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Bo le tín  de la sem ana.

Clausura del Congreso internacional. —  Conferencias 
dadas. —  Representaciones obtenidas.— Los sabios 
premiados,— La nación elegida para el próximo Con­
greso.— La Asamblea de Subdelegados.— La Unión 
Médica Híspano-Americana.

Con la sesión de clausura, celebrada en el Pa­
raninfo de la Universidad el jueves últim o, pú­
sose término ú las sesiones del X I V  Congreso 
inteniaoional de Medicina reunido en esta Corte, y  
en verdad no podemos menos de congratularnos 
de lo satisfecho! que del Congreso han quedado 
los congresistas extranjeros, que se hacían len­
guas de la caballerosidad ó hidalguía de los espa­
dóles y  de lo  obsequiosos y  atentos que con ellos 
han estado todos. Las grandes figuras de la Medi­
cina contemporánea, los Barlow, Ewaid, Posner, 
Cornil, Leyden. Ealeuburg. W aldeyer, Brouar- 
del, Chantemesse, Grolgi, Mantegazza, Scroeter. 
Mattoso. Costa Allemao, Mattns, Palcoa, Ferreiro 
de ('astro, Doyen, Albarrún, tíonnenburg, Fran- 
kel, Robín, Maragliano, Grassi, Politzer, Broad- 
heiit, Bernheim, Arcoli, Déjace, Siulth, Silber- 
mack. Moure, H o ff y  cien más, han podido apre­
ciar que los médicos españoles están á la altura de 
los más adelantados y  que siguen con avidez el 
movimiento científico de las naciones más cultas. 
Pruebas relevantes de ello lian dado en este Con­
greso: en efecto, llenaiúamos muchas columnas del 
periódico si bubióramos de dar cuenta de los títu­
los lio más de las más notables comunicaciones 
presentadas; pero no podemos menos de decir, 
hacienda la debida justicia, que las Secciones de 
Dermatología, Urología, Cirugía general, Gineco­
logía, Hidrología y  alguna otra han ido á la ca­
beza de todas, y  que los extranjeros lian tributa­
do merecidos aplausos á nuestros compatriotas:

San Martín, R ibera, Cervera, Ustáriz, Gutiérrez, 
Gómez Ocafia, Cajal, Castillo de Piñeyro, Morales 
Pérez, Azúa, Viforcos. Peset Cervera, Simarro, 
etcétera, etc., etc., han demo-trado, de palabra pri­
mero y  en la clínica después, cuanto anteriormen­
te decimos. A  ia vista tenemos las comunicaciones 
del Dr. Morales Pérez, catedrático de la Facultad 
de Medicina de Barcelona, sobre Nuevos procedi­
mientos para medir la profundidad en ¡a que se. en­
cuentran los proyectiles y cueipos extraños al organis­
mo humano por medio de la radioscopia, L a  tom o- 
eterización como medio de calcular la resistencia de. 
un enferme para las consecuencias del acto quirúrgi­
co, y  siete más de que no podemos dar cuenta 
ahora; las del Dr, Ribera. Muertes post-operatorias 
y  Tratamiento de las tuberculosis articulares; la 
del Dr. Codina, Acción analgésica dcl oxígeno ptt- 
ro. Su descubrimiento y sus aplicaciones; la del 
Dr. Ballota Taylor. Nosografía y  patogenia de la 
tuberculosis; la del Dr. Fatás, La mortalidad de ni­
ños en Madrid. Causas y  remedio; la del Dr. Cortés 
y  Gallardo, Mortalidad infantil en Villafranca de 
los Barros; la del Dr. Peset Cervera, i¥e6'«K¿s«io dé­
la acción hipnótica; la del Dr. D. Regino de Miguel, 
El paludismo en la provincia de Badajoz, y  ciento 
más que harían interminable esta, relación y  que 
prueban hasta la evidencia lo  que anteriormente 
decimos.

Sería hacer inacabable este Boletín el dar 
cuenta de Ins trabajos de las diferentes Secciones. 
N o debemos, sin embargo, olvidar que en la Sec­
ción de Fisiología el ilustrado catedrático de esta 
Facultad, Dr. Gómez Ocafia, leyó notabilísima co ­
municación sobre la Supervivencia de los animales 
después de la doble sección m  el cuello del tronco }ier- 
vioso vago-simpático, y  que com o comprobante de 
su discui'so presentó un perro á quien practicó 
dicha operación el 16 de Febrero último y  que no 

I presenta en la actualidad más síntomas que algún 
¡ vóm ito alim enticio. En la tarde de dicho día, j anestesiado el perro, pudieron convencerae los 

profesores extranjeros W edensky y  Panlow, de 
San Petersburgo, de que los nervios secciona­
dos no se habían regenerado, puesto que ni el co ­
razón ni las pupilas i'eaceionaban al excitante 
eléctrico, lo cual valió al Dr. Gómez Ucaña entu­
siastas aplausos de tan ilustres fisiólogos.

