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Boletin de la semana.

Reformas. — Término de una disoueion.

Ruedan & diario por la Prensa noticiera é im -
presionista los anuncios y vislumbres amplificados
V resonantes do reformas préoximas é inminentes en
la Instruccién publica superior, y comienzan, con
efecto, 4 llegar hasta la Gacetatomando form a coha*-
titu/da algunos de estos anuncios y profecias. Mu-
cha es nuestra confianza en lii buena voluntad y la
inteligencia del Sr. Garcia -\lix, y no queremos en
poco ni mucho amargar sus generosas iniciativas
con prondsticos escépticos y pesimistas; pero por lo
(pie vamos \deudo, aun habiendo mucho de plausi-
ble eii'lo-ya hecho, no vemos al nuevo ministro lo
bastante libre do prejuicios y do preocupaciones
ataificas jlai-ii e.sporar mucho <tel resultado ile su
laudable intencién.

La constitucién del nuevo Consejo de Instruc-
ci6li I»ublica y los anuncios de consultas en que han
de informarse las modificaciones proyectadas en la
ea'sefianza de Facultades, uos autorizan & abrigar
estos recelos, que desearamos ver desvanecidos. Con
efecto, no negamos al elemento docente activo, &
los catedréaticos, en una palabra, competencia para
informar en el asunto administrativo de la organi-
zacion de la ensefianza; pero el aspecto interesado,
inonopolizador y egoista que hasta hoy ha dado el
profesorad.) espafiol & sus intervenciones en la ges-
tibn de estos asuntos, autorizan & los verdaderos y
desinteresados amantes del prestigio de la culturay
del progreso de la Ciencia espafiola & esperar con
frialdad los resultados de sus eonsejoe y & llamar la
atencién del nuevo ministro acerca de punto tan
transcendental y que tanlu {Hiede anublar en la
efectividad de los re.sultado.s sus bien intcnci<mac<las
iniciativas.

Fijese, ]Jior ejemplo, en el estado de la ensefianza
clinica en Espafa, vea coémo es la méas cara y nega-

tiva de toda Europa 6 indague quién tiene la cul{)a

de ello... pero luego no jada consejo paraelremedio

4 los culpables.

El martes Gltimo concluyé en la Sociedad Es{ni-
fiola de Higiene la discusiéon del tema de viruela i/
vacuna, de que tienen conocimiento nuestros lecto-
res, no sin antes leerse una comunicacion del doctor
Parada y Santiii, demostrando lo terrible del conta-
gio variélico si la vacuna se elude, y una adicion
{iresentada jior el Dr. Malo & las Bases discutidas.
f{ue filé aprobada por unanimidad & {iropuesta de
la {iresidencia. Sendas y elocuentes rectificaciones,
que son también ratificaciones, de los Dres. Mon-
meneu y Codina, y una muy oportuna intervencién
del Dr.-Piuo, que defiende la obligatoriedad y pro-
testa de las formalidades burocraticas que hoy en-
torpecen la anhelada difusién de la vacuna, prece-
dieron al discurso-resumen del presidente, I)r. Fer-
nandez-Caro, quien presenté un verdadero modelo
de lo que deben ser esta clase de oraciones presi-
denciales.

Encareci6é la importancia del tema y de los de-
bates 4 que di6é lugar; recogié las alusiones que.se
le habian dirigido; historié6 otra discusiéon analoga
de hace afios en la misma Sociedad, y lo que él ex-
{)uso en aijuel entonces acerca de si debia 6 no obli-
garse & los individuos « gue se vacunaran; coni'eso6
sus dudas y peiqgilejidades antes de decidirse por sa-
crificar sus personales convicciones respecto & la
libertad y los derechos del individuo; defendié la
eficacia de la vacuna cuando ésta se rodea de los
rigurosos cuidados que jam as deben olvidarse, y an-
teponiendo, por fin. el interés colectivo al indi\i-
dual, termindé por la demostracién de que la UGnica
tirania que pudiera justiflcai-se en un pueblo libre y
{H'ogresivo seria la tirania de la Higiene, bien enten-
dido que el Estado que llegue aimponerla vacuna-
cién y revacunacion obligatorias, obligase por soélo
este hecho & cuidar con esmero riguroso de la abso-
luta inocuidad del {irocedimieuto, para el que ban
de darse todo genero de facilidades, incluso el que
sea gratuito jiura todos sin distincién de clases, {uies
s6lo & este precio habrad derecho & que se cumpla
por todos sin irritantes desigualdades y exeepoionos
que en nada favorecen la educacién higiénica de un
pueblo, ideal que debe perseguirse por fiohierno.s
dignos de este nombre.

El martes ]>r6ximo dard el muy ilustrado socio
Dr, Mariscal una conferencia sobre las Instituciones
de Higiene en la antigtuedad.

Leoio (JAILAN
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Schre la fosfafuria como neurosis secretora del rifion.
Porel Dr.M. GONZALBZ TANAGO Y GARCIA

EHpecialiata en Madrid para las enfermedades de la orina
y dh la piol.

Hace poco méas de un afo tuve ocasion de tratar a
un enfermo que, padeciendo una afeccién uretral, se
rlJuejaba también de tener una fosfaturia; méas tarde he
podido observar dos casos en idénticas circunstancias,
y sospechando hubiese alguna relaciobn entre ambas
afecciones, procuré ver todo lo que en estos Ultimos
afios hablase escrito acerca de la fosfaturia, tanto en
espafol como enidiomas extranjeros, para cerciorarme
de simi pensamiento era 6 no verosimil. La impresién
que obtuve ai leer todo lo que sobre fosfaturia se ha
escrito en esta Gltima quincena de afos, no fué muy
W tisfactoria; en primer término, he de indicar que se
ha escrito muy poco sobre este asunto, pues descon-
tando Alemania y los Estados .Unidos de-América, en
dénde, aunque poco, han prestado alguna atencién A
esta enfermedad, en las demas naciones no se han ocu-
pado de ella ni poco ni mucho, asi es que en la Biblio-
grafia moderna sobre esta afeccidén, sélo se hallan au-
tores alemanes y alguno que otro americano.

Desde luego llamé mi atencién un trabajo de Peyer
del afio 89, en el ciml vi que este autor, fundandose en
los casos por él obser\-ados, afii-maba (jue la fosfaturia
es producida por una neurosin secretora del rifién; algu-
nos otros, mas tarde, han sido dela misma opinién que
Peyer; pero, porreglageneral,la mayoria de loa autores
dicen que esta teoria no estd probada y que la causa
es una hiperclorhidiia. En vista de esta diversidad de
pareceres y después de estudiar los casos por miobser-
vados que confirmaban mi primera idea, y, por lo tan-
to, la opinién'de Peyer, escribi un articulo sobre este
asunto para el Monatsherirhte des fiara- and Sexual-
Apparates, de Berlin; cuando yo estaba escribiéndole,
aparecié un articulo de Murillo en la Revista Ibero-
Americana, y como el articulo de Jlurillo varia mucho
del mio, y por otro lado son pocos en Espafa los mé-
dicos que traducen el aleméan, he pensado publicar
también mi articulo en espafiol, contando conla ama-
bilidad del Sr. Director de Ei. 8iui.n M édico; aunque
el original se publicara dentro de pocos dias en aleman.

Ante todo he de decir que todavia reina confusién
acerca de lo que debe entenderse con el nombre de
fosfaturia, pues si bien hay autores como Peyer, Klolz,
Laidlatr, Seaator, Mcijer. Minlotcski y Klemperer, que
creen, con razén & mi ver, que con el.nombre de/os-
/afana sbélo debe entenderse; la secrecion de «no orina,
en la que, sin un aumento sobre la cantidad de acido fosfo-
rico normal, se preapitan losfosfatos térreos, ya en el tno-
menté de la emisién 6 poco tiempo después, otros como
Pfeiffer, ThorndVce y v. lAnstow admiten también con
ese nombre todos aquellos estados en que la orina con-
tiene una cantidad de fosférico sujierior & la normal,
y Murillo parece comprender sélo este Ultimo estado,
que ya Teissier denominé diabetes fosfdrica.

El nombre de fosfaturia no puede set mas impro-
pio, pues en la orina normal siempre hay fosfatos; pero
como el cambio de nombre pudiera traer méas confu-
sién, debe admitirse éste para aquellos casos en que ya
la mayoria de los autores le admiten, es decir, para
aquéllos en los que sélo se trata de una pérdida de aci-
dez en la orina sin aumento en la cantidad de fésforo
expulsado; inutil es advertir que <sta pérdida de la aci-
dez que determina la precipitacién de los fosfatos, no
debe confundirse con la ocasionada )jor la deecumposi-
cién amoniacal de la urea.

El nombre de diabetes fosforica jiodria servir para
designar aquellos casos en los (jue hay un aumento real
en la cantidad de fésforo expulsado por la orina; ésta
entonces lienc reaccién Acida (aunque en algunas oca-
siones se vea en ella un precijntado de fosfato de cal)y
es transparente. Por regla general suele j>asav inadver-
tida esta diabetes, pues como es un sintonia de enfer-
medad grave, no se la jiresta, atencién ante la mayor
gra\-edad de oiros sintonias, <;omo sucede en la diabetes
sacarina, anemia jjernifiosa, raquitis, osteomalacia y en
ciertas y gi'aves enfermedades dcl sistema nervioso,
como demencia paralitica, mania, etc. Teissier publicé
algunos casos con el nombre ae diabetesfosférica, en los
que, con los sintomas de diabetes sacarina, en vez de
azucar segregaban enormes cantidades de fésforo, pero
Laidlatr y Minkoteski dudan de la existencia de tal en-
fermedad, como ya veremos mas adelante.

Tanto la ,/b.v/afaria como la diabetesfosférica se con-
sideran hoy, no como enfermedades propiamente dichas,
sino como sinfomas de otras afecciones, y por esa razén no
deben incluirse entre bus enfermedades de la nutricién.
Murillo describe una ferina de fosfaturia, que en reali-
dad es una diabetes fosférica, puesto que trata de un
enfermo en el que, coincidiendo con crisis de dolor
géastricas, hallaba un aumento do fésforo en la orina
muy superior & la cantidad normal.

El enfermo observado por Morillo era hiperclorlii-
drico, y la causa de su liiperclorhidria el artritismo; la
hiperclorhiilria & su vez ocasionando una autointoxica-
cién por el Hifi del estomago al ser absorbido en el in -
testino, daba lugar & un exceso extraordinario'en la
cantidad de fésforo expulsada j>or la orina, en tal for-
ma, que si bien, cuando iio tenia dolores géastricos, Ja
cantidad de fosforo expulsada eni la normal, cuando
sobrevenia la crisis d dorosa llegalia & expulsarse hasta
6 gramos ]>or 1.(KX), cuando la cantidad normal es de H
gramos en las veinticuatro horas, es decir, en 1,500
gramos de orina préximamente; exporiinentos por él
practicados en perros, dice le prohanm ser cierta su
teoria de la intoxicacién.

Mi propésito al citar el trabajo do Murillo, no es
hacer critica del mismo, |>oro > he de hacer notar que
ni Klemperer ni Minkmvski, citados en su trabajo, ad-
mitcn con el nombre de fosfaturia aquellos estados en
los cpie luiy en la orina un aumento de féosforo sobre la
cantidad normal. JUnkoivski dice A este propdsito: la
se'Teciéon de una orina con sedimento fosfafico e.r,presa siem-
pre s6lo una disminucion en la acidez de la orina; ademas,

en la pagina 549 dice: «Muchas veces seha comprendi-
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do con el nombre de fopfatiiria Ja secrecién de grandes
cantidades anormales de fosforo en la orina; en ciertas
circunstancias patolégicas, por ejemplo cuando existe
una destruccién de elementos nucleares, hay aumento
en la secreciéon de fésforo, pero, sin embargo, la canti
dad expulsada de éste depende de tantos influjos, que
la sola determinacién del féosforo en la orina no permi-
te en absoluto deducir consecuencia alguna. Porlo me-
nos debe teneree en cuenta la cantidad de fé6sforo neu-
traly de fosfatos preformados que hay en la alimenta-
cién, 4si como la cantidad de fé6sforo expulsada por las
heces; de las numerosas determinaciones de acido fos-
férico que existen en la literatura, muy pocas llenan
estas condiciones, y en algunas, como la de Teissier, se
emplearon métodos impropios.» En la misiha pagina
dice: *Si hubiese un aumento en la cantidad de acido
fosférico expulsado aumentaria la acidez de la orina,
y, por lo tanto, la solubilidad de los fosfatos térreos,
evitando su precipitacion.»

Murillo, al parecer, no ha leido el trabajo de iliii-
kowski, pues de otro modo hubiera hecho sus investi-
gaciones en la forma que éstey todos los autores mo-
dernos recomiendan, y, ademas, no hubiera dicho lo
que establece en la conclusién tercera, pues sabido es
que el aumento en la cantidad de fésforo no determina
una pérdida de acidez en la orina, como él dice, sino ul
contrario, mayor grado de acidez en la misma.

Es indudable que los experimentos que ha hecho
Murillo son por esta causa sin valor, pues no dice la
cantidad de fosforo que tenian los alimentos, nila que
esalia con las heces; ni la cantidad de fésforo en la ori-
na de las veinticuatro horas, porque segun las horas
del dia, asivaria la cantidad ijue se expulsa de fésforo,
y por esto hay que recoger toda la cantidad de orina
de las veinticuatro horas, y, después de mezclada, exa-
minar la cantidad de fésforo que hay por litro. Ppro
por otro lado la pérdida anormal ile fésforo por la ori-
na es tan rara, que Laidlaw dice: «<Entre 2.000 analisis
de orina, s6lo hallé uno, en lu que habia una cantidad
mayor de 3 gramos en las veinticuatro horas,» es dcidr,
superior &la normal, orina que era 4ciday con fosfatos
disueltos.

Es, pues, opinién general que en la fosfatiria no
debe entenderse que hay una eliminacién de fé6sforo en
cantidad excesiva, sino que la orina Ilui perdido su reae-
Ho6n acida al tornasol, y por esa pérdida de andez, sepreci-
pitan los fosfatos;hay que advertir, que no debe confun-
dirse este estado con la alcalinidad de la orina que re-
sulta por la descomposicion amoniacal de la urea; al
tratar del diagndéstico indicaremos el modo de distin-
guir una fosfaturia de una orina amoniacal.

¢Cudl es la causa de la acidez en la orinaf La orina
debe su acidez al fosfato monobéasico de sosa 6 potasa, y
aunque segun Salkowski y v, Leube también se debe
algo al &cido hipurico y al urato a4cido de sosa, desde
que Liebig lo propuso se considera al fosfato monobasi-
co como causa de la acidez normal de la orina, y en el
dia se determina el grado de acidez de ésta por la rela-
cién que hay entre el fosfato total de una orina y el bi-

fosfato segin el método de Freund y Lieblein; para que

una orina se haga alcalina es iice- sario, pues, que au-
mente la cantidad de fosfato bibasieo 6 tribasico, dismi-
nuyendo la del fosfato monobéasico.

La explicacién de porqué la orina es acida, siéndola
sangre alcalina, la daba Maly, segln sus experimentos
ele difusiéon, diciendo: en la sangre la alcalinidad es de-
bida al carbonato y al fosfato neutro de sosa; por los
cambios nutritivos se forman acidos como el sulfurico,
y, ademas, con las peptonas se absorbe por el intestino
HCI; éstos quitan parte de la base al fosfato y le hacen
acido, y como el a4cido pasa con mas rapidez por los ri-
Aones que In. base, se explica el que la orina .sea acida.
Por otro lado, Riineberg también observé que, lleno el
intestino de un animal con diversas soluciones & una
presion determinada, los acidos filtraban con méas rapi-
dez que las bases; ademéas se ha visto que con una ali-
mentacién exclusiva vegetal 6 tomando gran cantidad
de alcalinos la orina se hacia alcalina.

Ahora bien, durante la digestién estomacal, y de un
modo fisiolégico, al segregarse HCI, la sangre se hace
mas alcalina, y si se lia comido mucho, la orina es dé-
bilmente &acida 6 alcalina; méas tarde, con las peptonas,
se absorbe el HCIl y la orina se hace Acida; estos dos
fendmenos de secrecién y absorcién son casi simulta-
neos, aunque al principio predomina el primero y luego
el segundo (Bence Jones, Gorges): por esto Maly hacien-
do una fistula estomacal & un perro para que constan-
temente saliera el jugo géastrico, 6 saturando éste con
carbonato de cal, obtenia una orina alcalina, y Quinche,
lavando el estémago con agua, vié que la orina, con
gran frecuencia, era alcalina, lo mismo g”ie en los en-
fermos con vémitos crénicos y ectasia estomacal; fun-
dandose en esto, Bence Jones indica que la hiperclor-
hidria produce fosfaturia, y Ralf, en cambio, atribuye
ésta & trastornos digestivos sin exj)licar qué trastornos
son éstos. JlinkOAVski & este propdsito dice: «Si por un
examen atentoy conuna misma alimentacién se obser-
va en los fosfatlricos una orina mas alcalina que en los
sanos, es preciso ver si esta pérdida de acidez no va
acompafiada de un aumento de acidez en otras secre-
ciones, sobre todo en la secrecidon estomacal», es decir,
(jue Minkowski no afirma que la hiperclorhidria sea la
causa, sino que debe estudiarse si lo es 6 no lo es; pero
Kle.mperer ya afirma que en los enfermos por él trata-
dos la causa era hiperclorhidria con insuficiencia mo-
tora; la gran cantidad de HCI| segregado y la perma-
nencia de éste en el estbémago, explican, segun él, la
falta de acidez en la orina, y como la hiperclorhidria
en sus enfermos era ocasionada por una neurastenia,
(.«onsideta la fosfaturia como un sintoma de la nerviosi-
dad general. Por esta causa dice Klemperer que la ad-
ininisfiracién de acido clorhidrico & estos enfermos no da
resultado alguno, y aun cuando se dé en enemas, <i-
luido, sélo se obtiene un resultado muy pasajero, como
lo confirma su experiencia en los enfermos por éltrata-
dos; para Klemperer, pues, la fosfaturia consiste en la
falta de acidos que hay en la sangre para neutralizar
los alcalis que en ésta hay; falta debida ala hipersecre-
cién de HC 1 en el estbmago y & la retencién del mismo

en este 6rgano; como consecuencia de esto la sangre se
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hace mas alcalina, y, por lo tanto, la orina tiene menos
acidez gne en periodos normales.

