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BOLETIN DE LA SEMANA
¿ E N  Q V É  P A ÍS  V IV IM O S ?  —  Y A  P A K E C IÓ  AQ U E LLO .

A D IÓ S A L  PRO YECTO

Verdaderamente hay momentos en que llegamos 
á dudar de si vivimos en España ó en un país vir 
gen, sin leyes que regulen nuestras accioues ni Códi­
go que las castigue. Decimos esto á propósito do las 
noticias que de diferentes puntos de España han 
llegado hasta nosotros referentes á cierta compañía 
de titiriteros sedicientes médicos que, montados en

F O L L E T I N

E P I S O D I O S  M É D I C O S

US

UN D E L IT O  H O N R A D O

¿ Ustedes DO han faltado nunca á  las leyes consciente­
mente y por no cattsar males mayores? Yo, por mi pane, 
tengo el tejado de vidrio, y el que esté limpio, puede ti­
rarme las piedras que guste después de examinar este 
caso.

* «
Conocí á la familia de Zeta hace muchos años. Como 

médico los traté cinco, sin que tuviera ocasión de modi­
ficar el juicio que sobre ellos había formado: la señora 
era una jamona, no pasable, sino pasada, pero que lleva­
ba bien su viudez; los chicos eran unos dijes, para que 
los enganchara la mamá á la cadena de su reloj; la niña, 
es decir, la polla — y sobre esto si que debo insistir en 
misrecuerdos, pues es la heroína de mi cuento—, la polla 
era una muchacha del montón, como hay muchas; pare­
cía que nunca había roto un plato, cual decirse suele, y 
ni aun por su físico llamaba la atención. No era fea, ni 
tampoco una hermosura; no era tonta, mas no brillaba 
por sus agudezas; su madre se quejaba del mal genio de 
la niña, pero yo creo que por no tener nada de particu­
lar la chica, ni siquiera tenía el alma en su almario...

A la hora de mi consulta, entraron madre ó hija una 
tardo en mi despacho, y la mamá expuso el caso clinico.

— Quiero — dijo — que dé usted á esta chica alguna 
medicina, pues anda algo retrasada... dos meses... 
¿verdad? — añadió, dirigiéndose á ella —. Y por más de 
que no se queja de nada, sin embargo, eso no es sano.

— ¡Vaya, vaya! Y ¿á qué puede atribuirse? — inte-

lujoso coche tirado por soberbios caballos, opera 
en la plaza pública al son de la música, expende 
frascos con medicamentos ó cosa que lo parece, y 
admite consultas en lo que titula pomposamente 
Consultorio m édico-quirúrgico in ternacional. Es el jefe 
de esta compañía un tal Emrnanuele Busacca, den­
tista italiano, y tiene á sus órdenes upa señora, ita­
liana también — obstétrica, que llaman ellos,-de la 
Universidad de... Bolonia— , unos cuantos médi­
cos, con títuh, ó sin él, italianos y españoles, y un 
dentista. Forman también parte de esta compañía — 
amén de tres lujosos coches y diez caballos — siete 
músicos ó danzantes que entretienen al enfermo 
con los sonidos de sus instrumentos para que se 
le haga tolerable la operación que, con atrevimien­
to singular, ejecuta al aire libre, y en presencia de 
nii público ignorante, el desahogado dentista ita­
liano. Allí es de ver cómo saja este señor y eimclea 
lipomas ó quistes, que extirpa y arroja á la mu­
chedumbre estupefacta. Y á todo esto, ni la clase 
médico-farmacéutica se entera, ni los subdelega-
rrogué yo, con la mayor naturalidad del mundo —. ¿Ha 
tenido algún enfriamiento, un susto, alguna hemop­
tisis.. .?

— Nada, nada — respondió la niña, que no había cam­
biado el color pálido de su cara, pero que no apartaba la 
vista de la cabeza del león, sobre cuya piel, mullida al­
fombra, movía inquieta los piececitos—; nada, no hete- 
nido nada, y nunca en ese particular tuve irregularidad 
alguna. Deme usted, deme usted alguna medicina, á ver.

Declaro que no se me pasó por la imaginación nada 
que redundase en desdoro de aquellas mujeres, y que me 
senté á escribir no sé qué receta, sin pensar en otra 
cosa que en complacer sus deseos de curación rápida y 
satisfactoria...

Pasó un mes ó más y mis dientas volvieron á mi des­
pacho, con la misma consulta, y jdiís minusve hicieron 
la misma exposición, yo las mismas preguntas y ellas 
las mismas respuestas. La verdad es que la cosa no tenía 
nada de particular: parecían encontrarse síntomas de 
auepiia, la falta de apetito era grande, pero no había 
tos, ni el hábito exterior denotaba variación alguna, en 
más ó en menos, de robustez. «Aquí — debí pensar yo — 
habrá que dar mucho hierro y pulsatilla, y no debe 
haber cuidado, pues esta familia vive bien y holgada­
mente, y no sé que en ella haya habido ningún tuber­
culoso.. »

Por cuanto no ocurrió en la casa ninguna falta de 
salud, y yo estuve sin ver á los de Zeta una porcióu de 
tiempo: — Ustedes sacarán luego la cuenta. — Sólo sí 
recuerdo que mi criado apareció un.a madrugada á la 
cabecera de mi cama y me hizo levantar con el siguien­
te recadito: «Ahí está el Sr. Zeta, que necesita ver á 
usted.»

Me vestí más que aprisa. La mamá de mi oliente pade-
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dos hacen las denuncias correspondientes, ni los 
alcaldes ni los gobernadores toman cartas en el 
asunto, prohibiendo espectáculos que sólo en África 
pudieran tolerarse y castigando severamente á sus 
autores Y, en tanto, estos caballeros, que empeza­
ron su excursión por Barcelona y la siguieron por 
Valencia, Alcira, Játiva, Alcoy, Alicante, Murcia, 
Lorca, Almería, Jerez y San Fernando — donde en 
la actualidad se encuentran—recogen sendos duros 
y dejan tras sí un semillero de dolencias. Y no se 
crea que la cosa es tan baladí como á primera vista 
pudiera imaginarse, pues según las noticias que 
hasta nosotros han llegado, en los cuatro años que 
hasta ahora lleva esta compañía ejerciendo funcio­
nes de médico, de cirujano y de farmacéutico, ha 
ahorrado su jefe — que tiene á sueldo á los que le 
guardan las espaldas —• una cantidad respetable.

Urge, pues: l.o, que la clase médico-farmacéutica, 
en masa, con las Asociaciones, en los puntos en que 
estuvieren constituidas, y los subdelegados á la ca­
beza, acudan al gobernador ó alcalde de las locali­
dades que visiten los tales titiriteros protestando de 
la libertad que á éstos se concede; y 2.", que, caso 
de que á pesar de esto continuasen cometiendo las 
monstruosidades á que arriba hacemos referencia, 
80 pongan de acuerdo todas las Asociaciones de

cía unos cólicos hepáticos rabiosos, pero que no le daban 
ya susto y nunca la familia solía por esa razón avisar­
me á mala hora. «La cosa será grave — me dije — y no 
podré excusarme. Vamos allá.»

Y la verdad es que aquel pobre muchacho de Zeta me 
dió un susto mayúsculo, cuando al verme salir á su en­
cuentro se arrojó en mis brazos, todo demudado y tem­
blón, díciéndome;

— ¡ Ay, amigo Pinilla! Estamos perdidos; yo no sé qué 
sucede en mi casa...

— Pero, hombre, explíqxtese. Ya sabe usted que su 
madre suele tener esos achuchones, y luego...

— No, amigo doctor, si no es ella — me interrumpió. 
Y bajando la voz, añadió: — es mi hermana, es una ho­
rrible desgracia la que nos sucede... Escuche iisted:

Ya sabe usted que duermen en la misma alcoba mi 
madre y ella. Pues bien ; esta noche dice mamá que la 
oyó algo intranquila moverse y quejarse; la dijo que 
tenía trn cólico, y aun creo que se levantó una ve3; pero 
rehusó toda medicina y supongo que no se quejaría con 
exceso cuando mamá no se ha levantado hasta hace una 
media hora, en que mi hermana dió un grito y se tiró de 
la cama. Mi madre corrió á llamarme; fui allá, y no se 
qué decir á usted; ¡ yo e.stoy loco ! Allí he visto un char­
co de sangre, algo que se agitaba en el suelo; mi herma­
na llorando más que quejándose, y. . no sé más. ¡Por 
Dios, sea usted nuestro padre, venga conmigo á salvar­
nos de la deshonra y á mi madre de la muerte, pues la 
encuentro peor que á mi hermana! Venga usted.

Comprendí todo lo horrible del caso para la familia y 
lo difícil de la situación para mi, y me dispuse á afron­
tarla.

Por el camino procuré inquirir algim detalle, antece­
dentes ó información, en fin, del suceso; pero el herma-

España y acudan al Ministerio de la Gobernación 
rogando que prohiba en absoluto que se arrastre de 
esa manera el sagrado sacerdocio de la Medicina y 
se explote inliumanaraente á las incautas muche­
dumbres. Y por hoy basta: quizás otro día nos ocu­
paremos con más detención del asunto.

No habrán olvidado nuestros lectores el famosí­
simo decreto ha pocos días publicado por el minis­
tro de Fomento, haciendo la gracia de una cátedra 
á determinados profesores clínicos. Ahora resulta, 
al parecer, que ha sido nombrado catedrático de 
la Facultad Central de Medicina (cátedra de Opera­
ciones. apósitos y vendajes), el Sr. Moreno Pozo, 
qne precisamente reunía las condiciones del... del 
decreto del Sr. Linares Rivas.

*̂ *
Dos palabras para concluir este ya largo B oletín , 

aunque fueran necesarias muchas para expresar lo 
que sentimos al saber el miércoles que abandonaba 
el Sr. Villaverde la cartera de Gobernación. Con él 
se hundió, Dios sabe si para siempre, en el panteón 
del olvido el proyecto do ley de Sanidad que en el 
número anterior dimos á conocer á nuestros lecto­
res; con él abandonó la Alcaldía de Madrid el caba-

no estaba tan á oscuras como yo. Y, lo que era más 
grave y parecía más increíble, ni la madre sabía nada 
de cómo se había venido aquel conflicto encima. Cnando 
penetré en la alcoba pude comprender el crimen que se 
había cometido con aquella infeliz...

Había admitido unas relaciones con un joven descono­
cido y sin saberlo su madre. Una tarde, en que ésta salió 
y ella quedó sola, el joven, con quien se veía por el bal­
cón, la pidió que la abriera la puerta para entregarla un 
objeto; ella obedeció, y al día siguiente recibía un anó­
nimo en que se la recomendaba no volviera á acordarse 
de aquel hombre, «que era casado»... «Desde entonces — 
me dijo la muchacha — yo he intentado matarme mil ve­
ces; he tomado todos los medicamentos que me he podido 
agenciar; rae he arrojado al suelo desde lo alto de todos 
los armarios de mi casa, para evitar esta vergüenza, y 
no me he tirado por el balcón por mayor miedo á la des­
honra que á la muerte. — Esperaba siempre que esto no 
sucedería.»

Procuré calmarla como pude, y salí de la alcoba tan 
impresionado como casi estoy ahora al recordar el lance 
de aquella muchacha, que me colocaba á mí en una si­
tuación apuradísima. Afortunadamente, comprendí que 
allí no había crimen.

—Usted es abogado—le dije al hermano—y sabe mejor 
que yo á lo que me expongo y se expone... Esto no tiene 
otro arreglo...

** *
Han pasado años, y yo no sé si á algún Juan Pérez, de 

Urbet/orda, le entregarían pocos días después de aquel 
suceso uii cajón, que decía: Gran velocidad; porte pa­
yado. — Frágil. — Cristal de liaccarat

H. K.ODRífiUBz Pinilla..
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lleroso, el integérrimo, el caritativo marqués de Cu­
bas, de quien este buen pueblo se ])rometía mejoras 
de transcendencia en cuanto á su j)éeima alimenta­
ción y su abandonada higiene. Villaverde y Cubas 
son dos nombres eu quienes la clase médica y el 
pueblo de Madrid cifraban grandes esperanzas. Pero 
está visto que en los tiempos que corremos la dicha 
no es duradera; que la malhadada Política, que todo 
lo corrompe y envenena, ciega á los hombres de más 
talento y Ies hace cometer atrocidades propias sólo 
de chiquillos inexpertos. i Desgraciado sino el nues­
tro!

D ecio Ca r l An .

MADRID 4 DE DICIEMBRE DE 1892
LA N U E V A  L E Y  D E  S A N I D A D

P R E L I M I N A R E S

Siendo ya conocido por los lectores de El Siglo Mé- 
Dico el texto, que se tiene por autorizado, del proyecto 
de bases de ley de Sanidad que está siendo objeto de 
discusión en el Real Consejo del mismo ramo, no podrá 
ser tenida por indiscreta la conducta del que emita su 
opinión acerca del trabajo de la Comisión ponente, par 
tiendo siempre del supuesto de que sea exacto lo que 
esta publicación, que cuenta entre sus redactores á un 
individuo de la referida Comisión, á quien se supone 
ponente en el referido proyecto, insertó en ei número 
anterior.

Antes de entrar en el examen crítico, en la defensa ó 
en la censura del referido trabajo, ha de permitírsenos 
el hacer alguna ligera consideración que conduzca á sen 
tar premisas y á declarar los motivos de formación de 
un criterio, sin el cual, bueno ó malo, progresivo ó con­
servador, es imposible ni juzgar la labor ajena ni pro­
ceder á la enunciación de un pensamiento concreto que 
conduzca á la organización de un servicio público.

Si constituye la Sanidad una rama de la ciencia de la 
Administración pública, que tiende principalmente á la 
conservación de la salud de los ciudadanos, á la proion 
gación y mejoramiento de las condiciones de su vida 
física, ha de buscar necesariamente su apoyo y base en 
aquellos conocimientos humanos que estudien las con­
diciones mismas de la vida, en las leyes de su evolución 
y de sus relaciones con el medio social y físico en que 
se desarrolla. La Higiene, como ciencia que estudíalas 
leyes de adaptación del sér vivo al medio cósmico, es 
sin disputa la fuente principal en donde habrá de ins­
pirarse esa otra ciencia de a]>licacióii que se llama la 
Sanidad, y que no debe tener, considerada en abstracto, 
otro carácter que el que marque la aspiración á realizar, 
mediante la organización y la intervención de las ener­
gías del Estado y del Poder público, aquellas verdades 
que la ciencia de la Higiene le suministra, y que, reco­
nocidas como tales por el legislador, trata de plantearlas 
en el medio social.

De esta suerte considerada, la Sanidad constituye, en 
cuanto á tendencia á la salvaguardia y á la tutela de la

vida física, una rama de la Administración tan impor­
tante como las que tienen por objeto la tutela y la salva­
guardia de la vida económica, de la social ó de la espi. 
ritual de los ciudadanos.

Esta dependencia de la Higiene permite anticipar 
otro carácter, que es su consecuencia a la Sanidad, cual 
es el evolutivo, el que pudiéramos decir moderno, que 
ha de responder necesariamente al innegable progreso 
experimentado en los últimos años por una ciencia que, 
dependiente á su vez de la Química, de la Física y de la 
Fisiología, ha tenido que sufrir necesariamente en estos 
últimos tiempos los cambios y las evoluciones determi­
nadas por los progresos y por las transformaciones ex­
perimentadas en estos ramos del saber.

En el sentido científico es, pues, la Sanidad depen­
diente necesaria é inmediata de la Higiene; veamos lo 
que es en el sentido administrativo y del Derecho.

La vida física de los ciudadanos puede verse amena- 
zada, perturbada ó destruida por agentes ó por fuerzas 
perturbadoras humanas ó naturales. La intervención 
del Estado en la labor de protección contra estas ame­
nazas tiene un doble carácter, el preventivo, el que pu­
diera llamar.se y se ha llamado de policía, y el represivo, 
el judicial, el penal, el que representa el castigo de In 
falta ya cometida y pretende, por la ejemplaridad, evi­
tar faltas iguales.

En todo lo que se refiere á la intervención humana, 
á la delincuencia dañosa á la vida, cabe esperar en­
mienda por la reprensión; pero en lo que se refiere á la 
intervención sobre esta misma vida material de los 
agentes naturales capaces de obrar sobre el hombre de 
un modo perjudicial que determine la enfermedad ó la 
muerte, en esto no cabe reprensión por el carácter in­
consciente de los agentes; eu esto la prevención es el 
único medio posible, aunque á veces incompleto, de que 
la legislación puede echar mano.

La Sanidad, en su manifestación legislativa, ha de 
tener, pues, como carácter necesario, fundamental y 
casi único, el preventivo

La acción del Estado, inspirada en el conocimiento 
técnico é interviniendo en la vida de las colectividades 
y de los individuos para protegerlos contra las asechan­
zas de la enfermedad, guiando sus actividades, enfre­
nando sus apetitos, impidiendo que el desorden, el frau­
de, la ignorancia, dañen al individuo mismo y hagan ex­
tensivo el daño al resto de sus conciudadanos ó se pro 
longuen en la especie, ha de ser necesariamente limita­
tiva, ha de ejercer una suspensión coercitiva, en Jo que 
pudiera tenerse por instintivo y por espontáneo, al hacer 
cada hombre uso de sus medios de vida, al emplearlos 
como objeto de su comercio, al entrar en relación con 
los individuos de su familia, con sus convecinos y al 
entrar en transacciones pueblos con pueblos y naciones 
con naciones.

Intentar la regularización de los actos humanos de 
tal suerte que el instinto no conduzca al individuo al 
propio daño y que el ejercicio de sus actividades no se 
traduzca en peligro para los demás, y querer que esto 
se realice sin limitación de Ja libertad, es un sueño y 
una utopia que en ningún período de la Historia luí
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intentado nadie realizar. He aquí por qué decíamos que 
el carácter de las leyej  ̂sanitarias es siempre limitativo 
y de restricción.

Ahora bien; cuanto más este sentido de limitación se 
reconoce como necesario en una ley, más se comprende 
la necesidad de que esta ley emane de los Poderes más 
elevados dentro de la constitución del Estado, para que, 
vigilada en las últimas aplicaciones, en sus determina­
ciones individuale.s no pueda La limitación ilustrada 
confundirse con la arbitrariedad, determinando un in 
útil daño á las manifestaciones sagradas de la libertad 
de los individuos y de las colectividades.

La Sanidad ha de ser, pues, centralizadora en cuanto 
ha de buscar su apoyo en aquellos Poderes públicos en 
que el Estado ha concentrado las energías todas del Go­
bierno; pero ha de ser al propio tiempo descentral iza- 
dora en cuanto tiene necesidad de ir sucesivamente 
delegando estas energías en la forma de su influencia 
tutelar y benéfica, por grados decrecientes, á las colecti­
vidades primero, y á la familia y al individuo después, 
para alcanzar eficazmente á éste, que es su verdadero 
teatro de acción.

Cabe el que otros ramos de la Administración, por su 
índole, se confíen al individuo, al Municipio, al Cantón 
ó a la Provincia; pero la Sanidad debe partir necesatia 
mente de la acción comprensiva y sintética de los Pode­
res centrales, puesto que su primer contacto con los de­
más agentes sociales es siempre de limitación, es nece­
sariamente autoritario.

Esto no quita ni supone el que la principal esfera de 
realización de la influencia protectora ejercida sobre los 
entes sociales se encuentre en los individuos mismos y 
en sus principales agrupaciones administrativas y polí­
ticas, que son los Municipios.

El Poder central es quien debe definir lo que entien­
de suficientemente demostrado por la Ciencia como acep­
table y conveniente para ser impuesto á los ciudadanos 
con el objeto de mejorar, defender y prolongar su vida 
material; pero la aplicación de los principios así definí 
dos por la ley, debe confiarse á aquellas autoridades que 
se aj^roximan al teatro real de desenvolvimiento de la 
vida, que es la vida individual, reservándose él aquellas 
funciones de vigilancia que tiendan al sostenimiento de 
la realización del mandato, y í'.bsteniéndose de interve­
nir como autoridad independiente sino cuando, consi 
derada la nación en conjunto, necesite defenderse con­
tra los peligros con que otros pueblos ó la Naturaleza la 
pudieran amenazar.

Vemos, pues, que la Sanidad tiene un carácter con­
dicional y mixto, que la hace á un propio tiempo auto­
ritaria y liberal, centralizadora y expansiva, y que, en­
contrándose apoyada en una ciencia que, como la Higie­
ne, se encuentra en evolución progresiva de desarrollo, 
habrá de ser necesariamente modesta y condicional en 
sus aspiraciones.

Á nada pueden dañar tanto como á la Sanidad los 
prejuicios de escuela, las afirmaciones sistemáticas, los 
entusiasmos y precipitaciones por el adelanto y las obs­
tinaciones y resistencias en la conservación de lo exis­
tente.

