la más racional para curar la tubercu­

losis, bronquitis, catarros crón icos, in fecciones gripa­
les. enferiiie<lades consuntivas, inapetencia, debilidad 
general, postración nerviosa, neurastenia, im potencia, 
enferm edades mentales, caries, raquitismo, escrofulis- 
mo, etc. F ra sc o ,  S , i> 0  pcHelas. D epósito: Farmacia 
del Dr. Benedicto, San Bernardo, 41, M adrid y  princi­
pales farmacias.

Para el e slóm ap  pastillas J E B A
(1) No oiiam os pl nombra ilal ileuti/ríoo por ognsidarBoiún al 

venoido.
(2) Ojo, señorea m idióos deaoonocidos.

{SrA B LB C IM ieN TO  TIPOGRAFICO DE E. TEODORO 
A m paro 108 y  B o o d a  de V aleneia ,8

T*U f*sa
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336 E L  S IG L O  M É D IC O v t

V a c a n t e s .

En esta .eeeión apareeen toda. la. TACjUITU de qae oficial i  
oficiosa nente tenemOB noticia, ;  no lia; periódico qne de eUae de 
BOtieia antes qne nosotros. Los comprofesores ;  loe alcaldes tiecen 
abierta esta sección y  la de Estafeta de pastidob para enantes 
noticias sean frnstosos en enriamos.

—La de médico cirujano de Cubillas de Raeda (León), 
dotada con el sueldo anual de 500 pesetas, por la asis­
tencia i .  40 familias pobres, quedando en libertad de es­
tipular igualas con los demás yecinos. Solicitudes hasta 
el 30 del corriente al alcalde D. Ildefonso Fernández.

— La de médico cirujano de La Antigua (León), do­
tada con el sneldo anual de 150 pesetas, por la asisten­
cia á 20 familias pobres, quedando en libertad de esti­
pular contratos con los demás vecinos. Solicitudes hasta 
el 30 del corriente al alcalde B. Julio Chamorro.

— Dos plazas de médico cirujano áe Calañas (Huel- 
vai, dotada con el sueldo anual de 1.6b6 pesetas cada 
una, por la asistencia á las familias pobres que les co­
rrespondan, quedando en libertad de concertar ignalas 
con los demás vecinos. Solicitudes hasta el 1.'’ de Junio 
al alcalde D. Sebastián Marroco.

— La de médico cirujano — por renuncia — de Bra­
zuelo (León), dotada con el sueldo anual de 150, pesetas, 
por la asistencia é las familias pobres. Además el agra­
ciado podrá contratar igualas con unos 600 vecinos aco­
modados. Solicitudes hasta el l.° de Junio al alcalde don 
Tomás Morán.

—La de médico titular—por segunda vez—de Alfar- 
natejo (Málaga), dotada con el sueldo anual de 993 pe­
setas, pagada» por trimestres vencidos, por la asisten­
cia á las familias pobres, pudiendo hacer igualas con 
los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 8 de Junio al 
alcalde D. Mannel Ferrer.

—La de médico cirujano—por renuncia—de Villarino 
de Conso (Orense), dotada con el sueldo anual de 700 pe­
setas, por la asisteucia á 87 pobres, pudiendo celebrar 
contratos con el resto del vecindario. Solicitudes hasta 
el 7 de Junio al alcalde D. Luciano Estévez.

— La de farmacéutico— por dimisión — de Fuente- 
cantos (Soria), y sus anejos Puentelsaz, Portelrubio, 
Aylloncíllo y Pedraza, dotada con el sueldo anual de 
200 pesetas por la plaza de Beneficencia, y por las cla­
ses acomodadas en lo que el agraciado convenga con el 
partido; debiendo advertirse que existe probabilidad de

NUTRITIVO HEYDEN
lA lb u n io s a  e x t ra íd a  de lo s  huevo s  frescos 

de la s  ga llin as .]

EL MEJOR D IG E S T IV O  C O N O C ID O

P ro d u c e  u n a  a s im ila c ió n  m a y o r  y  m ás 

rá p id a  de lo s  a lim e n to s  tom ados, con e l

Muy estimulante del apetito y reconstituyente.
Se tonaa s ie m p re  d isu e lto  en  b eb id as  ó 

co m id as  4 c u c h a ra d ita s  s in  c o lm a r  a l d ia ; 

lo  m e jo r  h irv ié n d o le  con  cacao, choco la te , 

le c he  ó sopa.

P a ra  m ás  d e ta lle s , p u b lic ac io n e s  c ie n t í­

ficas y  m ue s tra s  g ra tu ita s  p a ra  los señores 

m éd icos, d ir ig ir s e  á  G u s ta v o  IC e d e r,  c a lle  

Z o r r i l la ,  23, Ü In d r Id ,  d e p o s ita r io  g e n e ra l 

de la  Soc iedad  de P roduc to s  Q u ím ic o s  de 

H e yde n , R a d e b e u l (A le m a n ia ) .

que han de agregarse otros pueblos. Solicitudes hasta 
el 4 de Junio al alcalde D. Gregorio Escolar.

— Le de farmacéutico —por defunción ~  de Irueste 
(Guadalajara), dotada con el sneldo an ual de 20 pesetas, 
pagadas de fondos municipales por trimestres vencidos, 
por el suministro de medicamentos á 1 familia y demás 
casos que ocurran en las personas pobres transeúntes. 
Solicitudes, con arreglo al reglamento de 14 de Junio de 
1891, hasta el 4 del Junio al alcalde D. Juan Guijarro.

—La de ministrante—por defunción—de San Martin 
de Yaldeíglesias (Madril), dotada con el sueldo anual 
de 160 pesetas. Solicitudes hasta el 8 de Junio al alcalde 
D. 6 . Arribas.

—La de médico titular—por terminación de contrato 
—de Malva (Zamora), dotada con el sueldo anual de
1.500 pesetas, pagadas de fondos municipales por tri­
mestres vencidos, por la aeistencía de lU á 40 familias 
pobres designadas por el Ayuntamiento. Solicitudes 
hasa el 7 de Junio al alcalde D. Nicolás Malilla.
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AA o 4 7 i— Núm. 2.422 f  AdmlniBcraciOn, Magdalena, 30, ^ 27 DE Mato d i 1900.

E L  S IG L O  M É D IC O
Sfl publica 

Icios los domingos.

BOL.ETIN DB MEDIGINA. GACETA MEDICA
T

G E N I O  M É D I C O - Q U I R Ú R G I C O
Publica una BIkllotsca 

lumamtntt oeondmiea.

Precios do lutcrlpclén do EL SI6L0
HADBID: 3 pesetas trímeatre. 

PROTINCIAB: 4 pesetas trímestrei 
9  lemeotre, y  a.6 el afio. 

T̂BA1I.'»R0 y ULTRAMAR: 30 ptao.,

Prectoi do suscripción do la BIBLIOTECA 
ESPASA ! S-6 pesetas al alio, 

qne paedea pagarse en tres Tseea. 
EXTRANJERO j  tLTRAIAR: 30 pUs.