Eu la Sección de Medicina, el Dr. Muñoz Pasa- 
uis hizo atinadas observaciones á la Meiporia leída 
por el Sr. Monmeneu relativa al régimen dietético
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en la tifoidea, afirmando que esta fiebre es conse­
cuencia de un proceso de intoxicación, que tiene 
por foco el conducto intestinal, por característica 
bacteriológica el bacilo de Eberth, cuya toxina de­
termina siempre, por inhibición de los ganglios vaso­
motores, una baja depresión arterial, traducida en 
mayor frecuencia de pulso de la que corresponde á 
la temperatura; que la toxina gripal produce por 
igual mecanismo el mismo fenómeno, cosa que ex­
plica la gran semejanza clínica que existe entre al­
gunas formas gripales y tíficas, sobre todo cuando 
afectan la forma pulmonar; que en el j)roeeso tífico 
hay en todos los casos una relación constante entre 
la frecuencia de pulso y la gravedad del enfermo, 
de tal manera que se puede afirmar qne á mayor 
frecuencia de pulso hay siempre mayor gravedad, y 
viceversa, y, por lütimo, que siendo la dieta hídnea 
y láctea la quo menos residuos deja en el ti>bo d i­
gestivo y la que puede elevar más la presión arte­
rial por las grandes cantidades do líquidos que se 
pueden dar al enfermo, como también producir ma­
yor actividad renal, es á la que se debe someter á 
todo enfermo afecto de fiebre tifoidea. El Sr. M.ufioz 
Pasauis fué muy elogiado por todos los concurren­
tes, como momentos antes lo había sido el señor 
Moumenen.

Imposible dar cuenta detallada de. las notables 
conferencias que en estos días se han dado en el 
Anfiteatro grande de la Facultad de Medicina, Dire­
mos, pues, sólo algunas palabras respecto de las 
más principales.

La del Sr. Brouardel, decano que ha sido de la 
Facultad de Medicina de París, versó sobre un tema 
interesantísimo y de verdadera utilidad práctica: 
Las falsificaGiones alimenticias y  su injiuencia en el 
desarrollo dé varias enfermedades, citando el abuso 
que se hace en las conservas alimenticias y en las 
cervezas y vinos de la saliciltna y ácido salicilico, y 
los funestos efectos que estas substancias producen 
en el organismo, así como los vinos enyesados, la 
sacarina, etc., etc.

Inútil es decir que los aplausos premiaron la 
labor de tan sabio maestro.

— Lucha é inmunización del organismo contra la 
tuberculosis fué el tema que desarrolló en la suya 
el Dr. Maragliano, tan entendido en estas materias 
en que viene ocupándose hace muchos años.

Después de algunas reflexiones acerca de la di­
fusión del bacilo en el ambiente urbano, dijo que 
había emprendido en su laboratorio y en sn clíni­
ca, con el concurso de muchos inteligentes colabo­
radores, numerosas investigaciones, en las cuales 
ha podido medir exactamente la substancia lintitó- 
xica y  autibacilar que poseía cada animal sano y

el hombre, valiéndose del método por él ideado.
Después exjmso una serie de observaciones en 

que lia estudiado las modificaciones que experi­
menta el oi'gauismo sano por la introducción del 
bacilo y su toxina, para demostrar que un organis­
mo sano produce materiales de defensa bastantes 
para combatir ó neutralizar el veueuo tuberculoso 
introducido por cualquier vía.

k  seguida habló de otra serie de experimentos 
hechos en condiciones de pérdida de resistencia 
(enfermedad, malas condiciones higiénicas, etc.) del 
orgaiii-mo, en las que también ha podido demos­
trar la disminución de los medios de defensa nor­
males.

De todo esto se deduce lógicamente que sólo 
manteniendo la energia defensiva del organismo, 
puede lucharse contra la tuberculosis, siendo una 
utopia— dijo— pensar en que se extirpará esta en­
fermedad mediante los sanatorios, pues basta con 
hospitalizar en conclicioncs higiénicas á estos en­
fermos.

En la segunda parte de su conferencia habló 
de la inmunización del organismo obtenida con 
progresivas vacunaciones con la antitoxina extraí­
da del animal inmunizado.