Estas consideracione.s, confusas por necesidad, por 
premura de espacio y no sobra de tiempo, si aparecen 
con verdad en la teoría, no resultan menos ciertas cuan 
do se estudia su realización en la práctica.

La investigación experimental, si se nos permite la 
frase, ó cuando menos la observación de los hechos, en­
seña que todos los pueblos, en las diferentes épocas de 
su desarrollo, y las naciones cultas en el período histó­
rico actual, han dado á su legislación sanitaria este tri­
ple carácter técnico, limitativo y evolutivo que hemos 
señalado.

No hay para qué hablar del desenvolvimiento histó­
rico de la Medicina pública, de la ciencia sanitaria ó 
de la higiene social: con sólo estudiar la legislación 
actual de los diferentes países se ve la demostración 
práctica de la verdad de nuestro aserto: en todos ellos 
es la Sanidad una función del Estado; en todos busca su 
apoyo en organizaciones técnicas, consultivas, que sig­
nifican á un tiempo mismo el reconocimiento de la ne­
cesidad del fundamento científico y de la reforma diaria 
en la aplicación de los preceptos.

Que la Sanidad se encuentra en evolución progresiva 
se comprende con sólo considerar que de quince años 
á esta parte, todos los países europeos, ó han modifica­
do radicalmente su legislación sanitaria, ó la están mo­
dificando en la actualidad. Inglaterra promulgó en 1875 
su ley fundamental de Sanidad, y desde entonces acá 
ha promulgado diversas leyes parciales, decretos y re­
glamentos, que constituyen un Código tan extenso como 
digno de estudio, en el cual puede aprenderse hasta 
qué punto el pueblo 'del individualismo y de la liber­
tad limítalos derechos y centraliza las funciones, cuan­
do sobre materias de Sanidad legisla; Alemania viene 
reformando y al propio tiempo unificando la legislación 
de los múltiples Estados que han venido á constituir el 
moderno Imperio; Bélgica ha abandonado los moldes 
que Francia le impusiera en la conquista de principios 
de este siglo; Italia, apenas realizado su sueño de uni­
dad, ha emprendido, entre otras reformas de su legis 
lación, la relativa á sus servicios sanitarios, y en un pe­
ríodo de quince años han votado sus Parlamentos do.s 
leyes de Sanidad, seguidas de sus decretos y reglamen 
tos de aplicación; en fin, Dinamarca, Suecia, Rusia, 
han seguido el ejemplo de estas Potencias; y si Francia 
conserva su antiguo Código de 1828, es porque, de puro 
indefinido y comprensivo se ha prestado á la realiza­
ción, por reglamentos y decretos parciales, de los crite 
rios opuestos que de entonces acá se han sucedido en 
la Ciencia, y en la actualidad se ocupan sus Cámaras 
del estudio y la reforma de la legislación sanitaria.

Hubiera sido, pues, necesario que por una milagrosa 
adivinación de los progresos de la Fisiología, de la Quí­
mica y de la Pligiene por una parte, y por otra de las 
transformaciones políticas que las naciones han atra­
vesado, habría que creer en una revelación inverosímil 
de todos estos elementos hecha á los legisladores de un 
país, para aceptar que una ley de Sanidad escrita hace 
cuarenta años pueda resjjonder á las exigencias cientí­
ficas y sociales de un pueblo culto en la actualidad.

En esta condición pretenden que se encuentra núes-
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tro país algunos contados espíritus que, ó por entusias­
mo histórico ó por comodidad, defienden que dentro 
de la ley hoy vigente encuentran su contestación todos 
los problemas sanitarios y su satisfacción todas las as 
piraciones y los anhelos de la sociedad, que exige la de­
fensa de su salud y de su vida, y de las clases médicas, 
que demandan puesto y condiciones de lucha que les 
permitan responder á las esperanzas y á las exigencias 
de la patria.

Refútese, en buen hora, desde los puntos más opues 
tos y con las doctrinas más encontradas, la reforma; 
exíjase io más ideal y perfecto para conseguir lo posi 
ble; opóngase opinión á opinión, sistema á sistema, pero 
no se venga á última hora, cuando la opinión, á cada 
asomo de amenaza y en cada momento de peligro, ve á 
las autoridades improvisar organismos y aplicar siste­
mas cada vez opuestos á la vez anterior; cuando las 
clases médicas, tribunal supremo, por no decir único, 
para fallar en estos asuntos, expresan un día y otro su 
voluntad decidida en favor de la reforma; no se venga, 
decíamos, cuando puede considerarse veroíímil su ob­
tención, á negar su necesidad y á entonar alabanzas en 
loor del desacreditado sfnhi qno de nuestra legislación 
sanitaria. Juzguemos éste primero, para criticar des­
pués aquello con que se le pretende sustituir.

V e n a n c i o  P r i e t o .

A N Á L I S I S  D E L  J U G O  G Á S T R I C O
p o r  e l  D r .  M A D I N A V E I T I A  

(D e l  H o sp ita l P ro v in c ia l de M ad rid .)

Dividiremos este punto en dos partes. En la primera 
nos ocuparemos del análisis clínico más sencillo, es 
decir, del que se puede hacer con gran rapidez y con 
muy pocos elementos. Para esto nos servirá de guía el 
que empleamos en la consulta pública, en donde se 
hacen 10 y aun 15 análisis alguna vez en las dos horas 
que dura aquélla. Con este análisis se obtienen todos 
los datos necesarios para poder diagnosticar y tratar 
convenientemente á casi todos los enfermos Sólo alguna 
rarísima vez hay necesidad de recurrir á trabajos más 
difíciles. Al final de esta descripción indicaremos los 
medios que se emplean para investigar el poder diges­
tivo, motor y absorbente del estómago, sin recurrir al 
empleo de la sonda. En la última parte nos ocupare­
mos de los diversos métodos de análisis y del resultado 
comparativo de los mismos.

Siguiendo este orden, los lectores podrán encontrar 
por separado lo que interesa á todos y debe de conocer­
lo el médico general, de lo que es más propio de loa es­
pecialistas, y creemos que será más fácil la comprensión 
de un asunto que se aprende con grandísima facilidad 
cuando se ve hacer, pero que es mucho más difícil 
cuando ha de servir de guía una descripción.

La primera cuestión que hay que resolver es si basta 
con analizar el vómito ó es indispensable dar una co­
mida de prueba.

Cuando el enfermo tiene vómitos frecuentes, se puede

aprovechar uno de éstos, si se produce á una hora con­
veniente, porque en este caso sirve lo mismo que si se 
extrajera por la sonda: la pequeña cantidad de saliva 
que se mezcla con el contenido estomacal no altera de 
un modo sensible los caracteres de éste, si el vómito es 
ah undante.

Para analizar el funcionalismo del estómago convie­
ne dar un alimento de prueba. Empleamos general­
mente el desayuno de prueba de Ewald, que consiste en 
una taza de té (250 gramos) y 2 onzas de pan. Convie­
ne advertir á los enfermos que desde la cena del día an­
terior no tomen ninguna otra cosa y que mastiquen 
mucho el pan y lo tomen reblandecido en el té para 
que no obstruya los agujeros de la sonda.

Las ventajas de este alimento son las de prestarse 
muy bien á la extracción, no dar olor ni sabor repug­
nante y poderse extraer á la hora de haberlo tomado.

Otros dan sopa y carne para que el estímulo pro­
ducido en el estómago sea más semejante al de una 
comida ordinaria; pero el examen comparativo demues­
tra que los resultados son sensiblemente iguales, y no 
empleamos este alimento de ])rueba porque la carne 
obstruye con mucha facilidad los orificios de la sonda 
y á la mayoría de los enfermos les repugna el desayu­
narse con un alimento tan abundante. Si se emplea 
este procedimiento de analizar después de una comida 
algo importante, hay que dejar transcurrir tres horas 
antes de extraerlo.

Lo que regula la hora de la extracción es el momen­
to en que se supone que hay mayor cantidad de ácido 
clorhídrico libre, que es lo que vamos á buscar en el 
análisis, y como ha enseñado la experiencia que des­
pués de tomar una taza de té ó café con pan, llega al 
máximum á los cincuenta ó sesenta minutos, y después 
de una comida más abundante y compuesta de cierta 
cantidad de carne, á ln.s tres horas, hay que extraerlo 
cuando llegue ese tiempo, ó aprovechar el vómito pro­
ducido á dicha hora.

Se extrae el contenido estomacal de la manera que 
hemos descrito en artículos anteriores, y antes de ana­
lizarlo químicamente hay que fijarse en todos sus ca­
racteres.

La cantidad obtenida es un dato muy interesante, que 
permite apreciar si hay estancación (dependiente de 
dilatación ó hi{>erclorhÍdria) ó secreción constante de 
jugo gástrico. Siempre que se obtengan más de 150 cen­
tímetros cúbicos, se debe de suponer la existencia de 
algo de esto, y si no se obtiene nada y el lavado, bien 
hecho, demuestra que no había nada, es prueba de in­
suficiencia del píloro. En la actualidad ocupa el núme 
ro 32 (le la Sala 26, que está á mi cargo, un enfermo 
muy notable con esta alteración; á los veinte minutos 
de tomar el té desaparece completamente del estóma­
go. En la misma Sala ocupa el número 13 un enfermo 
de dilatación gástrica, que dió el primer día, al extraerle 
el desayuno de prueba, más de 2 libras de líquido tur­
bio, y en el número 1 hay un joven con secreción cons­
tante de jugo gástrico (enfermedad de Reichmann), á 
quien se ha extraído varias veces más de 500 gramos 
de un líquido claro y sin más restos de alimentos que
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el pan que toma con el té. En todos estos casos la can­
tidad de líquido extraído es muy importante é interesa 
tanto como el análisis.

El olor es un dato de tanto interés, que muchas ve­
ces basta para diagnosticar la hipo ó aclorhidria. En los 
casos de acidez normal ó aumentada, no tiene olor nin­
guno el contenido gástrico obtenido por la sonda, cuan­
do no hay dilatación; pero en loa casos de dilatación, 
hay días en que huele muy mal á pesar de la hiperclor- 
hidria, como ocurre en el número 8 de la misma Sala 26, 
que tiene dilatación gástrica con fuerte hiperclorhidria 
(4 por 1.000 en vez de 2). Fuera de estos casos, el mal 
olor acompaña á la hipoclorhidria, porque faltando el 
ácido clorhídrico, que es el que más contribuye á difi­
cultar la putrefacción, se descomponen los alimentos, 
como ocurría en el número 28 de la citada Sala, que 
tenia 0,3 por 1.000 de ácido clorhídrico, debido á la in­
toxicación crónica por la morfina (en inyecciones), y 
comprobamos todos los días en los diversos cancerosos 
que tenemos á nuesti'o cuidado.

El color indica muchas cosas: en los casos de úlcera y 
cáncer salen con frecuencia estrías sanguinolentas, á 
pesar de introducir la sonda con todas las precauciones 
y de no provocar náuseas en el enfermo. Muchas veces 
nos aprovechamos de este dato para comprobar que no 
está aún del todo cicatrizada alguna úlcera que no da 
ya síntomas de ninguna especie, como nos ha ocurrido 
recientemente con el número 33 de la Sala 26, á quien 
creíamos curado porque no tenía ninguna molestia des­
de hace tres meses. Por el color se aprecia también la 
presencia de la bilis, y esto nos indica en cierto modo 
la mayor ó menor permeabilidad del píloro, porque si 
con ligeros esfuerzos de vómito .sale mucha bilis, es in­
dudable que el píloro está bien permeable, y si en ningu­
na de las observaciones sale nada de bilis, á pesar de los 
esfuerzos de vómito que mandemos hacer al enfermo, 
podremos suponer la estrechez pilórica, que irá acompa­
ñada de los demás síntomas. El moco, que se halla en 
bastante cantidad en los casos de catarro gástrico, suele 
salir formando hebras y de aspecto semejante á la clara 
de huevo. Creemos que á simple vista se reconoce muy 
bien sin necesidad de recurrir ai ácido acético, y entre 
los muchísimos casos en que nos ha servido esto para 
diagnosticar el catarro gástrico, podemos citar el núme­
ro 5 de la Sala 27, que tiene una cantidad tan grande de 
moco, que sale el contenido gástrico como englobado en 
él y tarda muchísimo en filtrar.

El aspecto del pan tiene importancia cuando se sabe 
si lo han masticado mucho ó no y si lo han dejado re­
blandecer en el té. Si se hace todo esto, salo ya casi di­
gerido en todos los casos (ya se sabe que la acción de la 
saliva es muy rápida); pero si no se mastica mucho, 
.sale casi intacto en los casos de hiperclorhidria, sobre 
odo si van acompañados de secreción constante (el 

ácido clorhídrico detiene la amilolisis), y muy alterado 
cuando hay hipo ó anaclorhidria.

Si salen restos de la cena del día anterior, hay que 
fijarse en sus caracteres, porque en algunos casos de 
hiperclorhidria fuerte salen alimentos amiloideos, aun 
cuando no liaya dilatación, y si existe é.sta salen tanto

lo.s albuminoideos como los amiláceos. Es un signo de 
la dilatación con hiperclorhidria el que salgan los res­
tos albuminoideos transformados y los amiláceos casi 
sin modificación, y de la dilatación con hipoclorhidria 
el que predominen los albuminoideos y estén poco 
transformados.

En el frasco en que se deposita, el contenido gástrico 
forma tres capas en los casos de dilatación: una supe­
rior y espumosa y con algunos restos de alimentos; otra 
media,4Iquida, que es la más abundante, y la inferior, 
que contiene los restos alimenticios.

En otro número describiremos el modo de hacer el 
análisis.

LARING O LO G ÍA ,  O T O L O G ÍA  Y R INO LO G ÍA  

p o r  e l Dr. CO M PAIRED

SO B R E  L A S  ESTENO SLS E N  L A  T U B E R C U L O S IS  L A R ÍN G E A

Después de hacer resaltar la frecuencia con que se 
desarrollan las estenosis, más ó menos acentuadas, en la 
casi generalidad de casos de tuberculosis laríngea, divi­
de el Dr. E. Kraus ( Allgemeine Wien. Mediz. Zeihing, 
números 20 y B2, 1802) dichas estenosis en tres estadios. 
En el primero inspira todavía el paciente, haciendo es­
fuerzos, una cantidad de aire normal; en el segundo 
no inspira más que la cantidad absolutamente necesa­
ria; y  en el tercero tan sólo introduce, á cada esfuerzo, • 
una cantidad insuficiente. Un grado más, y se tiene ya 
la clausura completa de la glotis y la muerte por sofo­
cación; sin embargo, esto no tiene, por regla general, lu­
gar en los tuberculosos, pues mueren casi siempre por 
exceso de desnutrición ó depauperación orgánica.

Casi siempre se desarrolla la estenosis laríngea en los 
tuberculosos de una manera lenta y gradual; se obtiene 
un desarrollo mucho más rápido cuando está muy de­
pauperado el enfermo.

Rarísima vez es aguda; en este caso suele ser con- 
.secuencia de manipulaciones terapéuticas demasiado 
enérgicas, del tratamiento de ICoch, etc. Estenosis larín­
geas agudas producidas por la tuberculiua, dice el autor 
haber visto entre Berlín y Viena, y en los escasos días 
que la usó, seis casos.

Kraus distingue dos modos de ocluirse la luz de la la­
ringe; en el uno, las paredes de la laringe, más ó menos 
alteradas, se aproximan la una á la otra, quedando fijas 
en esta posición por una fuerza ciralquiera; en el otro, 
son las paredes laríngeas las que aumentan de espe.sor. 
Depende la primera forma de que permanecen las pare­
des movibles de la laringe ( cuerdas verdaderas y fal­
sas) fijas en la posición de adducción á consecuencia do 
la anquilosis de las articulaciones aritenoideas, de ad­
herencias cicatriciales, ó por la unión de las cuerdas vo­
cales á causa de ulceraciones cicatrizadas Estas adhe­
rencias, muy frecuentes en la sífilis, difteria, etc., son, 
por el contrario, muy raras en la tuberculosis. Por regla 
general, las afecciones de las articulaciones ariteuoi- 
deas se acompañan de infiltraciones de las cuerdas ver­
daderas y falsas, con tumefacciones pericoudríticas do 
los grandes cartílagos de la laringe, sobre todo del cri- 
coides. La inmensa mayoría de las estenosis laríngeas 
tuberculosas deriva del aumento de volumen del interior 
de la laringe por infiltraciones de la mucosa, granula­
ciones, tumovaciones tuberculosas ó pericondvitis,
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Los infiltrados que surgen en los primeros estadios de 
la tuberculosis laríngea, en el pliegue interaritenoideo 
ó bajo las cuerdas vocales, pueden también ser causa de 
la estenosis. Las granulaciones, propias de los estados 
avanzados, pueden á veces ser tan numerosísimas, que 
llenen todo el espacio glótico. La poricondritis provoca 
la estenosis en un gran número de casos. Más frecuente 
es la pericondritis aritenoidea; sigue la cricoidea, y la 
tiroidea es mucho más rara.

La manera de tratar estas estenosis depende de varios 
factores, como son la forma, grado de estenosis y el es­
tado general del enfermo Hay también casos en los que 
no hay que pensar en trataidos, sino en calmar la disp- 
nea y la disfagia.

Los infiltrados pueden desaparecer con un tratamien­
to continuado El mejor remedio es el ácido láctico hasta 
la concentración del 80 por 100.

Los toques con el nitrato argéntico son, á juicio del 
autor, más bien perjudiciales que útiles. Cuanto al iodo- 
formo, dice que su acción específica es muy dudosa. Con 
el guayacol y la pioctauina afii-ma no se obtiene ningu­
na mejoría. Las inyecciones submucosas de sublimado 
(al 2 ó 3 por 100) (1), de cada cuatro casos uno, provocan 
un notable edema de la laringe, y á veces la necrosis de 
la mucosa circundante.

Mejores efectos obtiene el autor del mentol, al que 
llama excelente paliativo.

Respecto á las operaciones intralaríngeas, sólo se 
ocupa del raspado, propuesto por Heryng y por Krause, 
de la ignipuntura, de la que se muestra poco partidario, 
y de la intubación, que relega á los casos agudos, por­
que suele originar edemas. No menciona siquiera la 
avulsión, propuesta por Gouguenheim, y seguida en su 
clínica con sus pinzas cortantes, en los casos de vegeta­
ciones verrugosas, excrecencias, etc. En definitiva, acon­
seja la separación, mediante irna operación, de las ma­
sas que rellenan la luz laríngea, y siempre la que dé 
resultados más rápidos, con lo que indirectamente viene 
á dar la razón, per accidem, al laringólogo del Hospi­
tal Lariboisiére.

Cuanto al valor de la traqueotomía, Kraus discute las 
diferencias de apreciación de los autores, pues al paso 
que algunos, como Beverley Robinson, admiten que, 
además de restablecer el paso al aire, influye favorable­
mente sobre el proceso laríngeo y pulmonar (de cuya 
opinión era nuestro malogrado Ariza, fundándose en la 
dieta de función á que se somete al órgano fonético), 
otros, como Moure, quieren reservarla á los casos en que 
amenaza seriamente la sofocación. Creo el autor que 
antes se hace preciso ponerse de acuerdo en el tiempo 
en que'se debe traqueotomizar. Por una parte, dice que 
cuando .se practica la traqireotomía en una época en que 
el proceso pulmonar no está muy avanzado y el estado 
general del paciente es l)ueno, observa repetidamente 
que, después de la traqueotomía, ó no avanza el proceso 
pulmonar, ó lo hace de \ina manera muy lenta; qrre el 
estado general se mantiene bastante satisfactoriamente, 
y que el proceso laríngeo, ó se mejora bajo la acción de 
un tratamiento local oportuno, ó llega por fin á curar­
se. Sin embargo, no excluye, como es consiguiente, entre 
los factores de esta curación, el del tratamiento general 
enérgico en los traqueotomizados.

Cuanto á la época para practicar la .operación, opina

(1) Creo además exageradísima y peligrosa la dosis.

el autor que en las estenosis pericondríticas ó edemato­
sas se debe traqueotomizar cuando aumenta la estenosis 
á pesar del tratamiento local, y precisamente cuando el 
¡laciente comienza á sentir fatiga al respirar, por nece­
sitar poner en acción los músculos auxiliares. Este es, 
para él, el momento crítico para todas las estenosis la­
ríngeas.