Ahora bien, sila causa de la fosfaturia fuera la que
indica Klemporer, no se comprende el por qué todos
loa hiperclorliidricos con dilatacién de estémago no son
foaiatlricos, iraesto que reteniéndose acidos en exceso
en BU estdémago y faltando por lo tanto en la sangre, la
orina debia ser neutra 6 alcalina, y, sin embargo,
esto no sucede; con gran frecuencia se ven enfermos
hiperclorhidricoH con dilataciéon de estémago U espasmo
del puoro, y, sin embargo, son raros los casos de fosfa-
turia; ya veremos también mas adelante co6mo no to-
dos los enfermos con fosfaturia padecen al mismo
tiempo una hiperclorliidria.

Para Senntor iti falta de acidez en la orina jniede ser
debida 4 la ingestién de grandes cantidades de alcalis,
4 ja expulsién por vomitos de gran cantidad de HCI 6
& *a neurastenia, sobre todo si ha habido excesos eii la
esfera genital (masturbacién, poluciones), 6 después
do grandes y duraderas excitaciones psiquicas con la
consiguiente depresién. De todas suertes, Seiiator con-
sidera que no es improbable el que exista una inHuen-
cia nerviosa en la etiologia y rapido cambio de la reac-
cion en la orina.

ritzmann, y sobre todo Peyer, consideran la fosfa-
turia como una ueurosis necretora del riiiéji, y, intima-
mente, V. Linstow y Orosglik admiten también esta
teoria; en el folleto publicado por Peyer describe éste
1-i casos por él observados y tratados; de los 14 ha-
bla U con sintomas nerviosos 6 neurasténicos, y 3 se
hallaban libres de este trastorno; en 8 de los casos ba-
bia antecedentes blenorrdgim; dos tenfan trastornos se-
xuales por nmxturbwién y poluciones, y de los 4 restan-
tes, en los que no haljia antecedentes’ blenorragicos ni
de masturbacién, uno atribuia su fosfaturia & beber
cerveza, y los otros & au constitucién nerviosa. Como re-
sultado de su estudio sobre estos enfermos establece
Pever la conclusién siguiente: en la mayor parte de los
casos de fosfaturia ésta es debida & una neurosis secretoi-a
del rifién de origen refijo, cuyo punto departida se halla en
una lesién anatomn-pafolégica del aparato sexml, y en al-
gunos rasos raros es s6lo un sintoma de neurastenia 6 de his-
terismo. La mayor parte de los autores, sobre todo
Klotz. Mhtl-oivskiy Klemperer, no admiten esta teoria
de neurosis sccrctom del riiién, pues dicen que, aun
(Hiando la falta de acidez en la orina se presenta con
gran frecuencia en enfermos neurasténicos que lian
tenido gonorrea 6 han padecido trastornos sexuales, no
hay razén pai‘'a considei-ar la «feccibn como una neuro-
sis, puesto que no estad probada una verdadera anoma-
lia en la secrecion especifica del rifién; la gran frecuen-
cia con que se ve la fosfaturia en enfermos neurasténi-
cos dicen estos autores que pudiera consistir en que
esta clase de enfermos se observan méas que los sanos,
y por esto ven.4 menudo que después de comer tienen
la orina neutra, depositandose los fosfatos poco tiempo
después do expulsada,

Al describir la historia de loa casos por mi observa-
dos, expondré las razones que liay en contra de esta

teoria de Klemperery Minkowski.

Antes, sin embargo, lie de hacer notar que la ma-
yor parte de los autores, como Salkowski, v. Leube,
Heidenliain, Poye»', v. Linstow, Ultzmann, Minkowski,
etcétera, consideran & los rifiones, no como filtros me-
canicos &4 la manera que creia Jlaly, sino que en su
opinién las células de los glomérulos y conductos con-
torneados poseen una actividad 6 energia especifica se-
cretora, al igual de todo epitelio glandular, y éste & su
vez se halla, como todos los 6rganos del cuerpo, bajo
la accién del sistema nervioso; esto indica que no es
improbable el que, por sélo un inlinjo patolégico ner-
vioso y aun sin haber una alteracién anatémica n or-
ganica en las células renales, segreguen c.stasuna orina
anormal;,pero, por otro lado, ios-anatémicos como
E. Hehr>rald no lian liallado en loa rifiones neritos se
cretores, sino s6lo nervios vaso-motores; & pesar de esto
se ve que la orina do es sé6lo producto de una filtraciéon
mecanica, sino que, indudablemente, liay en los rifio-
nes fenébmenos de secreciéon, y, partiendo de este su-
puesto, puede explicarse la fosfaturia por la teoria de
Ultzmann y Peyer.

Como be dicho al principio de este articulo, Gltima
mente he podido observar y estudiar tres i'asos de fos-
faturia, y de su estudio he adipiirido la convicciéon de
que la fosfaturia, en la mayor juirte de los casos, es
debida 4 una neurosis secretora del rifdn; esdecir, qui-
los casos por mi observados confirman la teoria de Pe-
yer sobre esta enfermedad.

tSe «oaclttird)

ESCUELA PRACTICA DE ESPECIALIDADES MEDICAS

«Orik KRENCUS DADAS FOH Itl. EXCELENTISIMO SENOR MAKIIUES DE ODA-
DALBEZA6 SOBRE FISIOLOGIA Y FILOSOFIA COBPABADAB

CAPITULO XI
I'RUULEMA DE LA LIUJBT.U)

Conclusion del Sr. .Tanet:

Hase planteado el problema de la libertad despué-~
de Kant, como lo estaba ya anteriormente. liase pre-
guntado si estaban bastante acordes todos los elementos
de su doctrina, y sisu misma doiitrina era tan favoni-
ble 4 la moralidad como él pensaba. (No se reproduei’
el determinismo de'los fenébmenos por una especie &'
necesidad légica en el mundo de los m'mienoa? Y su-
puesta la predeterminacién absoluta, ¢no desiiparecr.
privada.de apoyo, la moralidad de la vida jiresente? So
ha querido reconocer & la libertad su derecho & inter-
venir en el curso de los fendmenos, y se ha vuelto, sin
embargo, & abrir la lucha entre los partidarios del libre
arbit'io y los deterministas. E| <Ictermiiiismo, sin afia-
dir argumentos psicolégicos & los consignados por sus
antiguos partidarios; pero fortificado incesantemente
por los progregos de la ciencia, por la teoria mecéanica
del universo, por las relaciones cada vez mas definida®
entre la vida espiritual y la fisiologiay por los resulta-
dos de la estadistica aplicados & los actos de los liom-
bres (asesinatos, suicidios, m itrimonios), se ha ampara-

do en la autoridad cientifica. Los partidarios del libre

((f
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arbitrio se han creido porlo mismo obligados duna in-
terpretacion de los hechos, que va mAs lejos que la liber-
tad humana, y coloca la libertad en el origen mismo de
las cosas. E|l autor de una Filosofia de la libeM\(id. el
Sr, Secretan, de Lausana, ha insistido con nuevos brios
en las tesis de Duns Scoty de Descartes, y A imitacién
de Kant, subordinando la Metafisica ala moral, ha sa-
crificado la presciencia divina & la libertad, y coordina-
do todas sus ideas, todas sus hipdtesis, sobre el origen y
la ‘naturaleza de las cosas, con la realidad del libre arbi-
trio. Bouti-oux afirma la lontiugenda de jas leyes déla na-
btraleza, y considera esta.s leyes como héabitos de las cau-
sas, potencias creadoras y espontaneas, que evocay SOS-
tiene la libertad infinita, dandose & si propia, como decia
Descartes, la infinita perfeccién. Otros (Kenouvierysus
discipulos) piden, & nombre de la categoria de mimero,
<)iie se deseche la sustancia, lo infinito, lo necesario,
cosas todas ininteligibles, segun ellos, y para satisfacer
4 la razén, conservando el libro arbitrio, proponen como
principios absolutos, fenéraeno.s que salende la nada, fen6-
menos en siy por si, lo relativo en absoluto. Algunos,
como Delbeufy Boutroux, buscan en las leyes mismas
de la Mecanica, 6 mas bien en ciertos casos de indeter-
minacién conciliables con estas leyes, razones para ad-
m itir el libre albedrio. Alfredo Feuillée, por el contrario,
busca en el mismo sistema determinista una especie de
«equivalente practico 6 de aproximacién indefinida" del
libre albedrio, merced & una 6uee.sion de términos me-
dios, que aproximan los extremos; idea de la libertad.t—
deseo de la libertad — amor ala libertad. «La libertad,
dice, no es un poder magico, niuna cosaya hecha, sino
un fin, una idea que no se realiza sino progresivay me-
tédicamente mediante un determinismo regular.’

A pesar de todos estos esfuerzos, no se puede deedr
que esté resuelto el problema del libre albedrio. ,.-Lo
serd alguna vez d la manera de un problema matema-
ticoV Bien se puede dudar, y la naturaleza misma del
problema excluye semejante solucién; pero lo que se
puede decir es que hoy se ha llegado & plantearle con
mas precisién. Los mismos progresos del determini.smo
han obligado & los partidarios del libre albedrio & con-
densar sus doctrinas y extender su aplicacién. Han
visto que el libre albedrio no puede serun milagro; ni
el hombre, como decia Espinosa, «un imperio en otro
imperio.» Si el hombre eslibre, hay que admitir la li-
bertad como principio comun de las cosas, conceder
qge se halla en todas partes, y que hasta el determinis-
mo es un producto de la libertad. Hacia esta solucién
linal se encaminan & la vez los partidarios de Maine de
Biran, de Kanty de Schelling.»

Conclusion de la rienda fluiente. - La libertad es el
modo de intervenir el polo indefinido en las determina-
c.iones practicas de la vida.

Iil que siente que sabe algo y hace algo, siente que
este algo cpie sabe y hace le libra de la ignora”~ida y de
la inoxia, y con esto sé6lo siente la libertad funcionando
<ai su pensamiento.

No es ésta, & la verdad, la libertad absoluta, sustan-
tiva, pero es la libertad adjetiva, que participa delverbo,

6 sea de la ftincién de deliberar.

No necesita el sujeto la libertad absoluta, bastale la
relativa, que le libra de la ignorancia y de la inercia, y
afiadamos que le libra también de la servidumbre y de
la impotencia para resistir jas agresiones de todo mal,
alentando & la par su esjiuranza de vencerlas & cual-
quier costa.

Funcionando escomo se demuestra la libertad de
funcionary el alcance de su poderio.

E | vivo acomete porque cpiiere y <-uaudo quiere; el
no vivo resiste y actla simjjlemente de recliazo, 6 al
menos sin (.juerer; desprovisto de iniciativa en la guerra
que sostiene con el vivo, ansioso siempre de indepen-
dencia y de sobreponer 4 todo su autonémico poderio,
I’ara eso tiene el vivo, si no la imposible é indemostra-
ble libertad absoluta, la que se demuestra practicamen-
te por muchos caminos: la libertad relativa.

El determinismo absoluh'), contrapuesto & la liber-
tad-absoluta, es simplemente absurdo. Si todo estuvie-
ra predeterminado, nada se determinaria de nuevo, E|
tiempo no serla duracién algiuia, ni el espacio serla ex-
tensién, puesto que la extensién requiere limites, como
los limites correlativa ilimitaeién. Faltaria la prac-tica
por sobra de teoria predeterminante. Otro tanto acaece-
ria con la libertad absoluta, que oliciaria como disol-
vente universal. Si un absoluto es absurdo y el otro
también, mayor absurdo resultaria & ser jiosiblo, si los
admitiéramos 6 la par.

¢No tienen ya bastante los fil6sofos con los tres des-
engafios, y, digadmoslo a.=i, las tres amonestaciones, que
les lian hecho en tres épocas histéricas la escépticay la
critica? Abracense & lo relativo si quieren un ancora de
salvaciiin. También esto se les ha amonestado tres ve-
ces, y hasta ahora han reincidido en el pecado ontol6-
gicl de lo sustantivo y lo absoluto.

La solucién que dicen Janely Snaillies se preliara
en la época presente, por de pronto estd aplazada, y
para consignarla no liabria mas que volver la vista ha-
cia esa cienciaviviente, que estd hace tantos afios expo-
niéndose & un publico indiferente, alejado por sistema
del analisis intelectual, y entregado & la duda 6 & cual-
quier caprichosa 'y no meditada creencia, (pie se halle
un boga entre la ninltitud.

La ciencia viviente dice que lo dejinido no puede ser
absoluto, que es un extremo y reclama otro extremo lo
indefinido. Decir indefinido vale tanto en teoria como
decir la nada, el no ser. Abora bien, la practica, no pu-
IlUendo sertodo ninada, sélo puede acercarse & estos ex-
tremos sin dejar de ser término medio, que como tal
encierra todo lo posible entre los dos polos ingiosibles.
Asi es posible algo que, acercandose al polo indefinido,
represente la libertad, enfrente de algo que, acercando-
se al polo definido, rejiresente la nece.-jidad.

Esto se parece, & jirimera vista, 4.lo imaginado por
Fouillée, para concebirla libertad en simple teoria; i)ero
la libertad legitima es la que se siente en la préactica
como coeficiente, que s6lo entonces aparece en correla-
ciéon con todo eficiente definido.

Después de estas consideraciones, aun rosta la im-
[Xirtantlsiina de que la libertad ha de buscarse, ante

todo, eu el pensamiento, que, segin hemos con”eenido
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Indos expresa 6 tacitamente, es el que sirve de tipo y
de método para filosofar. EIl pensamiento es el que en
su in‘adetica se Mente eminentemente libre, y esto basta
para que como libre le respete lu teoria, por mas que
le imponga la condicién de relacionarse con ella, con-
virtiéndose entonces en pura indefinicién, 6 definicién
negativa* contrapuesta & toda definicién positiva. E|
pensamiento que se siente libre desde el momento en
que se otorga fuerza, poder para librarse indefinidamen-
te de los embates de la ignorancia, se otorga en el acto
mismo autonomia; se reconoce como ley libremente de-
terminada; y declara ademas relativamente no libre a
todo compuesto corpdreo, que no dé exteriormente
muestra de esalibertad; que él tiene para hacerse, para
pri-

vilegiadamente activo al relajionarse por si mismo, y

constituir un organismo cuya base es lo subjetivo,

con independencia de otro, con todo lo objetivo. Aqui
esta la diferencia delos cuerpos inorganicos, cuya base
eslo objetivo, activo, si, al relacionarse en particular
practicamente un objeto conotro objeto; pero siempre
con actividad relativamente pasiva, comparada con la
dcl pensamiento.

Esta actividad pasiva (resistencia) de lo inorgéanico
s6lo puede figurar, como lim ite correlativo, con la acti-

vidad del pensamiento y de todas las funciones vi-

vientes.

A falta de causa libre 6 indefinida, que caracterice
exclusivamente & las funciones vivas, pueden bastar,
(unindo se trata de cuerpos inorganicos, dos causas de-

l.o, causa

finidas para determinar un efecto, & saber:
que, aunque definida, represente una potencia relativa;
y 2°, causa que represente la resistencia. Ambas causas
se hallan representadas muy especialmente en los dos
polos de la funcion eléctrica, que figuran como repre-
sentativos de todas las funciones subordinadas, fisicas
y quimicas.

Creemos bastantes estas ligeras indicaeiaoes, para
acreditar que la ciencia viviente da al problema de la
libertad la solucién posible dentro de la condicién de

relatividad, inherente & todas las cosas humanas.

CAPITULO X II
El. NAIUTO

Co7iduMoén del S\ Janet:

En la cuestion filoséfica del habito aparece desde
luego la oposicién de dos grandes teorias. La primera,
entrevista por Epicuro y sostenida, al menos, en cuanto
vonderne & la unién del alma con el cuerpo, por la es-
tal como la interpreta la Fisiologia

habito &4 un fendémeno fi-

cuela cartesiana,
contemporanea, reduce el
sicoy mecéanico, & un puro automatismo. La segunda,

que Havaisson utiliza para sacar todas las consecuen-
cias metafisicas, es la de
cos, de Leibnitz, y de todos los que creen que la vida
siendo en el habito la modi-
Manifiéstase ade-

de Aristételes, los estoi-

no es puro mecanismo,
ficacion de una actividad espiritual.

la historia de este problema, que el pro-

mas por
greso filos6fico consiste, no tanto en adivinar verdades
parciales, como en descubrir puntos de vista sobre el

conjunto de las cosas. ¢(No es éste un progreso real?

MEDICO

¢No tiene el espiritu interés en darse cada vez mas

chira cuenta de los conceptos Jiosibles sobre el Uni-
verso? Debia el empirismo,

ver.se conducido dresumir en el habito el gran

mediante su légico des-

arrollo,

principio de la vida espiritual, y & refugiarse para con-

cebir plhéabito mismo en la teoria mecanica, que atri- yar

buye & 14 inercia la espontaneidad de los vivientes. hra
mo.