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

-I iel § '
Especifico probado de la OOTA y REUMATISMOS, calma los dolores los 

mas fuertes. Acción pronta y segura en todos lus periodos del acceso.
r. COHAR i  HIJO. 7B. ftue fielat-Cliade. FABI8 

VENTA pon MENOR. — EN TOOA8 LAS FARMACIAS V OnOOUERIAS

GOTA
R E U M A T I S M O S

Es

Periódico de Medicina, Cinigia y Farmacia, consagrado á los intereses morales, científicos y profesionales de las clases médicas
FÜHDADOBBBr

Sbbs. DELGRAS, e s c o l a r . MENDEZ ALVARO, TEJADA Y ESPAÑA, NIETO Y SERRANO
DIBECTOBi

O. M A T I A S  N IE T O  S E R R A N O

MARQUÉS DÉ GUADALiRZAS 
BEDACTOBES:

i '

f f  "
S i

11
•5 ■

_  Ui _
hrwui fu tu

P I L D O R A S
D B L  M O T O S

D E H A ü T
1̂ 39

ootítabeaneii purFarge.caazxfolcI 
u e c a s i ta a . N o  t e m e n  e !  aico ni el|
caucaocío,porgae,coo(ralC'?BnsuJ
cede con loe demae parffantea, estel 
no obra bien e in o  cuando aa tomal 
con buanoaal/men os y bebibas forJ 
t i f í c a o t e e ,  c u a l e l  v in o , e l  c a f é ,  e l  té.l 
Cada coai escuoe, para purgarse,lal 
b o r a y l a o o m í a a  q u e m a s  l e  conri«-l 
□en, sepun sus ocupaciones.Coujol 
eJ c.̂ u8anciogue Ja p a r g :  ocasional 
' q u e d a  c o m p l e t a m e n t e  a n u l a d o f  
' p o r  e l  e f e c t o  d e  la  buena aJi-r 
' m e n t a c ió n  e m p le a d a , uno s e r  

jlecide /dciJnientea v o l v e r  
e m p e s a r  c u a n ta s  pecesu 
'' ¿«sea n e o e s a r ío .  “

GARGANTA
v o z  y  BOCA

IPASTÍLLASdéDETHAN

I

Recomeadtdai centra loi Uales da la *>areeinta, Extinciones de la Toa, InQamBolonea de la Boca, Eleotoe pemlolosoa del Mercnrlo, Irltaolon

f  ■
D P1

I TOO prodaee el Tabaco, j ipecialmeote IfloiSDre PREDICASOHES, ABOGA- I DOB. PROFESORES y CANTORES I para íaeiliUr la emlolon da la vox.
I Ctlilf $n ti rotulo a ñrmt do idb. DBIBil, FarinaMiitioo en PASIS.

JA R A B E  L A R 0 Z E / - 'A 'B romuro de P otasio
químicamente puro- Es el calmante mas seguro eu las A/V>ccJoHee ner^Jesoe 
en general, en las K evrn lg tas , la ü irilep sia , la Jüiaterda, el tn s e m n te  
d e  los  n iñ o s  d u r a n te  la  d en tie to n .

J A R A B E  LA R O ZE  Bromuro de S odio
cujas proprlcdades sedativas y calmaniea son las mismas que las dcl Jarabe con 
Bromuro de Potasio. Es prescriplo en todas la.s cnreruicdades del sistema net> 
vluso, principalmente en las A tr c e lo n es  n er v io sa e  d e l c o r  ason .

JARABE LAROZEiSBROMUROdeESTRONC'O
A fecc io n ea  riervloea» en general, DiHiieim lne,EpHr¡iaia, A lb u m in u r ia

J A R A B E  L A R O Z E  I n P O L I B R O M U R O
{Bromuro de potasio, de Sodio, de Amonio) t gr. do cada bromuro por cucharada

ELIXIR deAWPTÍpW nA LAROZE
d o n e z a - s  c i ©  n j  a i a  a x n .ca .x * isca js

D o lo r  en general. J a q u eca , D eu m a tis in oa , V ota , etc.

Casa J.-P. LiROIE, Famaceliieo, i~túi dss U&os-Saiitt-Pciil -  PARIS.

C A R N E - Q U I N A - H I E R R O
MEDiCAMENTO-ALIMENTO. e l  más podepc c {REGENERADORpretérito por Síédict,^.

Este Vino, con base de vino generoso de Andalucía, preparado con jugo de 
carne y las cortezas más ricas de quina, en virtud de su asociación con el 
hierro es un auxiliar precioso en los casos de : C lo r o s is , Anemia profoM ÍM , 
M e n s tr u a c io n e s  (/ o lo ro sa s . C a len tu ra s  d e  la s  C o lo n ia s . M a la ria , etc.

102, »n e Rlebeilen. ParlA y  en todas farmacias del extranjero,____

i P i O L S r j e i E T r i n n i i
ivii A m enorrea, Iti D ism enorrea y la M etrorrag ia  coden rápidamente si se uean las Cáp' 

sulus de 4 P / 0 L  de </OÁ£T y H O M O L L E . Este medicamento, v e r d a d e r o  r e g u l a d o r  d e  l a  m e n s l r u a c i ó n ,  no 
ofrece peligro alguno aúu en c a s o  d e  p r e ñ e s -  parís, Fakmaci* aaiANT. tsc Rut oE RivOLi, Y Toe*s FA>>m<ci«s.

p E

w •

Ayuntamiento de Madrid



<!

Tistft dol BalufiA^no. de Z xl&zo (Alava).

C S 3

A . a x j ^ s S U L F U R A D O - S O D I C A S  I S r i T R O G E l S T A D A S
P r e m ia d a s  con  cu a tro  m e d a lla s  de  O IB O  y tre s  de  P L A T A

El crédito Dniversal que ha alcanzado este importante Establecimiento, es la mejor garantía de las virludea curetlvas de 
estas especiales aguas minerales en todas las an ferm eia á et crón icas d el órgano resp iratorio , sean ó no diatésica' v cual­
quiera el lugar de este aparato en que se halldí localizadas. La feliz asociación mineral .leí su lfuro de sodio al nitrógeno  
que poseen, llena la doble indicación que el médico es propone en la mayor parte de loa enfermos de pecho y garga ita que 
con tanta frecuencia lo necesitan ; demostrado palmariamente con los satisfactorios resultados obtenidos en ente mos, y 
que no consiguieron con ninguna agua mineral dotada tan sólo de uno de estos dos principalísimos factores. La b.'dedad 
propietaria, deseosa de corresponder á la numerosa y selecta concurrencia que acude en busca de su salud, no ha perdo­
nado medio para proporcionarles cuanto aconseja la ciencia médica moderna, montando al efecto un Balneario dt* nneva 
planta, dotado de cnanto más útil se conoce en el extranjero para conseguir [los mejores resultados. U n  m i l l ó n  d e  
p e s e t a s  gastado en las nueyas obras demuestran la importancia de las mismas, comprendidas en ellas un suntuoro ho­
tel con fonda de primer orden á la espafiola y francesa para todas las clases de la sociedad; elegantísimo salón de flestas; 
café y  billares-, preciosa Capilla pública; galerías cubiertas para paseo y  un gran parque para recreo, iluminándose codos 
os edificios con profusión de luz eléctrica.

La Dirección facultativa está á can?o de! acreditado especialista en las enfermedades del órgano respiratorio Dr. Ledo 
médico-director en propiedad y por oposición. El serficio de la fonda está á cargo de un personal competentísimo, y sus 
precios al alcance de todas Isa fortnnss.

Itin era rio .—Linea de Castejón á Bilbao, á 2S kilómetros de Miranda de Ebro, con estación del ferrocairil titulada Zúa 
zó, á 600 metros del establecimiento, con cuatro correos diarios y telégrafo público.
T e i x x x D o r a d a  o f i o i a X :  H > e l  ± 5  c3Le J i x z r l o  a l  1 5  S e j p t l e r x i l D i * e .