-L a  conferencia del Dr. Alberto Robín versó 
también sobre hi tuberculosis: Medicaciones profi­
lácticas y terapéuticas basadas en el conocimiento 
del terreno, al cual dió el ilustre conferenciante la 
debida importancia, sin prescindir, claro es, de la 
que tiene el bacilo de Koch.

La parte que el Dr. Robín dedicó al diagnósti­
co del terreno favorable para el desarrollo de la 
tuberculosis, filé de verdadera importancia: siem­
pre, dijo, que la temperatura orgánica media, toma­
da en las primeras horas de la mañana, sin causa 
alguna, y en un sujeto sano, supera en algunas dé­
cimas á la de 37° C., demuestra uua actividad ma­
yor en ¡a'combustibilidad del interior de los tejidos, 
y esto constituye una verdadera predisposición.

Puede calcularse la cantidad de oxígeno que el 
individuo consume por el estado de su nutrición 
intersticial, y se puede apreciar deduciéndolo de la 
cantidail de ácido carbónico que se encuentre en el 
aire espirado por el individuo.

Sobre e-stas y otras bases establece el Dr. Robín 
un tratamiento racional, que se dirige principal­
mente á modificar la nutrición general, teniendo 
en cuenta cómo se desmiueraliza el organismo de 
estos seres, ])redispuestos ó afectos ya por la terri­
ble afección, que tantas vidas jóvenes arrebata.

- -L a  conferencia de nuestro ilustre compatriota 
Df. Cajal, dada eu francés ante un público que se 
apiñaba eji el Anfiteatro grande de San Carlos, ver­
só sobre el Vían de estructura del tálamo óptico, y
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estuvo auxiliada por magnificas y derftostrativas lá­
minas coloreadas. Tan notable conferencia puede 
resumirse así:

1.0 Todo sistema sensorial posee un grupo de 
conductores que no llega al cerebro, terminándose 
en los focos bulbares, medulares del cerebro me­
dio, etc., á fin de establecer conexiones con los nú­
cleos motores.

2.0 Consta además de un cordón de tubos con­
signados expresamente al cerebro, tubos centrales 
que pueden emitir en cl camino, segúu hemos ob­
servado en el sistema acústico y táctil, colaterales 
reflejas para los focos infeiiores.

3.0 Dicho cordón cerebral, ó via sensorial cen­
tral, se compone constantemente de dos neuronas 
escalonadas: inferior ó hulbo-talámico y superior ó 
tálamo-cortíeal.

4.0 El tálamo óptico es el lugar del encéfalo 
donde habitan los ganglios destinados á empalmar 
el neurona central inferior con el superior.

6.0 Estos focos guardan el orden siguiente: cl 
olfatorio (cuyo estudio no ha terminado todavía) 
yace en el plano anterior, recibiendo las fibras cen­
trales por intermedio del cordón de Vieq d'Azyr, y 
ganglios mamilares de la regióu olfatoria inferior 
del cerebro; el óptico, representado por el pulviiiar 
y cuerpo geniculado externo, yace por fuera y arri­
ba, ocupaudo un perímetro considerable del cerebro 
inlerjnedio; el acústico reside por detrás del visual 
(cuerpo geuiculado interno), y, en iin, el táctil 6 
sensitivo habita por dentro del visual entre éste y 
uii foco, desconocido en sus conexiones, llamado 
por Nissl interno-postej-ior.

— Ante uu público muy numeroso y con pala­
bra fácil y elocuente, dió el Dm Azúa su anunciada 
conferencia el sábado 25 del pasado. Tan distingui­
do dermatólogo presentó, mediante el cinematógra­
fo, una serie de preciosas fotografías referentes á la 
blastomicosis, que le habían sido remitidas por 
Mr. Hay, de los Estados Unidos. Señaló el hecho 
importante de distinguir esta dermatosis del lupus, 
de ciertas mauifestacioues sifilíticas y de lós epite- 
liomas. Dijo, además, que esta enfermedad es fre­
cuente en los Estados-Unidos, que reconoce por 
causa uu microbio, el hlastomiceto, el cual vive en 
la capa de Mulpigio de la piel y  es perfectamente 
cultivable. El Sr. Azúa fué muy aplaudido. Momen­
tos después el Dr. del Rio habló del origen de los 
elementos morfológicos del tejido conjuntivo. Dijo 
que al mismo tiempo los doctores Cajal y Unna. 
de Hamburgo, descul)rieron las células gérmenes 
de dichos elementos, bautizados con ol nombre de 
células ciauófilas por (Jajal, y células del plasma 
j)or el dermatólogo alemán. Señaló las diferencias 
existentes entre dichas células gérmenes y los leu­

cocitos, con los que pudieran confundirse, y  ade­
más que evolucionan convirtiéndose en fibroblastos 
ó inoblastos, para constituirse en células fijas del 
tejido coujuiitivo. Después sostuvieron una breve 
discusión sobre la materia el disertante y el doctor 
Uiina, dando así más realce á la exposición del in­
dicado descubrimiento.