La traqueotomía preventiva es necesaria en los casos 
en que la estenosis es producida por tumores tuberculo­
sos endolaríngeo.s, pues la experiencia demuestra que 
las tentativas de extirpación endolaríngea provocan 
violentos accesos de sofocación. Ocurre lo mismo en los 
casos qrre se acompañan de extensos procesos ulcerativos 
con gran tumefacción de la mircosa, y eu los que son 
precisos los toques enérgicos de ácido láctico. En el úl­
timo estadio de la tisis laríngea, que se acompaña de 
graves destrucciones en el pulmóu, ya no se debe utili­
zar la traqueotomía como fin terapéutico local, pues en 
la innrensa mayoría ofrece un resultado muy problemá­
tico. El asiento ó punto de partida de la dispuea no es eu 
estos casos tanto de la laringe, cuanto del pulmón, y, 
como es natural, la traqueotomía no hace nada en favor 
de aquéllas.

La extirpación de la laringe y la laringo-fisura, se­
guidas del raspado, han sido intentadas en muy pocos 
casos de estenosis laríngea tuberculosa, pero los re­
sultados fueron poco satisfactorios. La laringo-fisura 
parece más racional que la extirpación total, y menos 
peligrosa; mas atendidas las condiciones generales gra­
ves en que ordinariamente se encuentran los enfermos, 
prefiere el autor mejor el raspado por la vía endolarín­
gea, previa traqueotomía.

*
P A P E L  D E  L A  M E M B R A N A  D E  C O U T I EN L A  A U D IC IÓ N

Tomamos del Bnlletin de la Société de Biologie, sesión 
del 11 de Junio de este ano, página 524, la siguiente 
nota comunicada por Beauregard: «La membrana de 
Corti juega en la audición un papel que ha sido inter­
pretado de muy distinta manera; membrana vibrante 
directamente, bajo la influencia de las vibraciones 
transmitidas por el líquido del oído interno (teoría de 
Hehnholtz), ó bien, membrana que recibe pura y sim­
plemente el choque de las vibraciones del líquido (Gel- 
lé).» Apoyándose el autor en la observación de dife­
rentes animales de audición fina y de audición obtusa, 
así como en preparaciones histológicas del aparato in­
terno de la audición, cree que el papel de la membrana 
de Corti es muy considerable en la percepción del soni­
do, pues en los animales cuyo oído es extraordinaria­
mente fino, tiene este aparato de Corti un espesor y ri­
gidez muy particulares. No es, pues, un moderador del 
sonido, como se ha creído, sino más bien un aparato de 
refuerzo. En los animales de oído obtuso, esta membra­
na es mucho más fina y delgada.

** ♦
D E  L A S  V E a E T A C lO N B S  A D E N O ID E A S

He aquí, en resumen, el fundamento de la lección so­
bre las vegetaciones adenoideas, dada por Gouguenheim 
on el Hospital Lariboisiére. Insiste el autor en el poli­
morfismo sintomático que revela ó disimula la presen­
cia de los tumores adenoideos. Admite: l.°, un tipo ordi­
nario en el que predomina la obstrucción nasal; 2.®, un 
tipo auditivo jmro en que el enfermo va á consultarse 
tan sólo por sordera; 3.®, un ti¡jQ faríngeo, caracteriza-
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do preferentemente por incomodidad y molestia en la 
garganta, carraspera, y deseo frecuente como de expul­
sar mucosidades procedentes del naso-farinx, forma 
muy frecuente en el adulto y cuyo conocimiento se lo 
debemos á los trabajos de Cuvillier (éste es el tipo que 
más se parece ó se aproxima á la angina de Tornwald); 
y 4.®, un tipo neurálgico en el que predominan los dolo­
res de cabeza y la inaptitud para el trabajo. Esta es la 
aprosexia de Guye; ésta es la causa de los dolores de 
cabeza continuos en los niños nerviosos, recientemente 
estudiados jjor Julio Simón.

Gouguenheim aconseja operar en una sola sesión, bajo 
la acción del cloroformo ó del bromuro de etilo, en los 
niños, ó con la simple cocainización en el adulto. Em­
plea la pinza de Loweuberg, modificada por Mathieu. 
Es más manual y expedita la cucharilla, pero destruye 
más las vegetaciones y su sitio de implantación, y no se 
las saca en uno ó más trozos, sino formando un todo ho­
mogéneo de detritus con sangre. Terminada la opera­
ción, practica una irrigación con agua boricada ; nada 
de insuflación de aire, pues se pueden enviar las mate­
rias sépticas hacia la trompa,

■** *
MÁS SOBRE I,OS CÁLCULOS SALIVALES

En el niiniero 2 029 de Er, S ig l o  M é d ic o  he tenido una 
verdadera satisfacción en leer una preciosa nota clínica 
de D. Francisco Caballero lloméu, médico de Talavera 
la Vieja, á propósito de dos casos de cálculos salivales 
que vienen á enriquecer la yn existente colección rino- 
ógica.
En dicha nota, con suma amabilidad, me ofrece el 

mencionado Sr. Caballero los dos cálculos, que acepto 
gustosísimo, y al efecto le suplico me los envíe, con al­
gunas consideraciones más lietalladas y amplias, á mi 
consultorio particular de enfermedades de la garganta, 
nariz y oídos. Glorieta de Bilbao, núm. 1, principal iz­
quierda, en donde me tendrá incondicionalmente á sus 
órdenes y agradecidísimo en extremo.

Madrid, 'Noviembre de

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

L O C U R A  R E L I G I O S A  
( e s t u d io  o l ís ic o )

p o r  e l d o c to r  VICEN TE O TS ESQUEEDO 
Médico del Manicomio de Carabanchel Alto.

El estudio de muchas de las especies nosológicas de 
la Medicina mental nos aboca irremediablemente á una 
conclusión algo decepcional para todos aquellos que, 
habiendo cultivado con entusiasmo esta especialidad, 
hemos rendido un culto, si se quiere fanático, á los pro­
gresos contemporáneos de la Frenopatía, y hemos for­
mado el concepto exclusivista cerrado de considerar 
nuestra ciencia tan sólidamente afirmada, que puede 
competir en solidez y exactitud diagnóstica y prouósti- 
ca con cualquiera de las ramas de la Medicina; y esta 
conclusión decepcional fuerza es confesar que es una 
realidad tangible y desesperante que se nos presenta 
al solo enunciado de muchos problemas psiquiátricos, 
cual es: que á la Frenopatía le falta mucho por descu­
brir, y que de lo conocido queda bastante por afirmar 
sólidamente.

Claro está que esta afirmación nuestra no envuelve 
en modo alguno una acusación de pobreza vital hacia

la Medicina mental, ni menos intención de considerarla 
una ciencia tan joven, movediza é incierta como la An­
tropología criminal, que todavía no nos ha proporciona­
do una deducción útil y práctica á cambio de las nume­
rosas investigaciones que lleva realizadas | tal no es 
nuestra intención, ni podríamos en manera alguna pa­
trocinar una especie tan gratuita, porque implicaría en 
nosotros un desconocimiento del estado actual de la Fre­
nopatía, bastando la enumeración de las varias especies 
morbosas que ban conquistado un puesto patogenético 
y aiiatomo-patológico indiscutible dentro del cuadro 
de las enajenaciones mentales, para demostrar lo erró­
neo de nuestro juicio. Pretendemos únicamente paten­
tizar esa inestabilidad que presentan algunas de las 
afecciones mentales, que se han apropiado provisional­
mente un puesto inseguro y dudoso, por no conocerse 
su verdadera filiación anatomo-patológica, cual ocurre 
con las vesanias. Á ningún mentalista se le oculta segu­
ramente que este grupo es simplemente provisional, y 
que á medida que las enajenaciones mentales sean me­
jor conocidas, ha de ir desvaneciéndose poco á poco, de 
igual manera que en el segundo tercio del presente siglo 
desapareció, gracias á los esfuerzos de Falret (padre), 
esa gigantesca creación délas monomanías del más emi­
nente frenópata-clínico francés, que casi pudiera con­
siderarse el verdadero Hipócrates de la Frenopatía, lla­
mado Esquirol.

Esto prevemos nosotros que ha de ocurrir, y quizás 
en plazo no lejano, con las vesanias, abonando esta nues­
tra manera de ver el concepto que en la actualidad debe 
merecernos la locura religiosa, objeto exclusivamente 
primordial de estas líneas.

La locura religiosa ha tenido hasta hace pocos años 
un puesto preeminente dentro de las clasificaciones men­
tales, por la claridad de sus manifestaciones sintomáti­
cas, su curso patogiiomónico peculiar y por los carac­
teres comunes á todas sus diversas manifestaciones de­
lirantes. No había autor que, al ocuparse del estudio 
completo de las enajenaciones mentales, prescindiese 
del análisis y descripción de esta especie morbosa psi­
quiátrica ; y aun hoy día hay eminentes mentalistas que 
la atribuyen determinados caracteres clínicos importan­
tísimos, que la hacen destacar claramente de todo el 
resto de las enajenaciones con una exactitud y limpidez 
nada dudosas. Es más, algunos reputados frenópatas 
llegan al extremo de sostener que la frecuencia de esta 
locura no ha disminuido absolutamente nada en nues­
tros días; afirmación que nosotros no aceptamo.s tan 
fácilmente, porque el resultado de nuestras observacio­
nes clínicas nos demuestran todo lo contraído.

Durante ocho años que llevamos en este Manicomio, 
donde se registra una existencia media de 150 enajena­
dos y un ingreso anual do 80 á 90 enfermos, sólo hemos 
podido observar cuatro casos bien determinados que 
hayan tenido en detorinluados momentos apariencias 
similares con el delirio religioso; pero que en su curso 
anterior ó posterior á estas manifestaciones psíquicas 
han presentado otros caracteres, que no permiten in­
cluirles entre las psicosis religiosas. De modo que, ate­
niéndonos á los resultados de nuestra observación per­
sonal, podemos decir que esta enajenación mental es 
escasa hoy, porque de tener una frecuencia tan evidente 
no se comprende que entre algunos centenares de ena-
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jenados sólo hayamos podido observar cuatro casos con 
las apariencias delirantes de esta clase de locura.

Este resultado nuestro se comprende y se explica, 
dada la lenta y persistente transformación que sufre el 
cerebro social en materia de convicciones religiosas. 
Antes, las doctrinas y creencias de la Religión consti­
tuían uno de los elementos más indispensables de toda 
educación; las ideas religiosas se infiltraban y encarna 
ban de tal manera en el número de nuestras conviccio­
nes, que llegaban á constituir una de las preocupaciones 
más constantes y legítimas de la Humanidad, hasta el 
punto de que cualquiera infracción de los preceptos ri­
tuales determinaba una intranquilidad moral perma­
nente, que sólo se disipaba cuando la absolución venía 
á perdonar la falta. Hoy, las cosas se pasan de muy 
distinta manera. El incumplimiento de los preceptos 
religiosos apenas si distrae ó preocupa nuestra atención, 
aun en los individuos de arraigadas creencias cristia­
nas. TJn católico ferviente tendrá ocupaciones importan­
tes que le impidan acudir al sacrúficio dominical, y no 
porque deje de cumplir el para él ineludible y obligato­
rio deber, se preocupará lo más mínimo; siempre encon­
trará una disculpa ó excusa que justifique su falta, y 
hasta es posible que, como los chinos, diga que la Reli­
gión es muy buena, pero con el Comercio le va mejor. 
•Y no hablemos de la debilitación y hasta extinción de 
creencias que se observa actualmente en la sociedad, 
porque esto es tan evidente, que no requiere demostra­
ción.

Ahora bien, teniendo en cxienta esta debilitación y 
amortiguamiento de nuestras creencias, ¿no se explica 
claramente que la locura religiosa sea hoy menos fre­
cuente, y hasta que sea una rareza? El individuo que en 
los siglos pasados y en la primera mitad del presente 
arrostraba su vida y entregaba su hacienda para vengar 
las ofensas recibidas de los herejes ó para restituir al 
Papa su poder temporal, se comprende y explica que, al 
sufrir cualquiera alteración morbosa mental, preocupa­
do como vivía con estas creencias religiosas, sacase 
todos los recuerdos é ideas constitutivas de su delirio de 
este fondo do convicciones almacenadas en su cerebro y 
diese como resultado final un producto delirante real­
mente religioso; explicándose de este modo esas epide­
mias de esta locura que existieron en el siglo xiv en 
Alemania y Bélgica; las que estallaron en el siglo xvi 
en el monasterio alemán de Kerndrop y en Roma; la de 
las Ursulinas de Loudun y otras muchas que pudiéramos 
citar. Pero el individuo de nuestros días, á quien tan 
sin ciridado le tienen las cosas de la Religión, es anómalo 
é incomprensible que pueda crear el mismo delirio. Este 
individuo, si sufre la enajenación mental, será un gene­
ral, rey, emperador, sabio, potentado, etc., puesto que 
tiene que sacar los materiales para la formación de su 
concepción delirante de los residuos de sus ambiciones; 
ó un enfermo incurable, un perseguido, un arruina­
do, etc., si utiliza las reminiscencias de sus decepciones, 
disgustos ó contrariedades; pero en manera alguna 
será un Dios ó un condenado. La historia de la Medicina 
mental nos enseña que la sociedad ha delirado en cada 
época en consonancia con sus convicciones y preocupa­
ciones íntimas, y cuando han faltado estos elementos 
sociales nutritivos de nuestro cerebro, ha desaparecido 
el delirio adecuado á dicha manera de pensar. En los 
tiempos que se tenían como axiomáticos los fenómenos 
sobrenaturales, se observaba con relativa frecuencia la 
licantropia, forma delirante que no registramos hoy en

los anales clínicos frenopáticos, por avenirse muy mal 
con nuestra creencia actual de considerar inmutables 
anómalamente las leyes de la Naturaleza.

Hechas estas advertencias preliminares, que revelan 
claramente nuestro criterio respecto á esta entidad mor­
bosa, como no pretendemos en manera alguna exponer, 
ni menos imponer nuestra opinión por si sola, sino que, 
por el contrario, consideramos que toda manera de pen­
sar debe fundamentarse, esclarecerse y probarse, vamos 
á dar á conocer las tres únicas historias clínicas comple­
tas que nosotros hemos podido encontrar con algún pa­
rentesco con la locura religiosa; y después de conocidas 
veremos si verdaderamente ofrecen un aspecto y filia­
ción característicos, que permitan comprenderlas en un 
esquema sintomático común y puedan estudiarse y des­
cribirse bajo una misma denominación.

Anteriormente hemos hecho alusión á cuatro observa­
ciones; pero como quiera que la cuarta se refiere á un 
demonópata que sólo vimos por espacio de cuatro meses 
y después le perdimos de vista sin que hayamos tenido 
posteriormente dato alguno acerca del curso de sir pade­
cimiento, no queremos dar una historia incompleta. Ade­
más, para probar nuestras afirmaciones basta con los 
tres casos clínicos que damos á conocer más adelante.

Prescindiremos del análisis de algunos delirios, como 
los que en ocasiones suelen ofrecer los paralíticos gene­
rales atribuyéndose el papel de Dios, porque ninguna 
utilidad había de reportarnos para nuestro examen crí­
tico el análisis psicopático de este delirio, y porque dicha 
afección tiene tan arraigado su domicilio entre las locu­
ras orgánico-cerebrales ó constitucionales, que ninguna 
variante do sus manifestaciones psíqvricas, ni cualquie­
ra modalidad sintomática pueden en ninguna ocasión 
arrancarla del grupo natural y legítimo de psicopatías 
á que pertenece; así, pues, un trabajo de esta índole 
había de resultar forzosamente estéril al objeto que nos 
proponemos en este estudio.

Impórtanos hacer xina declaración antes de pasar más 
adelante. Esta opinión acerca de la no existencia de esta 
locura, que damos como nuestra, no nos pertenece en 
realidad. Es la opinión de nuestro maestro el Dr. Esquer- 
do, 4 qixien antes que á ningún otro mentalista se la 
hemos oído sostener y defender; pero como quiera que 
existe tal intimidad y compenetración entre las ideas 
del maestro y discípulo, toda demarcación exacta entre 
el criteMo y la manera de pensar exclusivos de cada uno 
se hace en extremo difícil y yo hasta casi diría imposi­
ble; y es natural ocurra así, puesto que en la constante 
apropiación de opiniones que recibimos de nuestro maes­
tro hay tal fusión de pensamientos, que no es posible 
descartar lo que pertenece á las lecciones de éste de lo 
que en realidad es exclusivamente nuestro. Esta sincera 
confesión nos evitará hacer muchas citas en lo sucesivo, 
al propio tiempo que nos permite hacer una restitución 
justa y legítima á nuestro maestro, sin la cual es posi­
ble no pudiésemos pasar adelante; porque tanto nos 
preocupa la paternidad científica, que no podríamos dis­
currir tranquilamente en la resolución de cualquier pro­
blema frenopático si conscientemente usurpásemos la 
prioridad de un dato nuevo á cualquier observador.

II
J'rimera observación. — H. T., de diez y nueve años, 

ingresó en este Manicomio el 18 de Enero de 1890, sin 
i que revelase en sus predecesores datos importantes para 
1 la anamnesia de su historia clínica.
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Fué desde niño de un carácter irritable, irascible é in­
corregible. Huérfano de padre y madre y confiado al 
cuidado de un tutor, proporcionó á éste numerosos dis­
gustos con su conducta anómala é incorrecta, su.s fugas 
inexplicables y su falta de aplicación en el estudio. Casi 
todas las n̂ jches las pasaba en correrías, sin que las pri­
vaciones, reprensiones y cuantos medios correctivos em­
pleasen le desviaran en lo más mínimo de su reprensible 
conducta

Viendo su tutor la ineficacia y fracaso de todos los 
procedimientos puestos en vigor, á pesar de los cuales 
sus actos desordenados no se modificaban en lo más mí­
nimo, decidió llevarle de interno á un Colegio de Jesui- 
tas, en donde siguió observando el mismo género de 
vida. Ante la esterilidad de todos los recursos empleados, 
se decidió transportarle á un Colegio-Correccional del 
Mediodía de Francia, donde, sin duda alguna, efecto de 
la vida ascética á que el reglamento de dicho estableci­
miento le condenaba, empezaron á germinar en su cere­
bro algunas ideas delirantes, que llegaron más tarde á 
ofrecer todos los caracteres inequívocos de una verdade­
ra enajenación mental, siendo trasladado á nuestra ob­
servación con el siguiente estado mental:

Presentaba á su ingreso buen semblante y más bien 
con cierta expresión melancólica ó de concentración 
mental; piel con coloración fisiológica; buena nutri­
ción ; mirada animada y fija sin desorden pupilar, y nin­
gún trastorno motor ó sensorial. La elocución e.s perfec­
tamente regular, sin que ofrezca desorden en la pronun­
ciación ni menos incoherencia ó perturbación mental 
manifiesta, sino que, al contrario, la lucidez es perfecta 
y la apreciación de todos los asirntos extraños á su deli­
rio perfectamente normal. La sola alteración psíquica 
que presenta es puramente intelectual, siendo el único 
trastorno que merecerá nuestra preferente atención y 
describiremos detalladamente con el objeto de poder 
apreciar y filiar en su justa medida cuantos caracteres 
presente, y de este modo le daremos la asignación que 
realmente merezca entre las alteraciones psicopáticas.

Además de estos síntomas somáticos é intelectivos, 
ofrece signos indudables de degeneración vesánica y un 
bajo nivel intelectual, que le coloca en un estado muy 
próximo á la imbecilidad.

( Se continuará.)

aeVISTá DSl eiDROLOGlí. CLlMJTOLÜGIñ E HIDMTEKAPLÍ
LIGERAS CONSIDERACIONES

SOBRE ALGUNAS DE LAS BASES PARA LA LEY 
DE SANIDAD

Es función propia del Estado el intervenir en asuntos 
de fuentes minero-medicinales, vigilando, inspeccionan­
do y dirigiendo por medio de delegados técnico-admi­
nistrativos su aplicación medicinal en los establecimien­
tos balnearios. Este sagrado é inalienable deber que el 
Gobierno se reserva y ejercita en nombre de la colecti­
vidad que representa, tiene que desenvolverse con ente­
ra independencia ; con tangibles ventajas para la salud 
Ijública; con positivos adelantos de la especialidad mó­
dica y de la industria que representa; con beneficio de 
los intereses particulares y públicos; sin menoscabo de 
la libertad individual y el derecho de propiedad, y sin 
perjuicio del Erario, sin imposición de nuevos tributos, 
siempre odiosos cuando no son necesarios ni justos. No

de otro modo pueden los Gobiernos sabios y prudentes 
responder á las reiteradas y legítimas exigencias de la 
opinión y emplear todas sus actividades de buen go­
bierno en el desarrollo y perfeccionamiento material y 
moral de los pueblos á su administración encomen­
dados.

¿Llena todas las necesidades apuntadas la institución 
hace años vigente con aplauso del público y el Cuerpo 
de médicos-directores de baños y aguas minero-medici­
nales con sus deberes, atribuciones y derechos propios 
estatuidos en el reglamento orgánico del ramo? Induda­
blemente. ¡¡Se necesita ofuscación grande y desconoci­
miento completo de dicha legislación para dudarlo!! 
Podrá caber mayor ó menor reforma en su reglamenta­
ción, y aun esto es muy discutible. Mas es aberración é 
injusticia notoria negar la necesidad de la institución y 
su actual adaptación á las conveniencias y modo de ser 
de la sociedad española en el momento histórico pre­
sente.