P e d id o s  d e  a g u a s  y h a b ita c io n e s ,  a l s e ñ o r  A d m in is t r a d o r  d e l E s ta b le c im ie n to .
N o t a . — La mineraiización de estas aguas es tan importante, que contiene diez veces más su lfuro de sodio que las de 

B fte tu  (Navarra) (J. E. G.) y cinco veces más que Aguas B uenas de F rancia , Cauíerets y  Luchan (F. G.).
Gerente de la Sociedad, X 3 .  J u a u  G a ü O  y  C 2 o i 3 3 . ^ a S L l a .  — ' \ 7 ' l ' t o x * l a .

S A N T A  T E R E S A
D A V I L A

A g u a s  A Z O A D A S ,  B i o a r b o n a t a d a s ,  L i t í r i i c a s .  S a n a t o r i o  d e  v e r a n o .

A l t i t u d ,  1 . 2 3 6  m e t r o s .

S egún  e l in fo rm e  o fic ia l y  lo s  n um e ro so s  co m p ro ban te s  c lín ic o s , re ú n e  S a n t a  T e r e s a  en  su c l im a  d e  a ltu ra  
y  en  sus aguas  c o n  n it ró g e n o  p u ro  co nd ic ione s  espec ia le s  p a ra  s a n a to r io  d e  tu b e r c u lo s o s .

E s p e c ia l iz a c ió n .  — C a ta rro s  b ro n q u ia le s  y  tu b e rc u lo s is  p u lm o n a r  en sus p r im e ro s  p e río do s  — C a ta rro s  gás­
tr ic o s .— In a p e te n c ia .— Es tados  de d e b ilid a d  g e n e ra l.  —  A r t r it ism o :  A re n i l la s  ú ric a s  y  fo s íá ticas . 

T e i k x i ^ o i - c i c a L E » .  o f i c i a l :  H > e  1 . ” d e  J u n i o  á  S O  e l e  S e i p t i e m l o r e .  
E sm e rad o  s e rv ic io  de fonda. M esa  red o n d a  y  p a rt ic u la re s .
It in e ra r io ; E s ta c ió n  de A v i la .  Coches que  en  t r e in ta  m in u to s  lle g a n  a l E s ta b le c im ie n to .

E n  la  G a ceta  B a ln eo ló y ie a , de M a d r id ,  A rc o  de S a n ta  M a r ta ,  47, y  en  la  A d m in is t ra c ió n  d e l B a ln e a r io ,

fa c il i ta n  fo lle to s  y  todo  g é n e ro  d e  in fo rm e s .

En
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HEÜRALGIAS, JAQU ECA S,'G ASTRA LGIA S, REÜHATISMOS AR TICU LA RES, ETC- 
- por rebeldes que sean, desaparecen en cinco minutes con la
- í  lli-m icra iitn n  del ür. Oaltleiro; precio, 3  coja; de venís en

Uurrelona, R. de las Florea, 4, y  farmacia-^, l’ur 3 '3 0  peüolaji la 
'  remito por correo certiflcadu el euiur. Puerta iiol Sol, P.—M atipíd .

Í T U S  DE PARTOS
Precio: 10 pesetas en toda 

España.

A Ñ TIF E R IN O  A LFO N S O
E« luías las ra rm m s. Por mayor, 6 . SSBCIA, F. EAYOSO, Arenal, 2, « a lr li . -D e iió s i ln  p e r a l ,  F. AtrOHSO, ALCOY

CURACIÓN RÁPIDA DE LA
T O S  F E R I N A

S a n  T e l i n o
E n  J e r e z  de la F r o n t e r a .

A g u a s  c l o r u r a d o - s ó d i c a s  s u l f u r o s a s .

2 4 ,9 5 8 3 6  gramos de c l o r u r o  d e  s o d i o  on uii litro de agua.
Especiales para combatir la e s c r ó f u l a ,  h e r p e s ,  a n e m ia ,  

e n f e r m e d a d e s  d e  l a  p ie l  y  n e r v i o s a s .
Temporada oficial, de i.''de Junio áUÜ de Septiembre.
Para informes dirigirse á la G a c e t a  B a l n e o l ó g i c a ,  Arco de Santa 

María, 47, en Madrid, ó a! administrador del B a l n e a r i o  d e  S a n  
T e lm o ,  en Jerez

P a s t i l l a s  C l o r o - B o r o - S ó d i c a s  á  l a  C o c a í n a

I D E  B  O  Í T  ^  I j  E
qitiKaimaB «a todas las enfermedades de la boca y  garganta.
Recomiéndanse estas paatillas con incomparable rentaja sobre todos loa 

medicamentos conocidos á los cantantes y oradores; A los que padezcan de 
ondinas, tos, r o n q u e r a , A los d i f t é r i c o s , á los nerinosos y á los niños en la épo­
ca de la dentición — P r e c io  d e  la  c a ja , 2 pesetas.

Tanemu praparadn paatlllii da CDOA.NA y HENTOL, y (amblan de COGAlNA, GODElKA y MENTGL 
D e p A s ito  c m t r a l :  Gorgucra. 17. farnaaola BOHAi-D, M a d r id
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IJ(;ORi.iPOL(KORI\l
El Licor Jbl Polo de Orive es el único dentífrico higiénico que combate 

las causas de la caries dentaria. Por esto consiguió un primer premio en el 
IX Congreso de Higiene No contiene sacarina ni s a l o t ,  que se hallan en mi 
dentífrico alemán, por más que los propagandisras de éste digan lo contra 
rio. Tampoco contiene el Licor del Polo el f e n o l ,  ni, por lo tanto, los Acidos 
s a l i c i l i c o ,  fénico, ni otros homólogos en que aquéllos se desdoblan en el or­
ganismo. atacando fuertemente el esnialie dentario. Todos los que por pura 
curiosidad han usado el dentífrico alemán, lo han abandonado inraediata- 
raente. Perfumerías que el año pasado, con el furor de la moda, vendieron 
40 frascos al día, venden ahora 3 frascos por semana. Del Licor del Pulo de 
Orive cada día se aumentan más y  más sus ventas. Una sola casa de Ma­
drid (la de D. G. García, Capellanes 1), vende 20.000 frascos por raes, ven­
tas que ni en 1/30 alcanzan lodos les dentífiicos extranjeros juntos. Mien­
tras que la acción antiséptica (caso de que la tengan) de algunos dentitri- 
cob alemanes sólo dura lo.s segundos qne los enjuagatorios se encuentran 
011 la boca, la del Licor del Polo de Orive es de-doce á veinticuatro horas. 
Por esto no necesita usarse más que una ó dos veces por día en lugar de 
tantas que los mismos autores de dentífricos alemanes recomiendan se usen 
lotSuyos en sus anuncios. Por esto un frasco de G i s .  del dentífrico español 
dura dos meses, tiempo que no puede durar niiigúii dentífrico extranjero 
de doble precio que el Licor del Polo Por esto consiguió e! Licor del Polo 
de Orive lo que no consiguen los dentífricos aleinanesi paralizar las canes 
dentales donde existían: evitar que se formen en lo sucesivo y hacer impo­
sibles los dolores de muelas, efectos no conseguidos por los deiitítncos ale­
manes. Por esto llegó su crédito adonde no soñó su autor, t  esas son las

■ S iI r  s t  . ’  ’  '  . . .  I . . . . . - — , , .