El Dr. Rabouli, de Cincinati, sucedió en el uso 
de la palabra al Dr. del Río, pava dar interesantes 
explicaciones sobre la textura del tejido conjuntivo, 
valiéndose del cinematógrafo y siendo también muy 
aplaudido.

— Momoutos después el joven y eminente cirujano 
de París, M. Doyen, había de comenzar las repre­
sentaciones cinematográficas de diferentes operacio­
nes quirúrgicas por él practicadas. El local, á pesar 
de su amplitud, estaba repleto, hasta el punto de 
que numeroso público tuvo que permanecer de pie 
y aun fuera de aquél.

La primera operación que presenciamos fué una 
tiroidectomia, que resultó notable por su brevedad.

Después, una uefreetomia, una gastroenterosto- 
inía, una amputación de pierna por sarcoma del 
pie, y, por último, valiéndose de instrumental eléc­
trico, vimos una artrectoinia de la rodilla por artri­
tis, que mantenía en ángulo recto la pierna sobre el 
muslo, y eíi la que con una sierra circular, movida 
velozmente por la electricidad, trazó el cirujano dos 
cortes, uno por los* cóndilos del fémur y otro por 
los de la rodilla eu forma de ángulo abierto hacia 
adelante, y  extrayendo la cuña correspondiente al 
mismo.

Fué verdaderamente notable la última opera­
ción (jue presenciamos: una cranectomía. Con bistu­
rí, la sierra que antes indicamos y otros instrumen­
tos movidos por el liúido eléctrico, levantó el doctor 
Doyen un extenso colgajo osteo-cutáueo de las re­
giones parietal y temporal de un lado del cráneo; 
resultando un espectáculo brillante, completo, pal­
pitante do verdad, de tal modo que el tiempo gas­
tado en una representación cinematográfica viene á 
ser poco menor que el consumido en la operación. 
El Dr. Doyeu explicaba, además, los detalles de 
cada operación según ésta aparecía á la vista del pú­
blico, Descubríanse á través del cinematógrafo las 
brillantes condiciones del operador francés, de ra­
pidez, decisión y seguridad.

Resalta notablemente, después de ver esta fiel 
representación de actos operatorios, la importan­
cia extraordinaria que ofrece este nuevo procedi­
miento de la fotografía en su aplicación á la Ciru­
gía. Deficiencias que desgraciadamesite existen para 
(]ue la enseñanza de bis operaciones dé todo el fruto 
que debe dar, ]>odrán en lo sucesivo suplirse á be­
neficio de este procedlmieuto. El conocimiento de
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un nuevo procedimiento operatorio tendrá en este 
medio la mejor explicación para su cabal compren­
sión. Ocurre á veces que en todo un curso académi­
co no se ha presentado ningún caso sobre una en­
fermedad determinada é importante, y el profesor, 
por tanto, no ha podido enseilar á sus alumnos el 
caso operatorio. Y  esto que sucede cu los grandes 
centros, ha de ser más frecuente en los de enseñan­
za de menor concurrencia de enfermos; en todos 
estos casos el cinematógrafo ha do servir como de 
valioso concurso para la enseñanza de la clínica 
operatoria, por lo cual seria sin duda muy conve­
niente que se adoptara este sistema en nuestras Fa­
cultades de Medicina, y  es de esperar que no se 
tarde en hacerlo.

El número de representantes llegados de dife­
rentes naciones al X IV  Congreso inte?'nacional de 
Medicina, ha sido el siguiente:

Alemania, 770.— Argentina, -ió,— Australia, 7.
- -Austria-nmigría, 258.— Bélgica, bti.— Bo.stnia, 3. 
— Brasil, 25.— Bulgaria, 4.— Colombia, 2.— Cuba, 
13.--Dinamarca, 35.— Egipto, 12,— Estados-Uni­
dos, 193.— Francia, 820.— Gran Bretaña é Irlanda, 
233.— Grecia, 6.— Haití, 1.- -Italia, 335.- -Japón, 4, 
— Luxemburgo, 4.— Méjico, 25.— Noruega, 61.— 
Países Bajos, 10.—Perú, 4 .—Santo Domingo, 2.— 
Portugal. 33.— Rumania, 21.— Rusia. 290. -Servia, 
9.— Suecia, 21,— Turciuía, 11.— Suiza, 25.— Uru­
guay, 3.— Venezuela, 18.