Algunos eminentes médicos del otro lado del Pirineo, 
con un criterio, una imparcialidad y nobleza de miras 
que les honran, reconocen las ventajas de mucha parte 
de nuestra legislación sanitaria, y llaman la atención 
muy especialmente en lo que á las estaciones balnearias 
se refiere.

Sólo las nuevas bases para la ley de Sanidad que se 
discute en el Real Consejo están huérfanas de aquellos 
juicios meritorios. Únicamente á espíritus inquietos y 
ávidos de innovaciones pueden ocultárseles las condicio­
nes y circunstancias precisas para una regular y bien en­
tendida administración sanitaria de los establecimien­
tos balnearios. Y  sólo un juicio apasionado puede borrar 
del entendimiento humano los trabajos realizados y 
los méritos contraídos por el Cuerpo de médicos-directo- 
res de baños en su larga y espinosa carrera profesional; 
cuyos individuos no tienen, sin duda, otra desgracia que 
el haber conseguido, en virtud de la ley, hacerse inamo­
vibles en su honroso y difícil destino, llegando á ellos 
por la escabrosa senda de la oposición pública. Trabajos 
y méritos no escatimados por franceses, italianos y ale­
manes, y publicados con encomio por periódicos cientí­
ficos en Francia, Italia y Alemania.

No tiene otra explicación más plausible el hecho, sig­
nificativo en extremo, de que en las nuevas bases se 
destruya la institución y Cuerpo de médicos-directores 
sin nombrarlos, asi, como de soslayo, creándose en su 
lugar las Inspecciones provinciales que asumen y re­
presentan todas las funciones sanitario-administrati­
vas; Inspecciones que nada práctico resuelven en lo re­
ferente á establecimientos balnearios, pues se limitan 
á la inspección y vigilancia en la conservación de los 
manantiales, régimen y medios de aplicación de todos 
los balnearios enclavados en la provincia respectiva, al 
igual de cualesquiera otros establecimientos públicos, 
escuelas, casinos, teatros, etc. Porque, aunque la regla 
29 habla de inspectores auxiliares de aguas minerales, 
lo hace en sentido condiciom 1 y dubitativo, dejando á 
la iniciativa y potestad del Gobierno el crearlos ó no, y 
llevando el ensañamiento hasta limitar el número y 
considerarlos como temporeros sin sueldo, retribuidos 
en la forma que determine el reglamento. ¿De qué?

Por otra parte, la base 79 establece «que todo propie­
tario de establecimiento de aguas minerales declarado 
de utilidad pública, tendrá la obligación de mantener en 
él cuando menos un profesor médico». Cualquiera; 
todos sirven para el caso. Es decir, darle el sustento
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tliario y, suponemos, la reti'ibución pecuniaria, como A 
otro cualquier dependiente del establecimiento, sin di­
rección ni atribuciones algunas, sujeto á todas las exi­
gencias, mandatos, órdenes y caprichos del amo, á la 
omnímoda voluntad del que nombra y paga. Entretanto, 
los legítimos intereses de los bañistas que piden que 
éstos no sean engañados ni explotados por las arterías 
posibles de la industria y el capital asociados; intere­
ses que claman por un buen orden, régimen y servicio 
interior del balneario, y por una completa y científica 
aplicación del remedio hidro-iniueral, quedan á merced 
de los establecimientos y de sus representantes: médico, 
bañeros, administrador, etc., etc.: vigilado y vigilante; 
contratista y concejal. Estamos bien.

Pero ¿y á los pobres é individuos de la clase de tropa 
del Ejército, quién les va á asistir y dirigir en el trata­
miento hidrológico? Porque de ellos en absoluto se han 
olvidado las bases. ¡¡Desgraciados!! La soga se quiebra 
siempre por lo más delgado.

Mas lo especialísirao é incongruente de las malhada­
das bases,- y lo que se destaca en ellas con más relieve, 
es la falta de equidad legislativa establecida entre la 
base 53 y la 79. En la primera se ordena que «todo insti­
tuto de curación, médico-quirúrgico, de Obstetricia, de 
Balneoterapia, habrá necesai-iamente de estar dirigido 
por un médico»; y en la 79, únicamente se expresa «que 
todo propietario de un establecimiento declarado de uti­
lidad pública, tendrá la obligación de mantener en él un 
profesor médico». De modo que los balnearios de aguas 
minerales no necesitan un médico que los dirija; ¿bas­
tará con los bañeros? Será por aquello de que las aguas 
minerales no son un medicamento, pero sí unas sustan­
cias que pueden resultar nocivas por su empleo irregu­
lar, y por lo mismo, no se pueden administrar y expen­
der sin prescripción facultativa (base 48).

Actualmente, nuestros establecimientos de aguas mi­
nerales están dirigidos por un médico-director con cono­
cimientos especiales en Hidrología, ciencias auxiliares 
y cronicismo patológico, demostrados en publico certa­
men; inamovible en su destin , en el que asciende por 
rigurosa antigüedad, sin cabildeos ni adulaciones; tie­
ne atribuciones propias en lo técnico, y en lo adminis­
trativo delegadas del Gobierno, á quien representa y de 
quien recibe el nombramiento; está obligado á prestar 
gratis sus servicios facultativos á los pobres de solemni­
dad y por insignificante retribución, seis reales, y á todos 
los individuos de la clase de tropa del Ejército, Arma­
da, etc., que acuden á los balnearios; no tiene sueldo ni 
remuneración alguna por el Estado, Provincia y Muni­
cipio, y es incompatible con todo cargo retribuido por 
la Administración pública; está obligado á residir en el 
balneario durante el tiempo de la temporada oficial, y 
fuera de ésta queda á disposición del Gobierno. Como 
remuneración á todos sus servicios de inspección, vigi­
lancia, dirección y e.stadística, cobra de cada bañista 
acomodado 5 pesetas, y se le ha limitado á 2,50 pesetas 
los derechos de la primera consulta, que es voluntaria 
en el bañista, como resultado de la absoluta libertad 
profesional que reina en los balnearios, exigua limita­
ción, de que no hay ejemplo en ninguna otra profesión.

Por los deberes y obligaciones inherentes al cargo, los 
médicos-directores de baños tienen que demostrar, á 
diario, conocimientos especiales en Hidrología é Hidro- 
mineroterapia; saber hacer el análisis microscópico y 
físico-químico, cualitativo y cuantitativo, de lan agua 
mineral; conocer y evitar las causas de la alteración de

esta misma composición físico-química, llevando estos 
conocimientos al sistema de calefacción que debe em­
plearse en todos los servicios del balneario; entender per-' 
fectamente no sólo el funcionamiento regular y la es­
tructura de todos los medios y aparatos baliieoterápiccs 
con sus ventajas é inconvenientes, sino que también y 
con gran precisión de los efectos físico-químicos, bio­
lógicos y funcionales, y resultados terapéuticos que la 
aplicación de esos medios y aparatos balneoterápicos oca­
sionen en el sujeto sano y en el enfermo, y hasta las mo­
dificaciones que experimentan en su patogénesis por el 
sitio, clase de enfermedad y sujeto enfermo; tener pre­
sente que estos efectos y resultados no son siempre los 
mismos cuando aplicamos el agua mineral que cuando 
utilizamos el agua común (Hidro-mineroterapia é Hi­
droterapia ), para no deducir unos de otros, como se hace 
no pocas veces por los que carecen de experiencia sobre 
el particular, ocasionando con esta ligera conducta la­
mentables errores y, á veces, perjuicios de consideración 
á los enfermos; y todo ello por no tener en cuenta la dis­
tinta densidad y composición química del agua mineral 
y la potable, y que la Hidro-mineroterapia ejerce su po­
derosa acción sobre individuos excitados y estimulados 
en sus funciones generales de nutrición, secreción y cir­
culación, por el hecho exclusivo de la bebida del agua 
mineral, y en individuos trasplantados del clima habi­
tual, con otras costumbres y con distinto régimen hi­
giénico y alimenticio; que saber, en un momento dado, 
diferenciar los efectos del tratamiento hidrológico de 
las manifestaciones propias de la enfermedad, para 
poder aconsejar con oportunidad y aprovechamiento la 
continuación, suspensión ó modificación del tratamien­
to prescrito al bañista, lo que no es posible sin estar eu 
continuo roce con el enfermo, conocer á fondo el padeci­
miento que le aqueja é inspeccionar diariamente el bal­
neario ; que penetrados de la marcha frecuente del pade­
cimiento del bañista, sepan relacionar su exacerbación, 
mejoramiento ó statu quo con el abuso, negligencia ó 
abandono eu el tratamiento hidrológico prescrito, ya 
estas faltas se cometan por el bañista ó por los encarga­
dos de aplicar aquél; tienen que hacer cumplir con su.s 
deberes á todos los dependientes del balneario, vigi­
lándolos constaiiteraeute para evitar y corregir los abu­
sos que á diario cometen con la concurrencia, ya dando 
preferencia en los turnos, ó no avisando á tiempo la en­
trada y salida en la habitación del baño ó aparato, y 
variando á capricho la temperatura y presión del agua 
mineral ó la duración de la sesión balneoterápica, etc., 
y tantos otros inconvenientes que presencia el que tiene 
la conciencia de su deber y con él cumple.

¿Cuántos y cuántos perjuicios, hijos del descuido é im­
pericia délos dependientes de los balnearios, hemos teni­
do que remediar, á pesar de nuestra vigilancia constan­
te? Eácil es darse razón de ello al que conozca los desa.s- 
trosos efectos consiguientes á la aplicación de \rn baño 
frió ó caliente de larga duración, de una estancia de­
masiado prolongada en la estufa, en una inhalación di­
recta ó en una pulverización; de un aumento de presión, 
tiempo y temperatura de una ducha general ó local, bien 
sea ascendente, horizontal, vertical ú oblicua, y se di­
rija al Intestino, vagina, matriz, garganta, ojos y re­
giones epigástrica, hipogástrica, precordial, cabeza, co­
lumna vertebral, etc., etc.

Por otra parte, los actuales médicos-directores do 
baños, con su nombramiento por el Gobierno y su ina­
movilidad, disponen de la suficiente libertad é indepeu-
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dencia de acción, dentro de sus funciones y atribuciones, 
para hacer cumplir k los propietarios de establecimien­
tos balnearios con los compromisos contraídos ante el 
público y con la sociedad y el Gobierno, cuando el Poder 
ejecutivo secunda sus esfuerzos é iniciativas

( Se continuará.)

S E C C I O N  P R O F E S I O N A L

LA COLEGIACIÓN MÉ.DICA

Sr. Director de E l  S ig l o  M é d ic o ;
Muy señor mío y de la más distinguida consideración; 

Hará próximamente un año que ese ilustradísimo y 
acreditado periódico de su acertada dirección propuso, 
guiadd del mejor deseo, unas bases para la Asociación 
Médico-Farmacéutica Española, organizada por distritos 
íudíciales y provincias. De los datos que hemos podido 
recoger, sabemos que se han constituido cerca de 150 
Colegios de distrito (1), número que, aunque bien escaso 
por cierto, demuestra evidentemente que las menciona­
das bases han tei.j.lo verdadera resonancia y general 
aceptación, si se tiene en cuenta la apatía que viene 
experimentando la clase médico- farmacéutica para 
todo lo que tienda á su mejoramiento profesional, raya­
na en el idiotismo más intenso.

Es cierto que no todos los Colegios funcionan con el 
entusiasmo y actividad que era de esperar, arrastrando 
algunos, por el contrario, una vida lánguida y raquíti­
ca, sin que haya podido despertar entre sus asociados 
la necesaria fe en la idea y el convencimiento de su im­
portante gestión. Pero, á pesar de ello, está en la con­
ciencia de todos que la Asociación es una necesidad 
sentida y ansiada, y que la forma propuesta por E l  
S ig l o  Mé d ic o  para su planteamiento es el único modo 
de llevarla á cabo; por lo cual, lejos de desistir de or­
ganizaría por completo, deben gestionar cada cual y 
todos los compañeros que no sientan ese amor al suici­
dio profesional que se observa en muchos, constituir el 
Colegio de su respectivo distrito judicial deponiendo va­
nos temores, prejuicios formados sin causa justificada, 
rencillas y miramientos pueriles, pretendiendo todos y 
cada uno ser el primero en aportar elementos que den 
organización y fuerza á esta colectividad, que si pocos 
frutos ha de reportarnos, según algunos espíritus sus­
picaces y desconfiados, menos bienes obtendremos si 
persistimos en nuestro aislamiento individual.

Mas esto no es suficiente; en las circunstancias por que 
atraviesa la clase, es necesario ya darle mayor impulso, 
animar á los rezagados y estimular á los indiferentes, y 
para ello conceptuamos ha llegado el momento que E l  
S ig l o  Mé d ic o  termine su obra comenzada, es decir, 
haga por que se constituya la Junta central.

Se nos objetará que no hay suficientes Juntas provin­
ciales formadas para que aquélla se halle revestida con 
todo el prestigio que es preciso y requiere; pero teniendo 
presentes las razones que dejamos expuestas, la necesi­
dad absoluta de que la clase constituya un Cuerpo per­
fectamente organizado, tanto más indispensable y ur-

(l) Hay en España unos 500 partidos judiciales, figu­
rando en este número como un solo partido los distritos 
de la Catedral y Lonja, en Palma; San Antonio y Santa 
Cruz, en Cádiz; San Miguel y Santiago, en Jerez de la Fron­
tera; Derecha é Izquierda, en Córdoba; y Catedral y San 
Juan, en Murcia.

gente hoy que se trata de reformar la vigente ley de 
Sanidad, puede disculparse y tolerarse que la Junta 
central se nombre sin el concurso de la mayor parte de 
las Juntas provinciales que debieran exi.stir, ó bien (y 
fuera más práctico) puede elegirse aquélla con el carác­
ter de interina ú organizadora hasta tanto no se consti­
tuya la totalidad de las Juntas ó próximamente su 
número.

Constituida la .Junta central, adquiriría gran impul. 
so la Asociación en toda España, no hay que dudarlo; 
no sólo por el carácter que le imprimiría á la institu­
ción dándole unidad y valimiento, sino que gestionaría 
para que los Gobiernos diesen á esta Corporación valor 
legal á los efectos del ejercicio profesional, en lo cual no 
iría perdiendo, seguramente, el Estado por lo que res­
pecta á los ingresos por contribución industrial. Y aquí 
lo de la patente para el ejercicio, sin esperarla promul­
gación de la nueva ley de Sanidad, idea vertida, según 
se dice, en el proyecto de bases que está formulando el 
Real Consejo.

Hay que convencerse, mal que nos pese: mientras 
tanto los Gobiernos no nos obliguen á colegiarnos, no 
alcanzará la Asociación sus verdaderos ideales jamás; 
estamos muy acostumbrados á no emprender nada que 
no nos manden y á no disponer de iniciativa propia; es 
una triste verdad, pero verdad al cabo que estamos to­
cando palpablemente.

Concluya ese autorizado periódico el objeto que se 
propuso; convoque en la forma que mejor le cuadre á 
los representantes de las provincias cuyas Juntas estén 
constituidas ; fórmese la Junta central del modo que 
mejor convenga; y una vez nombrada, con personal idó­
neo, ella le prestará á la Asociación Médico - Farmacéu­
tica la vitalidad y el impulso apetecidos, siendo una ver­
dad su organización y un elemento importantísimo y 
vía recta que nos ha de conducir fácilmente á nuestra 
regeneración profesional.

Dispense, señor director, que emita, sin más autori­
zación que los impulsos de mi buen deseo, esta humilde 
opinión en asunto de tanta transcendencia para nues­
tra ciase, ofreciéndole, no obstante, mi insignificante 
pero decidida cooperación, cualquiera que sea la resolu­
ción que adopte sobre el particular. Su afectísimo y 
atento s. s. q. b. s. m.,

J uan  J o s é  d e l  J unco .
De la Junta provincial de Cádiz.

Noviembre de 1892,

A S O C I A C I Ó N  G E N E R A L  D E  M É D I C O S  
Y KAKMACÉUTICOS

El día 20 de Noviembre se celebró en Ciudad Rodrigo 
una reunión de los médicos y farmacéuticos pertenecien­
tes al indicado partido, con objeto de constituir la Aso­
ciación Médico-Farmacéutica, como viene haciéndose en 
la mayoría de los de España.

Concurrieron á ella 27 individuos, que discutieron y 
aprobaron el reglamento por que ha de regirse dicha 
Asociación, el cual se halla inspirado en el deseo de es­
trechar los lazos del compañerismo y de discutir asun­
tos científicos y profesionales. Fué nombrada la Junta 
Directiva, siendo elegidos por mayoría de votos; presi­
dente, D. Ju a n  ManuelMartin Sánchez, médico en «Sancti 
Spiritus; vicepresidente, D, Antonio Unzeta, médico en 
Ciudad Rodrigo; tesorero, D. Pedro González, farma-
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céutico en id.; secretario, D. Antonio Sánchez, id. en id.; 
vicesecretario, D. Sebastián Paz, médico en id., y voca­
les, D. José Forns, médico en Fuentes de Oiioro, y don 
Manuel Alonso, farmacéutico en Bodón.

También se nombraron delegados provinciales, paia 
el caso de que se constituya la Junta Provincial, á los 
Sres. D Angel Mirat y Villar y D. Julián Martínez, 
subdelegados de Medicina y Farmacia respectivamente, 
y al presidente de la Asociación D. Juan Manuel Martin 
Sánchez.

En el reglamento aprobado figura un artículo que 
dice: «La Sociedad gestionará su representación en la 
Prensa profesional», y el presidente de la misma, en 
nombre do todos sus compañeros, quieren ser representa­
dos por nuestro periódico, á lo cual accedemos gustosí­
simos y quedamos obligados.

P R E N S A  M E D I C A

EXTRANJERA: I. Tratamiento de la incontinencia 
nocturna de orina por la tintura de rhus radicans. —
II. Tetania de origen gástrico. — III. Bel ictiol en el 
tratamiento de las metritis. — IV.̂  El bromoformo en 
el período convulsivo de la tos ferina.

El Dr. R. Saint-Philippe refiere haber tratado con 
éxito, por el rhus radicans, ciertos casos de incontinen­
cia nocturna esencial de orina, es decir, la que es inde­
pendiente de toda afección nerviosa ó de toda lesión de 
los órganos urinarios.

Dicho señor ha empleado la íiníwra, preparado que pa­
rece más activo que los otros, y es de uso más cómodo en 
los niños.

He aquí, por otra parte, la fórmula que aconseja 
Trousseau:

Hojas secas de rhus radicans. . . 1 parte.
Alcohol de 21® Cartier...................  5

Macérese durante quince días; pásese con expresión y 
fíltrese.

Se prepara también un alcoholaturo de rhus radicans 
con las hojas frescas y en las mismas proporciones.

Se prescribe, para principiar, 5 gotas por mañana y 
tarde, en agua azucarada, á los niños de dos á seis años, 
pudiendo llegar hasta 40 gotas diarias en los casos re­
beldes y en niños de más de seis años. Los niños peque­
ños toleran, por lo general, muy bien el remedio. Sólo 
en dos casos se ha observado un poco de dispepsia, algu­
nas náuseas y desvanecimientos que han obligado á sus­
pender su uso durante algún tiempo.

De ordinario se advierte muy pronto el efecto favora­
ble. Si fuere nulo al cabo de tres septenarios, se renun­
ciará á su uso, no sin cerciorarse antes de la proceden­
cia del medicamento.

Aun en los casos de curación absoluta no debe dejarse 
de repente su empleo, sino administrarlo de vez en cuan­
do, pues la costumbre viciosa reaparece á veces antes de 
desaparecer por completo.

De los quince casos así tratados, cinco curaron total­
mente; seis mejoraron, y en los cuatro restantes no se 
advirtió alivio alguno.

II
Según los Sres. Bouveret y Devic, la tetania de origen 

gástrico no aparece sino en los casos de dilatación esto­
macal con hipersecrecióu gástrica.

De las 23 observaciones reunidas por dichos señores.

12 fueron seguidas de autopsia, y es interesante obser­
var que en todas se ha encontrado, ora úlceras en acti­
vidad, ora cicatrices de úlceras antiguas. En un caso la 
úlcera iba acompañada de un cáncer del piloio.