Itíflic
sugestionar al públí.- ......

certificados de nadie, pero los señores médicos que no 1,0 couozan y deseen 
utilizar sus virtudes antisépticas en la higiene de la boca y compararlo 
con los dentífricos oxtriinji-roa, se le.s mandará grati.s y franco de porte un 
frasco del dentífrico español dirigiéndose A Bilbao, S. de Orive. Por lo de­
más, hay qne reírse de la r i c a  U le r a l i iT a  c i e n t í f i c a , sinónima de f i n o  t e c l a .  
m o .  Allende los Pirineos, y sobre todo en Alemania, los certificados médi­
cos, los trabajos científicos y los artículos _de Keviatas son bombos hechos 
per los interesados, que se pagan á cualquier precio. Y siga el engaño.
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L O S  S A L Í C I L A T O S
OB

VIVAS PÉREZ
Adoptados de Baal ordan per al Ulnlet»
rio de Manna. por el ’ñ» Quwrar r ^ -  
meodadoB por Acidemlaa 4a liedulaa 
Daclonaiea t  extracieraa.
C U R A N  P R O N T O  Y BIK N
Á LO S AN CIANO S, Á LO S T ÍS IC O S ,. 
A LO S D ISEN TÉ R ICO S,
DO remedia verdaderainesU fcireiee qaa éertaea 
ilsrree merUI eul riempra;

A L A S  E M B A R A Z A D A S. S T w e ^
llararia ridaTUdem hgM,a)par«e|iiiÍH 
■ s fúme deteiperaate;

A  LO S NINOS Jí Í iÍ m S S I '
C A T A R R O S  T  Ü liO S lR A a  !>■  
lE S T Ó M A O O  7 4 todas los qna pade­
cen V O M IT O S  V  D I A R R B A S .  
« i n i r n a  T T V U S  V  A F R O O IO -
C O L E R A ,  ñ a s  H tT M sso A S  im
T.A p rmT.

ridaaaa n  to4aa la* VatmaelM f
Drogáarlaa 4al -»aado

m m m  r a f i s  p é b g
SoB falsas todas las eqju qas M DeVM «■
al prospeeto insoripoión truparente cea Mi 
aoBibree d«l ■ edkaiawiM j  M  AalM.
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A C R I T U D  D E  L A  S A N G R E

R O B ^ ^ O T E A Ü l . A I l E C ' E E U i ^
C.BI.EDRE DePUIUTIVO 

prcs£fito por los Médicos eo toe caeos de
ENFEHMEDADÉS DE LA PIEL

T lc lo s tfo Ja  Sangro, Herpes, Ame.

liL  >llS.UO AL VODÜRO DE POIASIO
TRAI'AMIEUTO Compltmtmarie dtl ASMA Soberano en
EkiU.HtDimtlsmDs.tiigiaaiis pecui), Escr̂ fuU, lulerrsiMfi. j

103, X b o  S l o b e l i e n ,  P a r i t  yen todas farmacias del ixlranjero.

SOLUCION PAUTAUBER&E
il CLÔHlO/tO-fOSfATO dé CAL Cfi£0$0TAD0 

UarbiAO toI«r«da. e«ta tolucloD permita ao!a la larga doraelen deJl 
tratamMalo 7 as soznutaiamaota absorbida, co&dlcloaea aacaaariaa I
fiara obtener reaultadoe duraderos, fifaotoe taueaoe 7 rápidos sobre I 
as alas digesUvai, el estado gaoarai 7 lai lesloaes locales en |el estado gaoarai 7 lai

ise T U B E R C U L O S I S  
«ES

>•1 E S C R O F U L A S ,  ei R A Q U I T I S M O .
t«  A F E C C I O N E S  B R O N Q U í o 3 > u L m o n a r e s ,  i
L  PAUTAUBERG E. 8!, RJuttt Slu r. PiBIfl j orioHí'**! ira*» dp Eioifla t Amérifa.

FosCalo ' 
1 o’íotW"'»'

■ •'O’ '̂afen ' •

BL VEJIGANTE MÁS EFICAZ 
E l  ú n i c o  e m p l e a d o  en los  H o s p i t a l e s  m i l i t a r e s

^ E J IG A T O R IO deALBESPEYRES
eFj’t a r  las imitaoiones, se debe prescribir  ; 

V E J IG A T O R IO  DE A L B E S P E Y R E S  
y  exijir la F IR M A  d e  A L B E S P E Y R E S
en cada cuadrado de 5 centímetros.

FUM0UZE-ALBE8PEVRE8.78. Faube S'-Denlt, PAKIS.

m e j o r  C e i . l m 3 . z x t e

i m n '
I coDtra ; Tos, eea cual fuere su cuuau, ñesfriados. Gripe, Cogueluehe, Malea de Garganta, 
' Colorea da Batbmago, Colorea de Vientre en laa mujerea, Jaquecas, Agitación nerviosa, 
I Insomnio j  todos los Padecimientos indeterminados.

X * A S T A  B E S R T ' B ^
(complemento del tnUmlento).

e x í j a n s e  eisn.1.0 del EST«00 F«4ÍICÉSy la Fin/IM

FUM0UZE»ALBE5PFYBE8. 78, Faulae Sf-Donie. Parla.

H D e r x t i c i ó n

J a r a b e  d e l a b a r r e
J a r a b e  s in  n a r c ó t i c o .

Pacillia la s a l id a  de lo s d ie n te s ,  previene 6 hace desaparecer los 
B u ir lz n ie n to s  y todos los A c c id e n t e s  de la p r im e r a  d e n tic ió n .

E X ÍJ A N S E  el «ettO  de la “U N IO N  O E S  P A B R I C A N T S "  
y la F i m t  del D '  D E L A B A R R E .

a S M A O P R E S I O N E S
B r o n q u i t i s ,  C a t a r r o s  

J a q u e c a s ,  etc.

y  G i g - a r r i l l o s

B A R R A L
El P A P E L  y  los C I G A R R I L L O S  B A R R A L  disipan 
c a s i  i n s t a n t á n e a m e n t e  ios accesos de Asma

y tudas las í'ulucaciones en ^eneial

F U M O U U - A U i M P B Y R g B ,  ?S, Faub> S>-Denia, P A R IS .

a  P > ^ O R B A T ¡ F í a

P E F B I S i i
I *doot¿at í>cr I» Afméda y los Hútpitilts da Piflí

d ig est ivo )'; compiGtO 
1  gt. trac 6forna ai multánea manto

Ŝ g. AlbuminSaSOg.Caerpoft srasovtSg.AimIddn.
POLVO, PílDOPÁS, ELiXtfí

En todAS Tes baonat FarmacUs ds BspaAa. I

AQT0R12ÍGI0I HEL CiTUQ T HE U  iCiSElU
La DDJor agua de oieea.
AperUiTa, CDuy di|es(ita. 

neoloaua dal aftOi&age.S A IN T 'J E A N  
PRÉC IEU G E  
D É S IR É E
lu  itccmiduli la {oiu (fitdibli: asi botiUi |wt dU.

Bill,, (bienio, b.páticoslolorlcii, O .itn lfu .

'G O T A ,  P IE D R A ,  R E U M A X
ton curados por las

SALES EtaeDtesdRLITIIA
d e  Ch. LE  P E R D R IE L

1.E FXSSKZEZ. etc'*, Pmris.

EL V ER D A D ER O  T A P S IA
debe llevar las firmas:

Exíjanse afi.i de eiliar loi accIJentu aírliuldet 
a las imliaclonet.

ANUNCIOS
! B 2 C T ¡ R . A . Z t í T 3 " B I 3 0 S

L a  S O C IÉ T É  M U T U E L L E  
DE P U B L IC IT E  C.61, ru é  
C a u m a rtÍR g  P a rís  de 
que es d ir e c to r  M r . A. 
L o r e t te , es la  e n c a rg a ­
da E X C L U S IV A M E N T E  
de r e c ib ir  lo s  a n u n cio s  
e x tr a n je r o s  p a ra  n u e s ­
t r o  p e rió d ic o .