Moa ¢j)odemo8 atenernos & las soluciones del empiris-
moy En primer lugar, aun concediendo que la costum-
bre reduzca & la unidad gran nimero de fenémenos, no
so explica & si propia, aplaza el problema, no le resuel-
ve. Ademés, la mecéanica implica ideas elementales,
como son las de espacio, tiempoy movimiento y de su
comunicacién reciproca; y procede, ante todo, ponerse
de acuerdo acerca de ellas. Maine de Biran que, en su
Memoria sobre el hoébito, adoptaba todavia el sensualis-
mecanismo

mo, reconocia que las hipd6tesis sobre el

cercbi'al son mas Ifien simbolos, destinados & liacer vi-

sibles las ideas, que explicaciones verdaderas. Costum -
bre es adquisicién; quien dice costumbre dice una na-

turaleza primera, un algo, un absoluto, al menos una

distincion del séry de ,sus formas; referirlo todo alha-
bito, en el sentido estricto de esta palabra, no seria re-
ferirlo & cosa alguno.

Esta conclusiéon particular puede aplicar."*e & todos
los problemas de la Psicologia. En todas partes hemos
visto al empirismo jiroiioner iin modo de explicacién,
Gtil y suficiente para todo clanto concieroe al encade-
namiento de los fendmenos y & las condiciones de su
produccién; pero también hemos visto siempre al empi-
rismo estrellarse ante la explicacién lin.al. En-todas
partes lo pasivo supone lo activo, lo exterior supone lo
interior, lo mecéanico supone lo espontaneo y lo adqui-
riilo supone lo innato. Si se explicara todo por la exte-
rioridad, esta misma exterioridad supondria otra, es
decir, otra cosa que ella misma; asf, pues, de una cosa
en otra cosa, nunca se llegarla al verdadero sér. Pode-
mos, pues, decir, respecto de toda la psicologia, lo que
acabamos de asentar respecto del héabito: explicar lo

interior por lo exterior, lo activo ]>or lo pasivo, lo es-

pontaneo porlo mecanico, lo primitivo por lo adqui-
rido, es explicar todo por nada.
La costumbre es la

ley

Solucién de la cienria viviente. —
ley ejercitada libremente. EI libre ejercicio de la
puede traer buenas y malas costumbres.

El ejercicio de la ley, la costumbre, es funcién sub-
jetiva, légica, propia de la vida.

Los empiricos que han hecho descender & las cos-
tumbres, hasta considerarlas nomo un ejercicio del es-
tadio mocadiiico, es porque han hecho descender al
mismo estadio la vida vegetativa, con el pi-opésito,
consciente 6 no, de descartar al alma humana y & la
divinidad, del &mbito" cientifico, que destinaban exclu-
Por su

sivamente para la experimentacién externa.

parte, loe que han iuBlumbrado en el habito un ejerci-
cio del alma, se han detenido aqui, temerosos de caer
en un abismo, si otorgaban este mismo ejercicio al
cuerpo del hombre, del animal 6 del vegetal, para los

cuales se reservaba la funcién de vivir, desconociendo

lo que esy lo que vale la vida del pensamiento.
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No se ha resuelto hasta ahora, satisfactoriamente,
el problema de la vida, ni por psicélogos ni por fisiélo-
gos, sin duda por d temor que se inspiraban mutua-
mente, de perderla brajnhi«i se abandonaban 0 ensa-
yarla como guia en mares desconocidos para ellos. La
bridjula era la vida, y esta brujula viviente no habia de
morir ni aquende ni allende el mar de la controversia.

¢Por qué tanto temer, y aun despreciar la vida, los
idealistas ylos tedlogos, .siellos mismos la‘tenfan en sus
labios tan A meTjiudo y jiara cosas tan sublimesy pro-
pias de su incumbencia, como (juci'er <-on todas las
fuerzas de su alma un Dios tiro y una villa inmortal?
¢,Porqué temer al alma los meennieos .«i habian de en-
contrar en forma relativamente inmadvil, su traje, su
exterioridad, en las entrafias del anulisis experimental
(fisica y positivista) que absorbia su atencién?

E | Sr. .Tanctinculca el pensamiento de que procede,
mas bien que ocuparse en sumar menudencias, procu-
rar puntos de vista sobre el conjunto de las cosas. Asi
i'S, en efecto, cuando se trata de filosofar; pero ¢qué
punto de vista mas elevado y comprensivo que el de la
\ida en general, y en todos sus particulares modos y
caracteres, que distinguen & cada sérvivo en particular
y & todos de lo no viviente? H&agase el ensayo y se ve-
ran los resultados.

Maine de Biran considera como sipibolos las expli-
caciones de los fisi6logos, que buscan con el escalpelo y
con el miemseopio la inteligencia y el sentimiento en
la masa cerebral. Mejor harian los fisi6logosen no sim -
relaciones & lo

bolizar tanto, llamando simplemente

que llaman sin reserva funciones del cerebro. Lejos de
proceder asi, ni aun se dan cuenta siquiera, como se la
da Maine de Biran, en este caso concreto, de su simbé-
lico procedimiento, y proceden atribu) endo ciegamente
4 la masa cerebral que tocan, la vida intelectual que
concibe su pensamiento.

En cnanto al parrafo final de Janet, estamos casi

enteramente de acuerdo con él. También él hubiera
estado de acuerdo con nosotros, si en vez de conservar
algun carifio & la sustancia y a4 lo absoluto, se hubiera
relaciéon,

resuelto d entrar de lleno en el camino de la

y desde la relacién en el de la vida, que lleva al de la
verdad, por mas que esaverdad, asi encontrada, pudiera
pai-ecer amai-ga al paladar sustaneialista.

Pero hay méas; esta verdad, hallada por los caminos
de la relacién y de la vida, estd lejos de ser amarga.
Podemos certificarlo. Es dulce, desde luego porque es
verdad, y después porque la corroboran y la ensalzan
sus dos sostenes, la moraly la estética, asi en elmundo
privilegiado para la ciencia, como en el mundo méas alto

privilegiado pai‘a la fe.
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REVISTA DE HEPATOLOGIA
Por D. VICTOE CEBBIAN

Médico de numero del Hospital Provincial, e.tpeclaliHta en
enfermedade» del higado-

|
1,* OOCailAStV UEI'ATICA

Bajo la denominacién de docimasia hepatica, >IM. Lacas-
sagne y Etienne Martin entienden la comprobacion de la muer-
te lenta 6 re,>entinapor laiiirestii/ncion de! f/ticéiZenn / de la i/In-
cosa en ci binado de los cadaveres.

Esto» autore» han llegado & demostrar; 1.Oj que en los
casos en que lamuerte Im sido repentina (aun cuando se trate
de un feto nacido viable), el higado contiene glicégeuo y azu-
car; 2.0, cnan<lo el organismo ha sucumbido & consecuencia
de una agonia, el higado 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 higado del cadaver humano 6 de animales proce-
dentes del matadero.

He aqui el método que lia seguido: un trozo de higado
de 100 gramo» »e tr.tura en un mortero y se mezcla & dos
veces su peso de aguay carbén animal, después se calienta
en una capsula basta la ebullicién y luego se filtra. El cnrlién
retiene las materias albuminoides y la ojieracion se hace
rapidamente. El liquido que pasa queda de ordinario teiiido;
se le mezcla ¢ -n una nueva cantidad de carbén y se filtra se-
gunda vez. Entonces: si el liquido presenta un ligero tinte
opalino contiene glicégeno, que «e evidencia por el licor de
rebling; si el liquido esta claro y no precipita el licor, falta
la glicosa.

En fin, puede suceder que el liquido claro precipite el
licor cupro-potasico, y eii este caso, eii concepto de los auto
res mencionados, la presencia del azlcar sin glicégeno indi-
carfa que en el curso de la agonia un accidente vino & deter-
minar bruscamente la muerte.

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

Demuestra primevo sus numerosas aplicacicues médico-
legales é higiénicas y su facil empleo, y después afiade; que
si nada enseria sobre las causas de In muerte, permite en
cambio decir si ésta lia sido subita 6 lenta 6 precedida de
agonia.

En el primer caso (muerte subita) el higado contiene gli-
cégeno y glucosa (docimasia positiva).

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

Cuando el higado contiene solamente azlcar sin glicége-
no, la doiiinasia es incompleta y la muerte es debida & una
causa que bruBcaroente ha venido & interrumpir umi agonia
bre tifoidea).

La putrefacciéon no es un obstaculo al empleo del método
adoptado, y en tanto que el tejido hepatico no cae en deli-
quium, puede hacerse tu prueba dociuiasica.

El analisis cualitativo es un procedimiento suficientemen.
te riguroso.

1
LA SECSNnCIOK BIt.tAB
M. Albii ha estudiado los fenémenos fisio-patolégicoB <e
la secrecion biliar en una mujer que desde hace mucho tiem-

i10 padece una fislula hepatica completa, consecutiva & uua
cidecistotomla por accidentes de litiasis biliar, sin que fuese
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posible encontrar célculos. Las deposiciones en esta enferma
son & veces decoloradas y ncélicas, y otras contienen peque-
fias cantidades de bilis. La que se derrama por esta fistula
ofrece una coloracién amarillo de ocre, y no contiene casi
nunca filamentos mucosos, sin duda porgue no se estaciona
un la vesicula biliar; la reaccién del liquido es habiiiialmente
jieutra, & veces iléljilmente alcalina; su peso especifico es de
1,010 & 1,012, y contiene de 1,96 & 2 por 100 de elementos
lijos (la bilis de la vesicula biliar*encierra de cinco & diez
veces mas).

La cantidad de bilis segregada en veinticuatro horas que,
segun los autores, alcanzaria normalmente de 900 i 950 cen-
timetros cubicos, no pasa en la enferma de~490. El autor
hace constar que la paciente se encuentra muy bien nutrida.

La secrecion biliar alcaisza su maximum & lamedia noche,
es decir, diez horas después de !a comida principal; el mini-
mum se observa hacia las cuatro ¢ las cinco de la mafiana.

La cantidad y calidad de los alimentos ao ejerce influen-
cia alguna sohre la secrecién biliar. El desdoblamiento de la
grasa y la absorcién 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 absorbian 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-
nacion ; pero no la formacién de la bilis.

Tales son, en resumen, las investigaciones que acerca de

fisiologia y patologia de la secreciait biliar ha comunicado
M. Allm & la Sociedad .Médica de Berlin.

11
Ul ISTE niDA.TK'0 DKI, HIG.UIO

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 clinico.

El diagnéstico de los quistes hidatiuos del higado — dice
el laborioso doctor — ea muy dificil jmno puede hacerse sino
después de la evolucién de la enfermedad, evolucién en la
que pueden distinguirse el estadio aséptico que corresponde
al estado vivo del parésito; el estadio de necrosis aséptica
con muerte del mismo, y, por Gltimo, el estadio de necrosis
séptica, debido & una infeccién de vecindad. El primero de
estos estadios es generalmente muy largo, y durante todo
este tierapo la lesion puede quedar en estado latente. Es pre-
cisamente lo que ocurre en «na enferma de la clinica, intere-
siuite desde el punto de vista semioidgico.

Esta mujer, de treinta afios de eihid, ha presentado hace
cuatro algunos signos probaiiies que podian referirse G una
alteracion hepatica, I-'iieron ante todo algunos dolores vagos
en la region del higado, trastornos digestivos uofal)les, sobre
todo por el disgusto hacia las grasas, y al mismo liemiio
muchos ataques de”jrticaria, fendmeno muy frecuiftitemente
de origen hidntico. -\l mismo tiempo sentia en el hombro un
dolor muy vivo, que fue acentudndose. Todos estos signos,
falso calambre de estémago, molestia local, dolor del hom-
bro, son con frecuencia indicio de un proceso hepatico 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 supuraciéon del quiste. Por
lo demas, no se observa ni ictericia, ni ascitis, ki 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-
némeno frecuentemente de origen hepatico, y, sobre todo,

gnistico, y la urticaria se presenta muchas veces sin necesi-
dad de |)racticar la puncion.

Ante estos fendmenos, bastante numerosos, aunque poco
acentuados, es licito preguntarse hasta qué punto, en casos
semejantes, estaran alteradas las funciones del higado. Aho-
ra bien, de ordinario las funciones quimicas de este érgano
lio estan alteradas. Hay, sin embargo, un signo de disJtepadn
6 alteracion de funcién que puede encontrarse ei» estas con-
diciones; ea la intermitencia en la eliminacion del azul de
metileno, que se comprueba cuando quiere hacerse este ex-
ilerimento.

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 higa<lo. Se la ha observado en este caso parti-
cular, y este trastorno de la funcién hepatica es menos acen-
tuado una vez que se ha practicado la puncién.

Hay, pues, en nuestra enferma un conjunto de signos que
permiten presumir el quiste hidatico; pero para poder afir-
marlo, es preciso también que haya los signos fisicos que dan
mayor 6 menor certidumbre. En loa casos tipicos, aquellos
que evolucionan hacia la pared antero-externa, se compruelia
que el higado esta abultado, saliente, produciendo un above-
damiento que rechaza el borde costal iiacia fuera. La indo-
lencia, la renitencia, y & veces en casos tan raros que no lui\
por qué tenerlo en cuenta, el iremilus hidatico, vienen a com-
pletar los caracteres de esta tumefacciéon. Por eonsiguiente,
a pesar de este aspecto especial, no es muy raro encontrar
higados abultados que hacen muy posible el error.

M. t'hanffarri refiere también que ha visto, en la clinica
de M. Jaecouil, un liigailo grueso que recordaba un quiste
hidatico que habia sufrido seis ¢ siete jluiieiones. En la au-
topsia se comprobé que se trataliade uiia cirrosis hipertrélica
biliar. Otra vez, en su misma clinica, tuvo nn enfermo piiii
cionado dos veces ya anteriormente en unservicio Je cirugia,
& cuyo enfermo se le practicé una nueva puncion, y, por ulti
mo, se le laparotomizé en un jieriodo mas avanzado, cuand>i
habia ascitis; ahora bien, se encontré 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 vista
del diagndstico del quiste hidatico, es que estos quistes,
cuando no estan infectados, coinciden con un buen estado
general; y este contraste es aa un argumento en favor del
quiste. Pero tampoco conviene perder de vista que, si esto.«
higados quisticos son enormes, no es Gnicamente por el hecho
del desarrollo del quiste hhlatico.

En efecto, se salie actualmente que las partes sanas del
higado préoximas al quiste se hipertrgliaii. Y este hecho es
importante, porque permite comprender por qué el estado
genera! de estos enfermos es bueno. M. (’liauffard publico
en 189(5 una observacion muy demostrativa Je este hecho.
En este oaso, el higado, desprovisto de todas las partes extra-
fias, pesaba 2.000 grumos, es decir, casi el doble del higado
uonnal. Histolégicamente se comprobé solamente la biper-
trofla vicariante ilel parénquima.

En resumen, en los casos orilinarios el dingiidsticei se hace
mas ])or el conjunto de los signos positivos y negativos que
por uno solo tomado en particular. Pero el diagndstico puede
ser mucho mas dificil on ciertas formas, sobre todo en los
casos de quistes que evolucionan hacia la cara superior y
borde convexo del higado.
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LA OBESIDAD Y SU TRATAMIENTO HIDROMINERAL”’
Por el Dr. D. ARTURO PEREZ Y FABREGAS,

Médion-llireotor propietario de Lu Margarita en Loecbes.

El tratamiento de la obeBidad es una lie las cuestionea
mas arduas de iii Terapéutica- Las dificultades que existen
para tratar bien y racioniilineiite esta afeccién, son de distin-
tos 6rdenes: unas obedecen & la resistencia de los enfermos,
por lo {leneral de carécter apatico y poco amigos de abando-
nar sus habitos tle comodidad, y otras & la eleccion del mé-
todo que se lia de seguir.

1.08 agentes farmacoldgicos <u esta enfermedad son de
dudosa eficacia, sobre todo si se usan con exclusiéon de todo
<dro medio terapéutico. Loa mas importantes son el iodo y
los iodnroa, los purgantes, los alcalinos, loa acidos, el jabén
compuesto, el acetato de plomo, el extracto de / kcks vesicu-
s, la esencia de trementina, el balsamo de copaiba, el es-
toraque y los balsamos de Toll y del Peni, por no mendo-
uar niiUi.

1.08 malos resultados obteiiiilos con estos medios fueron
la causa principal de los métodos alimenticios, que bay que
confesar que tienen un fundamento cientifico de méas valor
que todos los farmacos anteriormente enunciados. Como
eluiera que generalmente en los Establecimientos de aguas
minerales suelen asociarse estos regimenes & la cura hidro-
tmmal, nos vemos obligados & describirlos, aunque sea de
un modo réapido:

Réyimen de. U'nnel. - basa eii la reducciéon de los li-
quidos; los enfermos no pueden temar en las comidas mas-
que 200 & 40U giuimos de laiuido.

[frip/mcii de Tmiiier. -Se reduce a la dieta lactea. Em-
pieza por administrar el primer ilia tres cuartas partes del
alimento ordinaric y otra cuarta parle «le leche «liilce y des-
iiatuila; a! segundo dia «la la mitad del alimento ordinario y
la otra mitad de leche; al tercer dia una cuarta parte del ali-
mento y tres de leche, y «les.le el cuarto dia sélo consiente
la leche.

i{égimende .Buiiiini/, instituido por Haivey. — Este mé-
loilo consiste en el uso predominante de la carne sin grasa
y en la supresion casi absoluta de los feculentos, legum-
bres, etc. Permite mucha mayor cantidad de liquiclos que el
método de Pancel.

Régimen de Kbatem. - Tres comidas; desayuno, comida

cena. El desayuno & las siete y me«lia en invierno y a las
seis en verano, consistente en una taza de té de 250 centiuie-
tioH cubicos y 'lO gramos de pan lllanco, 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-
bibense las legumbres (jue contengan azucar. Parabeber, dos
6 tres vasos «le vino blanco ligero, y después <le la comida
una gran taza de té negro, sin leche ni azlcar.