La tetania en todas estas observaciones puede revestir 
tres formas principales:

1 Contracción de las extremidades ó tetania propia­
mente hablando, sobreviniendo en forma de accesos, 
ocupando los músculos de las manos y de los antebra­
zos, de los pies y de las piernas, y respetando los de la 
cara, cuello y tronco. De ordinario, las partes contrac- 
turadas están inmovilizadas en la extensión. Los acce­
sos duran desde algunos minutos á varias horas. Gene­
ralmente se repiten varias veces. Si el acceso es largo, 
está entrecortado por periodos de calma. La coutractu- 
ra es dolorosa. El paciente tiene dolores espontáneos en 
sus músculos rígidos, y estos dolores se exasperan por la 
movilización de las partes contracturadas. El espasmo 
tónico se exagera y hasta es provocado por las excita­
ciones mecánicas, la compresión de las arterias y de los 
nervios del miembro interesado: los músculos tetaniza- 
dos presentan notable exageración de las excitabilida­
des farádica y galvánica. La sensibilidad general per­
manece indemne; á veces se ha notado cierto grado de 
hiperestesia. Esta primera forma es la más común.^

2. *̂ Tetanismo más ó menos generalizado. Es la ima­
gen más parecida al acceso de tétanos. La contractnva 
invade primero las extremidades, luego se extiende a 
los músculos de la cara, del cuello y del tronco. Hay 
también momentos de calma, durante los cuales cesa la 
contractura ó abandona el tronco y cara. A veces los 
miembros contracturados son sacudidos por convulsio­
nes clónicas intermitentes. Esta forma es grave; la cnn- 
tractura prolongada de los milsculos del tórax puede de­
terminar la asfixia.

3. » Convulsiones tónicas y clónicas generalizadas, 
con pérdida del conocimiento, seguidas de ’un período 
de coma y recordando mucho las convulsiones de un ata­
que de epilepsia.

La contractura es el síntoma dominante, pero no el 
único, y este es uno de los puntos más interesantes de la 
cuestión. Así, en casi todos los casos, los vómitos se ha­
cen más frecuentes y más abundantes antes y durante 
la crisis.

La dispnea es un síntoma muy común, sobre todo en 
las formas generalizadas; el pulso es á menudo frecuen­
te y débil. Las pupilas están ordinariamente, si el caso 
es grave, estrechadas y poco sensibles á la luz. Se ha 
observado varias veces la elevación de la temperatura 
durante y después de los accesos intensos. La inteligen­
cia está á veces trastornada, oscurecida la memoria, 
confusa la vista, difícil la palabra ; el delirio y la agita­
ción son síntomas graves que preceden ordinariamente 
al coma y la terminación fatal. La albuminuria ha sido 
constante varias veces, así como la cefalalgia y el au­
mento del sudor.

T o d o s  estos trastornos son comparables, pero no seme­
jantes, á los que se aprecia en ciertas intoxicaciones: en 
la uremia, por ejemplo. Parece como que se produce en 
el estómago dilatado, merced á la retención de los in­
gesta, una materia tóxica que penetra en la circulación 
y produce los fenómenos convulsivos.

La naturaleza de esta sustancia tóxica es objeto de 
controversia. Procede verosímilmente del trastorno del 
quiraismo estomacal. Sin embargo, no está constituida 
por la peptotoxina
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Como tratamiento de la tetania, aconsejan los señores 
Bouveret y Devic la evacuación y layado del estómago 
con la sonda.

III

Apenas hay antiséptico cuyo empleo no se haya acon­
sejado en el tratamiento de las nefritis crónicas. Á la 
larga lista de los medicamentos ya ensayados (cloruro 
de zinc, sulfato de cobre, sublimado, iodoformo, creoso­
ta, tintura de iodo, ácido fénico, etc.), se agrega todos 
los días alguna nueva sustancia á la sazón en boga y 
que no tarda mucho en caer en el olvido.

El ictiol no ha seguido la fortuna efímera de los medi­
camentos de esta última categoría. Hace más de dos 
años que viene empleándose en Ginecología con resulta­
dos positivos.

Uno de los primeros autores que dieron á conocer los 
buenos efectos del ictiol en Ginecología, fué Freund en 
1890 Entusiasmado este profesor por los resultados que 
obtuvo, hizo de él una especie de panacea de todas las 
enfermedades de las mujeres: metritis rebeldes del cuer­
po y del cuello, perimetritis, parametritis, inflamacio­
nes de las trompas y de los ovaidos. Así, prescribe el ic­
tiol bajo todas las formas, Í7itus et extra: píldoras, em- 
badurnamieutos intrauterinos, tapones, supositorios, 
pomada para fricciones sobre el abdomen, etc.

El Sr. C. Rocaz — cúyo es este artículo —lia ensayado 
el ictiol en 40 enfermos, lo que le permite sacar algunas 
conclusiones desde el punto de vista del valor terapéuti­
co de este medicamento.

Ante todo, dos palabras sobre la manera de emplear 
el ictiol. Al exterior empleó Freund primero una solu­
ción en glicerina al 5 por 100, pero no tardó en reempla­
zarla por otra al 10 por 100. El Dr. Monod empleó desde 
luego esta última solución para los embadurnamientos 
intrauterinos, para los embadurnamientos del cuello.

Las curas con ictiol, así practicadas, no son doloro- 
sas El Sr. Rocaz ha podido comprobar cierto número- 
de veces las propiedades analgésicas que se han atri 
buido á este medicamento. Si á esto se añade que el olor 
del ictiol, por desagradable que sea, dista mucho de te­
ner la intensidad del del iodoformo, que repugna á mu­
chas enfermas, so comprenderá lo bien que se someten 
á este tratamiento.

En cuanto á los resultados obtenidos, para apreciar­
los mejor liay que dividir las metritis en dos grandes 
grupos: metritis del cuello y metritis del cuerpo.

En las metritis cervicales, en los casos de cuello abul­
tado, rojo, muy congestionado, con ectropión de la mu­
cosa, ulceraciones, fungosidades, el ictiol ha dado siem­
pre al Sr. Rocaz excelentes resultados. En algunos días, 
á veces después de una sola cura, se observa un doble 
{)roceso de descongestión y de cicatrización de las ulce­
raciones. En los casos más favorables se puede ver el 
ectropión, tan rebelde de ordinario á todos los tópicos, 
cubrirse de islotes blanquecinos de cicatrización, análo­
gos á los que se observa en las úlceras antiguas de la 
pierna en vías de curación; islotes esparcidos primero, 
pero que no tardan en hacerse confluentes en toda la 
superficie de la ulceración primitiva. Al mismo tiempo 
se nota una sedación en todos los fenómenos dolorosos 
de la metritis; la sensación de peso en el bajo vientre y 
en los riñones disminuye ó desaparece completamente.

Según Freund é Hirigoyen, el ictiol obra de un modo 
muy especial sobre las inflamaciones uterinas de origen 
hlenorrágico.

Menos rápidos son los resultados del ictiol en el tra­
tamiento de las metritis del cuerpo.

En resumen, para el Sr. Rocaz el ictiol es e.special- 
mente el medicamento de todas las lesiones rebeldes del 
cuello uterino. En estos casos el ictiol produce este triple 
resultado: descongestión del cuello, cicatrización de las 
ulceraciones y disminución de los fenómenos dolorosos.

IV

Cuando no hay epidemia, el diagnóstico de la coque­
luche no se hace muy al principio. Tres niños (de nueve 
meses, seis y ocho años de edad) habían estado en con­
tacto con otros que tenían tos ferina. Establecido el pe­
ríodo convulsivo, ensayó el médico que de estos casos da 
cuenta en Le Scaljíel de Bélgica, durante ocho días, di­
versas medicaciones recomendadas, con fumigaciones de 
ereolina primero y de naftalina después: el resultado 
fué poco notable. Administró entonces el bromoformo 
en poción: 5 gotas diarias al más pequeño y 20á los otros 
dos. Al mismo tiempo empleaba tres fumigaciones sul­
furosas poy medio de las bujías sulfurosas numeradas, 
hasta saturación conveniente de la atmósfera de la habi­
tación. El efecto fué inmediato: en el niño de seis años 
los accesos de tos, de 8 á 12 que eran por la noche, dismi­
nuyeron inmediatamente á 3, para desaparecer total­
mente al tercer día de tratamiento, no quedándole sino 
una tos fácil y poco fatigosa, que cesó al cabo de pocos 
días.

La hermanita, de ocho años, indócil y caprichosa, 
rehusó primero la medicina y las inhalaciones, y sólo á 
la fuerza se sometió al tratamiento. Á pesar de esto dis­
minuyó la tos convulsiva y desapareció á los diez días. 
En cuanto al niño de nueve meses, la desaparición de los 
accesos fué obra de dos días, y la curación fué completa 
á las tres semanas, á pesar de haber tenido que luchar 
con la pulmonía como complicación de la enfermedad.

Durante los días que estuvieron sometidos á las inha­
laciones sulfurosas, se les obligó á no salir de la habi­
tación, ventilando ésta prudentemente por mañana y 
tarde. El bromoformo se toma bastante bien en un ja­
rabe aromático.

La rapidez con que se ha obtenido este resultado 
hace que el profesor citado recomiende el ensayo á cuan­
tos compañeros tengan en tratamiento enfermos de esta 
clase.

D r . R amón Sb r r e t .

Éter fenicado para pulverizaciones anestésicas.
( r i c h a u d s o n )

Ácido fénico.............................  0,2o gramos.
E te r  sulfúrico anhidro........... 2-5,00 —

Hádase una solución para pulverizaciones.—La anes­
tesia cutánea se obtiene antes que se produzca el frío y 
permite incxndir la piel. Si se contimia las pulverizacio­
nes, se puede proceder siu dolores á la disección de los 
tejidos situados á mayor profundidad. Además, el enfer­
mo no experimenta los dolores de retorno, aun cuando la 
anestesia haya sido de larga duración. Sin embargo, im­
porta saber que puede absorberse por los tejidos suficien­
te cantidad de ácido fénico para producir síntomas de 
intoxicación.
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Lavativa contra el insomnio de los niños.
( j .  S IM O N )

Hidrolado de doral.. . 0,20 A 0,40 gramos.
Tintara de almizde................i gotas.

— de valeriana..............1 ®
Agua destilada........................  60 gramos.

H. s. a, ana lavativa para combatir el insomnio de los 
niños. — El doral se tolera mejor cuando se administra 
por la vía rectal que por la boca; pero su acción tera­
péutica es menor, y de aquí la necesidad de darla á do­
sis un poco más alta.

Pomada contra la urticaria de los niños.
Hidrato de doral..................... )
Alcanfor pulverizado............../ áá 3,75 gramos.
Goma arábiga pulverizada. . I
Cerato simple........................ ... 30,00 —

Tritúrense juntas las tres primeras sustancias hasta 
que se licúen, y añádase después el cerato. — Por la no­
che, al acostarse el niño, se unta con esta pomada la re­
gión en que reside la urticaria, á fin de disminuir el pru­
rito y de procurar un sueño tranquilo.

Poción contra la diarrea.
( m b n c k e )

Eesorciua pura........................  1 gramos.
Tintura de opio alcanforado.. 1 —
Agua destilada. . . . . . . . .  90 —
Jarabe simple...........................  60 —

H. s. a. una poción que se tomará á cucharadas cada 
dos horas. Para los niños, se pone la mitad de resorcina 
y de tintura de opio, y no se administra más que una 
cucharadita cada dos horas.

S.

C U E R P O  D E  S A N ID A D  M IL IT A R

DESTINOS, ASCENSOS, ETC.

Real orden del 23 de Noviembre concediendo dos me­
ses más de prórroga á la licencia que por enfermo disfru­
ta el médico primero del distrito de Cuba Sr. Hernández-

Real orden del 25 de Noviembre disponiendo que el 
médico mayor director del Hospital de Bilbao, Sr. Del­
gado, pase al de Sevilla.

Destinando á los médicos primeros Sres. Conejero, 
Mauri - Vera, Riera y Morillas, actualmente de reempla­
zo en Murcia, Madrid, Barcelona y Cádiz, á los segun­
dos Batallones de los Regimientos de España iiúm. 4S, 
Andalucía núm. 55, Aragón núm. 21 y Extremadura nú­
mero 15 respectiva en plazas de médicos segundos

Al de igual clase Sr. López Lomo á Cazadores de Ta­
rifa núm. 6, que lo es del 14.o Regimiento montado de Ar­
tillería, y destinando para esta plaza al médico primero 
Sr. ürquide, del Regimiento de Caballería de la Reina 
núm. 2.

Destinando al médico primero Sr. Zarzoya, de reem­
plazo en Lérida, al primer Batallón de Aragón núm. 21, 
y al Regimiento de Caballería de la Reina num. 2 el mé­
dico mayor Sr. Iglesias, del Regimiento de Baleares nú­
mero 2.

Á los Sres, Balbás y Fariñas médicos primeros super­
numerarios en Madrid y Monforte a los Regimientos de

San Marcial núm. 46 y al de Burgos núm. 30, en plazas 
de médicos segundos.

Disponiendo que el médico primero Sr. Pina, del pri­
mer Depósito de caballos sementales, pase al Regimiento 
de Caballería de Vitoria núm. 2S, ocupando su vacante 
el de igual clase Sr. de la Rubia y Domínguez, del Regi­
miento déla Reina niim. 2.

Destinando á la Comisión liquidadora de los Cuerpos 
disueltos de Cuba al médico primero Sr. Lncix, del se­
gundo Depósito do caballos sementales, y para esta pla­
za al de la misma clase que actualmente lo es del Regi­
miento de Tetuán núm. 51, Sr. Cardín.

Á los médicos primeros Sres. Catalán y González, del 
Regimiento de Caballería de Vitoria núm. 28 y primer 
Batallón de Guipúzcoa núm. 57, al Regimiento de Villa- 
rrobledo núm. 23 y primer Batallón de Otumba núm. 51, 
respectivamente

Disponiendo que los médicos primeros Sres Sabat, del 
primer Batallón de Aragón núm. 21, y Sánchez, del pri­
mer Batallón de Baleares núm. 2, paseu á servir los pri­
meros Batallones de Guipúzcoa núm. 67 y Baleares nú­
mero 42.

Destinando á los médicos segundos Sres. Benzo, Cria­
do y Fernández Victoria, de los segundos Batallones de 
los Regimientos de Andalucía núm. 17, Córdoba núme­
ro 10 y San Marcial núm 46, á los segundos Batallones 
de Borbóii núm 17, Reina núm. 2 y Hospital de Barce­
lona.

Á los Sres Morell, Hnelva, Falencia y Trigo, de la 
misma categoría actualmente en los segundos Batallo 
nes de Aragón núm. 21, Borbón núm. 17, España núme­
ro 48 é Infante de Burgos núm. 36, al de Córdoba núme­
ro 10, y Hospitales de Sevilla, Valencia y Sevilla respec­
tivamente.

Real orden de la fecha anterior concediendo permuta 
á los médicos primeros Sres. Ortiz y Gandolfo, que sii*- 
ven actualmente en ol Batallón de Cazadores de Alfon­
so XII núm. 15 y en el Depósito de bandera y embarque 
para Ultramar, de Barcelona.

G A C E T A  D E  L A  S A I.U D  P U B L IC A

Estado sanitario do Madrid.
O b s e r v a c i o n e s  m e t e o r o l ó g i c a s  d e  l a  s e m a n a . —  

Altura barométrica máxima, 715,03; mínima, 710,19; 
temperatura máxima, 20®,2; mínima, —1®,6; vientos do­
minantes, NNE , NE. y SE.

Los afectos reinantes han presentado variaciones muy 
escasas en esta semana. Los estados catarrales de las 
vías respiratorias y los reumatismos articulares y mu.s- 
culaves son, con las neuralgias y congestiones áfriyore, 
las enfermedades más frecuentes. Los padecimientos 
crónicos de los órganos respiratorios y centros circula­
torios maroau las agravaciones propias de las vicisitu­
des atmosféricas de la estación, produciendo algún au­
mento en la mortalidad.

^  C R O Í í I C A

Así 80 escribe la historia. — Nuestro colega 
Farmacia Española, y haciéndole eco La Corresponden­
cia Médica, dicen que el Sr. Martínez Pacheco ha dejado 
de ser vocal del Consejo de Sanidad, coincidiendo su ce­
santía con la oposición hecha por dicho señor al proyec­
to de ley de Sanidad. Nuestros colegas se apartan inde­
finidamente, y creemos que de buena fe, de la verdad de 
los hechos. El Sr. Martínez Pacheco era consejero por ser
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jefe de Sanidad militai-; al pedir y obtener su retiro hace 
meses había perdido el carácter por que era vocal nato, 
como lo perdieron los que él ha sastituído. Los decretos 
firmados á este objeto se retrasaron para dar lugar á 
que el Sr Pacheco, que cuenta esto á quien qiriere oirle, 
pudiese hablar, teniendo como tenía pedida la palabra. 
Además, no habló en contra del proyecto; de modo que 
en lo demás... aciertan los periódicos aludidos.

Nuevo vocal. — Por real decreto de 25 de Noviem­
bre, y por haber obtenido el retiro de médico militar, se 
dispone cese en el cargo de vocal del Real Consejo de Sa­
nidad el Sr. D. Modesto Martínez Pacheco, entrando á 
reemplazarle D. G-regorio Andrés Espala, inspector mé­
dico del mismo Cuerpo de Sanidad Militar.

Tratado de Medicina. — Este Tratado, publicado en 
Parí.s bajo la dirección de los Dres. Charcot, Bouchard 
y Brissaud, y en castellano de D. Rafael Ulecia y Car­
dona, con la colaboración de distinguidos profesores, y 
con un prólogo del Dr. D. Amalio Jimeuo y Cabañas, 
formará seis voluminosos tomos de variadas dimen­
siones.

Aparece por cuadernos de gran tamaño y de 160 pági­
nas elegantemente impresas y con magníficos grabados. 
Precio de cada cuaderno, 3 pesetas adelantadas. Se ha 
publicado ya el 14.® cuaderno. Se suscribe en la Admi­
nistración, Preciados, 33, bajo, Madrid, y en las princi­
pales librerías.

Nombramiento. Ha sido nombrado médico agre­
gado del Hospital de la Princesa nuestro apreciable 
suscritor Dr. D. Eduardo Gijón, á quién con tal motivo 
felicitamos.

Buen folleto —El infatigable Valera Jiménez — dis­
tinguido colaborador nuestro — no da paz á la pluma. 
Estos días ha publicado un interesante opúsculo intitu­
lado Máximas sanitarias relativas á las vivietidas, que 
debiera leer todo aquel que no esté reñido con susalud. 
Véndese á 25 céntimos de peseta en casa del autor, Al­
calá, 113, l.®, Madrid.

Lápida conmemorativa. — El alcalde de Huelva y 
presidente de la Asociación provincial, Sr. D. Rafael Ló­
pez Hernández, ha publicado una circular dando cuenta 
de la inversión de los fondos recaudados para la lápida 
conmemorativa que se ha colocado en una de las capi­
llas de la iglesia del Monasterio de Santa María de la 
Rábida en honor de los médicos Garci - Fernández y 
Maestre Alonso. Resulta de las cuentas que se recauda­
ron 763 pesetas, de las cuales se han gastado 650 y han 
quedado 113 para repartir á los pobres enfermos.

Digna es de aplauso la conducta observada por el al­
calde de Huelva nuestro compañero Sr. López Her­
nández.

La horca antes que el lu^ar. — Encuentra nuestro 
estimable colega La Farmacia Española que la prohi­
bición de venta de remedios secretos en todas partes y 
la de medicamentos en las droguerías al público, que se 
consigna en el proyecto de ley de Sanidad, no hacía 
falta mencionarlas, pues ya lo están en la ley del 55, y 
nadie las ha obedecido. Mentira parece que esto di^a tan 
sesudo y experto periódico. ,jQue quería entonces? ^Por 
ventura que no se hablara de ello ó que se aixtorizara? 
Si el precepto análogo, no tan claro, de la antigua ley 
no se cumplía, era porque no se citaba junto al delito el 
correctivo; ahora se menciona y se castiga cen una mul­
ta, que podrá fijar un funcionario que antes no existía, y 
que á la tercera reincidencia cerrará el establecimiento 
mediante su queja al alcalde y al inspector provincial 
,;Le parece leve el castigo? Pues como no se ponga la 
pena capital, no comprendemos lo que qiriere el colega. 
Si luego el precepto no se cumple, culpa será del inspec­
tor, que no llenará su deber, como puede no llenarle un 
juez no castigando un homicidio, á pesar de declararlo 
delito el Código y penarlo severamente; pero él dará 
cuenta á sus Tribunales superiores, como lo daría el ins­
pector indolente ó prevaricador de nuestro caso. Si á La 
Farmacia se le ocurre otro medio, ¡ qué bien haría en no 
callársele!