0 0 0 0 0 0

ol'
1 or.
l(Pi
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l>8 A p ío lln s
ejerce su acción en 
el sistema circula­
torio, determinando 
fenómenos de con­
gestión vascular y de 
excitación,al parque 
en la contractibilidad 
üe la fibra muscu­
lar lisa de la matriz.

£ A J

CHAPOTEAUT
D IF E R E N T E  D E L  A P IO L

Administrada 2 ó 
3 dius antes de la 
aparición de las re­
glas, en liúsis de 2  á 
3 c.'>psulas de á 20 
centig. diarias, lo­
madas en las comi- | 
das, la Apiolina pro­
voca y regulariza'el 
flu'O mensual.

A

Jarabe Fénico d e  V ia l
U no  de los m ejo res pectorales conocidos pa ra  ca lm a r las b ro n q u lt iS j  

la t0 3 , la g r ip p e ,  los c a ta r r o s ,  la  to s  f e r in a ,  las I r r i t a c io n e s  d e l p echo  

An tisép tico  de p r im e r ó rdeu hace desaparecer ráp idam en te  e l o lo r v  ei 

gusto desagradable de las secreciones mucosas que se f ija n  en los tubos 

brónquicos y  en las cavernas de los tísicos. La  p rop iedad que posee el 

ácido fénico de coagular e l suero  de la  sangre, lo  hace ven ta joso  en las

h e m o p t is is .  .
Dosis ; 2 ó 3 cucharadas soperas diarias, para las personaa mayores, oe 

postre para los adultos, de café para los ñiños.
S d  P A R I S , 8 , R ae V ivieoB e  y  pr/oc/p*íea FarznácíM.

I Q Q O Q Q I
Tratamiento de la» Enfermedades del Estómago

ELIXIR VJRENQUEl
con C O C A IN A  -  P B P 8 I N A  y  D i A B T A S IS  »

La Csalsi osla» 1m dolorM de Betúnugo j  obrm nomo Msico ea le «ceoomU 
leesnl. Le Pe|lllll J l» Dlillatll leTorsoee le digeetidn del bol ellmentlcio completo.
fisn u e iis  i ireraóm istohícsies i hastío lei aumeiitos i coimiECEHCus 

tdSÍEPSIAS I TÓHITOS I SI6ESTI0RS DlFlCaSS I DEBILIDAD OEinHiL 
PliM de U Migdiieni, FARMACIA VIREHQUE, 8. PIsiideltHtgdilenO

IQ  Q  Q  Q  Q  D  Q  E3  Q  D
, PAAIS.

J A Q U E C A S , N E U R A L G IA S , N E U R A S T E N IA
»

____________________________ 9 _______
{C O C A -T B IN A  A N A L G É S I C A  P A .U S O L Ü N )

licor igradable de oompoeiol6 n bien detl- 
ntda. que oo liei<r cade de común con los licjiiiilus 
orgiiüoosta)WLililrsllo> queesoiuyamerior.ui4saot.*o 
y mis Srgui.1 qoe ludus loe anilsuLol couooldoi. 
ttteo cuctoroiLj ccmur d caía periodo de. acceeoy.

Unasela dasis ds C ÉRÉBRIN E 
en caalcui'ra inetanie de uo aecac de iIAQUcGC 
d de KEUR ALGIA lo Aoce desaparecer en Menos 
d i LO á 15

JAQUBOAS. NEURALG'AS. Censanoio 
oooBlonadoporlot eDrrUneblosdellrob.ijo eireelio.
Odontalgias. Vértigo estomacal, Zona,
Lumbago. Céllooa menstruales.

Frasco en Porli, 6  y 3 Ir.
O .  B R O M A D A  t NanrastenlaÍ W , (sn u m eew en  •Narretls. Nsnrslglas faciales, Interoos 

talss y Tesioalesi Estados oongestivoo 
del esrefira. — Fnico : S ti. 

O.IOOADAiNenralgUs reamdtloas. 
I aenstitootonales d ea I» qse se relacloain coa 
I la attdlcacidn yrOdloa. —Fratco ' S (r.

C . g n o n iO -I O D A D A  i contrae-]
oionss dolorosaa de la Caía. Neuralgias 
oceipUal. irltaoialilid brazo, clAuoa y olraa | 
rclieliii'S 1 lodoi íes tralarnienles aiiíerwres Üe i á i 
3 cucliur.das común- ¡ al dii — Frasco ; 6 fe. I 

e . Q U l N I A O A t  Catarro-pld-mleo | 
Infl'iei.í I. Conz . Fiebres erupiivas, t 43 
cuciioraJas coedudcs al ilu. — Frasco : 5 Ir

Una oueAurado d e C E R E B R I N E y d <  
K C L A - ^ t  U 9 0 D t . ’ N loroa.la ¡wr U 
nufldDJ, prulucf fi «1 •tillo&us rc&ulUilos dimo« 
bimrtlar y de locluer ni loo casos de ccpsioclo d de 
trabajo ctccoî o B.ico d laielcrtuji, j

Ssloe resultados son diariamente verificados en I 
las Escuelas y Fatuidades «u los periodos de I 
exámenes y de concursos.

Fueüe obleiii iar la CEREdhlNE < ii todas |iaitei por I 
iDlerui dio d' los Fannactuilcosy UiogaisUi y eo Parla I 
eeCaiide EuG. PO URNIER (Pausotiun) • 
1  l^.Buede Pr rvenoef Véase ra Wolicia esBccitl). jla medicación jrOdioa. —resaco • s  ir. . - ---------- -----------------------------

Strdnenviadoseepeeimenesrrauecpore¡eon.odlaifaeullalivosr‘ lrsoil>erandnues!rosdepestíartot. 
______________- _____ - ---------------

Ooteo aprotedo por 
g  l  B tA ? J l t¡ S 3 9 ^ ACADCMiA rtfM K PI ei N A d* M A AI •

r tu o a a  d . H p u ro * ®  y üe ae p o d e r o s a  « « < v r d a d  i « a  c ™
I  P o  uretm lí* U saupra.—4 neiUiU por día.—fono tntli dtl Wlito. Fifli.l4,f.i»M»*wse

V i n o  d e  C h a s s a i n g
B l-D IO U S T IV O

Presenpto desde 30 años
'  C0HTU la i i r i c c i o t a  ü«  l u  v i i s  d ig is t it is

Por/t, d, irenue V I o t o r I s .

■ ItliSí ■

¡ f l

L a " F O S fA T I N A  p A L lÉ R E S ” 
es el aumento máa agra'lame j  el más 
recomendadlo para los niños desde la edad 
de seis á sielo-mesi.'8, y particularmente 
en el momento del destete y durante el 
periodo del crecimiento.

FaclUla mucUo la dentición  ̂ assegura 
la buena formación de los liueaoat pre­
viene y neutraliza los defectos que suelm 
presentarse al crecer, é  impide la diarrea, 
que es tan ^equenlc en los niños.
Farll, I, avii» TleUrfa y «a todu Ut fanastelAA,

¿doptadaea ittgospUíUldeSdfldydele

P E P T O N A  C A T IL L O N
nPOLVO.prodlictoSUPERIOR.PURO, INALTERABLE 
repreieaUBiIo IB vecei la peto de cirDS eilnllable.

A ( r » d s b lé  »n  UD TAGQ d e  le e b e  d  s tu e srftd A .
Alimoñto il9 ÍM Efífsrmoi í¡u9 no puidnn düonr. 
BiempU» li carne eriilt.baeetclerar el repines lácteo

VINO DE PEPTONA CATILLON
1 c o p o  r o a lie iie  3 0  h 'r. ce rn n  r  0 , A 0  C i . f - l o i .  