1acena es a las siete y media, y consiste en un tazén de
li- sin leche ni azdcar, un huevo 6 un asado con grasa, y :10
«ramos de pan con mucha manteca.

Régimen de (Erid. - EI meiiii de (Ertol es el siguiente:

Por la mafiana; 160 gramos de té 6 de café con un poco
do leche y 76 gramos de pan,

k medio dia; 110 4 120 gramos de carne asaila 6 cocida 6

VEMB «1 tlimsro anterior.
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de aves poco gra-sas; pescados poco grasos; cnsalaiia y le-
gumbres ligeras & discrecién; 20 gramos de pan hasta 100
gramos de feculentos. Do postres 100 & 200 gramos de frutas
frescas; algo de dulce. No se bebe iia«la, y Gnicamente en el
verano se permiten de 17 a 25 centilitros de un vino ligero.

Por la tarde: una taza de café 6 do té como en el «lesayu-
no, con 17 centilitros de agua y excepci<nia!meiite, 25 gramos
de pan.

Por la noche; uno 6 dos huevos pasa'los por agua, 150
gramos de carne, 20 gramos de pan. un poco «le queso, eiisa-
laila ¢ frutas, de 17 & 25 centilitros de vino mezclado con la
octava parte de agua.

Bégime» de Bemuih. — Este régimen no disminuye las
sustancias azoadas ni la grasa por debajo de la racién mini-
ma de 50 gramos, pero reiluce en gran caiiti«kd los hidratos
«le carbono.

Régimen de Kkch. — 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. Prohibe la carne «le cerdo, los embutidos, la
oca, el salmén, etc. Bebe usarse moderadamente de los hue-
vos, separando la yema. El pan sélo se permite en corta can-
tidad y i>refereiitemente tostado. Se proscriben los farinaceos
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 deméas comidas;
permite las bebidas abundantes, sobre loilo en los obesos
liletéricoa.

Régimen de Bujardin-Beaumeh. — En opinién de este au-
tor deben reducirse las bebidas, proscribirse loa alimentos
acuosos y disminuir todo lo posible los feculentos, Prohilii-
cién absoluta de la pasteleria, pan muy ligero. Til aloiuerzo
ilebe hacerse & las ocho de la mafiana,ycon.sistira en 25 gra.
mos de pan, 60 gramos de carne fiambre (jamén G otra) y
200 gramos de té ligero sin aztcar. Comida & medio «lia: 60
gramos de pan, 100 gramos de carne 6 «le algin guisado, 6
un par de huevos, 100 gramos de legumbres verdes, ensala-
da. 16 gramos de queso y frutas & «liscrccién. 1.a cena, a la»
siete de la tanle, consistird en la prohibicién de sigin, 60
gramos de pan, 100 gramos de carne, 100 gramos de legum-
bres vei-des, ensalada, 15 gramos de queso y I'rutiis & «Hs-
crecion.

Régimen de Robin. — En los obeso» que Uobin llama por
exceso, se limita G prescribir las bebiiliis en gran abundancia,
y los depor defecto, & disminuir las mismas.

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

Régimen de Gennain Sée. — Este régimen «e«maiate eu la
disminucion de las materias azoadas; las grnaas deben osci-
lar entre GOy 80 gramos, y los hiilrocarbiiroB en la menor
cantilad posible. En cambio aumenta las bebidas, que seran
infusiones de 1€, lo més calientes posible, y prohibe en absi™
luto las bebidas alcohélicas y la cerveza.

Estos son los principales métodos de alimentacion reco-
mendados para el tratamiento de la obesiilad. Hastael ligero
relato que de ellos hemos hecho para hacer su critica impur-
cial. De buen resultado en algunos de los casos que en lii
préactica 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 comprendera que aun en
aquellos pocos casos de obesidad Jiorida que con relacién &
los demas pueden observarse, no podria proseguirse muclio
tiempo cualquiera de los regimenes enumerados, sin que co-
rriéramos el peligro, como observa Hayem con gran sentido
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clinico, do que se hicieren dispépticos los individuos some-
tidos al tratamiento.

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

AlbUimina.......ccoeoiiiiiieiine 100 gramos.
GrasasS......ccccveeeeieiivieeeeeeennn 1
Hidratos de carbono.. 450 4 500

Kstos datos sirven & lliitliieu jjara liacer el cuadro si-
guiente y deducir (pie las curas propuestas son verdaderas
curas de inanicién, verdaderas curas pesr hambre, de las que
salen los enfermos, segun iafeliz frafe de (aiilet, con/o de um
en/ermedad anuday yrave.

El cuadro de Mathieu es el que sigue;

Banting.........ccceeuen. lio
P Ebsiein

Albumina. (Ertel, )
Dujai-din Beaumetz--. 554 60
Bauting.......cccoeceeennnen. 10
. Eljsfein... . 85
tirasa. Oijrte).... 250 40
Dujardin-Bcaumetz .. 304 40
Banting 80
Hidratos de car-" libstein. 50
bono......ccec..e. I CErlel.... 104 100
Dujardin-Bcaumetz.. . 05

Lo que decimos de estos cuatro métodos, que son los
mas empleados, puede hacerse extensivo a los demas, que ex-
cepto dus 6 tres son modificaciones de los de los autores de
que se ocupa el cuailro.

Este inconveniente, quo pudiéram<is llamar comun & ios
cuatro métodos citados, no es el Unico que presentan; si qui-
tamos el de Diijardiu-lioaumetz, que con todo es el mas ra-
ciona!, los demas prc aenian las objeciones siguientes;

Al méto In de Banling se le aeliaca la dificultad de que loa
6rganos digestivos toleren cantidades tan grandes de carne,
sin que sobrevengan, como muy & menudo se observa, cata-
rros gastricos é intestinales, y lo que es mas grave, la tuber-
culosis pulmonar. Gon respecto & esta ultima, en una fonna
que no se explica bien, pero que se observa & pesar de todo,
se citan bastantes casos por varios autores, entre ellos Eu-
lenburg. Este mismo afiade 14 observacion de casos de tras-
tornos psiquicos, que dice que quizas pudieran explicarse
porque la abstinencia de grasas afecta directamente al cere-
bro ci por intermedio de una anemia cerebral.

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

Al método de CErtel se le puedo objetar la produccién de
dispepsias y de albuminurias, que no puede prescribirse &
enfermos de edad avanzada, gotosos y litiasicos, en los cua-
les es eonvenicntisimo el lavado de la sangre por medio de
abundantes bebidas.

El método de Dujardin-Bcaumetz ya hemos manifestado
que es el mas racional; usas, no obstante, presenta el peligro
de que como réyimen jior hambre que es, debilite & los enfer-
mos y produzca serios trastornos. Otro tanto puede decirse
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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 mayoria de los casés, y caso de que.esto
iieurra y el enfermo se habitle, hay que suspender el trata-
miento por demasiado enérgico y por los peligros quepue<ieii
sobrevenir, que son los mismos que hemos sefialado 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 a los enfermo.s
Yy no se puede, por coimiguiente, proseguir mucho tiempo.'

P.n resumen; los métodos 6 regimenes alimenticios pro-
puestos contra la obesidad no pueden por si solos recomen-
darse en todos los”cnsos en mas ocasiones por los peligros
que entrafia su ]jrosecucion, 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
ajaicacion.

Los regimenes alimenticios se fundan, como hemos visto,
en que ia inanicién haga que se queme la grasa que tienen
cii exceso los enfermos de obesidad. Otro método es el que
se apoya en que esta grasa se desasiinile y se queme, no a
consefuencia de la inanicién, sino por ei trabajo musculai-;
es decir, por las distintas clases de ejercicio.

En todas las épocas-se ha recomendado el ejercicio & ios
obesos, y hasta se ha querido hacer sufrir & éstos ins distiii-
tas précticas que se emplean con losj'ocAcgg durante la pre-
paracion que antecede a las carreras de caballos. A titulo de
curiosidad expondremos algunas, iio sin antes advertir que
los procedimientos que con diclio objeto se ponen en préac-
tica, no pueden servir para enfermos que, como loa obesos,
Sun en imiciias ocasiones euioimosgraves. El célebre entrac-
neur Mac-Claren citado porilailiieu, da las siguientes reglas;
‘Tres carreras & pie diarias & la mayor velocidad posible, la
l)rimera de las cuales debe liacerse en ayunas. Una de ellas sir-
ve para'provocar una abundante sudacion, y debe ejecutarse
cpbriéndose >el enfermo, dice Mac-Claron) de franela y de
vestidos calientes; la comida debe ser la necesaria para cal-
itiar el hambre, y estard compuesta de carne asada, sin gra-
sa, legumbres verdes, pan tostado, en poca cantidad, y té;
loa cuerpos grasos .se excluyen, y la supresion, tan completa
como sea posible, de las bebidas, se consideracomo muy im-
portante. Gomo coadyuvante un purgante (40 gramos de sul-
fato de magnesia) de vez en cuando. Suefio de seis asiete ho-
ras. Se pueden reemplazar las carreras por otro ejercicio
gimnastico, como el remar, la natacién y loa bafios frios
cortos.»

Seccién Practica.

ECLAMPSIA PUERPERAL, CURACION

El dia 10 de Diciembre préximo pasado, y & las diez de su
nuche, fui llamado con urgencia por el vecino de esta locali-
ilild Matias Boiicro; el cual me dijo que & su mujer, después
lie haber dado aluzcon toda felicidad, la habia dado una cosa.
Llegué al lado de la enferma, que lo era Antonia Jiménez
liebollo, de veintitrés afios de edad, primipara, natural de
esta villa, con predominio del elemento nervioso en su tem-
peramento, buena constitucién, y con antecedentes heredita-
rios nuios. La encontré sin ataque, coubo decia la familia,
pero algo aturdida, y como distraida & las pi'eguntas que
la hice, quejandose 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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nonTel, y nada que acusimaederma. Cono la costunore que
hay enaste pueblo e« parir las sefforas de pie, sujetandolas
una personma por debajo ile los brazos y colocada detrss;
Siado la termperatura de aquellanoche bastante baja, unida
a los esfuerzos de! trabgjo del parto, diagnostiqué una pe-
ijiiefia congestion. Tomando datas, se e dijo gue los dolo-
res del parto se liabian fomalizado 4 las dos del referido
dia, que habia salido la placenta conpleta a poco de liar &
luz una nifia de todo tienpo y bien conformmada; estando la
parturiente tan contenta y tan buena al parecer, que nadie
esperaba que & la media hora principiaraa hacer nohines y
a no contestar d lo que la pretruiitabaii. Reconoci el vientre,
el cual estaba flacido, y en el fondo, y hacia el vacio derecho,
eslaoa la matriz perfectanmente contraida, siendo el flujo va-
ntial, en cantidari y calidad, lo que correspondia & sn estado
rnonel.

Ordené le pusieran dos sinapismos en las estreniida-
dcs inferiores, y receté una formula <ie pocién antiospasmé-
dica para darsela & cucharadas, h'o habia transcurrido media
ht>racuando me avisan de nuevo porque le habia repetido;
cuando llegué al lado de la enferma, ya habia pasado, encon-
trandola como la vez anterior. Mandé lo dierijiii dos cuchara-
diis de la pocién, y espero ti ver si puedo presenciar uii ac-
ceso; triinscurren tres horas, y nada de anormal se presenta,
4 no ser un poco de dolor de cabeza. Al salir & la visita ge-
neral me voy por su casa, y me dice la madre que le habia
(lado uno muy pequefio; pero que le llamaba la atencién que
no queria mas que dormir. Como tenia la lengua tan sabu-
rrosa, le prescribi 30 gramos de aceite de ricino y 15 de ja-
rahe de jtitea para darselo & cucharadas. Cuando conclui la
anterior receta le da un acceso, que fué el primero que pude
observar; la encontré con los musculos de los ojos en con-
traccion fuertemente ténica, con la mirada fija hacia‘arriba,
las pupilas contraidas y los parpados abiertos, los musculos
de la nariz y do los labios bastsiute contraidos, presentando
hi cara un color amoratado y un aspecto tan especial, que
impresionaba desagradablemente & las personas que lo pre-
senciaron; la respiracion desigual, estertorosa, la boca cerra-
da espasmodicamente, y la saliva, rechazada por la sacudida
respiratoria, salia & través de los labios en forma de espuma
sanguinolenta; sintoma jiropio de haberse magullado la len-
gua con loa dientes. Las carétidas latiendo con energia, 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 A loa diez minu-
tos fueron cediendo las convulsiones clénicas; aquella cara
amoratada fué disipdndose lentamente, como igualmente la
respiracién estertorosa; la inteligencia se iba aclarando con
suma lentitud; tanta que, después de este acceso, nunca llegé
a despejarse como en los anteriores. Pas6 esta tempestad or-
ganica, en la que el sistema nervioso parece que ha roto sus
frenos; la enferma rio se daba cuenta de nada de lo que la
rodeaba, quedando un poco comatosa.

Ante un cuadro tan gréfico, el diagndstico no podia ser
mes daro; se trataba de unaverdadera eclnmpsia, & pesar de
todos los antecedentes; un enarazo que llega & su témino
sin nolestias, wu parto sumauieute feliz, sin tener nada de
laborioso, una seflora que No acusa ninguno de los sinto-
nes, tanto subjetivos cono objetivos, que se manifiestanen
la albuminuria, puesto que en todo su cuerpo No hay més
ilue un ligero edema en la parte més inferior de las pieruss;
hasta el surco conjuntival esta libre del més ligero edena.
\ pesar ce todo, después de presenciar el acceso, no podia
hacer més que este diagndstico.

Enfermedad convulsiva que se le parezca 6 tenga alguna
analogia, pudiera ser la epilepsia; pero ni los antecedentes,
ni la forma de! ataque, inclinan el animo a esta tGltima. El bis-
turismo también se diferencia por la forma y por el fondo,
puesto que la inteligencia uo se nubla como en la eclampsia.

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

‘le da el quinto acceso y mando le hagan una sangria de 130

gramos y apliquen dos cantaridas a his extremidades infe-
riores y que avisen al com]iafierti D. Pedro Moron para celi'-
br.ir una consulta.

Xos avistamos inedia hora después y el compafero esta
conforme en el diagndstico y aprueba el plan terapéutico ins-
tituido. Abrigo esperanza en el resultado satisfactorio de la
sangria y asi se lo hago presente al marido, pero me llevé
chasco. A las cuatro de la tarde lo acomete otro acceso, en
el cual 80 le solté la venda de la sangria y saldria como 60
gramos de sangre; cuando yo llegué ya habia pasado. Alli me
encontré con el farmacéutico de la localidad, D. Cristdbal
Jiménez, el cual hiihia presenciado el acceso. l..e puse para
gne despachasen la siguiente formula;

Goma resina a.safétida en jiolvo

InfuBién de toronjil
Yema de huevo

3 gramos,
200

Mézclese. Para dos enemas.

Advirtiéndole que envirtud de que la enferma no tragaba,
iba, si no cedia después de estas enemas, a ponerle los bro-
murtts. Le pusieron la primera de asafétida é hizo una deposi-
ci6on abundantisima. Una hora después me avisan para tener
una consulta con D. Antonio Vazi,uez, D. Enrique Crespo y
I> Pedro Mordn. Xos reunimos los cuatro yantes de ha-
cer la historia del caso, se le presenté el séptimo acceso, que
fué el ultimo. Los compaficros lo presenciaron, y después que
pas6 nos retiramos & una habitacién, donde expuse la histo-
ria clinico que antecede, y liaciendo constar que pensaba po-
nerle unas enemas de polibromuro en virtud de que no de-
glutia. U. Pedro estuvo conforme en todo, 1), Enrique con-
forme en el diagnostico, y respecto al tratamiento aconsejo
el doral y el éter. D. Antonio Vazquez opiné que si le repetia
el acceso se volviera & sangrar, no admitiendo el doral poi'-
que cree que en su practica, no s6lo no ha visto sus buenos
efectos, sino que ha hecho mal y opina como yo que se le
administre los bromuros, & ser posible por la hoco.

Xo be hecho mencién del pronéstico porque por unani-
midad es grave.

Quedanmos convenidaos en porerle la fornula siguiente;

Bromuro de potasio.. i

— de S0di0..iiiciieiceee e ! 44 2 gramos,
— de amonio.. /
Agna destilada. 30 —
Jarabe de melisa.. 30 —

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

Se hizo la prueba por si tragaba con una cucharada de
agua comun, y noté en la enfermaque en toda la tarde habia
deglutido como lo hizo entonces. Al ver esto se desisti6 de la
via rectal. Se le dieron unas cucharadas de la pocién du-
rante la noche, consumiendo préximameule como la mitad.

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

Se suspendié la pociéon de bromuros para darle el si-
guiente purgante que acordamos los cuatro; '

Aceito de ricino
Jarabe de altea.

gramos.
3®

Mézclese. Para darlo de uua vez.

Loa compafieros propusieron irrigaciones vaginales de
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sublimado al 1 por 1.OOQ; poro no las creia oportunas por no
encontrar ningln proceso séptico que combatir y no ser uim
mano préctica la que las habia de aplicar: jamas confio en na-
die cuando he tenido que aplicar semejantes inyecciones. Asi
que aconsejé, si les parecia bien & los compafieros, el acido
bérico al 4]jor 100, que es el flesidcraio»! para que lo mane-
jen manos profanas, y al mismo tiempo por su antisepsiay
pr>r su limpieza, & méas por su ningan olor.

4 Irfa dos dias fué atacada de la fiebre propia para'esta-
blecerse la secrecién lactea. Después se ))resenté una dispep-
sia dolrjroaa ((ue cedi6é & la formula siguiente:

Siibiiitrsto (le ljismnto..........cccccceee. 4 gramos.
Rienrbonato de sosa... w3 —
Acetato do morfina 0,8 —

Mézclese y dividase en sois papelillos; para tomar dos al din.