Catorce millones de pesetas. — Nada menos que 
á esta cifra dice un colega que subirá el planteamiento

de la nueva ley, y no ha dicho que á catorce mil millones 
por temor de gastar ceros sin duda alguna, ó por mira­
miento, que es de agradecer, a efecto que pudiera oca­
sionar ía cantidad en el público, los diputados y el Go­
bierno, que quizás así mirasen con desconfianza y hosti­
lidad el proyecto. Hace bien La Correspondencia Médi- 
ca; este es el camino de que tengamos ley de Sanidad, 
inamovilidad de titulares, gestión directiva de los médi­
cos en los problemas sanitarios y todas las otras cosas 
que en el proyecto se consignan y que á tantos escuecen 
por lo visto. Asi, así, tras de que la cosa no es deficiente 
para lo que todos anhelamos y las circunstancias vedan, 
invéntense inconvenientes, íefectos y dificultades fan­
tásticas. Ese es el camino: ¡inventad, inventad, que 
algo queda!

Despedida de Verneuil. — La despedida de Ver- 
neuü do los catedráticos y alumnos de Medicina de 
la Facultad de París ha revelado elocuentemente cuán­
to es el cariño y el respeto que unos y otros le profe­
san, El anfiteatro grande era pequeño para el nume­
roso público que acudió á oir su última lección. Potain, 
Proust, Duplay, Dieulafoy, Richet, Hayem, Le Dentu, 
Cornil, Pozzi, etc , etc., cuanto de notable en Cirugía y 
en Medicina encierra París, acudieron á rendir este tri­
buto de admiración al anciano que ha dedicado cuarenta 
y cuatro años de su laboriosa vida á la Facultad de Me­
dicina.

El alumbrado eléctrico.— El número de lámparas 
eléctricas que actualmente hay en París se acerca á 
175-000, alimentadas por las estaciones centrales cuya 
potencia actual corresponde á 17.500 caballos

Respecto al alumbrado por gas, de las 85 .(^  casas 
de París sólo una cuarta parte — 20.000— le tienen. El 
consumo de gas en París se elevó en 1891 á 283 millones 
de metros cúbicos.

El Instituto de Vacunación de Berlín.—Este esta­
blecimiento , que funciona desde 1887,'está confiado á 
dos médicos del servicio sanitario. Cada rmo se emplean
1.400 terneras, y los resultados obtenidos fueron: en 
1887, 105 660 vacunaciones; en 1888, 289.278; en 1889, 
427 282, y en 1890, 504.546.

Este Instituto distribuye la linfa á la ciudad de Ber­
lín, á la provincia de Brandeburgo y á la Marina.

Las pensiones á los médicos.— La Comisión de­
signada por el Gobierno imperial alemán con objeto de 
formular el proyecto de ley acerca de la profilaxis de 
las enfermedades infecciosas ha tomado una disposición 
completamente de acuerdo con las justas reclamaciones 
del Cuerpo médico, á proi)ósito de las indemnizaciones 
que deben concederse á consecuencia de las epidemias.

En lo sucesivo, el Estado se encargará de asegurar los 
medios de subsistencia á las familias de los médicos fa­
llecidos prestando su a.sistencia á enfermos atacados de 
una afección epidémica. Además, los médicos que estén 
encargados de un servicio durante el curso de una epi­
demia tendrán derecho á una indemnización determina­
da por una ley y proporcionada al perjuicio que sus 
funciones oficiales les hayan causado en su clientela pri­
vada.

Rusia, por iniciativa del Gobierno, ha hecho ya algo 
en el sentido de acordar indemnizaciones á las familias 
de los médicos fallecidos por causa de la epidemia colé­
rica en Tcheruigow, en San Petersburgoy últimamente 
en Koslow.

En España... En España tenemos consignadas esas 
pensiones en una ley. ¿Les parece á ustedes poco.'*

t t Y=i  1 o 'n  e l  a n u n c i o  d e l  S r . V i v a s  P é r e z :  E L I X I R  D E
V HA O  t i  PRÜTOCLORURO DE HIERRO.

A N Á L I S I S ,  SDR. AUDET. Véase el anuncio in­
te en esto número.

ESTABLECIMIENTO TIPOGRXf ICO DE ENRIQUE TEODORO

imjiird líD. 102 y Bandi d< TJcnclt, lún. t.
TUáFONO 552
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SIGLO MÉDICO
Se publica 

todos los domingos.

(B O L E T IN  D E  M E D IG IN A , G A C E T A  M É D IC A

G E N I O  M É D I C O - Q U I R Ú R G I C O )
Publica una Biblioteca 
sumamente económica.

Periódico de Medicina, Cirugía y Farmacia, consagrado á los intereses morales, científicos y profesionales de las clases médicas
F U N D A D O R E S

SEÑORES DELGRÁS, ESCOLAR. MÉNDEZ ÁLVARO, TEJADA Y  ESPAÑA Y  NIETO SERRANO

freo.u» d*3 üuscilpelóii i e  EL S16L0 
Madrid: 8  pesetas trimestre. 
Froviaeias: 4  pesetas trimestre; 8  se­

mestre, y  16 el aSo.
B itranjero y  Ultramar; 2 0  pesetas.

DIBBCTOB

DON MATÍAS NIETO SERRANO
B B D A0T0BK 8

Precios de saserlpoida de la BIBLIOTECA 
Espafia: 16  pesetas al a&o, <)ae pue­

den pagarse en tres veces. 
Extranjero y  U ltram ar: 2 0  pesetas en 

tres veces.

s  s"" T

&

OON RAMÓN S E R R E !.— DON CARLOS MARÍA CORTEZO.— DON ANGEL PULIDO

N U N C A  seapuc&ühV EJIG ATD RID
^h3berseDneijf<j,ri^ ^

M A S  E F IC A Z  YE 
MEHOS DOLOROSO de todos losVejigator

RAQUIN
APfíOBADAS PQÑ U  ACADEMIA DE MEDICINA.-------CURAN SIN EXCEPCION LOS FLUJOS AQUOQS O CRÓNICOS

[ l O O  C U R A S sd b re lO O  E N F E R M O S  tratados perla Academii.
Exíjase LA Firma R  A Q U  I N  t  el Sello del SoBiEBWoFwAWCÉe

PUM OUZE'ALBKSPCYHES, 7 b ,  F auL oorg S a in t-D en is , P A R IS . /  eo (otfsi fas Psrmac/ti.

NYECCIONI P emedio de una eficacia segura
1 ^ - C on tra los  F L T JelQ S .

, No C a u s a  I R R I T A C I Ó N  ni D O L O a
Exíjase ¡a f í m a d e l i A Q U I N

Iy e l  S ello del Gobierno Fran cé s . R A Q U I N
© OTA TO D AS Sus COMPLICACIONES

jtw mL A R T ia U E S/>.r en5£4khoras ri , ..
DE US CRISIS mAs VI0LENTAS»3OASfOS De Exito

FU .nO U ZE-ALBESPEYK bS, 7 8 , FauLourg Salat-D enis, P A R IS , jr en todas lee F a rm ecie -.

URGANTA
VOZ y  BOGA

IPASTILLASdeDETHANI
I Reeomeadadas contra loe H ales de la  

Garganta, C xtincionee d e  la  V os,
I Intlamaotonee d e  la  Boca, E lectos 
I peraioiosos del M ercurio, Irltaolon  
I que produce e l Tabaco, T spocialmenle 

i  los Snri PREDICADORES. ABOGA­
DOS. PROFESORES y  CANTORES 

I para facilitar la em icion  de la  voz.
I E x i í l r  en t i  r o tu lo  a lírm i de Adh- DETHAH,J 

F a rm a c a u tio o  en P AR IS .

ENFERMEDADES
DEL

[ESTOMAGO
P A S T I L L A S  y  P O L V O S

P A T E R S O N
e «  BISMUTSO j  MAGNESIA 

, Recomendados contra las Aleoolonea 
del estom ago, Falta da Apetito, DI* 

i geetiones laboriosas, Acedias, VOml- 
jto s . Eructos y  COlicos; regularizan 
I las FuDolones del Estom ago y  d e  los 
J Intestinos.

in el rotulo a fírme de J. PA Y A R D  
jtdh. DETHAN, Israseentito ea PISO

POBREZA
DE LA

S A N G R E
VINO D E BELLINI

tíi QUINA 7 COLUMBU 
Este VINO fortificante, febrifugo, 

antlnervioBO, cura las A lecciones es* 
crolulosat}, F iebres, Nevroaes. Pali­
dez. V regulariza la Circulaolun de 
ia  S an gre ; conviene especialmente i  tosí 
N iños, i  las Señoras delicadae y á las 
Personas debilitadas por la edad, las 
enferm edades 6 los exceBos, I

I Exigir en el rotulo a fírme de J . FA Y A R D  ¡ 
Adh. DETHAN. raraaeeotiee en IlUB

Jarabe Laroze
D E  C O R T E Z A S  D E  N A R A N J A S  A M A R G A S

Desde hace mas de 40 años, el Jarabe Laroze se prescribe con éxito por 
todos los médicos para la curación dejas 
y retortijones de e« ‘ 
la digestión y para
los intestinos. _ ________

al B rom uro de Potasio
DE CORTEZAS DE NARANJAS AMARGAS

Es el remedio mas eficaz para combatir las enfermedades del corasen, 
la epilepsia, histéria, migraña, baile de S--V ito, Ineemaios, eon- 
▼ulsiones y tos de los nifios durante ia dentición^ en una palabra, todns 
las alecciones nerviosas.

Fábrica, Espedicionw : J . - P .  L A R O Z E  ^  * ,  m  Att Líobi-SI-Pm ! ,  A Pirii.
Deposito en todas las principales Boticas y  P r o c e l a s

____CARNE y QUINA
El Alimento mas reparador, unido al Tónico mas enerfico.

VINO AROUD.QUINA
Y CON TODOS LOS PRINCIPIOS NUTRITIVOS SOLUBLES DE LA CARNE

CAn;vE y ouiiV.At con los elementos que entran en la composición de este 
potente reparador de las fuerzas vitales, de este furtiaeante per eseeleaeia. 5e un gusto sumamente agradable, es soberano contra la A n em ia  y 
m íenlo, en las ca len tu ra s y C onvalecencias, contra las D iarreas y las A/YocfocM 
del E stom ago y los in testinos.Cuando se trata de despertar el apetito, asegurar las digestiones, reparar las 
fuerzas, enriquecer la sangre, entonar el organismo y precaver U aneima y im epidemias pntvocadas por los calores, no se conoce nada superior al víim de 
Quine de Aroud.
P o r  m a y o r , tn  París,en casade J.FBRR£, Farm", i02,r. Ri êlieu, Sucesw de AROrD-

SE VENDE EN TODAS LAS PRINCIPALES BOTICAS.

A R O U DE X IJ A S E

é

s

D esde el l.o de 
Ju lio  de 1890, 
la  S O C I B T B  
M U T U E L  L E

_____________ P arís), de qu e es  d irector
Mr. A . L ore tte , e s  la  en cargada  E X O LU SIV A M SIN TE  d e  reoibir 
lo s  anuncios extraxxjeros para n u estro  periód ieo .

Anuncios extranjeros

s

s

3 , 4
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VACANTES

Se halla vacante la asistencia facultativa del partido 
médico de e.̂ ta villa y 24 pueblos limítrofes, cuya asisten­
cia estará á cargo de dos médicos, con la dotación anual de 
600 fanegrfs de trigo de la cosecha del país ó 6.000 pesetas 
partidas entre ambos facultativos, en el mes de Septiembre 
de cada año, señalándose á cada uno de dichos facultativos 
los pueblos á que ha de prestar asistencia por la Junta 
constituida al efecto.

Los aspirantes á dichas plazas que acreditaran ser por lo 
menos licenciados en Medicina j  Cirugía, presentarán sus 
solicitudes debidamente documentadas al presidente de la 
referida Junta que suscribe, en término de veinte días, con­
tados desde la fecha de la inserción del presente anuncio.

Treviño (Burgos), 16 de Noviembre de 1892. — Ltón las 
Heras.

—Se halla vacante la plaza de médico titular de Arroyo- 
molinos. provincia de M.adrid, con la dotación de 15 reales 
diarios, casa gratis, partos y enfermedades seci etas. Consta 
la población de 34 vecinos y dista una legua de la estación 
de Móstoles. Solicitudes hasta el 18 del corriente.

—Se halla vacante la plaza de id. id. del pueblo de Godall 
(Tarragona), partido de Tortosa, con el haber anual de 2ü0 
pesetas por Beneficencia y unas 2.700 á que ascienden las 
Igualas con los vecinos pudientes. El pueblo dista 6 kiló­
metros de la estación del ferrocarril, podiendo ir áella por 
buena carretera. Está vacante por dimisión del que la des­
empeñaba en la actualidad. Solicitudes hasta el 15 del co­
mente al alcalde D. José Albial López.

—Lade id. id. — por dimisión— de Alpedrete (Madrid). 
Hab. 330. Dotación 750 pesetas anuales por la asistencia de 
10 fanailias pobres y las igualas con los \ecinos pudientes. 
Solicitudes hasta el 24 del corriente al alcalde D. Maximi­
no Alonso.

La de id. id.—por dimisión— de El Fresno y  su agre- 
gado Aluenda (Zaragoza). Dotación 999 pesetas anuales 
por la asistencia de 14 familias pobres y 1.250 pesetas de 
Igualas coQ los vecinos pudientes. Dista el anejo 5 kiló­
metros y  10 la población de la estación férrea, de buen ca­
mino. Solicitudes hasta el 9 del corriente al alcalde D. San­
tiago del Río.

— La de id. id. — por terminación de contrato — de 
Amayuelas de Abajo ( Falencia). Dotación 125 pesetas por 
Ja asistencia de 6 familias pobres y 160 fanegas de trigo de 
Igualas con los vecinos pudientes de este pueblo y el iiime- 
diatos de Amayue'as de Arriba. Solicitudes hasta el 24 del 
comente al alcalde D. Victoriano García.

— La de íd jd . de Villanueva de la Jara (Cuenca). Habi- 
tantes 2.4to. Dotación 996 pesetas anuales por la asistencia 
de 60 familias pobres y las igualas con los vecinos pudien- 
^s. Solicitudes hasU el 23 del corriente al alcalde don 
Eduardo González.

--La de id. id. del distrito de Santa María de Fuentesaú- 
cq (Zamora). Dotación 995 pesetas anuales por la asisten­
cia de 150 familias pobres y  enfermos del Ho.spitai, alter­
nando con el otro profesor, más las igualas con los vecinos 
pudientes. La duración del contrato será dos años. Solici­
tudes hasta el 23 del corriente al alcalde D. Senén Avilés.

— La de id. id. — por renuncia — de Manganesos de la 
Lampreana (Zamora). Hab. 1.370. Dotación 500 pesetas 
anuales por la asistencia de 40 familias pobres y  las igualas 
con los vecinos pudientes. El contrato.se hará por cuatro 
anos y exigen nueve años de práctica. Solicitudes hasta el 
¿ó del comente al alcalde D. Gabriel García.
• ■■ P®*" traslado — de Duruelo v sus ane­
jos Sotillo y Santa Marta (Segovia). Dotación 5o pesetas 
anuales por la asistencia de 10 familias pobres y 320 fanegas 
de trigo de Igualas con los vecinos pudieuies. Solicitudes 
hasta el 18 del comente al alcalde D. Celestino San Juan.

— La de id. i d .  — por ausencia — de Santa Cristina de 
la Polvorosa (Zamora). Hab. 700. Dotación 375 pesetas 
anuales por la asistencia de las familias pobres v Jas igualas 
con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 10 del co­
mente al alcalde D. Bernardo Cadenas.
ttT  ~  P°  ̂ defunción -  de La Parra (Avila).
Hab. 454. Dotación M  pesetas anuales por la asistencia de 
iw íamihas pobres y las igualas con los vecinos pudientes. 
Solicitudes hasta el 26 del corriente al alcalde D. Tomás
V 6^dí8»

— La de id. id. de Requena de Campos (Falencia). Habi­
tantes 263. Dotación 50 pesetas anuales por la asistencia de 
3 familias pobres y 130 fanegas de trigo por igualas con los 
vecinos pudienle.s. Solicitudes hasta el 25 del corriente al 
alcalde D. Francisco Román.

— La de id. id. de Encina de San Silvestre (Salamanca). 
Hab. 407. Dotación 126 pe- êtas anuales por la asistencia 
de 8 familias pobres y las igualas con los vecinos pudientes. 
Solicitudes hasta el 27 del corsiente al alcalde D. Juan 
Borrego.

—La de id. id. — por defunción — de Castellote (Teruel). 
Hab. 2.433. Dotación 250 pesetas anuales por la asistencia 
de las familias pobres y las igualas con los vecinos pudien­
tes. El agraciado tendrá con el carácter de interino la ti­
tular de la cárcel, cuya dotación es de 500 pesetas. Soli­
citudes hasta el 24 del comente al alcalde D. José Sancho.

— La de id. id. — por dimisión — de Parras de Martin 
(Teruel). Dotación 30 pesetas anuales por Beneficencia y las 
igualas con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 15 
del corriente al alcalde D. José Morella.

— La de id. id. de Ceberio (Vizcaya). Hab. 1.755. Dota­
ción 1.750 pesetas anuales por la asistencia á las familias 
pobres y enfermos dol Hospital civil, mas las igualas con 
los vecinos pudientes. Solicitudes basta el 29 del corriente 
al alcalde D. Juan Arandia.

— La de id. id. de Bnnde (Orense'. Dotación 750 pesetas 
anuales por la asistencia de las familias pobres compren­
didas en el grupo de Oriente y las igualas con los vecinos 
pudientes. Solicitudes hasta el 28 del corriente al alcalde 
D. Juan Manuel Fernández.

— La de farmacéutico de Cíempozoelos (Madrid). Do‘a- 
ción 6 pesetas anuales por el suministro de medicamentos 
á 1 familia pobre y 200 pesetas por reaideucia; además las 
igualas con los vecinos pudientes. Solicitudes basta el 29 
del corriente al alcalde D. Fidel Pulido.

— La de id. — por dimisión — de La Ventosa (Cuenca). 
Hab. 631. Dotación 150 pesetas anuales por el suministro 
de medicamentos á 20 familias pobres y las igua as con los 
vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 28 del corriente al 
alcalde D. Santos Guevara.

C 'C ' 1VT17P17CTT A un farmacéutico para regen- 
O I j 1N L b D p l  1 A ,  tar la del pueblo de Labastí- 
da (Alava). Dirigir=e al médico titular con pro[)08iciones.

CORRESPONDENCIA
(Advertimos á nuestros suscritores que no se 

contestará particularmente ninguna carta que 
no vaya acompañada de un sello de 15 céntimos.)
D. Conrado Maestre. — Pagado S iglo y B iblioteca  fin Di­

ciembre del 92; entregado el cuaderno y tomo II Ba- 
ffinsAy.

D. José Martin Bernal.— Cambiadas las señas; conformes- 
remitido lo que pide 18 Octubre. ’

D. Hernán G. Blanco. — Remitido número que pide.
D. Ramiro Casas. — Id. id 
D. Angel Ortega. — Id. id.
D. Vicente Sebastián Ortiz. — Cambiadas las señas.
D. CristóbaJ Tobías Ruiz.—Recibida su carta; conformes. 
D. José Pena Marín.—Id.; conformes; remitidos los tomos 

de la B iblioteca  día 18 (Octubre 
D. Angel Avilé.s. — Remitido número que pide el 18 Oc­

tubre.
D. Pedro Tello. — Cambiadas las señas.
D. Ignacio Sauz González. — Id. id.
D. Ramón Vilá y Piñol.—Recibida su carta; conformes.
D. Cayo Gayón. — Id. id.
D. Joaq^uín Blanco. — Remitido número que pide el 18 de 

Octuore.
D. Fernándo López. — Recibida su carta.

(1) Rogamos á nuestros suscritores que se fijen en esta 
sección.Los ^ue deseen obtener contestación privada á sus 
cartas deberán remitir un sello de 15 céntimos, pues de lo 
contrario se les contestará en este lugar del periódico* 
Todos los pagos que se hacen por los señores suscritores se 
consignan sin falta en esta sección. Deben, pues, éstos re­
clamar prontamente, á fin de evitar perjuicios, si no ven 
consignados los que veriñquei}.

Ayuntamiento de Madrid
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D. Salvador Sánchez.—Pagado S iglo  fin Junio 93 y B iblio - 
TEOA fin Diciembre del 92.

D Tritón Bravo. — Remitidos los números que pide el 19 
Oi'tubre.

D. Emilio Gallego.—Id. las obras que pide el 19 Octubre.
D. Pelegrín Morei. — El Sr. Aguilar (D. Francisco), avian 

su pago SiGLü fin Junio del 93.
D. Félix Pérez G jnzález. — Pagado S iglo y B iblioteca fin 

Diciembre del 92.
D. Agustín Burset. —Id. id.
1>. Luis Pecina — Id. Siglo fin Octubre del 93.
D. Emilio Jaramillo. — Id. Siglo fin Diciembre del 92.
D. Vicente Vida!. —Suscrito Siglo y B iblioteca; pagado el 

primero fin Septiembre 93 y B'Blioteca fin Diciembre 
del 92; remitido periódico y obras día 20 de Octubre.