R establece lutaersaa.sl apetito, II digestión
Uu/ útil A los debililádot : Niños, Cooralecíenfet 
li'iriH filEitdmcpo, Inletliitos.Poelto.inamla.tts.

BttJAti nrma GATlLLONi PaM» 
para dvltar las ImHftCloaM mu 6 meDOi acttTu.

MEDALLA EXPOSICION UNIVERSAL 1 8 ^

r,n« Gottas concentrados >le

T Í Í E R Í 7 0  m m \ %
Soa eJ nmedlo ait ofícts eootra

a A N E M IA , IOS COLORES PXUDOS.e'c.
ólufar»** )»í*«,Pejióeilo¡WOi». lafayitti, fABIÍ

Ayuntamiento de Madrid



i l ’Á E A T I I - B ÍA S E  M i  i ,  M i
Patente  de invención.—M edalla de .Uro IX  Congreso Internacional de Higiene

C onse ilu ldo  p o r  u n a  a m p o lla  de c r is ta l s o ld ad a  á la  lá m p a ra  c o n ten ie nd o  300 g ra m o s  de liq u id o  in y e c ­

ta b le  c o m p le ta m e n te  asép tico  y  p o r u n  tu b o  d e  g o m a  con la  a g u ja  ó  c á n u la  de c r is ta l y  p in za  p a ra  c o r ta r  la  

c o rr ie n te .
L a s  in yec c io ne s , ta n to  in te rs t ic ia le s  com o  in tra ve n o sa s , se p ra c t ic a n  con es te  a p a ra to  rá p id a m e n te  y  

con  to das 'la s  co nd ic ione s  de asepsis  e x ig id a s  p o r  la  c ie n c ia , e v ita n d o  todo  p e lig ro  de in fecc ió n .

Precio tfel aparato-envase, U ptas. La ampolla por separado, 6 ptas. Caja con tubo de goma, aguja y pínia, 6,50 pías.
E L  P R O S P E C T O  D E  IN S T R U C C IO N  S E  R E M IT E  G R A T IS  

■ D r. C ea , V a lla d o lid .  - D ep ó sitox : C ap e lla n e s , l ,  y  P rec iad os , 16. -- M a d r id

POLVOS ANTIOIARREICOS PREPARADOS POR
J. FERNANDEZ CONDE

TJaa detenida y  prolongada observación d io ica  ha demostrado que 
ningún otro preparado cura tan pronto y  radicalmente Jas d ia r r e 3 S  
crónicas, tuberculasas, disentéricas, verde de los niños, tenesmo é in i-  
tación inteatÍDal. Su acción antiséptica-astringente como igualmente 
sedante, hace que las evacuaciones disminuyan rápidamente y  que la 
antisepsia iiitesbinal sea completa

Depósito, en las principales capitales y  en la farm acia del aut<-r
H E R E N C I A  ( C I U D A D  R E A L )

LICOR DEL POLO DE ORIVE
£1 más barato, más higiénico y  más agradable de los dentífricos. P ri­

mer premio IX  Congreso de Higiene Internacional. Es el antiséptico más 
eficaz contra el proceso de la caries, a l propio, tiempo que es el dentífrico 
absolutamente inofensivo al esmalte dentariq. L a  composición del L icor  
d el P o lo  de Orive es puramente vegetal y  no contiene S a c a r i n a  ni 
S a l o l ,  que cont'ene su dentífrico alemau, por más que lo nieguen sus pro­
pagandistas, ni ninguna sustancia de reacción ácida, tan perjudicial á la 
dentadura. Muchos toiuan el L ic o r  del P olo  de Orive como tónico es­
tim ulante para vencer la inapetencia Frasco, 6  reales en lodos los sitios.

Bazar Quirúri^ico
D E  A L O N S O  S C . N M A R T I

Troveedor del Culegio Clínico Oficial, llosiiitales, Farmacias y Casas de Socorro, 
Primera casa en instrum ental inglés antiséptico paru médicos, dentis­

tas y  veterinarios Las mejores y  más económicas jeringas antidiftéricas 
1 l3r. Ronx.

Desinfectadores de gran alcance para Hospitales, Clínicas, Colegias, 
baques, y  toda clase de grandes locales.

Mesas, camas y  sillones para reconocimientos y  operaciones; lavabos, 
vitrinas, autoclaves y estufas para la  esterilizacióa de gasas, algodones é 
instrumentos; termómetros clínicos de grau precisión al minuto garanti­
zados.

Fajas especiales, aparatos ortopédicos y  piernas artificiales de la  ma­
yor comodidad y  perfección.

L a  casa más económica y  de mayores adelantos. Tiene Catálogo gene 
ral ilustrado que se rem itirá á quien lo pida.

Cnrrelns, 1 3 , frente » l*ombo y Cobertinrlóii.

INSTRUMENTOS de CIRUGIA
Microscopios y  Aparatos de Laboratorio.

A n g e l  b a s a s e
ProTsedor d« la Real Casa, Faonitadea d» Medicina, Laboratorios ;  Hos|iitaIas Civiles

y Militares
C A S A  F U N D A D A  E l .  A Ñ O  18 4 0

m

Unico representante para toda Espafia de la casa C. ZEISS DE JENA

Sra/t surtido de jeringas modelo Roux
d e  d i v e r s o s  p r e c i o s .

S e  re333 .ite3a . á . p r o - ^ i 3 3 . c i a .e .
; C A R M E N ,  2 1 ,  M A D R I D i l

L a  H a r g a r i t a
: s s

a n t ib U io » a ,a n t ih « r p é t í c a ,a H t i e 8 c r o fu lo ia  
a n t ip < ,r a s i ta r ia , a n t i s i f i l ü i c a  y  en alio 

g r a d o  r e c o n s t i t u y e n t e .
Según L A  P E R L A  D E  S A N  

C A F L O S , Br. D. Rafael Martínez Molí 
na. o >n esta agna ee obtiene

Za Salud á domieilio.
Kr el último afio se Iiati vendido

MdS üe 2 . 0 0 0 . 0 0 0  de m s
L I  clínica es la gran piedra de toqae 

en Iss.agnas minerales, y  ésta cnen'a 
5 0  .^N O S D E  U SO  G E N E R A L  Y  
CO N  G R A N D E S  R E S U L T A D O S , 
pera las enfermedades que expresa la 
etlqi'eta y  hoja clínica,

D'spósito o e n tra ', J a rd in es 15, 
ba)t d erech a, y  se w nde también en 
todasias a r 'a c  B ydr.g erai,S agran  
caudal de agaa permit. Si g r a u  E sta-

fm'Antfh AaITuifm 'ento de B a ñ o s >s'ar sbier'o 
del ] 6  de Junio al 16de Sapt emb e.H sy 
f  u'ia tres mvi-as coirodi'íadís 7  bara­
ta**

B A S T I L L A I S  
DE CLORHIDRATO OE COCAINA Y MENTOL

Las propiedades terapéatieaa de estos 
dos medicamentos, las hace eficaces en 
todas las afecciones de la garganta. 
FARMACIA DE BOFRELL HERMANOS 

IMADRID * BARCELONA 
PCEKTA DEL 5 T  ASALTO, ÓT

VENTILADOR HIGIA
para la cura de aire libre (nocturnas 
invernal), y  para el saneamiento de 
aire de recintos habitados.

Informarán; Dr. Valenzuela, Calle 
de Valenzuela, núm. 5, principal.

para la enseñanza del 

Í1I

y DB LAS
OPERACIONES T0C0L0G1CA8

P re c io  e n  to d a  E sp a ñ a : 1 0  p ías.

E

Ayuntamiento de Madrid



R E G A L - A . O O ,  S ,  V A . L l L . A - D O L I t >  
M e dalla  de o ro  en la  E x p o s ic ió n  de B a rc e lo n a .