También se le presentd una metrorragia con alguna intei-
niitencia, que cedié & unas pildoras de ergotina y sulfato de
quiqina.

A ciertas reflexiones se presta el caso tan torpemente des-
crito. El acceso en si nada nuevo ensefia, puesto que todo
companfero que lleve algunos afios de practica habra tenido
el disgusto de presenciarlo, & mas que parece que los casos
aumentan & medida que la civilizacién avanza, segun de-
muestra la mayor parte de las estadistioas.

El caso presente lo he de apellidar idiopatico, es decir,
esencial, dos palabras que me parecen sinc'mimas de igno-
i-ancia. Porque 3»o he de ser yo tan osado que quiera atrave-
sar esa via etiolégica en donde las estaciones llevan el nom-
bro de albuminuria, uremia, urinemia y amtaoniemia, y en
donde grandes talentos encanecidos en las luchas cientificas
fundan hipiitesis mas 6 menos probablos.

E1 proniistico ya he dicho que hay unanimidad en hacer-
lo grave y, sin embargo, confieso gne es el caso que mas espe-
ranza abrigué de que se salvara, & pesar de que algunos au-
tores dicen que después del parto es de lo mas 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 lus enemas de asatéti-
da, lo sangriay las cantaridas dieron sus buenos resultados;
;ilites de los bromuros degluti6 la enferma, que no lo liabia
hecho en toda la tarde.

La combinacion de los remedios anteriores con estos Ulti-
mos dieron un resultado brillante.

BabiolomE DELtiADO ARCOM.
AloHiio, Febrero do JiXX,

Bibliografia médica.

Tbatl do klkmkntai. de DBUUATULOOIA por L. Tiroeq y L. Jac-
quvt, tradnoldo de la aoganda edicién francesa por 1). D. Fer-
néitdez Campa. Madrid, Leopoldo Martinez, editor. L900. Precio,

10 peeutiiH

Acalta de aparecer en las librerias este tomo de (iCOpagi-
tias en 4.0, que jior el asunto de que trata, y por el nombre
de sus autores, ha de tener liuena acogida entre los médicos

epréacticos de Eepafii.

Desde 1878 y 1881 en que se publicaron, vertidos al cas-
tellano, dos tomos de Dermatologia del Dr. (juibout, y uno
de Neumunn, nombres ipie simbolizaban las dos escuelas ri-
vales, la diutesista y la localizadora, no habia registrado la
bibliografia, en esta especialidad en nuestro pais, mas que
monografias y estudios parciales, que no apagaban la sed de
conocimientos de que estan poseidos los médicos generales,
en cuya practica se presentan casos de enfermedades de
la piel, que, 6 no deben ir & los especialistas, por su escasa

importancia, 6 no pueden ir & ellos por dificultades de orden
econémico, de alejamiento en las ciudades, etc.

Pero, jqué acabo <le escribir! Que hay dermatésicos que
no deben ir & los especialistas. jHabra herejia mayor! Pues
(Itie, ¢loa dermatélogos — & ser posible — no deben tratar
todos los enfermos de .su especialidad?

Yo no lo creo — y perdonen los meriatras do todas las
categorias y variedades. — Asi como no merece llamarse cs-
pechdista oto-riiio-laringélogo, ni que se lo llamen, el que
sabe manejar el cspejillo y mirar una laringe, y conoce la
terapéutica de loa procesos mas corrientes de estos 6rgaifos;
niginecélogo el que sabe distinguir una pelvi-celulitis de una
neoplasia, etc., etc.; asi pienso que no hay que ser dej'mal6-
logo pitra no hacer ilisparates tratando un eczema agudo
como croénico, 6 al revés, 6 saber diferenciar un prurigo de
una sarna. Todo eso y mas debe conocerlo el médico gene-
ral, que repito no pu ede ni debe encorrars<’ en asistir & cua-
tro catarrosos y unas cuantas pirexias.

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

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

En cinto partes esta dividido este Tratado de dermatolo-
gia que examino. La primera se ocupa de la sintomatologia
general, diagndstico y terapéutica general. Los autores liu-
ven habilmente de entrar en extensas consideraciones sobre
temas gne estan en litigio todavia, como la clasificacion, las
diatesis, y otras analogas, mas interesantes para el patélogo
que para el clinico. En esta parte encuentro que el distingui-
do médico de bafios, traductor de esta obra, no ha puesto al-
gunas notas que hacian falta para explicar alguna palabra
técnica de origen inglés 6 aleméan, que si bien corre entre to-
dos los especialistas, es mas inteligible con una previa ex-
plicacién. Asi, por ejemplo, al hablar de las lesiones elemen-
tales, exantema, papulas, wheals..., deja sin explicar este tér-
mino, que eii mi concepto no es otra cosa que el habon de la
clasiticacion de tlavide y de otros.

En la parte segunda se estudian las deformidades cuta-
neas circunscritas, generalizadas, las dermatosis de causa ex
terna é interna, y las parasitarias. Este Ultimo capitulo ea
aun mas completo que el anélisis hecho de los medicamen-
tos que pueden causar sintomas en la piel. Hay, en efecto,
una legién de productos quimicos que se propinan & diario
para curar padecimientos internos y que repercuten en la
pic'l y claro es que los autores no pueden citarlos todos.

Exann'nanse en la tercera parte las tuberculosis cutanea.—
y demas dermatosis de causa microbiana reconocida. Pee--
amigos de novedades de ci encia constituyente, Brocq y Jac-
quet no admiten mas que ciencia constituida, y dejan &
linna 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 claBifieacion; 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 perversion funcional de las diversas glandulas (cri-
terio anatémico), j las dermatosis pruriginosas “critel'io se-
inidtico), prueba plena de no haber llegado el dia 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 esta avalorada por las notas que el tra-
ductor Sr. Campa lia creido couvenieute afadir, y que han
de saber & poco a los lectores, que notaian de seguro la dis-

ere
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crecion de algunos de los comentarios en ellas eatampailos.

No tienen Brocq y Jacquet la pretensién de haber escrito
un Tratado de consulta. Su pretension ha sido mas modest»;
han escrito un libro practico; y en tal sentido,-justo es con-
signar que la Dermatologia de hoy se aprende en este volu-
men, al menos en aquellas dosis y condiciones en que, enrao
decia al principio, debe conocer todo médico general.

H. RODRIGUEZ PINILLA.

Peri6ddicos M édlcoss

EN IDIOMA CASTELLANO; I. AuMenoia completa de ano.=

EX
IDIOMA EXTRANJERO! Il. Reamatismo pulmonar.

En liv Kevistn Balear 4c Oiencirui Médicas puhlica el sefior
1). Jaime Fonl Monteros el siguiente caso de. ausencia a>
Koliitadeano:

«@Nb es raro observar en la practica tocolégica diversas
gradaciones embriogénicas 6 diversas varieda<les de imper-
foracion del ano, desde el delgado opérculo cutaneo, 6 el
simple pegamiento de los bordes, hasta el fino tabiciue que
cubre el orificio anal, vicios do conformacién que se norma-
lizan sin necesidad de bisturi, siendo suficiente una somhi
acanalada 6 una simple pujicién para que sobrevenga el res
tablecimiento del orificio y la consiguiente funcién fisiol6-
gica de la porcidn final del intestino; pero debe ser muy raro
y muy poco frecuento hallar recién nacidos con atisenria (i'>
sohiia de la region anal y de la porcién 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-
les fecales y de los gases, cuando el Sr. Ribas (D. Ignacio)
dijome: Durante mis cincuenta y dos nfioa do practica no ha-
bia observado jamas 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 afios de ejercicio. No me explico
satisfactoriamente el por qué la hoja interna del blasto-
dermo se detuvo en su trabajo de reabsorciény de aluieca-
miento, y dejé <le unirse y confundirse la porcién 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 ultimos tiemjios de la vida intrauleriiia;
asi lo ensefia la embriogenia y lo evidencia la clinica toco-
liigica.

En el cas'> concreto, objeto de estas previas considera-
ciones, la hoja externa del blastodermo cumplié 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 pngiios teji-
dos de la porcién anal.

Siiiteticeiiios ya los hechos que me han sugerido las aii-
leviores digresiones.

.U anochecoT del dia 6 de Abril fui llamado para asistir &
una recién nacida sin ano. y no liallamlome en la capital,
.va <le noche recibi otro recado [su si podria avistarme n las
diez y media con mis comprofesores Sies. Ribas ‘padre é
hilo para proceder iiimediatauieiile al acto operulorio.

H! esaiiien de In nifia me evidencié un desarrollo gene-
ral propio <le los recién nacidos de término y una nutriciéon
mas 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 porciéon anal, jtor lo

que presumi que el fondo de saco del recto, si existia, habla
de encontrarse por lo menos aalgunos centimetros de profun-
didad y muy por encima del rafe, y si asi no fuera accesible
dar con la dilatacion rectal, el Gnico recurso seria la forma-
cion de un ano artificial on la fosa iliaca izquierda por el mé-
todo de Littré, ya que la nifia no es viable en este momento,
es afcsoZiifamrnfe imposible que viva sin intervencién do la
cirugia.

El Sr. Ribas ".hijo), después de la antisepsia reglamenta-
ria en todo acto operatorio por insignifteaute que sea, incin-
dié capa por capay tejido por tejido sobre la linea media y
eii el punto anatémico, en donde, al parecer, habia do lia-
llarse el orificio anal caso de haberlo, dirigiémlose sWmprc
hacia la concavidad del sacro y sirviéndole de guia 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 percibi6 la porcién extrema
del recto, pero sin dar con el agente esencial, el esfinter, que
habia de ser el encargado de cumplir la funcién de abrirse
y volverse & cerrar el orificio anal- Inmediatmnonte el fir-
mante introilujo una sonda acanalada, por la que se verti6
al exterior una pequefia cantidad de meennio-

Atraida con las pinzas la porciéon de recto -Uscuhierto
por el operador, la fij6 ala piel con muchos puntos de su-
tura, so lavé antisépticamente la herida y se tap6 con ven-
daje aséptico, re.comendando & la familia la mas completa
limpieza, siempre que pudiera presumir que la recién na-
cida se habia ensuciado, ya que holgaba creer que sobrevi-
niera la cicatrizacién por primera intencién, dado el punto
anatémico y la funcion que ha de desempefiar. Con haber
dado salida al meconio y atrayeiulo hacia abajo las paredes
del recto v unido éste con la piel, damos por terminad»
nuestra mision, 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-a con el tiempo en valvula y verdadera puerta que
mantenga cerradas las heces fecales en esta recién nacida,
que Unicamente la Cirugia la podiay la ha hecho viable..

En la clinica .1d Dr. Renda present.. una joven noculen-
tes pulmonares Rumiimente graves, quo evolucionaron como
verdadero reumatismo pulmonar. Es ésta una forma mor-
bosa muy caracteristica, sobre la cual so ba discutido mu-
cho y que ilebe ser bien conocida, pues puede producir muy
rapidamente accidentes <le mucha gravedad.

El reumatismo del pulmén se produce con 6 sin concomi-
tancia .lo los accidentes articulares. Tai primero es lo mas
frccueiiti’; las articulaciones son atacadas primero y luego
sobrevienen los acci.lentes pulmonares. Su caracter general
es la brusquedad do la invasion, que se revela, sobro todo,
por dispnea, gin que haya dolor de costu.lo que indique la
participacion de la pleura-

Otro punto muy especial en esta forma es la bilatcrali.lad
de las lesiones, cuando en las infecciones nemiiocécieas, por
ejemplo, lalocalizacion es casi siempre Unica. Asi, en el reu-
matismo pulmonar hay que reconocer siempre los dos lados,
aun cuando no sea muy aparente la manifestacion bilateral.

I‘or liltimo, tiene un curso especial caracterizado por la
variabilidad de los accidentes que pasan de un punto é otro
con grandisima rapidez, y admira la analogia que existe en-
tro ks fluxiones pulmonares tan movibles y las fluxiones de
las articuhu-ioncs. La naturaleza de la lesién pulmonar es
también comparable & la de la lesion articular; es auperfi-
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fial. snhre torio fliixiorariH. pi)i loiuieiicia & la supuracion, y
se 3'esuelve con prnn rapidez. Por Gltimo, la evolucién de los
accidentes, lhs recnidesccncios después de falsas deferves-
cencias son también muy caracteristicas y recuerdan igual-
mente lo que ocurre en las articulaciones.

Xo hay, necesariamente, proporcién 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 neumonia incipiente. No hay el escalofrio inicial
ni el vémito, tan habituales en la neumonia. No hay to.s ni
esputo, sino una dispneii generalmente muy intensa por estar
atacados simulhlnoamente los dos pulmones. EI aspecto ge-
neral tampoco es el de la neumonia; los signos fisicos son
muy diferentes; primero se aprecia la existencia de un sopin
suave que puede tornarse tul)ario mas tarde, pero que jamas
va acompafiado de estertor crepitante. Esto de|)Oiide de que
el pulnsén solamente esta infiltrado de liquido y no con-
tiene exudado sélido. Asi se aprecia submacicezy no mai-i-
eez. En suma, liay menos profundidad eii las lesiones y mas
extensién. La evolucién no es, por otra parte, ciclica; puede
ademas tener una duracién muy variable, pasamlo de cuatro
6 cinco semanas, aunque, i>nr lo general, no excede de quince
a veinte dias.

Tales son los caracteres principales del reumatismo pul-
monar; pero estos accidentes pueden agruparse 6 evolucio-
nar de tal modo, que constituyen formas clinicas bastante
diferentes- T'na de las mas 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, mas 6 menos com-
pleta, con grandisima rapidez. Sin embargo, las forma.s sub-
agudas 6 croénicas, confinando con la bronquitis y el enfisema,
son mucho mas frecuentes.

Desde el punto de vista terapéutico el .saliciiato de sosa
no tiene accion muy eficaz sobre estas manifestaciones piii-
monares reumaticas. Mejor obra la antipiriiia, y mucho me-
jor aun la digital asociada al opio (durante dos ¢ tres dias).
Puede vecurrirse también & la cafeina sin de8c«i<lar los me-
dios externos (envoltursis himedas frias generales 6 locales
y ventosas secas). Por Gltimo, en los casos de dispnea intensa,

es excelente la sangria,’

Roman TEERES.

N otas Clinicas Inglesas.

I Kl extvRCto firoidoo en la oheaiJdad juvenil. — Il. Vim imlots ila
cabellos en el es'émago. — 11l. El cancer del eetémago on los

niftoe. — I1V- Hidropesiit oardiaciv. — V. Enfermedades tuber-
ealgsas del aparato arinario.
1,

I. N. Love refiere cuatro casos de obesidad juvenil que
fueron tratados con el extracto tiroideo, especialmente en un
nifio de ocho afios, que pesaba antes del tratamiento Dil li-
bras. En unién con purgantes, dieta y ejercicio, le fué p-vs
crito de media Auna quinta parte de grano (de 30 & lo mi-
ligramos) de tableta de extracto tiroideo tres veces iil dia, con
aumento gradual hasta una tableta, (jue tomaba cuatro vi-ces
al dia. Después de cuatro semanas de tratamiento, este iiilcj
pesaba 106 libras, siendo lo méas caracteristico de este ca-<{}
que el musculo se habia desarrollado do un modo considera-
ble. El autor ha descubierto que la estricnina, & dosis dr-
de miligramo & 1 miligramo, es un remedio excelente para to-
marlo con el extracto tiroideo, a fin de evitar la depriv-i6n
y otros efectos ilesagradables. (The Boston Meii. and Biiri;.

Joum.)

Jlohn Homnns refiei'Cun caso en que una miiRa de cabe-
llos, de nueve pulgadas de largo por dos y media de anclm,
fué extraida del estomago de un joven, & (jiilen durante doce
afios se le venia formando. El paciente curé.

W. Osler y T. Mac-C'iac comparan casos referidos de esta
naturaleza, clasificandolos con arreglo a las tres prinuTas
décadas de la vida Seis casos solamente se recuerdan
menos do diez afios. Trece se recuenlan durante la segunda
década. Los autores recuerdasi sois casos mas ocurridos en-
tre los veinte y treinta. Se hace un analisis de los diferentes
sintomas, y se cierra el articulo con las siguientes coticlusio-
nes de Mathieu;

1. a El cancer del caténiago en edad inferior & treinta

afios, progresa, en general, rapidamente en algunos meses, y
termina & menudo rapidamente por accidentes mas 6 me-
no.s bruscos.

2. a EIl cancer precoz no es latente, y & menudo es des-

conocido. (New York ~ird. Journ.)
v

Se daran 8 miligramos de calomelanos cada dos horas
mlurante cuatro 6 cinco dias, combinado con pequefias dosis
de hojas de digital, de 10 & 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 demas drganos, y puede ser de fatal
rapidez 6 de curso indolente. El diagnoéstico debe ser bacte-
rioldgico & veces, cuando no se define el trastorno local.
El caracter hereditario es ma.s marcado que en la tuberculo-
sis pulmonar. Las circunstancias de edad, por lo que se re-
fiere & los casos ilel autor, es mas marcada en los jovenes
que en la edad media, siendo la localizaciém un punto mera-

mente circunstancial.
P.

G aceta de la salud pdublica.

Estado sanitario de Madrid.

Altura barométrica méaxima, 710,77; minima, 701,34; tem-
peratura maxima, 26°,3; minima, 60,9; vientos dominantes
SO., O. y NO.

En esta semana han continuado observandose buen nu-
mero de casos de catanos pulmonares, bronquiales y larin-
geos, y algunos de neumonias con tendencias gripales- Tam-
bién han sido frecuentes los catarros gastro-entéricos y las
exacerbaciones de las enfermedades de ios centros nerviosos,
cerebrales y espinales, como las de los reumatismos articula-
res y sus complicaciones cardiacas.