D. Manuel Goday. — Id. S ig lo  y B ib l io t e c a  fin Diciembre 
del 92; cambiadas las señas.

D. Víctor Mancho. — Cambiadas las señas.
D. Bernardo Martínez. — Recibida su carta.
D. Ensebio Sánchez Díaz. — Pagado S ig lo  fin Agosto 93 y 

B BLioTECAfin Diciembre del £§; remitido el cuaderno l  .o 
Baginsky.

D. Fernando G. Acuña. — Id. S ig lo  fin Diciembre del 92‘
D. Ramón Peón. — Id. Siglo fin Diciembre del 93.
D. Antonio Pompido. — Id. B ib l io t e c a  fin Diciembre 

del 93.
D. Luis Muñoz (Puerto). — Id. S iglo y B ib l io t e ía  fin Di­

ciembre del 92.
D. Leoncio Altabás. — Id. id. id. Remitido lo quepi de el 

25 Octubre. Pagada la Farmacia; recibido el artículo.
D. Pelayo Junquera. — Pagado S iglo fin Diciembre del 92.
D. Juan de Gregorio. — Id id. fin Diciembre del 93.
D. Pelegrín Quirós. — Remitido números que pide.
D. Joaquín Fernández Blanca.—Pagado S ig l o  f in  Diciem­

bre del 92; cambiadas las señas.
(Lafalta de espacio nos impide publicar hoy toda la Co­

rrespondencia, que es numerosa.)

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

r > E  c o n P E L .
Inapetencia, dispepsia (digestión difícil), exlrefíi- 

miento, flato, antibitioso, purgante suave y seguro.
BARQU ILLO, 1, F A R M A C IA

al Públi
Los médicos en general, no sólo en España, 

sino que también en todos los países, y espe­
cialmente en los más adelantados de Europa, 
recomiendan para la conservación de la salud 
y la curación de la generalidad de las enferme­
dades, el uso frecuente de los purgantes suaves 
y naturales, rechazando el empleo como perju­
dicial y contraproducente de todos los enérgicos 
ó fuertes; y en este caso no existe ni es fácil 
hallar otro producto que llene completamente 
estas condiciones más que las aguas minero­
medicinales naturales de

C a ra b a ñ a
sódico-sulfuradas, producto salutífero extraor­
dinario; reúnen, ála vez que la reconocida dul­
zura y suavidad al obrar, la eficacia y seguridad 
del efecto, regenerando la economía y el orga­
nismo, depurando la sangre alterada por los hu­
mores en general; el empleo de preparaciones 
químicas ó de aguas purgantes, fuertes é irri­
tantes, producirá resultados contrarios y peli­
grosos; que el público pida y exija con gran 
cuidado las botellas originales de verdaderas 
aguas de

C a ra b a ñ a
en todas las farmacias y droguerías del Univer­
so, á las que todas las naciones han concedi­
do las más grandes distinciones, además de 
ocho diplom as de ho no r y diez 
m edallas de oro.

aea;

íes.'
n o s

O c -

de

I I I

B eceta d o  po>' verd a d era s  em in en c ia s, n o  t ie n e  r iv a l y es el r e m e d io  m á s  
r n c io n a li  s e y u r o  y  d e  in m e d ia to s  r e s u lt a d o s  de todos los ferruginosos 
y de la medioación tónico-reconstituyente para la A n e m ia , R a q u itism o , C o lo r es  p á l i -  
d os . E m p ob rec im ien to  de sa n g r e , D eb ilid a d  é in a p e ten c ia  y  m en s tru a c io n es  d ific ile s .  
Tenemos numerosos certificados de los médicos que lo recomiendan y recetan con ad­
mirables resultados.—Cíftd««io con  la s fa ls i f ic a c io n e s , p o r q u e  n o  d a rá n  re su lta d o . E x i ­
g i r  la  f ir m a  y  m a rca  d e g a ra n tía .

PRECIO DE CADA BOTEI.LA, í  PTAS.-JISDIA BOTELLA, 2,50 EN TODA ESPAÑA
Dfl venta en todas las farmacias de las provincias y pueblos de España,

Ultramar y América del Sur.

Depósito general: ALMERIA, Farmacia VIVAS PEREZ

LA M AR G AR ITA
E N  L O E G H E S  

antibiliosa, aotlherpética, antiescrofolo- 
sa, antiparasitaria, aatisíñtílica yea  alto 

grado reconstitayente.
Según la PERLA DE SAN CARLOS, doc- 

tor D. Rafael Martínez Molina, con esta 
agua se tiene

L A  S A L U D  Á  D O M I C I L I O
En el último año se hau vendido

M á s  d e  LOS MILLONES
D E  P U R Q A S

La clínica es la gran piedra de toque 
en las aguas minerales, y ésta cuenta 
50 AÑOS DE USO GENERAL Y CON GRAN­
DES RESULTADOS, par̂ i las enfermeda­
des que expresa la etiqueta y hoja clí­
nica.

Depósito central, Jardines, 15, bajo de­
recha, y se vende también en toda.s tas 
farmacias y droguerías. Su gran caudal 
de agua permite al gran Establecimiento 
de Baños estar abierto del de Junio al 
iSdeSepliembre. Hay fonda, tres mesas, 
comodidades y baratura.
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Q  Q  E l Q  E l H H i l D  E l  E3 E l E l
Tratamiento de las Enfermedades del Estómago

ELIXIR VIREHQUE
con CO CA IN A . — P E P S I N A  y  O IÁ S T A S IS

lA Cocilua oalma 1m doloraa da Eatdmago 7 obra como tónico en la acesomla 
general. La Fepglna y U DIáltaill faToreoen la digestión del bol alimenticio completo.
SlSTliLfiliS I HETRÓUIESTOHÁCiLES I HiSTÍÔ o I» ALINEirTOS I COIITALECEIICUS 
DISPEPSIAS i  VÓMITOS i D16ESTI0IES DIPÍGILES I DEBILIDAD BEHESia 

J k m ,  8 , P Isu  d i  la Magdalena, F A RM A C IA  VIRENQUE, 8 . Plaza de la Magdalena, PABI^

Q Q Q B E l i B B Q E l E Í
M E D I C A C I O N  

D I S P E P S I A

Anorexia 
Vómitos

LIENTERIA
X

C H LO R H ID R O -P E P S IC A
CHLORIDRO- 
PEPSICOS

Y  P I L D O R A S ZA m argos 7  
S'erm entos 

_  dlgestlTOS
DOSIS: Una coplta ó s á 3 pildoras á cada com ida; Htnoi, 1 cucnarada 

PAfífS, COLLiIN  y  C'% 4 9 , R a e  de Maubeuffe, 7 en todas las faroacias

L a s  V E R D A D E R A S  A G U A S  d e

n s m
8on io i  flianantialas dal Estada fran cés

Admiuistradóo; 8oul»o‘ Montmartre, PAfílS
CÉLE8TIN 8. Mal di Piedra 1 EDlerine> 

ladea de la Ye|lga.
GRANDE'GRILLE. Enferniedadei dal 

Bifade j del Aparato billar.
HOPITALi Eolermedadis del Eetómago. 
HAUTERPVE. Alieeloaia del Eetómigo p 

del Aparato srioario.
las solas, euyatxtTiccibnytmhoUUmltnto 

■oa xUilaáoa por un Rapi eaenlaau delBataáo,
S e  v e n d e n  e n  t o d a s  l a s  f a r m a c i a s  

y  d r o f i n e r í a s .

(^ranulos<.Catillon
A 1 MIL. DE EXTRACTO NORMAL DE

ESTROFANTUS
Con estos granulos su lian hecho las expe­
riencias discutidas en la Academia deMedicioa 
de París, eu lSd9, las que han demostrado 
que 2 ó  4 por dia, prouuccn una d iu r e s is  
p r o n t a , reaniman el c o r a z ó n  d e b ill>  
t a d o  iiacen desap<irecei' la A s is t o i ia ,  la 
S ls p n e a ,  la O p r e s io n ,c l  E d e m a , etc. 
Puede eontinuarse $u >ito nin inconveniente.
GRANULOS DE CATILLON

«y,a ESTROFANTINA » '
TONICO okl. CORAZON 

Éeitar lae (mitac’onea y las tinturas inertes. 
ParlSiS.B'S'-Martln.ybQenitParmaclu.

o
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2 5  A N O S  D E  É X I T O

t f e v i
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'Mire* rr-1
flitrid*.

¡ N r o p j f f ^

CA

BE V E N D E  E N  L A S  F A R U A C Z A S  
D R O O U E B IA 8 7  U LTRAM ARIN O S.

■NPCRIIKDAOeS DEL CORAZON - PALPITACIONES - HIDROPESIAS, etc.

IGlTALlNAdeHOWIOLLE y QUEVENNE
I t P f o U ' ) »  pcf la  A e a i/ s m ia  </$ M e d l e l n t  d s  P a r í s .  —  H s d s l i a  d e  O n  <¡s la  S o c J s t í a d a s  F a r m a e la  d a  F a r i s .  

D o t l t  D o r  d ía  i  O rA an loa  (1 i  3). —  S o lu c ió n  p a r a  u « o  In t e r n o  (1 0  A SO g o ta a )
L *  T B R S A D B U A  D tO lT A L IN A  H O M O L .U E  y  O U E V K N N C  ü e »a  la F irm a de lu i  
la v a a u r e i  T el Sella d i t a  “ D N /O W  DJrs i^ A B S /C A N T S " ~  o ia ccH riM t e i  L ia ndTAcioNia 

I In s tiH n  SN  (  r«H  o c * I iÍP V i e ,  S o a  D a n p h lM , P arta , /  t e d a s  b u a n a a  F «rm ie/cr.

0  lu A .»

EPERMED.4DES SECRETAS
B L E N O R R A G I A S  

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

r e c ie n te s  y a n t ig u o s ,s o n  curados 
eti a lg u n o s  d ía s , e n  s e c r e to , s in  
r e g im e n  n i  t is a n a s , sin causar lu 
muiustar los orgauos d igestivos, 
por las

P IL D O R A S
e  I n y e c c i ó n  d e

oo

KAVA.
D E L  D O C T O R  F O U R N I E R

Bagase sobre cada cn¡a,cada pildora, 
la Signatura:

París, 22. Place de la Madeleine

Im

iH o d a lIa  ds O RO , P a r ís  1 8 8 5

lu
Pinoaat q »  cDnocea lai

p i l d o r a s :
DBL DOOTOa *

D E H A U T_ Z3S p.A.ma -
Inotilujbean e n  p u r g a r s e , cuando iol 
Inaoesitan. N o  te m e n  e l  a s c o  n i  elj 
I c a u s a n c io , p o r q u e ,  c o n t r a l  j q u e s u - l  
■cede c o n  l o s  d em a s  p u r g a n te s ,  e s l e í  
Ino o b r a  b ie n  s in o  cu a n d o  s e  tomói 
I con huíanosaiimen os yhehíhas/or-l 
ti/icantes,cua/ei v in o , e l  ca té , e l  te.l 

I Cada cu a l e s c  g e ,p a r a p u r g a r s e , ¡a l  
Ihoray la co m id a  q u e  m a s  l e  conre­
inen, según su s  o c u p a c io n e s .C o m o l  
lei c a u s a n c i o q u e la purg; o c a s io n a l  
^gueda c o m p le ta m e n te  a n u la d o ¡  
^por e l  e f e c t o  d e  ¡a b u e n a  a l i - f  

^ e n t a c i o n  em p lea d a , u n o  s e .  
\decide fá c i lm e n t e  a v o l v e r  á j  

^ m  p e s a r  c u a n ta s  v eces^  
se a  n e c e s a r io .

AMPOLLAS BOISSy
p a r a  I n h a la e l o n a a U fíS  d o s i s  p o r  a m p o l la

Rorr.per las dos ponías de la Ampolla, recoger 
el liquido en un pafiuelo, y hacerlo respirar al enfermo.

A m p o l l a s  B o i s s y
c o n l O D U R O d e E T I L O

Alivio inmediato y^
' curación completa de!

A m p o l l a s  B o i s s y
coa NITRITO deAMILO

Alivio inmediato y CDractOn completa

A N G IN A S  üsPE C H O

SINCOPE, MAREO Y EPILEPSU
Ampollas B o issy ... e t e r

ATAQUES DE NERVÍD8, SINnOPES, ETC.
Todas estas Anipoll.is se conscivm in lefloíJamenle 

aun en los paites cálidos

de lO D U R O d e S O D IO
DB B O I S S Y

Potencia depurativa contra Sifilia, G scrófulas, 
Gota, Asm a, A n gin as de P echo, etc.

Depósito en París : 2, Plaza Ifendóme.

t
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'JARABE ANTIFLOGÍSTICO de BRIANT
I W a r ñ t a c i a ,  V A . I . L . B  t » E  B I T O I j Í ,  1 * 0 .  P A . E I 8 ,  y  « n  t o a a *  l a a E a r m a e i a m  , 

El J A M A S E  D E  B E I A N T  recom em iatio d esd e  su  princip io, p or  lo s  p ro fesores  I 
L .aéxm eo T h é n a rd , G u e rsa n t, e t c , ; ha rec ib id o  la  con sa gra ción  d e l tiem po; en e l ' 
a fio I8a9 o b tu v o  e l p riv ileg io  de in v en ción . VERDADERO CONFITE PEC TO R AL, con  base 
de co m a  y  d e  aba bo les , con v ien e  sobre  io d o  á las person as delicadas, com o 

Im u ieres  v  n iñ os . Su g u sto  exce len te  no p erju d ica  en m od o  a lgu n o  a su  e flcacl*  j 
‘ C o n t r a  lo s  RESFRIADOS y  todas las WFUIIACIONES del PECHO y  de lo s  IRTESTIMOS-

ROB B O Y V E A U  lAFFECTEU R
Cura todas las Enfermedades gu e resultan de V icios de la  sangre, com o E » c r ó f u i a * f  

E c x e m a f  S o r ia a iS t M e r p e S f  í i q u e t t i  I n t p é t i g o ,  O oU tf E e t tn t t t t i s n iO t

R O B  B O Y V E A U -L A F F E C T E U R
03ES Y O D X JH O  D S  r » 0 'T A S I 0

cura los accidentes slOUtlcos antiguos ó  rebeldes : V U e r a t ,  T u m o r e s ,  G o m a s ,  
E x o s t o s i s ,  asi com o el L i n f a t i s m o ,  la E s c r o f u l o s a  y  la T u b e r c u l o s a .  

bParl*,Ca»J.rBÍUt&iF*,lO2iraeAletieU«a«S”SlB0TTEiD->UFFECTSDt,rMtiluiuruMdl|i

^  M INERAL

FERRUGINOSA

A n e m i a
C lo ro s is

D is p e p s ia
La mas rica en  H ierro  y  Acido carbónico, sin rival en  todas las a f f e CCIONES 

nrocedentcs del e m p o b r e c im ie n t o  
de la SANGRE ó  de la in s u f ic ie n c ia  de la n u t r ic ió n .

EN TODAS I.AS FARMACIAS

t  **  t  ^  T **

Purgacioiies blancas y Metritis
OVULIDES TAGIMLES GAUTHIER-ROBEB.T

C U R A D A S  
POR LOS

Marca depositada), 121, calle de Turenne, París —Muestras á los médicos.

d e l ( g '

GOTA
EEUHtTISMOS

Especifico probado de la G O TA y REUMATISMOS, calma los dolores 
los mas fuertes. Acción pronla y segura en todos los periodos del acceso.

F. COHAR é HIJO. 28, Rué Salnt-Claude, PARIS 
VENXA POR MENOR. —EN TOOAS I-AS FARMACIAS V OROQUERIAS

V.P-' «wT w— \.y—

Laotucarlum

Constipados  ̂Bronquitis ^
I N F L U E N Z A

APROBACION OK UA ACADEMIA OE MEDICINA de PARIS ^
P a r a  la curación d e  las A F E C C I O N E S  d é l o s  P U L M O N E S  y d e  l o s  ^  

B R O N Q U I O S ,  c a l m a  l a  T O S E  y  s u p r i m e  e l  I N S O M N I O .
*fp r .  GOMAR é H l}o, 26, R ae Salnt-Claude, P A R IS . — EN TOOAS LAS FAhMACIAS ^

e.

' PEPTONA COLLAS '|
.P r e p a r a d a  c o n  l a  J P E E S I N A  B O X J D A U L iT

ACedalU de Oro en l a E z p os ic ión  U n iv e rs a l de 1839
La PEPTONA COLLAS es enteramente asimilable. Ann ha sido inyeclad.a 

directamente en las venas, sin que se haya encontrado trazas de ella en la orina.
Preséntase bájo la forma do unos polvos muy ligeros, muy solubles en el agua, 

en el caldo y en el vino. 8u gusto, análogo al de la carne asada, se armoniza muy 
bien con el del caldo. La MPTOWJl C0LL4S representa aemo valer nutritivo 
diez veces su peso de carne.

A F A R M A C IA  COLLAS, 8, Rué Dauphine, PARIS

II

ENFERMEDADESd ilPECHO
JARABE

Dt HIPO FOSFATO DE CAL
D E L  P r C H U R C H IL L

Al cabo de algunos dias después do 
principiar el tsatamiento, disminuye la 
tos, vu elve  el apetito, cesan los sudo­
res y  el enfermo siente una fuerza y 
un bien-estar enteramente nuevos. A eso 
se aiade, poco tiempo después, un cam­
bio muy sensible en el aspecto del en- jfl 
fermo. Las evacuaciones se regularizan, [■ 
el sueño es tranquilo y reparador y sOi" 
manifiesian todas las señas de una nu­
trición fácil y normal.

Este Jarabe contiene los elementos de 
los huesos, el fosforo y la cal, yicon-R 
viene especíalment á los niños, ^ las^ 
mmeres embarazadas y á las nodnces.

É̂ xigir los frascos cuadrados con la 
firma del Doctor Churchill. y la marca 
de fabrica de M. SW AN N , farmacéu­
tico químico, 12, rué Caifigíione, París.
— Precio : 4 francos en Francia.
SE ESPENDEN EN LAS PRINCIPALES BOTICAS

CURACION ASEGURADA
de todas Afecciones pulmonares

MEDALU DE PLATA. BARCELONA 1888.

CAPSULAS 
CREOSOTADAS^

'del D o c l o r F O U H N I E I l

únicas premiadas

%
Exposición

EXÍJASE LA BANDA DB 
GARANTIA FlllHADA 

ffóuwU'ij ^

f A R l ^
Todos los que padecen del pecho deben 

tomar las Cipsulas del Doctor FOUR/lff̂ R.
22, Pl. de la M adeleine Paris.

D e p ó s i t o  e n  t o d o s  F a r m a c ia s

T V

JARABE COLLAS
Con B o t o s aB r o m u r o  doble de 

y de D i t io to  
Ddels : 2 ó 3 cucharadas por día 

Bl B rom uro de L itiato es el mas podero­
so de todos los ledatlros en el tratamiento de las 
e n f e r m e d a d e s  n e r v i ' t n a s ,  pnesesta 
Bromuro cootisna l,S8da Bromo por uivn partes. 

D sp ó a ito  t Fa r m a c ia  C o l l a s  
•, Rus Dauphine, Parla 

wwwwswwwewwwwwe

^  DISPÉPSIAS -  fiASTRALeiAS S

P e p s in a  B o a d a i i l t
c Al preteribir leneillamente: Pepsina, el 

c farmaciuiico se halla obligado a no dar 
t  sino la del Codex. Esta pepsina no debe
< peptonizar tino SO veces tu peso de fibrina,
< mientra» que la P ep s in m  B on dm n lt 
c pepteniza 60  vaces su pese.

(  II  Ttns 7 si SUotir ds pepsina del Cudex
< n« 4shs« peptoalsar m u fas la mitad de su
< pMo da tbriBs; mlontras que el V in o  y el 
c B l ix i r  de P e p s in a  B a n d a u lt , pepto-

c nison dos veces  su peso de fibrina,
\  c d sea cuatro v eces  m ás. > ^
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I í m -C bIé p
del D o cto r A U D E T

DIRECCION: ALCALA,  7 2 ,  D U PL'CAD O , MADRID 
S ección  de Investig^aclones quím ico - m icroscóp ica s , U rología , 

H isto log ía , M icrobiología.
Asf como liafita el presente no han devengado honorarios los tra­

bajos que nos han encargado los profesores médicos, en vista del abu­
so que por algunos se ha hecho de este privilegio, desde 1 o de Enero 
de 1893, tanto los médicos como los particulares, se atendrán á la si­
guiente tarifa:
Por un análisis de orina, investigando uno ó varios ele­

mentos, química ó microscópicamente.........................  50 pesetas.
Por un análisis microscópico de esputos, vómitos, heces,

flujos, moco, pus, etc.....................................................  100 —
Por un análisis microscópico de esperma......................... 60 —
Por una investigación de microbios en loa tejidos. . . .  75 —
Por un análisis de la sangre, numeración de sus glóbulos, 

proporción de hemoglobina con fijación de su poder co­
lorante y reductor y su investigación espectroscópica. 150 —
Se practican asimismo análisis de toda clase de aguas, vinos, con­

servas, licores, leches, etc , precios convencionales, expidiéndose por el 
Sr. Dr. Audet el oportuno certificado.