E n  esta oasa (qae  p rovee  a l E jé rc ito  7  á la  A rm ad a , á la sFacn ltad es  de M e­

d ic ina  V á loa hosp ita les  c iv ile s , y  cuyos p roductos h an  m erec ido in fo rm es  favo 

rabies de las Eea les Academ ias de M a d r id  y C a s t il la  la  V ie ja , d» 
cenera l de S an idad  M i l i t a r ,  de las  c lín icas ofic iales de V a lla d o lid , d e l H osp ita l 

M i l i t a r ,  etc., e tc.) h a lla rá n  lo s  señores profesores algodones h id ró filo , b o re t^ o ,  

fenicado saJicllico, iodo fó rm ico; a lm ohadU las de celulosa, estopa purificada, h ila  

e ild a  ing lesa , h i la  te jid a  b o ra ta da ; yu tes  onrificado, sa lic ílico , fen icado ; catgu 

de los núm e ros  1 , 2  y  8, ca tgu t a l ácido crón-ico, cautchuc en lá m in a , compresas 
de a lgodón h ig roscóp ico y  antisép tico , c rin  p reparada  p a ra  su tu ra s  y  desagüe, 
ce lu losa a l sub lim ado  a l S po r 1.000, gasas c loruro-mercúrica, fenicada, lodofór 

m ic a .t im o lis a d a , etc., en piezas de 1 m e tro  de aneno po r 5 de la rg o  y  e y o l lo s  
de 10 c en tím e tro s  de ancho p o r 6 m etros  de la rgo  ; e l m ack in tosch , la  seda pro-
'eetora la fenicada para igadnras, tubos de desagüe, pulveniadores de aire y 
vapor, cajas para ctirís, et..etc. Quien desee conocer los precios de todos estos
prodnctOB, pida el catálogoc que se remite gratis._____________________________

Gotas Neurosténicas Fosforadas Genovd.
R s  u n a  p re p a r a c ió n  s e n c i l la ,  a c t iv a ,  n o  p e l ig r o ­

s a ,  q u e ,  a d m in is t r a d a  c o n  a s id u id a d  y  

c o n s ta n c ia ,  r e s u e lv o  e l  p r o b le m a  p rá c-

t ic o  d e  l a  m e d ic a c ió n  d e  u n a  en-  ^  go tas  son
n n  v a l i o s o

fermedad tan c o m p le ja , ^  tónico de los ner-

t a n  r e b e ld e  y  t a n  ^  y  u n  a lim e n to
^ ¿e l c e reb ro ; e n to n an  e l

cen tro  c é fa lo - raq u íd eo  del 

e n fe rm o ; v ig o r iz a n  e l tono  ge- 

COmO ^  s in g u la rm e n te  la  n u t r i­

c ión  y  v i ta l id a d  de los e lem en tos  n e r 

vioBos, cuando h a y  n n  d e seq u ilib rio  en tre  

la  fa t ig a  y  la  re p a ra c ió n  de d ichos elem entos, 

consecuencia de exceso de fu n c ió n  ó de defecto do 

exc itac ión .

a b r u m a d o r a

la

Se f a c i l i t a n  prospectos.—  P u n to  g en e ra l de v e n ta  en la  fa rm a c ia  Geno 
vó , 8 , R a m b la ,  f re n te  a l L ic eo , B a rce lo na , y  en las  p rin c ip a le s  ta rm a  
o ías, frasco , 6 pesetas.— Depósitos en M a d r id .  Gayoso M o reno , A re n a l,  ¿

S o m o H n o s ,In fa n ta s , 26.—  L le t je t ,  C a r re ra  de S an  Je ró n im o , dü. L o i 

peí, B a rq u il lo ,  1.— M ed in a , S e rrano , 36

VINO DE OSTRAS con quina, coca y nuez de kola
l ’ re .p a ra d o  p o r  e l  Dr. SASTR E  Y M ARQUÉS  -g

El VIn I lie Ostras del Dr. SaHtre y Marqués ha tenido uii éxito 
completo por haber reapondiilo en sus efectos á las iiiiliaiciones (pie se 
desitrendeu de su composición- Es tónico-recoustitiiyente muy aperiti­
vo, y sus resultados en la nriirastenia. ilecHimiento urgánie», inapp- 
tencia, desnutrición, oscrofulÍMno, tubercu osis, anemia, y, en general, 
on cuantos estados supongan abatimiento orgánico, son inmediatos y 
seguros. ICn los casos de convalecencia de enfermedadea graves y 
largas, su uso está muy imiicndo para reconstituir al individuo y ayu­
darle á recuperar las fuerzas perdidas.

J a r a b e s  m e d ic in a le s  d e l  Dr. S a s tr e  y  M a rq u és.
Dedicuda la antigua casa del l*r. Marqués á la preparación de .hira- 

hea nie'iiriiialrs y  liabie.mlo conseguido con elloí gran crédito, podemos 
ofrecer á los aetíores faciiltaiivos el mas completo eatiilogo de loa mis­
mos, garantizando su dosificación exacta y su iiurezn. Nuestro extenso 
l'ntúlogi) comprende, desde los jarabes mn. simples, hasta los más com­
plicados. La forma íariiuicéiitica de jarabe es la mejor pava administrar 
losmerticiimoiitoa por In s.ilubilidud délos mismos y por lo agradables.

Farmacia del Dr. Sastre y Marqués. q
Cal/e del Hospital. 109, BARCELONA. -D e  venta en las principales farmacias. ^

lem unu/3’un':ao¡:oo<o>vm m too^^

INsTJTiir»"o«i)NACi

SH tecíot: 3 )t. Éltaca
Premiid» lun MEDALLA DE OEO 

D U ExEOílcinci hiternsclonal de 
Higiene de Madrid 1898.

T A R I F A S
Ptutu.

90
Por ana vaoonaoíón A doral' 

cilio, llevando la tornera.
Por ana vaoanaoión A domi-

oilio, con tobo.................  10
Por ana vaoanaolAn en el 

Institato, Valverde, 80.. . 8
Una ternera vaounifera. . . .  160 
Un Wials para IB pereonas.. .96 
Un tnbo eon linfa para osa

parsona............................ d
Un crlstalxoD id. para Id.. . 1
Glicerolado vaonnifero (vaon- 

ñapara ganadoaj, an tabe. 96
Se rem ite n  pedidos á p ro­

v inc ias.

A  loa médicos y  fa rm acéu­
ticos e l p o r 1 0 0  de des­
cuento. l*ng;o adelantado,
acompañando e l im p o rte  de l 
franqueo  y  certificado.

VALVERDE, 30 Y 32, MADRID

Icme/nc^ixr>c£r)<xr¡i/7i(£r3<icr3>unt

Según los resultados de Iniestignciones re­
cientemente publíoadas, es lo mejor para la con 
servación de la dentadura y la limpieza de la boca
Los Brlioolos oiontifioos que A Al se refieran 

serán recaitiiloH por
liller Neraiiiiis, Sircelsni

ESTOMAGO 
ARTIFICIAL I

I ó P o  £. V  o s  del I 
DR KUNTZ el un |

I preparadoincomp.ira 
I ble para la cura de <0- 
I das laa dolencíee del | 
I estómago e Intes- '
I tinos , poi anliguae 
I que tein. 1-os voml*
I tos, acedías, a r -1 
I dores, p e s a d e z , !  
I flatos, dolores de 
1 estomago, o 1 ntu> 

r a, etc ,eic , asi que | 
diarreas 6 estrs- 

I n i m l s o t o B ,  des- I aperecen A la primera 
1 dosis Exito seguro. ' 

Caja 7 '5 0 ; media 
I caía, 4  pesetas, eo 
I firmadas y Madrid. | 

Arenal. 2, Barcelo­
na fiambla Flores, 4 
Pídanse FOLLETOS.