En los nifios continGan presentandose casos de -saram-
pion y de viruela, ocasionando esta Ultima bastantes defun-
ciones.

La mortalidad ha aumentado algo con relacién & igual
época del afio anterior.

En el Instituto de Sueroterapia, Vacutiaciéon y Bacterio-
logia de Alfonso XIII (calle de Ferraz, 98, untes (ioya. 14
se vacunara .grnfiriinniciiic & los pobres el martes 29, el im-
ves 31y el sdbado 2 de Junio.

CrOnic

Reparto de obras.— Mafana lunes, dia 28 del co-
rriente, remitiremos & todos los suscritores de provincias
que tienen laBiBLtoxBCA en riistica.el cuaderno 3,0 del tomo
Il del Tratado de oclusiones intestinales del
t3r. Pulido, correspondiente al mes de Mayo.

It
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Pago de suscripcionesi— Rogamos & loa 8uscrj|v
totes que aun no han abonado el importe del presente iifi i
procuren ponerse al corriente & la mayor brevedad posibl <

Se ha puesto 4 la venta el Formulario de med;<
camentos modernoS) ipie contiene: Mcdicameiii™
modernos, Opoterapia y Organoterapia, Seroterapia, llii.di' "m
terapéutica, Saneamiento y Oeeinfeccién. Su precio en Ma-
drid 18 pesetas y en provincias 18,50.

Contintia vendiéndose & 60 pesetas el ejemplar en rd-ti-
ca, y 60 pesetas encuadernado en tela, de la magnifica obra
en seis tomos de los Sres. Bemheim y Lnurmt, Tratado
practico de Medicina clinica y Terapéutica.

, Los pedidos, acompafiados de su importe, & esta Admi-
nistracioa.

Reingreso» — Por Real orden de 28 de Abril

se concede ei reingreso definitivo en el Cuerpo de 15lifii.< a
los Dres. D Amallo GImeno y D. Faustino Horcajo, caicrlr. -
ticos respectivamente de las Facultades de Jledidua de .Ma-
drid y Valladolid, quienes desde la préxima temporada ilcs-
ompefaran, con el caracter de médicos en propiedad, las ili-
rocciones de los balnearios de Urberiinga do Ubilla y ralz.i-
dilla del Campo, respectivamente.

Fondos para la Hacienda. — £1 dia IG celeiuM-
ron los farmacéuticos de Madrid una reunién para estudiar
un proyecto de tbasea bajo loa cuales ae comprometen, los <jne
laa auscriban, d recaudar fondos, para satisfacer d la llac ca-
da las cuotas que les corresponden por el ejercicio proh' io-
nah. La redaccion de dichas basesy las cuatro tarifas ad |;li-
tas tué encargada d una Cuiiiision, constituida por los sefio-
res D. Victorino Mufioz, I> Florencio Estébanez, 1), .losé Ma-
ria Reymundo, D. Enrique l'alces Odiagay D. J. Villaniii va
Calleja.

El objeto do esta Asociacién se expresa con toda clari i,id
en las bases primera y segunda;

1. »
6, 10, 26, 50 céntimos y una peseta; estas etiquetas llevariiu
estampado un simbolo de la fartnatin ¢ iniciales entrela/..i-
das, y en nimeros visibles el valor que representen.

Se crean etiquetas por valor convenido de 1, 2, :i.

FOSFOCLICfRIirO -
OE CAL PUAO ,-I

NEUROSINE PRUNIER
El mejor tratamlentO iralcias,' dispepsias, dis-"

pepsias con cloro-anemia, hiperclorhiiirias, Glcera de)
estémago, dilatacién géastrica \ catarros intestinales,
es ei Elixir e»l«mariil de S&iz de A'nrion, oue
cura enfermos con mas de 25 afios de antigieaad
en sus padecimientos y por esta razén es receta<lo
por todos los médicos, que conocen sus positivos efec-
tos. —Serrano 30, farmacia, Madrid, y principales de
Espafia, Ultramar y América.

opinién de la cirncia médica
*mmw ISi a espafiola.—lia cabio en nuestras
manos una circular que un laboratorio aleman ha di-
rigido & varios médicos espafioles, exigiéndoles, &
caniliiode un frasco de un titulado dentifrico extranje-
ro naciilo ayer y que se cree superior a todo-lo conoci-
do, el informe que les mereciese el mismo, comparan-
dolo, sobre todo, con el licor del Polo de. Orive. La
contestacion de un recilsirno y patriota méiiico, emi-
nente catedratico espafol, dice lo 'siguiente:
kSlu!/ sefior mio:

_»E10.. :1)ni es., nisuperioral Licor del Polo, hace
afios vulgarizado en Espafia |ior ei doctor Orive, far-
macéutico de Riihao. Recomendarme entre comillas la
opinién de coieets desconocidos (2'. permitanme uste-
des que les diga que es una reclamacién inocente del
valor de su obsequio y un desconocimiento del ingenio
industrial de los (JUimicos de mi patria Ta! es lo que
con la ruda franqueza usada en. . puede responderles
este su atmo

A eslos varapalos se. exponen los que creen que el
tAfrica empieza en los Pirineos; los que importan sola-
mente envases de las vidrierias alemanas, y ios que,
finalmente, se figuran que ios médicos espafioles sélo
sirven para hacer el reclamo de productos sin mérito

2. a Las etiquetas que se ciean por la base anterior, silguno 4 cambio de baratijas.

colocaran en todo cuanto se dispense por los fannacéuticos
que acepten este compromiso, siempre que lo que se expenda
estéincluido en las tarifas adjuntas, ya sea de sustancias des-
pachadas en otra farmacia, ya de repeticiones de formulas.

Nuevo Consejo.—Disiielto el Consejo de Instruc-
cion publica, y nomrirado otro nuevo, compuesto de un jue-
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,'seran consejeros natos, lian
sido nombrado.s consejeros los médicos Sres. marqués <ie
tiuadalerzas, D. Julian Calleja, D. Santiago Ramén y Cnjal
y D. Alejandro San Martin y los farmacéulicos Sres. I> 'ia-
liriel de la Puerta y 1> José Rodriguez Carracido.

Sueldos en Inglaterra. — En Inglaterra no estan
del todo mal pagados los médicos militares, como vera el lec-
tor. Kl jefe-médico del ejército iiiLdés en el Africa Austral,
sir Williara -Mac Corniuc, tiene un sueldo anual de 6.UWUii 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 mas joven, recibe la
misma retribucién por un error ,eii todas partes cuecen ba-
bas) del empleado encargado de c-xtender su nombramieuto;
aunque el Gobierno luzo presente que el sueldo era muy sit-
jiorior & la ctitegoria del Or. Cheatle, éste hizo valer 8U> de-
rechos fundado en lo que aparecia en su nhombramiento y la
y contentarse con aplicar una fuerte correccion sil empl ~ido
culpable. El Dr. Roberto O'Callanglum tiene, como jet.- de
Hospital, 3-0JUlibras de sueldo. .Mr. H. iicharlieb,.de la C li-
versity-College-Hospital, sélo recibe 1 libra diaria, poro .i le-
mas tendrd una remunersiciéu al fin de la guerra; la |i'iza
muy bien retribuida de médico primero de la Imperial Veo-
manry, la descui|iefia Mr. .Irtiiro Kri|>p, protegido del pr.iici-
pe de Gales Es uu médico joven aun, que traté al diiqu =de
Claivnce, el cual le recomend6 & la familia real, Gélo ol doc-
tor Conan I>ogle es el (pie prestiigratiiitamentesus servicios

d nuestros cofrades & que

I nv |ta m O S fean el sabrosisimo anuncio

del Licor del Polo de OpivBi seguros que nos han
de agradecer la invitacion.

La Emul-

GREOSOTAL sion Busto,

eficacisima en ei tratamiento de la luberruioMU, es la
forma farmacéutica mas racional del carbonato de
creosota. Se tolera perfectamente por hallarse esta sus-
tancia en un grado de divisién grande, y es de sniior
muy agradable Contiene 25 centigramos de creosota
por cucharada de café. Montera, Il, rarmarin.

Kola Busto.—Tonico nervioso,
Kola Busto.—Tonico musclial.
Kola Busto.— Tonico cardiaco,

Farmaria del Dr. Busto, Montera, 11, Madrid.

SOLUCION BENEDICTO
gllicero-fosfato de cal con G REOSOTAL

Preparacion la mas racional para curar la tubercu-
losis, bronquitis, catarros crénicos, infecciones gripa-
les. enferiiie<lades consuntivas, inapetencia, debilidad
general, postracién nerviosa, neurastenia, impotencia,
enfermedades mentales, caries, raquitismo, escrofulis-
mo, etc. Frasco, S,i>0 pcHelas. Depo6sito: Farmacia
del Dr. Benedicto, San Bernardo, 41, Madrid y princi-
pales farmacias.

Para el eslomap pastillas J E B A

(1) No oiiamos pl nombra ilal ileuti/rioo por ognsidarBoiun al
venoido.
(2) Ojo, sefiorea midiéos deaoonocidos.

{SrTABLBCIMieNTO TIPOGRAFICO DE E. TEODORO
Amparo 108y Booda de Valeneia,8
T*Uf*sa
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Vacantes.

En esta .eeei6n apareeen toda. la. TACUITU de gae oficial i
oficiosa nente tenemOB noticia, ; no lia; periédico gne de eUae de
BOtieia antes gne nosotros. Los comprofesores ; loe alcaldes tiecen
abierta esta secciéon y la de Estafeta de pastidob para enantes
noticias sean frnstosos en enriamos.

—La de médico cirujano de Cubillas de Raeda (Ledn),
dotada con el sueldo anual de 500 pesetas, por la asis-
tenciai. 40familias pobres, quedando en libertad de es-
tipular igualas con los demas yecinos. Solicitudes hasta
el 30 del corriente al alcalde D. lldefonso Fernandez.

—La de médico cirujano de La Antigua (ILe()n), do-
tada con el sneldo anual de 150 pesetas, a asisten-
cia 4 20 familias pobres, quedando en libertad de esti-
pular contratos con los demés vecinos. Solicitudes hasta
el 30 del corriente al alcalde B. Julio Chamorro.

— lazas de médico cirujano ae Calafas (Huel-
vai, dotada con el sueldo anual de 1.6b6 pesetas cada
una, por la asistencia a las familias pobres que les co-
res , quedando en libertad de concertar ignalas
con los demés vecinas. Solicitudes hasta el 1.” de Junio
al alcalde D. Sebastian Marroco.

— La de médico cirujano— por renuncia— de Bra-
zuelo (Ledn), dotada con el sueldo anual de 150, pesetas,
por la asistencia € las familias pobres. Ademas el agra-
ciado podra contratar igualas con unos 600vecinos aco-

. Solicitudes hasta el 1.° de Junio al alcalde don
Tomés Morédn.,

—La de médico titular—por segunda vez—de Alfar-
natejo (Malaga), dotada con el sueldo anual de 993 pe-
setas, adax» por trimestres vencidos, por la asisten-
cia & 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 & 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 dimision —de Fuente-
cantos (Soria), y sus anejos Puentelsaz, Portelrubio,
%Ioncillo y Pedraza, dotada con el sueldo anual de

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

IAlbuniosa extraida de los huevos frescos
de las gallinas.]

EL MEJOR DIGESTIVO CONOCIDO

Produce una asimilacién mayor y mas
rapida de los alimentos tomados, con el

Muy estimulante del apetito y reconstituyente.

Se tonaa siempre disuelto en bebidas 6
comidas 4 cucharaditas sin colmar al dia;
lo mejor hirviéndole con cacao, chocolate,
leche 6 sopa.

Para mas detalles, publicaciones cienti-
ficas y muestras gratuitas para los sefiores
médicos, dirigirse & Gustavo ICeder, calle
Zorrilla, 23, Ulindrld, depositario general
de la Sociedad de Productos Quimicos de
Heyden, Radebeul (Alemania).

qlue han de agregarse otros pueblos. Solicitudes hasta
el 4 de Junio al alcalde D. Gregorio Escolar.

— Le de farmacéutico —por defuncion ~ de lrueste
(Guadalajara), dotada con el sneldo anual de 20 pesetas,
pagadas de fondos municipales por trimestres vencidos,
por el suministro de medicamentos a 1 familia y demés
casos que ocurran en las personas pobres transelntes.
Solicitudes, con arreglo al reglamento de 14 de Junio de
1891, hasta el 4 del Junio al alcalde D. Juan Guijarro.

—La de ministrant r defuncion—de San Martin
de Yaldeiglesias ?[\/l_adril , dotada con el sueldo anual
de 160 pesetas. Solicitudes hasta el 8 de Junio al alcalde
D. 6 . Arribas.

—La de médico titular—por terminacion de contrato
—de Malva (Zamora), dotada con el sueldo anual de
1500 pesetas, pagadas de fondos municipales por tri-
mestres vencidos, por la aeistencia de IU& 40 familias

res designadas por el Ayuntamiento. Solicitudes

asa el 7 de Junio al alcalde D. Nicolas Malilla.
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EL SIGLO MEDICO
) BOL.ETIN DB MEDIGINA. GACETA MEDICA )
Li/» Sl publica T Publica una Blkllotsca
Icios los domingos. . . lumamtntt oeondmiea.
GENIO MEDICO-QUIRURGICO
Periddico de Medicina, Cinigia y Farmacia, consagrado & los intereses morales, cientificos y profesionales de las clases médicas
Vs FUHDADOBBBTr i’
Sbbs. DELGRAS, escolar. MENDEZ ALVARO, TEJADA Y ESPANA, NIETO Y SERRANO
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GOTA

REUMATISMOS

F_'speqflco probado de la OOTA y REUMATISMOS, calma los dolores los
mas fuertes. Accion prontaysegura entodos lus periodos del acceso.

B. feficlat-Cliade. FABI

VENTA pon MENOR — EN 'I\'%OAS LAS FARMACIAS V OnOOUERIAS
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ivii Amenorrea,

sulus de apsoL de </OAETY HOMOLLE.

JARABE LAROZE/-'A'Bromuro de Potasio

qwmlcamente puro- Es el calmante mas seguro eu las_AlV/>ccJoHee ner”~Jesoe
E;eneral en las Kevrnlgtas, la dirilepsia, la JUlateraa, el tnsem nte
osnifiosdurante la dentieton.

JARABE LAROZE Bromuro de Sodio

cujas propricdades sedativas y calmaniea son las mismas que las dcl Jarabe con
Bromuro de Potasio. Es prescriplo en todas las cnreruicdades del sistema net> p E
vluso, principalmente en las Atrcelones nerviosaedel corason.

JARABE LAROZHSBROMUROOEESTRONCO

Afeccionea I‘ieI’V|Oea»engeneraI, DiHiieimIne,EpHrjiaia,Albuminuria

JARABE LAROZEINPOLIBROMURDO

{Bromuro de potasio, de Sodio, de Amonlo) tgr. do cada bromuro por cucharada

EIJXIRdeA/\PTIpW nA LAROZE

doneza-s ci®© aia axn.ca.x*iscajs
Dolor en general. Jaqueca, Deumatlsmoa Vota, etc.

Casa J.-P. LIROIE, Famaceliieo, I~ dss U&os-Saiitt-Pciil - PARIS.

CARNE-QUINA-HIERRO
MEDICAMENTO-ALIMENTO. e godeipc ¢ {REGENERADOR

cg retérito por fedict,”

Este Vino, con base de vino generaso de %prqmraobwﬁjugoob

came y las cortezas més ricas e quirg, en\nrtud su asociacion con el

hierro 'es un auxiliar precioso en Ios casos de : ciorosis,

Menstruaciones (/olorosas. Calenturas de las Colonias. Malaria, etc.
,»ne Rlebeilen. ParlA y en todas farmacias del extranjero,

ia profoMiM,

OGP0 LS rjedETrinn il

i Dismenorrea y la Metrorragia coden rapidamente si se uean las Cap'

Este medicamento, verdadero regulador de la menslruacion, NO

ofrece peligro alguno adu en caso de prefies- paris, Fakmeci* aalANT. tSC Rut cE RivOLi, Y TOE*S Penrcics.
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Tistft dol BalufiA”®no. de Zx&o (Alava).

A.axjrs SULFURADO-SODICAS ISriTROGEISTADAS

Premiadas con cuatro medallas de OIBO y tres de PLATA

El crédito Dniversal que ha alcanzado este importante Establecimiento, es la mejor garantia de las virludea curetlvas de
estas especiales aguas minerales en todas las anfermeiaéet crénicas del 6rgano respiratorio, sean 6 no diatésica' v cual-
quiera el lugar de este aparato en que se halldi localizadas. La feliz asociacién mineral .lef sulfuro de sodio al nitrégeno
que poseen, llena la doble indicacién 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
gue no consiguieron con ninguna agua mineral dotada tan sélo de uno de estos dos principalisimos factores. La b.'dedad
propietaria, deseosa de corresponder & 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 méas Gtil se conoce en el extranjero para conseguir [los mejores resultados. Un millén de
pesetas gastado en las nueyas obras demuestran la importancia de las mismas, comprendidas en ellas un suntuoro ho-
tel con fonda de primer orden & la espafiola y francesa para todas las clases de la sociedad; elegantisimo salén de flestas;
café y billares-, preciosa Capilla publica; galerias cubiertas para paseo y un gran parque para recreo, iluminandose codos
os edificios con profusiéon de luz eléctrica.

La Direccion facultativa esta & can?o de! acreditado especialista en las enfermedades del érgano respiratorio Dr. Ledo
médico-director en propiedad y por oposicién. El serficio de la fonda esta & cargo de un personal competentisimo, y sus
precios al alcance de todas Isa fortnnss.

Itinerario.—Linea de Castejon a Bilbao, & 2S kilémetros de Miranda de Ebro, con estacién del ferrocairil titulada zaa
z6, & 600 metros del establecimiento, con cuatro correos diarios y telégrafo publico.