Los forasteros podrán hacer el envío de las sustancias que habrán 
de ser objeto de análisis ya directamente ó bien por mediación de los 
señores represi i-tantes del Instituto en las respectivas localidades. 

Madrid, 26 de Noviembre de 1892.—El director, Dr. Audet.
2 I
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s i e m p r e  

V i n o  d e

E x c e l e n l e  p r e p a r a ­

c i ó n ,  d e  g r a n  u t i l i d a d  

p a r a  l o s  c o n v a l e c i e n t e s ,  

é  i n d i c a d a ,  p o r  r e g l a  g e ­

n e r a l  e n  t o d o s  l o s  c a s o s  

d e d i s p e p s í a ,  g a s t r a l g i a ,  

a n e m i a ,  c a t a r r o s g á s t r i -

___________________________e o s  é  i n t e s t i n a l e s ,  y
q u e  la  d i g e s t i ó n  s e  e f e c t ú e  d e  m a n e r a  i r r e g u l a r .

p e p t o n a . — V i n o  d e  p e p t o n a  y  h i e r r o . — C h o c o l a t e  d e  p e p t o n a .

P e p t o n a  d e  c a r n e  c o n c e n t r a d a .  — P e p t o n a  d e  l e c h e .

G. ORTEGA, LEÓN, 13, MADRID

O R T E G A

ÍT(|i
I I  I n h a l a c i o n e s  p e r m a n e n t e s  d e  á z o e ,  
I I  n a f l o l ,  á c i d o  ó s m i c o ,  e t c . ,  e t c . ,  p a r a  
■ ■  e l  t r a t a m i e n t o  d e  la  t u b e r c u l o s i s  p u l -  
1 1  m o n a r  y  d e m á s  e n f e r m e d a d e s  d e l  

■ • p e c h o .
A d m i n i s t r a c i ó n  d e l  o x í g e n o .  
F o l l e t o s  e x p l i c a t i v o s  g r a t i s .  

G r e d a ,  3  y  5 ,  3 .®  d e r e c h a ,  M a d r i d .

UBOBATOSIO DE VENDAJES ANTISEPTICOS DEL DR. CEA
( O R A T E S ,  2 ,  V A L L A D O L I D )

M e d a l l a  d e  o r o  e n  l a  E x p o s i c i ó n  d e  B a r c e l o n a .

E n  e s t a  c a s a  ( q u e  p r o v e e  a l  E j é r c i t o  y  á  la  A r m a d a ,  á  l a s  F a c u l t a d e s  d e  
M e d i c i n a  y  á  l o s  h o s p i t a l e s  c i v i l e s ,  y  c u y o s  p r o d u c t o s  h a n  m e r e c i d o  i n f o r ­
m e s  f a v o r a b l e s  d e  l a s  R e a l e s  A c a d e m i a s  d e  M a d r id  y  C a s t i l l a  la  V i e j a ,  d e  
la  D i r e c c i ó n  g e n e r a l  d e  S a n i d a d  M i l i t a r ,  d e  l a s  c l í n i c a s  o f i c i a l e s  d e  V a l l a -  
d o l i d . d o l  H o s p i t a l  M i l i t a r ,  e t c . ,  e t c . )  h a l l a r á n  l o s  s e ñ o r e s  p r o f e s o r e s  a l g o ­
d o n e s  h i d r ó f i l o ,  b o r a t a d o ,  f e n i c a d o ,  s a i i c í l i c o ,  i o d o f ó n i J c o ;  a l m o h a d i l l a s  
d e  c e l u l o s a ,  e s t o p a  p a r i f i c a d a ,  h i l a  t e j i d a  i n g l e s a ,  h i l a  t e j  . . t  b o r a t a d a ,  y u ­
t e s  p a r i f i c a d o ,  s a l i c i l i c o ,  f e n i c a d o ;  c a t g u t  d e  l o s  n ú m e r o s  \ ,  ® y  3 ,  c a t g u t  
a l  á c i d o  c r ó m i c o ,  c a n t c h u c  e n  l á m i n a ,  c o m p r e s a s  d e  a l g o d o ñ  i g r o s c ó p í c o  
y  a n t i s é p t i c o ,  c r i n  p r e p a r a d a  p a r a  s u t u r a s  y  d e s a g ü e ,  c e l u l o s a  a l  s u b l i m a ­
d o  a l  3  p o r  1 0 0 0 ,  g a s a s  c l o r u r o - m e r c ú r i c a ,  f e n i c a d a ,  i o d o í ó r m i c a ,  t i m o i i -  
z a d a ,  e t c . ,  e n  p i e z a s  d e  1 m e t r o  d e  a n c h o  p o r  8  d e  l a r g o  y  e n  r o l l o s  d e  4 0  
c e n t i m e l r o s  d e  a n c h o  p o r  5  m e t r o s  d e  l a r g o ;  e l  m a c k i n t o s c b ,  la  s e d a  p r o ­
t e c t o r a ,  la  f e n i c a d a  p a r a  l i g a d n r a s ,  t u b o s  d e  d e s a g ü e ,  p u l v e r i z a d o r e s  d e  
a i r e  y  v a p o r ,  c a j a s  p a r a  c u r a s ,  e t c . ,  e t c .  Q u i e n  d e s e e  c o n o c e r  l o s  p r e c i o s  d e  
t o d o s  e s t o s  p r o d u c t o s ,  p i d a  e l  c a t á l o g o  q n e  s e  r e m i t e  g r a t i s .

H E L E N J N A
GOTAS CONCENTRADAS

T R A T A H IE N T O  C U R A T IV O  D E  L A  TITAS 
T  L A  rU B E R O U L Ó S IS

Se dan propectos á quienes ló solici­
ten. Depósito central, farmacia de A. 
Ooipel, Barquillo, 1, Madrid. 439

JARABE DE ESTIGMAS DE MAIZ
Y BOEO-CITRATO DE LITINA

DE R A lfO K  A . OO IPEL

Contra la gota, cálculos úricos del ri­
ñon y vejiga y catarro de ésta.

Frasco, 5 pts.
Barquillo, 1, farmacia, Madrid.

E N F E R M O S  « U íí" .* ? ,* ;
M ii9i4tleoA  ipor ciné sutrint Vunitri caracioo 
haili gp Ut miD«ral»A d#

V IC H Y  CATA 4 AN
d* QM «■ Io« HotpiTALH. P«<ndlai «u todu  Jai 
farmaolaa y  dapdaítoa da c^oaa minralaa t t  por 
iiATOR. r o T M t  y  0  ‘ , OD camRBditft.—

POCION RECONSTITUYENTE
DR

VINO DE OSTRAS

W

:

DRES. MARQUES Y SASTRE
E s t e  n u e v o  p r e p .T r a d o  l o  r e c e l a n  l o s  m á s  d i s t i n ­

g u i d o s  m é d i c o s ,  p o r  c o n s i d e r a r l o  e !  m á s  a p e r i t i v o ,  
I ó n i c o  y  r e c o n s t i t u y e n t e .  E l D r .  R o b e i l ,  d i s t i n g u i ­
d o  c a t e d r á t i c o  d e  e s t a  U n i v e r s i d a d ,  d i c e  re s | > e c to  
a l  m i s m o :  « E s t a  c u á d r u p l e  a s o c i a c i ó n  d e  p r o d u c ­
i o s ,  n o  s ó l o  i m p r i m e  a l  v i n o  p r e p a r a d o  p o r  e l  d o c ­
t o r  M a r q u é s  u n a  e n e r g í a  e s t o m á q u i c a  m a n i f i e s t a ,  
s i n o  e f e c t o s  n e u r o s l é n i c o s  g e n e r a l e s  y  d e  e x c i t a ­
b i l i d a d  d e l  c o r a z ó n  y  d e i  e n c é f a l o ,  q u e  e l  t e r a p e u ­
ta  p o d r á  t e n e r  p r e s e n t e  p a r a  c u m p l i r  i n d i c a c i o n e s  
c u a n d o  i n t e r e s e  l e v a n t a r  la  f u e r z a  d e  d i f e r e n t e s  
e n e r g í a s  v i s c e r a l e s . b

A C E I T E  D E  H I G A D O  D E  B A C A L A O
PRRPáEADA POR RL

D R . F O N T  Y  M A R T Í  
H a c e r  d e s a p a r e c e r  l o s  i n c o n v e n i e n t e s  d e  la  a d m i n i s t r a ­

c i ó n  d e l  A ce ite  d e  h ig a d o  d e b a ca la o  h a  s i d o  e l  o b j e t o  d e  e s t a  
p r e p a r a c i ó n ,  h a b i é n d o l o  c o n s e g u i d o  d e  t a l  m o d o  q u e ,  s in  
p e r d e r  n i n g u n a  d e  s u s  p r o p i e d a d e s ,  a e  h a c e  t o l e r a b l e  h a s t a  
p o r  l o s  e s t ó m a g o s  m á s  d e l i c a d o s ,  r e u n i e n d o  la  v e n t a j a  d e  
l o d e r l o  f  s o c i a r ,  n o  s ó l o  á  u n o  d e  l o s  m e j o r e s  c o m p u e s t o s  d e  
l i e r r o ,  q u e  e s ,  s i n  d a d a  a l g u n a ,  io d u ro  fe r r o s o , s i n o  t a m -  
) i e n  á  la  ^ u i n a ,  a l  la c t o - f o s fa t o  d e  c a l ,  c r eo s o ta , h ip o fo s fito s  

d e ca l  y  so sa . e t c .  P r e c i o ;  c o n  h ie rro  y  q u in a , í  p e s e t a s ;  c o n  
la e to^ fo s fa to  d e ca l ó  h ip o fo s fito s , 5  p e s e t a s ;  c o n  c r e o s o í o ,  6  p e ­
s e t a s .  U n i c o  d e p ó s i t o  e n  M a d r i d :  c a l l e  d e  C a b a l l e r o  d e  G r a c i a  
2 3  d u p l i c a d o ,  f a r m a c i a  d e  D r . F o u t  y  M a r t í .  ( * 3 4  t r l p . ° )

S ELABORACIÓN Y VENTA
Hospital, 109, farmacia, Barcelona.

S D e p ó s i t o s : M a d r id ,  L)r. S o m o l i n o s .  I n f a n t a s ,  
n ú m e r o  2 6 . — V a l e n c i a ,  D r . C h i a r r i ,  c a l l e  A l t a .  _  
Z a r a g o z a ,  R íos h e r m a n o s ,  C o s o .  A

1 0  DE QOIM  FEBRÜGINOSO
PBKPARADO POR EL D r . FONT Y MARTI

S e g ú n  la  f ó r m u l a  p u b l i c a d a  e n  L a  F a rm a c ia  B sp a ñ o la  
( 4 8 8 U ,  y  e n  d o n d e  s e  d e m u e s t r a n  s u s  v e n t a j a s  s o b r e  l a s  c o ­
n o c i d a s  h a s t a  e l  d í a , — P r e c i o ,  b  p e s e t a s  f r a s c o .  — U n i c o  d e ­
p ó s i t o  e n  M a d r i d :  c a l l e  d e l  C a b a l l e r o  d e  G r a c i a ,  2 3  d u p l i c a ­
d o ,  f a r m a c i a  d e l  D r .  F o n t .  4 3 4  t r ip .® )

Con este título, la COMPAÑÍA COLONIAL 
acaba de poner á la venta en sus dos estableci­
mientos, calle Mayor, 18 y 20, y Montera, 8, un

ÍE
y de precio arreglado, que hasta la fecha sólo ♦  
se elaboraba de encargo para el consumo de T  
algunas familias distinguidas de esta Corte. T

P r e c i o  d e l  p a q u e t e  ( 4 0 0  g r a m o s ) ................  1 , 7 5  p t a a .  ♦
P r e c i o  d e l  m e d i o  p a q u e t e  ( 2 0 0  g r a m o s ) .  0,88 — ♦

Ayuntamiento de Madrid



V e j i g a t o ñ o  y P a p e l  a« A lP e s p e y r e s
liOS ú n ic o s  e m p le a d o s  en  lo s  H o s p ita le s  m ilita r e s

Contra ias i CNTERM-DADíS CRONICAS»
como enfermedades del cerebro, panlisis, 
enfermedades nerviosas, asma, catarros, 
enfermedades de las criaturas y de los 
ancianos, enfermedadesde la edad crítica. 
N in gú n  re m e d io  es ta n  eficaz co m o  un 
V e jig a to r io  en  eí brazo,déla dimensión 
de un peso fuerte, mantenido con el 
verdadero Papeí d e  Alb'speyres.
Cada cajita debe llevarla FíJTJiaFunJouze-
A lb e s p e y r e s  y el S ello  d e  la  “  U nion  
d es F a b r ica n ts '’ ,

Contra  las  «  ENFERMEDADES AfiUDAS »
como bronquitis, fluxiones de pecho, 
pleuresías, afecciones del corazón, me­
ningitis, neuralgias, reumatismos, fiebre 
tifoidea, etc.,
El V e jig a to r io  d e  H lb es p e y r e s  es el
r e m e d io  m á s h ero ico  que puede ser 
recetado por los médicos.
Es preciso asegurarse de que ca d a  cu a ­
d ra d o  de 3 centímetros lleva \n firm a  d e  
A lb esp ey re s  en  e l  lado v erd e .

FUMOUZE-ALBE8PEVRE8, 7 8 ,  F a u b ou rg  SBxnt-Denia, P A F IIS .

C Á P S U L A S  i IN Y E C C IÓ N  R A Q U I N
AL CO P AIB ATO  DE SO SA

El Copaibato de Sosa, ó Copaiba iiaiolboica soluble, es el principio que se 
forma en el seno del organismo y que se elimina por los orines cada vez que se ha 
administrado la copaiba al interior.

Las CÁPSULAS de RAQUIN al Copaibato de Sosa son 
tres veces máis activas Que los demás antiblenorrágicos ¡
son muy bien toleradas siempre por las vías digestivas. Como el Copaibato de Sosa 
no tiene olor alguno, no comunica ninguno al aliento, al sudor ni á los orines.

La Inyección de Roquín tiene la misma eficacia que las Cápsulas; no 
causa ningún dolor absolutamente y no mancha la ropa.

I DOSIS I 3 á 12 Cápsulas solamente y 3 á 6 inyecciones al dia (de 5 minutos de 
' duración). El tratamiento mixto, con empleo simultáneo de las Capsulas y de 

la Inyección, es de una eficacia constante, hasta contra los flujos más intensos.
FUM0UZE-ALBESPEYRE8, 7 8 . F& ubourg 3 a in t-Z > e n is ^ P A P I^ ______

______________ C A R N E , H IE R R O  y  Q U I N A __________
£1 Alimento mas fortificante unido a los Tánicos mas reparadores.

VINO FERRUGINOSO AROUD
CAI

T  CON TODOS LOS PRINCIPIOS NUTRITIVOS DB LA CARNE
fliEBB* y 9 0 :«At Diez años de éxito continuado y las afirma-

S m voO rM m íento y la A ltera ción  de la Sangre, ol Saguítism o, las A feccion et  
escrofulosas y escorbúticas, etc. El vino FerrugiooMo de Arourt es, en efei'to, 
el único que reúne lo lo lo que entona y fortalece los Organos, regulariza, coordena y aumenta considerablemenie las fuerzas ó infunde a la sangre empobrecida y decolorlda: el Vigor, la C oloradon  y la S n erg ia  v ita l.
P o r  m a y o r ,e a  Pari*,encasadeJ. FERRÉ,Farm». 102, r. Richeiieu, Sucesor de AROHO.

S B  V E N D E  E N  T O D A S  L A S  P R IN C IP A L E S  B O T IC A S

E X IJ A S E
el nombre j  

la flnaa A R O U D

INJECTION BROU
Higiénica, Infalible y  Préservativa

La única que cura los flujos recientes o crónicos, sin el ausilio de otro medica- 
manto.— Se eeade en lii prluipilei boticas del aiiTerH./Fxt t̂r e l  m éto d o ). 30 años de éxito. 
Pcu’is, en casa de J . FERR£, Phennaciea, Ssoeeiieu de Broo, Rué de Richeiieu, 102.

Á p i o l  de lo. D ““ J o re t i  H om olle '
ElAPioZi es el especifico de los desórdenei menstruales. A m en orrea , 2)isme-\ 

n o r r e u y  A fetrorj'agía .qüQ  dependen, sobre todo de un trMtorno de la Inervación I 
va-so-inotrlz del útero y do los ovarlos. Pero esto producto es con frecuencia falsi-1 
firado. El API puro, úuico cuya eficacia haya sido comprobada, especialmente [ 
eri el hospital déla Piedad, es el de los inventores, los t lO J I O L I j i ¿ \

 ̂ DÓSIS : I caps. (-0 uitigriioi) mnaDi y mis duraoteS i 8 dhs, tnU dpoca pniaaldade Us n;las. 
I V J E O A L l - A S  «n UB Exp», Onlv'"* ; L O N D R E S  i s s a  — P A R I S  . I BS

I' Depósito fl*‘, F a r m ' i  B R I A N T ,  i50, Ruó RIyoII, P a r i a .

E n fe rm e d a ile s M  Pecho]

J a r a b e  P e c t o r a l
DE

P. LAMOUROUX
A ntes ,  F a rm io é u t io o  

E5, Calle VanvlUiers, Varis.

El J a ra b e  d e F ie r r e  L a m o u ro tix  es  I 
el P e c t o r a l  p o r  e x c e l e n c i a  
com o ed u lcora n te  d e la s tisanas, á 
la s cu a les com u n ica  su  gu sto  agra-\  
dable y  su s p r o p ie d a d e s  ca lm antes.

(Gaceta de los Hospitales)

Oipásito General: 15, Calle TaoTillieri, 45,PARIS ¡
Se vende en todas las  buenas  fa rm a o las . *

Vnilnm Ra ülopnft InBltAPCMflTodoro de Hierro inalieraliie
___ _ A p r e b e d a t  p e r l a  i c a u e m i aREW-TOIIK d a  M e d ie ln a  d e  P a r ia  

A e o p t a d a e  p e r  
a !  F e r m u l a r l e  o S e la l  

f r a -
f  au> ’  - a d a a  

p e r  a l  C e n t e i o  m a d le a l  
a  8B3 e a  S a n  r a t e r a b u r í o .

PARIS

.lesB
. Participando de las propiedades del¡ 
ledo y del Bierro, estas Pildoras con-( 
vienen especialmente en las enferme-i 
dades tan variadas que determina elj 
¡germen escrofuloso itu m eres, obstruc- 
\dones y  hum ares fr íos , etc.), afeccionesj 
icontra las cuales son impotentes losj 
islmples ferruginosos; en la Clóroslsj 
i(coíor« p a lid es), Zieuoorre* {/lores! 
[blancas), la Amenorrea {m enstruacton' 
'nu la  ó d ifícil}, la « »* » , la Sífilis cons- 
itltuclonai, etc. En fin. ofrecen A los] 

*  prácticos un agente terapéutico de los( 
mas enérgicos para estlinular el orga-d 
nlsmo y modificar las constilucionesj 
linfáticas, débiles ó debilitadas. ' 

N. B. — El loduro de hierro Impuro ój 
alterado esum medicamento Inflé! élrri-j 
tante. Como prueba do pureza y aulen-< 
Ucidad de las verdaderas Píldoras ded 
Bianoard, exsljase nuestro sello de| 
plata reactiva, núes- 
tra firma adjunta y 
selle de la Unión de^
Fabricantes. ___ _

Farmaeéut/oods P a r la ,  oa l le  B o n a p a r t e , 4 0 * '  
d b &c o n t í b s b  d e  l a s  f a l s i f i c a c i o n e s

CLOROS IS  -  ANEM IA

J a r a b e  y  G r a j e a s
DE FROTO IDDURO DE HIERRO

F . G IL L Ede
B n - í n te m o  de ¡os H osp ita les  d e  Par ts .

Estos preparados ocupan hoy el 
primer puesto entre los ferrugi­
nosos, pues reúnen todas las 
condiciones exigidas por la te­
rapéutica moderna ;
PUREZA -  SOLUBILIDAD  

INALTERABILIDAD.
DEPOSITO GENERAL : 45, RaeTanrillien, PAIIS 

Se vende en todas las buenas fa rm ac ias .

Ayuntamiento de Madrid