Ayuntamiento de Madrid
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\  M I N O S
)  G EN ERA L:S '-?V ''= 'd .Rafae l R O M E R O ,  J E R E Z

yBromi.ro Potásico Arseniaoal . -.
'  y  Chioral com binados) “  “  ^
9 EL MÁS POTENTE DE LOS HIPNOTICOS

I N S O M N IO S  - D O L O R E S  

9 N E R V O S I S M O

9

€ ¿ l i n c a u
9

ta r a b e

edicina infalible, cuya eficacia 
m ■x’x  indiscutible ha hecho que sea 
’  adopteda por el cuerpo de medicina 
}  casi entero,
f  Sin p a re n  el tra tam iento d é la

T O S  F E R I N A

>sia.

const/fuyen eí̂ mBdioame/ifo
/f/i'i-epíVepf/co por excelencia

★  ★

superiores á los homnros 
combinados ó asociados

I F o í i b i  omurosj 
Lns Grageas de Gelineau han 

sabido adquirir jumo ai Cuerpo de 
Medicina, un lugar de predilección 
muy merecido. e
Las Grageas deGélineaii Mtn tomarse

sU*npre ¿ ¡a fnitad o al fin lU la comida.

V I N O  D E  V I A L
LACTO  F O SF A T O -C A R N E -Q U IN A

AIímeElo M o1ó£ígo cshhIgId. 
Anemia.— ConTalecencla.

Pérdidas de las fuenas.-Languldez.-lnapetencla.
P e rfe c tam en te  p ropo rc ionado  y  a s im ila ­

b le , e l Vino F o sfa ta d o  de Vial es n n“'••'-y —“ w»»»w ■ «o w ■ «aa*
e s t im u la n te  poderoso de la  n u t r ic ió n .  D e  c ie r ta  e ficac ia , es e l recons­
t i t u y e n te  g e n e ra l de todas la s  a fecc iones d e b ilita n te s .

Farmaclt ' V I . a . X j ,  Rué VICTOR HU39, U ,  LYON, f  todas las Farinaolas.

(Clima Sedativo y Tónico)

(Clima Marino \ Tónico).

AGUAS C loraradas-sodicas. b rom o-ioduradas.
10 ntri — S(i»c< siliinrtifl .

ENFERMEDADES
délos N in oa  y  de ¡os A d u lto s ;

I j í n f a t i s t n o ,  A r t r i t i s m o  
T u b e r c u l o s i s ,  A f e c c i o n e s  
de c r e c i m i e n t o ,  de las G lá n ­
d u l a s ,  de los H u e s o s  y de bis 
Articulaciones, Raquitismo, 
A t i e m í a s ,  C o n v a l e c e n c i a s .  
T r a b a j o  e x c e s i v o ,  etc.

E N F E R M E D A D E S
de las M u je r e s  ; 

M e t r i t i s ,  S a J p in g it i8 ,e tc . 
F ib r o m o 8 ,H o  m o r r a  g ias.fir.

A G U A S -M A D R E S  y  S A L E S  para B A Ñ O S  á D O M IC IL IO

A N T I S E P S I A  DE US M U C O S A S
B O R IC IN A M EISSO N N IER

Deaisifsctanle, Slicrobicida, Cicatrizaste
NI TOXICA, NI CAUSTICA. NI IRRITANTE

Enfermedades de los OJOS, de las OREJAS, de la HiRIZ, de la LiRiHQE, 
da las Vías Urinarias, Ginecología, Ulceras, Quemaduras, Heridas.

La BORiCiMá se emplea en Polvo ó en  Solución.
Oxpósrro GamuiAL: aafenio u s A a ,  etiic Utl Bruch, >10, Barttisni.V CN LA« FniNCiPAUKtt ^AMMACIAA

INFtRUgQADf OeU CORAgQW - PALPITACIONES - HIORÓ>ES'AS.

IG lTA LlN A d e H O M O LLE Q U E V E N N E
I iorcóéM earli Acé9*mit aiH^alcina <% fitptt. — Utatnt Ch Oro a$ U Sccitdaa a firm u it tfi DoBis por dlft : OrAoalosTl 4 3).̂  Solueldo pBr«tuo íntorao (loa 30giH««l «A dd Hor—  * “  ----------------- . X.DoBU por 014 : uroooiosn 4 3). — soiueioo pBr4O«0 intarao (10 4 30got4«t k ▼ BAPApBIIA DIOITAUNA d« HOMOUL6 y QUeVSNNe 11»*B U Piroa d* I

• l  S bÜ B  U  ‘ 'OSSOJr DM$ FABUICÁiiTU" D BBCO nrtBIB  SB  LAB tlCtTAClOMI * S** ? <iOLAAS, 3, AoB Pueblo >, F4rlB« /  ltdéf 6*ié/»té Pbmmb'bb. mm

s

DB

B L A N C A R D
YODURO DE HIERRO INALTERABLE

A p r a b d d o s  p o r  Ja Academia 
d a  M e d i c i n a  d a  P a r i a .

t
^  Paitlcipando de las propiedades del 

I o d o  y  del S i e r r o ,  estos Pildoras y 
0  Jarabe convienen especialm ente en 
•  las enferm edades tan variadas que 
t t  determ ina el ^ rm e n  escrofuloso

*•  Itumores.obstruccionesy humores fríos, 
etc.), afecciones contra las cuales son ^ 
ImpoLentea los sim ples ferruginosos: T  

A  en la C ló r o s la  (colores pálidosj. 8  
H  X .e u o e rre a  ,'/lores blaneas), la  A m e -  *  
M n o r r e a  (mensts-uación nula ó  dificil/. % 
4  la T i f i a ,  la S in i f s  o o n s t l tu c le n a l,  •  
W etc.B n  Od. ofrecen un agente terapeu- 9 
4  tico de los mas enérgicos para eaii- 9  
8  mular e l organismo y  modificar laa 9  
X  constituciones Unfáticas. dublles ó 9

**  debilitadas. q
Como prueba de autenticidad de los m

S  verdaderos p i ld o r a s  y  g a r a b e  d e  3  
S la n e a r d ,  exíjase ^ 7 y  „  - 

#  nuestra firma ad- ^ 9  
9  JunU y  e l sello de J

; * a  7 f .a h a U .a e a a a *a a \  A  Vcfnián de Fabricantes:
H Farmaciutioo de Ptrit, eslía Sonaoirtt, ̂ 0

4 9 — — 9J
VERDADEROS GRANOS
o E S A L U D o E L D rF R A N C K

ORADíS
deSanM

dudodeu
fRAHCX.

(Nriult lil CMMirtieu.i* tlli 
ALOES I GUTASAMBA 

S I  mas eómodo da Jes 
P T T R O 'JV M 'X 'S S  

iMUnMITADOSyFALSIFtCAfiOf 
‘ En* rótulo. iDprcM eaicolop 
e> la Harta ds loa Verdad» * 
Parts. Farmacia 1.ESOT 

y nuHciMLU Titaua/,.

l E ' X a i S B E B i H B B B I

La SOCIÉTÉ MUTUELLE
DH

P U B L I C I T É
6 1 ,  r u é  C a u m a r t i n ,  P a r í s

de que es director

MR, A. LORETTE
es la  encargada

EXCLUSIVAMENTE
de recibir los anuncios extranje­

ros para nuestro periódico.

Uní

Ayuntamiento de Madrid