TeixxxDorada ofioiaX: H>el +5 c3LelJixzrlo al 15 SejptlerxilDi*e.
Pedidos de aguas y habitaciones, al sefior Administrador del Establecimiento.

No ta.— La mineraiizacién de estas aguas es tan importante, que contiene diez veces mas sulfuro de sodio que las de
Bftetu (Navarra) (J. E. G.) y cinco veces mas que Aguas Buenas de Francia, Cauieretsy Luchan (F. G.).

Gerente de la Sociedad, X3. J u a u G aiuoO y C2o0i33.7aSLla. —"\7"'l"'tox*la.

S AN TA IT'E R E S A

D AVILA

Aguas AZOADAS, Bioarbonatadas, Litiriicas. Sanatorio de

verano.

Altitud, 1.236 metros.

Segun el informe oficial y los numerosos comprobantes clinicos, retine Santa Teresa en su clima de altura
y en sus aguas con nitré6geno puro condiciones especiales para sanatorio de tuberculosos.

Especializacién. — Catarros bronquiales y tuberculosis pulmonar en sus primeros periodos —Catarros gas-
tricos.—Inapetencia.— Estados de debilidad general. — Artritismo: Arenillas Gricas y fosiaticas.
Teikxincoi-cicaLE». o ficial: H>e 1.”7d e Junio &4 SO ele Seiptiem lore

Esmerado servicio de fonda. Mesa redonda y particulares.
Itinerario; Estacién de Avila. Coches que en treinta minutos llegan al Establecimiento.

En la Gaceta Balneoldyiea, de Madrid, Arco de Santa Marta, 47, y en la Administracién del Balneario,
facilitan folletos y todo género de informes.

En



HEURALGIAS, JAQUECAS,GASTRALGIAS, REUHATISMOS ARTICULARES, ETC-

- por rebeldes que sean, desaparecen en cinco minutes con la
-i lli-micraiitnn del Gr. Oaltleiro; precio, 3 coja; de venis en
Uurrelona, R. de las Florea, 4, y farmacia-®, I'ur 3'30 pelolaji la

' remito por correo certiflcadu el euiur. Puerta iiol Sol, P.—Matipid.

ANTIFER

QURACION RAPIDA CE LA
TOS FERINA

ITUS DE PARTOS

Precio: 10 pesetas en toda

Espafa.

NO ALFONSO

E« lufas las rarmms. Por mayor, 6. SSBCIA, F. EAYOSO, Arenal, 2, «alrli.-Deiiésiln peral, F. AtrOHSO, ALCOY

l1n o

la Frontera.

San Te

En Jerez de

Aguas clorurado-sédicas sulfurosas.

24,95836 gramosde cloruro de sodio on uii litro de agua.

Especiales para combatir la escréfula,
enfermedades de la piel y nerviosas.

Temporada oficial, de i."de Junio aUU de Septiembre.

Para informes dirigirse 4 la caceta Balneolégica, Arco de Santa
Maria, 47, en Madrid, 6 al administrador del Balneario de San
Telmo, enJerez

herpes, anemia,

P astillas Cloro-Boro-Sdédicas a la

ID E B OIT ™~ IjE

gitikaimaB «a todas las enfenmedades de laboca y garganta.

Recomiéndanse estas paatillas con incomparable rentaja sobre todos loa
medicamentos conocidos & los cantantes y oradores; Alos que padezcan de
ondinas, t0s, ronquera, Alosdiftéricos, & los nerinososy & losninos enla épo-
cade ladenticion — precio de la caja, 2 pesetas.

Taremu praparach paatlllii ca MOANAY HENTQL, y (arblan de GOGAINA GITHKA y MENTA-

DepAsito cm tral: Gorgucra. 17. farnaaola BOHAI-D, madrid

1J(;ORI.IPOL(KORINI

El Li Jbl Polo de Orive es el Unico dentifrico higiénico que combate
las causas de la caries dentaria. Por esto consiguid un primer premioen €l
IX Congreso ce Higiene No contiene sacarinanisaiot, que se hallan en mi
dentifrico aleman, por mas que los propagandisras de éste digan lo contra
rio. Tampoco contiene el Licor del Polo el fen o1, Ni, por lo tanto, los Acidos
salicilico, fénico, ni otros homdlogos en que aquéllos se desdoblan enel or-
ganismo. atacando fuertemente el esnialie dentario. Todos los que por pura
curiosidad han usado el dentifrico aleman, lo han abandonado in lata-
raente. Perfumerias que el afio pasado, con el furor de la moda, vendieron
40frascos al dia, venden ahora 3 frascos por sermana. Del Licor del Pulo de
Orive cada dia se aumentan masy Mmas sus ventas. Una sola casa de Ma-
drid (la de D. G. Garcia, Ca?ellanes 1), vende 20000 frascos por raes, ven-
tas que ni en 1/30 alcanzan lodos les dentifiicos extranjeros juntos. Mien-
tras atiue la accion antiséptica (caso de que la tengan) de algunos dentitri-
cob alemanes s6lo dura los segundos gne los enjuagatorios se encuentran
011 la boca, la del Licor del Polo de Orive es de-doce & veinticuatro horas.
Por esto no necesita usarse mas que una 6 dos veces por dia en lugar de
tantas que los mismos autores de dentifricos alemanes recomiendan se usen
lotSuyos en sus anuncios. Por esto unfrasco de g is, del dentifrico espariol
dura dos meses, tiempo que No puede durar niiiglii dentifrico extranjero
de doble precio que el Licor del Polo Por esto consiguio € Licor del Polo
ce Orive lo que no consiguen los dentifricos aleinanesi paralizar las canes
dentales donde existian: evitar que se forrmen en lo sucesivo y hacer impo-
sibles los dolores de muelas, efectos no conseguidos por los deiititncos ale-
manes. Por esto llegd su crédito adonde no sofié su autor, t esas son las

Cocaina

Itiflic

. _gggestionar al publi.- ... o
certificados de nadie, pero los sefiores médicos que no 1,0 couozan y deseen
utilizar sus virtudes antisépticas en la higiene de la boca'y compararlo
oon los dentifricos oxtriinji-roa, se les a grati.s y franco de porte un
frasco del dentifrico espariol dirigiéndose ABilbao, S. de Orive. Por lo de-
rnés, hay gne reirsede larica UleraliiTa cientifica, sindnima de fino tecla.
mo. Allende los Pirineos, y sobre todo en Alemania, los certificados médi-
cos, los trabajos cientificos y los articulos _dk Keviatas son bombos hechos
per los interesados, que se pagan a cualquier precio. Y siga el engafio.
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LOS SALICILATOS
VIVAS PEREZ

Ad%ptados de Baal ordan peral Ulnlet»
Nno de Manna. por el 'fi» Quwrar r ™ -
meodadoB por Acidemlaa 4a liedulaa
Daclonaiea t extracieraa.

CURAN PRONTO Y BIKN
ALOS ANCIANOS, A LOS TISICOS,.
A LOS DISENTERICOS,

[ ia verdaderainesU fcireiee gaa éertaca
ilsrree merUl eul riemprg;

A LAS EMBARAZADAS. STwe”

llararia ridaTUdem hgM,a)par«e]iiilH
1 sfume deteiperaate;

A LOS NINOS J fil mSSI'

CATARROS T UIIOSIRAa !>1

IESTOMAOO 7 4todas los gna pade-
cen VOMITOS V DIARRBAS.
«inirna TTVUS V AFROOIO-
COLERA, as HtTMssoAS im

T.A prmT.

ridaaaa n todaa la* VatmaelM f
Drogaarlaa 4al -»aado

m m m rafis pebg
SoB falsas todas las eqju gas M DeVM «

al prospeeto insoripoion truparente cea Mi
aoBibree d«l 1 edkaiawiMj M AalM.



ACRITUD DE LA SANGRE

ROBAAOTEAULAIECEEU A

C.BILEDRE DePUIUTIVO liL >11S.UO AL VODURO DE POIASIO
presefito por los Médicos eo toe caeos de  TRAI AMIEUT(gO%gP;llﬁgrg}'marle dtlASMA

ENFEHMEDADES DE LA PIEL 200K Lo
Tlclos tfo & Sangro, Herpes, Ame. EkiU.HtDimtlsnDs.tiigiaaiis peau), Escr™ful, lulerrsiMfi. j

103, Xbo Slobelien, Parityen todas farmaciasdel ixlranjero.

OLUCION PAUTALBERSE

il ACHAGICHAIOE G CAX0T/
UarbiAO toI?’«da e«ta tolucloD permita aola la Iarga doraelen deJl
tratamMalo 7 as soznutalamaota absorbida, co&diclgaea aacaaariaa FsCo!
fiara obtener reaultadoe duraderos, fifaotoe taueaoe / rapidos sobre dotW™>'
as alas digesUvai, el estado gaoaral lai lesloaes locales en | 1 0 »

ise TUBERCULOSIS .
t« AFECCIO NES BRONQU.’O 3>ulL mon ares,l
>l ESCROFULAS, eiRAQUITISMO. meONafen'
L PAUTAUBERGE. 8!, RiutttSlur. PiBIflj orioHi**lira*» doEioifla t Amérifa.

BL VEJIGANTE MAS EFICAZ
Unico empleado enlos Hospitales militares

AEJIGATOR 0deALBESPEYRES

eFjtar las imitaoiones, se debe prescribir ;
VEJIGATORIO DE ALBESPEYRES

y exijir la FIRMA de ALBESPEYRES
en cada cuadrado de 5 centimetros.

FUMOUZE-ALBE8SPEVRES8.78. Faube S'-Denlt, PAKIS.

mejor Cei.lm 3.zxte

Im n

| coDtra ; Tos, eeacual fuere su cuuau, fiesfriados. Gripe, Cogueluehe, Malea de Garganta,
' Colorea da Batbmago, Colorea de Vientre en laa mujerea, Jaquecas, Agitacion nerviosa,
IInsomnio j todos los Padecimientos indeterminados.

X *ASTA BESRT'B~"
(complerento del tnUmlento).

exijanse eisn.1.0 del EST«00 F«4IiICESy la Fin/IM
FUMOUZE»ALBESPFYBES8. 78, Faulae Sf-Donie. Parla.

HDerxticidn

J arabe delabarre

Jarabe sin narcético.

Pacillia la salida de los dientes, previene 6 hace desaparecer los
Buirlznientos y todos los Accidentes de la primera denticion.

EXIJANSE el «ettO dela“UNION OES PABRICANTS"
ylaFimt del D' DELABARRE.

OPRESIONES
a S M A Bronquitis, Catarros
Jaquecas, etc.

ig -a rrillo s

BARRAL

El PAPEL ylosCIGARRILLOS BARRAL disipan
casi instantaneamente ios accesos de Asma
y tudas las i'ulucaciones en “eneial

FUMOUU-AUIMPBYRGgB, ?S,Faub> S>-Denia, PARIS.

a P>>»ORBAT jFia

PEFBISII

I *dootzat i>cr I» Afméday los Hdtpitilts da Pifli

. - .
digestivo)'; QGO
1 gt. trac6forna aimultaneamanto

Sg. AlbuinSaSOy Gaarpoft srasovtSg.Aimidadn.
POMO, PIIDOPAS, ELixtfi
En todAS Tes baonat FarmacUs ds BspaAa. |

AQIORIZIGIOl HALCITUQ T HEU iCiSEIU

SAINTUEAN  “cifs, B diafe

PREC |EU G E Bill,, (bien(igritt).rgnl%ir.:oslolorlcii,
DESIREE
lu itccmiduli la {oiu (fitdibli: asi botiUi jt dU

'GOTA, PIEDRA, REUMAX

ton curados por las

SALES EtaeDtesdRLITIIA

de Ch. LE PERDRIEL
1.EFXSSKZEZ.etc™, Pmris,

EL VERDADERO TAPSIA

debe llevar las firmas:

Exijanse &fi.i de eiliar loi acclJentu airliuldet
a las imliaclonet.

dl

lor.
I(Pi

ANUNCIOS

'B2CTiR.A.ZtiT3"B130S

La SOCIETE MUTUELLE
DE PUBLICITE C.61, rué
CaumartiRg Paris de
que es director Mr. A.
Lorette, es la encarga-
da EXCLUSIVAMENTE
de recibir los anuncios
extranjeros para nues-
tro peridédico.

00 0 0 0 0



1>8 Apiollns
ejerce su accion en
el sistema circula-
torio, determinando
fenémenos de con-
gestion vascular y de
excitacion,al parque
en lacontractibilidad
te la fibra muscu-
lar lisa de la matriz.

£AJ

DIFERENTE

CHAPOTEAUT

Administrada 2 6
3 dius antes de la
aparicion de las re-
glas, en liGsis de 2 a
3 c'>psulas de & 20
centig. diarias, lo-
madas en las comi- |
das, la Apiolina pro-
voca y regulariza'el

DEL APIOL fluU'O mensual.

A

Jarabe Fénico ¢e Vial

Uno de los mejores pectorales conocidos para calmar las bronqultiSj
la t03,lagrippe, los catarros, la tos ferina, las Irritaciones del pecho
Antiséptico de primer 6rdeu hace desaparecer rapidamente el olor v ei

gusto desagradable de

acido fénico de coagular
hemoptisis.

las secreciones mucosas que se fijan en los
brénquicos y en las cavernas de los tisicos.

tubos
La propiedad que posee el

el suero de la sangre, lo hace ventajoso en las

Dosis ; 2 6 3 cucharadas soperas diarias, para las personaa mayores, oe
postre para los adultos, de café para los fAiifios.

Sd PARIS, 8, Rae VivieoBe y pr/oc/p*iea FarznaciM.

10Q0QQI

Tratamiento de la» Enfermedades del Estomago

ELIXIR VIRENQUEI

con COCAINA -

PBP8INA y DiA
La Csalsi osla» Im dolorM de BetUnugo

j dam oo Mesico ea le «cecomU

leesnl. Le Pe]lllll J I» Dlillatll leTorsoee le digeetidndel bol ellnentlcio conpleto.

fisnueiis iirerabmijstohicsies i hastio
tSIEPSIAS | TCHTCS 1Sl

ld aumeiitos i COIMIECEHCuUs
I6ESTIORS DIACASS | CERILDADOENHIL

PliMde UMgdiieni, FARVACIA VIRBHQLE, 8. PlsiideltHtgdilen0PAIS

IRQQQQ

DQEOQD

JAQUECAS, NEURALGIAS, NEURASTENIA

»

9

{COCA-TBINA ANALGESICA PA.USOLUN)

licor igrackble ce oompoeiol6n bien detl-
(r;tgla Qe W_llﬁé |‘€>‘b amnn mnolgs_l jiiilLs
y mis Srouil gpe IuoLs lee anilsulol couoolchi.
ttteo cuctoroilj comur d caia periodo de. aooeeoy.

Unasela desis s CEREBRINE
en caalcui'ra inetanie de uo aecac ck iIlAQUGC
dde KHRALGIA lo Aoce desaparecer en Meos
di l&: 15

JAQUBOAS. NEURALG'AS. Censanoio
oooBlonadoporlot eDrrUnebloscellrob.ijo eireelio.
Odontalgias. Vértigo estomacal, Zona,
Lumbago. Céllooa menstruales.

FaesoenPori, 6 y31Ir

i W IT Orive A & Nanrastenla
INarr'etl% snrsiglas faciales, Interoos
talss y Tesioalesi Estados oongestivoo
esrefira — Fnico : S ti.
O.I00ADAiINenralgUs reamdtloas.
l aenstitootonales d ea I» ope s relaclosin aa
I la ascicacich 08, — RS0 =S (I

C. gnoniO-1ODADA i contrae-]
oionss dolorosaa ce la Caia. Neuralglas

%o oceipUal. irltaoialilidbrazo, clAuoa yolraa |

didiii'S1 lodoi ies tralarnienles aiiierwres (ki a1
3 adiudsamn| d dii — FA@smo; 6 fe. |
e.QUINIAOATt Catarro-pld-mleo |
Infl'iei.i . Conz . Fiebres erupiivas, t 43
agioaks cedasal ilu — Faso (5 Ir

Un orAuradb deCEREBRINEyd<
KCLA-~t U90Dt.’N lavalajwr U
ruficdD], prulucf fid «tilloSts i8uUlUllos  dinox
binrtlary ce loduer ni loo casos de ogosiodo d ce

jo ctoooi"o Bico dlaielcrtuyi, - j

Ssloe resultados son diariamente verificados en 1
las Escuelas y Fatuidades «u los periodos cke |
examenes y de coNCUIrscs.

__Rele ddeiii iar la CERECHINE i tocks iaitei por |
iOeru diod' los Famectuiloosy UiogeisUlyeoPerla |
eeCaiide EuG. POURNIER (Pausotiun) =
1 1”".Buede Pr rvencef\éese m\\liciaesBecitl). j

€)50] b [ar
gl B®A?Jly S 39/~ ACADCMIA 1if
MKPIei NAG-MAAL =

rtuoaa d. Hpuro*® y Ue ae

oderosa ««<vrdad icac™

I P o uretm li*Usaupra.—4reiUUpordia—fonotntli dtl Wlito. Fifli.l4,f.i»M»*wse

Vino de Chassaing

BI-DIOUSTIVO
Presenpto desde 30 afios
"CONTU laiiricciota e lu viis digistitis

Por/t, d, irenue viotorls

m ItliSi =

La"FOSfATINA pALIERES”
es el aumento méa agra'lame | el méas
recomendadlo para los nifios desde la edad
de seis a sielo-mesi.'s, y particularmente
en el momento del destete y durante el
periodo del crecimiento.

FaclUla mucUo la denticion”™ assegura
la buena formacion de los liueaoat pre-
viene y neutraliza los defectos que suelm
presentarse al crecer, é impide ladiarrea,
que es tan ~equenlc en los nifios.

Farll, 1, avii» TleUrfay «a todu Ut farestel A

(doptadaea ittgospUiUldeSdfldydele

PEPTONA CATILLON

NPOLMVOprodlictosSUPERICRPURO, INALTEHRARLE
repreiedl Bilo IBvecei la peto ce drS eilnllable.
A(r»dsblé »n UD TAGQ de leebe d stuesrftdA.
Alimofito il9 IM Efifsrmoi {jud no puidnn diionr.
BiempU» li camreeriiiltbeeetclerard repines léoteo

VINOOEPEPTONACATILLON

1copo roalieiie 3 0 h'r.cernn r O,A O Ci.f-loi.
Restablece lutaersaa.slapetito, lldigestion

U/ dtil Alos debililadot : Nifos, Cooralecienfet

li'iriH filEitdncpo, Inletliitos.Poelto.inamla.tts.
AL nrma GATILLONi PalVh

rﬂacataffalnh-ﬂﬂ\/ka miﬁv'adﬂu

MEDALLA EXPCBICIONUNIVERSAL 1 8 ~

rinx Gottas concentrados e

THERITO m m \ u

Soa eJnmedlo aiit oficts eootra

aANEMIA, IBBCOLORES PXUDOS.e'c.
Olufany™* Ii*«,Pejideiloj\WOi. lafayitti, fABII



PAEATI-BIASE M i, Mi

Patente de invencion.—Medalla de.Uro IX Congreso Internacional de Higiene

Conseiluldo por una ampolla de cristal soldada & la lAmpara conteniendo 300 gramos de liquido

inyec-

table completamente asépticoy por un tubo de goma con la aguja 6 canula de cristaly pinza para cortar la

corriente.
Las inyecciones, tanto intersticiales como intravenosas,

se practican con este aparato

rapidamente vy

con todas'las condiciones de asepsis exigidas por la ciencia, evitando todo peligro de infecciéon.

Precio tfdl aparato-envase, U ptas. La ampolla por separado, 6 ptas. Caja con tubo de goma, aguja y pinia, 6,50 pias.

EL PROSPECTO DE

- Dr. Cea, Valladolid. - Depoésitox: Capellanes, I,

m_\m N\lﬂuml% J. FFI;RF\’EEANDEZFE:}(?)NDE

TJaa detenida y prolongada observacién dioica ha demostrado que
ningan otro preparado cura tan pronto y radicalmente Jas diarre3S
cronicas, tuberculasas, disentéricas, verde de los nifios, tenesmo € ini-
tacion inteatlDal. Su acci6on antiséptica-astringente como igualmente
sedante, hace que las evacuaciones disminuyan rapidamente y que la
antisepsia iiitesbinal sea completa

Deposito, en las principales capitales y en la farmacia del aut<-r

HERENCIA (CIUDAD REAL)

UCI]Q DEL m_O DE OR

£1 mas barato, mas higiénico y mas agradable de los dentifricos. Pri-
mer premio IX Congreso de Higiene Internacional. Es el antiséptico mas
eficaz contra el proceso de la caries, al propio, tiempo que es el dentifrico
absolutamente inofensivo al esmalte dentariq. La composicion del Licor
del Polo de Orive es puramente vegetal y no contiene sacarina ni
salol, que cont'ene su dentifrico alemau, por méas que lo nieguen sus pro-
pagandistas, ni ninguna sustancia de reaccién acida, tan perjudicial a la
dentadura. Muchos toiuan el Licor del Polo de Orive como ténico es-
timulante para vencer la inapetencia Frasco, s reales en lodos los sitios.

- y 4 - -
Bazar Quiruri”*ico
DE ALONSO SC.NMARTI

Troveedor del Culegio Clinico Oficial, llosiiitales, Farmacias y Casas de Socorro,

Primera casa en instrumental inglés antiséptico paru médicos, dentis-

tas y veterinarios Las mejoresy mas econdmicas jeringas antidiftéricas

1 13r. Ronx.

Desinfectadores de gran alcance para Hospitales, Clinicas, Colegias,
baques, y toda clase de grandes locales.

Mesas, camas y sillones para reconocimientos y operaciones; lavabos,

vitrinas, autoclaves y estufas para la esterilizacidéa de gasas, algodones é

instrumentos; termometros clinicos de grau precisién al minuto garanti-

zados.
Fajas especiales, aparatos ortopédicos y piernas artificiales de la ma-

yor comodidad y perfeccion.
La casa mas economica y de mayores adelantos. Tiene Catalogo gene
ral ilustrado que se remitira & quien lo pida.

Cnrrelns, 13, frente » I*ombo y Cobertinrldii.

INSTRUMENTOS de CIRUGIA
Microscopios y Aparatos de Laboratorio.

Angel basase

ProTsedor d« la Real Casa, Faonitadea d» Medicina, Laboratorios; Hos|iitalas Civiles
y Militares

CASA FUNDADA EI. ANO 1840

Unico representante para toda Espafia de la casa C. ZEISS DE JHNA

Sra/t surtido dejeringas modelo Roux

de diversos precios.
Se re333.ite3a. a. pro-~i33.cia.e.

m  CARMEN, 21, MADRIDII

INSTRUCCION SE REMITE GRATIS

y Preciados, 16. — Madrid

La Hargarita

antibUio»a,antih«rpética,aHtie8crofuloia
antip<,rasitaria, antisifiliuica y €n alio
gradoreconstituyente.
Segin LA PERLA DE SAN
CAFLOS, Br. D. Rafael Martinez Moli
na. o >nesta agna ee obtiene

Za Salud a domieilio.

Kr el tltimo afio se liati vendido

MdS e 2 .00 0 .00 0 dem s

L1 clinica es la gran piedra de togae
en Iss.agnas minerales, y ésta cnen'a
50 ~ANOS DE USO GENERAL Y
CON GRANDES RESULTADOS,
pera las enfermedades que expresa la
etlgi‘eta y hoja clinica,

D'sp6sito oentra', Jardines 15,
ba)t derecha, y se wnde también en
todasias ar'ac Bydr.g erai,Sagran
caudal de agaa permit. Si grau Esta-
ITuiﬁWl'AzW?b de Bafios >s'ar shier'o
del 16 de Junio al 16de Sapt emb e.Hsy
{ g;ia tres mvi-as coirodi'iadis 7 bara-
a

B ASTILLAIS
DEA RHORATO GE COCAINAYY MENTCL

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 5T ASALTO, Or

VENTILADOR HGIA

para la cura de aire libre (nocturnas
invernal), y para el saneamiento de
aire de recintos habitados.

Informaran; Dr. Valenzuela, Calle
de Valenzuela, nam. 5, principal.

para la ensefianza del
il

y DBLAS
OPERACIONES TOCOLOG1CA8

Precio en toda Espafa: 10 pias.



REGAL-A.00, S, VA.LIL. A-DOLIt>
Medalla de oro en la Exposicién de Barcelona.

En esta oasa (qae provee al Ejército 7 4la Armada, & lasFacnltades de Me-
dicina V & loa hospitales civiles, y cuyos productos han merecido informes favo
rabies de las Eeales Academias de Madrid y Castilla la Vieja, d»
ceneral de Sanidad M ilitar, de las clinicas oficiales de Valladolid, delHospital
Militar, etc., etc.) hallaran los sefiores profesores algodones hidréfilo, boret”o,
fenicado salicllico,iodoférmico; almohadUlas de celulosa, estopa purificada, hila
eilda inglesa, hila tejida boratada; yutes onrificado, salicilico, fenicado; catgu
delos numeros 1,2 y 8,catgut al &cido crén-ico, cautchuc enlamina, compresas
de algoddén higroscépico y antiséptico, crin preparada para suturas y desagle,
celulosa al sublimado al Spor 1.000, gasas cloruro-mercurica, fenicada, lodofér
mica.timolisada, etc., en piezas de 1 metro de aneno por5 de largo y eyollos
de 10 centimetros de ancho por 6 metros de largo ; el mackintosch, la seda pro-
'‘eetora la fenicada para igadnras, tubos de desague, pulveniadores de airey
vapor, cajas para ctiris, et..etc. Quien desee conocer los precios de todos estos
prodnctOB, pida el catalogoc que se remite gratis.

Goes Neurosténices Fodforades Gaod

Rs una preparaciéon sencilla, activa, no peligro-

sa, que, administrada con asiduidad vy

constancia, resuelvo el problema prac-

tico de la medicacién de una en- ~ gotas son
nn valioso

fermedad tan compleja, n ténico de los ner-
tan rebelde y tan n y un alimento
N el cerebro; entonan el
abrumadora centro céfalo-raquideo del

enfermo; vigorizan el tono ge-

CcCOmoO n singularmente la nutri-

la cién y vitalidad de los elementos ner
vioBos, cuando hay nn desequilibrio entre
la fatiga y la reparacién de dichos elementos,
consecuencia de exceso de funcién 6 de defecto do
excitacion.

Se facilitan prospectos.— Punto general de venta en la farmacia Geno
v6, 8, Rambla, frente al Liceo, Barcelona, y en las principales tarma
oias, frasco, 6 pesetas.—Depositos en Madrid. Gayoso Moreno, Arenal, ¢
SomoHnos,Infantas, 26.— Lletjet, Carrera de San Jerénimo, di.

Loi
pei, Barquillo, 1.—Medina, Serrano, 36

VINO CE OSTRAS anqira cayne cekda

I're.parado por el Dr. SASTRE Y MARQUES g

El VIn I lie Ostras del Dr. SaHtre y Marqués ha tenido uii éxito
completo por haber reapondiilo en sus efectos a las iiiiliaiciones (pie se
desitrendeu de su composicidon- Es tdnico-recoustitiiyente muy aperiti-
Vo, y sus resultados en la nriirastenia. ilecHimiento urganie», inapp-
tencia, desnutricién, oscrofullMno, tubercu osis, anemia, y, en general,
on cuantos estados supongan abatimiento organico, son inmediatos y
seguros. IOn los casos de convalecencia de enfermedadea graves y
largas, su uso estd muy imiicndo para reconstituir al individuo y ayu-
darle & recuperar las fuerzas perdidas.

Jarabes medicinales del Dr. Sastre y Marqués.

Dedicuda la antigua casa del I*r. Marqués & la preparacion de .hira-
hea nie'iiriiialrs y liabie.mlo conseguido con elloi gran crédito, podemos
ofrecer & los aetiores faciiltaiivos el mas completo eatiilogo de loa mis-
mos, garantizando su dosificacién exacta y su iiurezn. Nuestro extenso
I'ntdlogi) comprende, desde los jarabes mn. simples, hasta los mas com-
plicados. La forma fariiuicéiitica de jarabe es la mejor pava administrar
losmerticiimoiitoa por Ins.ilubilidud délos mismos y por lo agradables.

Farmacia del Dr. Sastre y Marqués. q
Cal/e del Hospital. 109, BARCELONA. -De venta en lasprincipalesfarmacias. *
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SHteciot: 3)t. Eltaca

Premiid» lun MEDALLA DE CEO
D U BxEQicinci hiternsclonal de
Higiene de Madrid 1898.

TARIFAS
Ptutu.

Por ana vaoonaoién A doral'
cilio, llevando la tornera. 90
Por ana vaoanaoién A domi-
oilio, con tobo.................
Por ana vaoanaolAn en el
Institato, Valverde, 80.. .
Una ternera vaounifera. . ..
Un Wials para IB pereonas..
Un tnbo eon linfa para osa
Parsona..........ccceeveeneesunnns
Un cristalxoD id. para Id.. .
Glicerolado vaonnifero (vaon-
Aapara ganadoaj, an tabe. 96

Se remiten pedidos & pro-
vincias.

$Bo B

= Qo

A loa médicos y farmacéu-
ticos el por 10 0 de des-
cuento. I*ng;o adelantado,
acompafiando el importe del
franqueo y certificado.

VALVERDE, 30 Y 32, MADRID

lcme/neNiXr>cEr)<xrii/7i(Er3<icr3>unt

Seguln los resultados de Iniestignciones re-
cientemente publioadas, es lo mejor para la con
servacion de la dentadura y la limpieza de la boca

Los Brlioolos oiontifioos que A Al se refieran
serdn recaitiiloH por

ESTOMAGO
ARTIFICIAL |

16 Po £V os dell
DR KUNTZ elun |
| Breparadomcomp.lra
| ble para la curade Q-
| das’ laa dolenciee del |
lestomago e Intes-"'
Itinos, poi anliguae
I que tein. 1-0s voml*
I tos, acedias, ar-1
I dores, pesadez,!
| flatos, dolores de
lestomago, 0 1ntu>
ra, etc ,eic, asique |
diarreas 6_estrs-
nimlsotoB, des-
recen Ala primera
ldosis Exito seguro.
Cgla 7'50; media
| caia, 4 pesetas, e0
I firmadas y Madrid.
Arenal. 2,'Barcelo-
na fiambla Flores, 4
Pidanse FOLLETOS.
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A MINOS

) GENERAL:S-2v"='d.Rafael ROMERO, JEREZ

INSOMNIOS -DOLORES -
99 NERVOSISMO xa
tarabe

€ C I | ncau const/fuyen ei”mBdioane/ifo '
9 /f/i'i-epiVepf/co por excelencia
yBr0m| ro Potasico Arseniaoal -
y Chioral combinados) « « ~
9 HE. MAS POTENTE CE LOS HPNOTIGS

edicina infalible, cuya eficacia
mmx'’x indiscutible ha hecho que sea
' adopteda por el cuerpo de medicina
} casi entero,
f Sinparen eltratamiento déla

TOS FERINA

superiores & los homnros
combinados ¢ asociados B
IFofibi OMTLINOS]

Lns Grageas de Gelineau han

sabido adquirir jumo ai Cuerpo de

Medicina, un lugar de predilecci()n

muy merecido.
Las Grageas deGélineaii Mtn torrarse
¢ ia fnitadoal fin IU la comida.

V.IN O DEV AL
LACTO FOSFATO-CARNE-QUINA

AlimeElo M dléEigo cshhlgld
Anemia.— ConTalecencla.
Pérdidas de las fuenas.-Languldez.-Inapetencla.

Perfectamente proporcionado y asimila-

biey et Wina kosfatado «we wial es ma

estimulante poderoso de la nutricion. De cierta eficacia, es el recons-
tituyente general de todas las afecciones debilitantes.

Farmaclt 'V |.a .Xj, Rué VICTOR HU39, U, LYON, f todas las Farinaolas.

ENFERMEDADES
délos Ninoa y de jos Adultos;

ljinfatistno, Artritismo
Tuberculosis, Afecciones
decrecimiento, delasGlan-
dulas, de losHuesos yde bis
Articulaciones, Raquitismo,

Atiemias,Convalecencias.
Trabajo excesivo, etc.

ENFERMEDADES
de las M ujeres ;

M etritis, SaJpingiti8,etc.
Fibromo8,Homorragias.fir.

(Clima Sedativo y Ténico)

(Clima Marino \ Ténico).

AGUAS  cloraradas-sodicas. bromo-ioduradas
10ntri — S(i»c<si

I 1nnr |f|

AGUAS-MADRES y SALES para BANOS aDOMICILIO

ANTISEPSIA EUS MUCOSAS

BORICINA MEISSONNIER

Deaisifsctanle, Slicrobicida, Cicatrizaste
NI TOXICA, N1 CAUSTICA. N1 IRRITANTE

Enfermedades de los 0JOS, de las OREJAS, de la HiRIZ, de la LiRiHQE,
da las Vias Urinarias, Ginecologia, Ulceras, Quemaduras, Heridas.
La BORIiCiMé& se emplea en Polvo 6 en Solucidn.

Oxpoésrro GamuijAL: aafenio u.s A g, etiic Ld Buh >10, Barttisni.
V' N LA« FniNCIPAUKtt “AMMACIAA

INFtRUgQADf GEUCQORAGQN- PALPITACIONES - HOROSESAS

IKHTAHNAdeHOMEHLE.'QQEVENNE
" AR L PRI D,

P GARRS RIS BUelso S Farie 7 i BBAEH i T

BLANDEARD

S YOROLCEH
Aprabddos por Aca
da Medicina da Paria.
n Paitlcipando de las propiedades del
lodo y del Sierro, estos Pildoras y
O Jarabe” convienen espemalmente en
* las enfermedades tan variadas que
tt determina el “~rmen escrofuloso
4 Itumores.obstruccionesy humores frios,
etc.), afecciones contra las cuales son
ImpoLentea los simples ferruginosos:
en la Cloérosla (colores péalidosj.
X.euoerrea ,/lores blaneas), la Ame-
norrea (mensts-uacién nula ¢ dificil/.
la Tifia, la Sinifs oonstltuclenal,
W etc.Bn (d.ofrecen un agente terapeu-
4 tico de los mas enérgicos para eaii-
8 mular el organismo y modificar laa
X constituciones Unfaticas. dublles ¢
¥ debilitadas.
Como prueba de autenticidad de los
S verdaderos pildoras y garabe de
Slaneard, exijase ™ 7 y
# nuestra firma ad-
9 ny
UmanteFaoncantess A
H  Farmeciutioo de Ptrit, eslia Sonaoirtt, 70
49— — 9
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VERDADEROS GRANOS

0ESALUDOELDrFRANCK
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ACES | QUTASAVBA

S| mas edémodo da Jes

%?ﬁ PTTRO'JVM'X'SS
II\/U’MTACIBFNSFIWO‘

dudodeu “En rtulo. iDpraMieaicolop,

fRAHCX. e la Harta ds loa \Verdadh*

Parts. Fameda 1. ESOT

y nuHciMLU Titaua/,.
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La SOCIETE MUTUELLE

PUBLICITE

61, rué Caumartin, Paris

de que es director

MR, A. LORETTE

es la encargada

EXCLUSIVAMENTE

de recibir los anuncios extranje-

ros para nuestro periédico.
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