Los delegados de Gobiernos, Sociedades y Cor­
poraciones extranjeras y españolas, han sido: So­
ciedades, 80.— Escuelas libros* de Medicina, 19.—  
Facultades de Medicina, 28.— Fniversidades mé­
dicas, 9.— Delegados do Gobiernos, 35,- -Idem  de 
Alemania, 251.— Idem de Francia, 259.— Idem de 
Inglaterra, lOü, Idem de los Estados Unidos, 02,
- Idem de Italia, ñ l.— Idem de Austria, 97.— Idem 
de Rusia, 98 - Idem de Portugal, 2 3 .- -Idem de 
Suecia, Noruega y Dinamarca, 24.— Ideiii de Bél­
gica, Suiza y  Holanda, 59. Idem de Rumunía, 
Servia, Grecia, Turquía y .íapón, 39.— Idem de 
Repúblicas sud-americanas, 59.— Total, 1.274.

En la sesión de clausura se hizo público que 
los premios de Moscou y  de París se habían adju­
dicado, previa reunión de los presidentes de honor 
del Congreso "y de los presidentes de los Comités 
nacionales, á los sabios extranjeros Sres. Metchni- 
koff, del Instituto Pasteur, y Grassi, catedrático de 
Anatomía comparada en la Universidad de Roma 
y autor de celebrados escritos sobre ol paludismo, y 
que el sitio elegido para la reunión del futuro Con 
gresü era Portugal. Los tres acuerdos merecieron 
triple salva de aplausos del •numeroso concurso que

se apiflaba*en el Paraninfo de la Universidad y  que 
oyó con agrado, manifestando diferentes veces su 
aprobación, los discursos del presidente del Congre­
so, Dr. Calleja, del secretario, Dr. Fernández-Caro, 
y  de los delegados de las distintas naciones que en 
él tuvieron representación. Los acordes de la mií- 
sica y  los apretones de manos pusieron término á 
un acto que difícilmente podrán borrar de su me­
moria los médicos españoles, y del que de seguro 
conservarán grato recuerdo ios extranjeros.

En la tarde del jueves, y  bajo la presidencia 
del Director general de Sanidad, que tenía á su 
lado á los Sres. Calleja, Cortejarena, Pulido, Or­
tega Morejón i'D. Luis) y  Mediano (D. Sebastian), 
celebró la Asamblea de Subdelegados su sesión 
inaugural, en la cátedra cuarta de la Facultad de 
Medicina,

E l activo secretario de la misma, D, Sebastian 
Mediano, leyó una Memoria acerca de los trabajos 
preliminares para la organización de esta Junta, 
y  el presidente de la misma, D. Luis Ortega y  
Morejón, un discurso donde con orden y  claridad 
exponía todos los grandes problemas .sanitarios y 
aspiraciones de reformas que entraña el mini.sterio 
de esta tan desatendida autoridad sanitaria.

E l presidente, Dr. Cortezo. terminó el acto 
con un elocuente y  notable discurso, en el cual 
hizo importantes reflexiones para qne los asam­
bleístas precisaran s.is desei's, y tuvieran presente 
en ellos el estado de la profesión y  de las institu­
ciones médicas con las cuales se relacionan los 
señores Subdelegados.

E l acto estuvo concurrido, y  honran al Cuer­
po do Subdelegados y  á .su secretario, Rr. Media­
no, la disposición y  entusiasmo con que han pro­
cedido en esta Asamblea.

E l viernes último, á poco más <le las doce de 
la tarde, se celebró la apertura de la Vñme.ra 
Asamblea de la Unión Médica Hispano Amei'icana 
en el Anflteatro grande de San Carlos, bajo la 
presidencia del Ministro de Estado, Sr. Abar- 
znza, quien tenía ó. su derecha á los Sres. Calleja 
y  Cortezo, y á su izquierda á los Sres. Santo.s Fer­
nández y  representante de Venezuela, E l sefíor 
Calleja, presidente de la Asamblea, leyó un co­
rrecto discurso, ensalzando las ventajas que para 
la ciencia y  para la patria tendrá la Unión His- 
pano-Americana. A  continuación, el secretario se­
ñor Decref ratírió la historia de esta Asamblea en 
])árrafos breves, pero muy entusiastas, y  salinlú- 
ronla en nombre de sus respectivos países siis re- 
presentiiiites Sres. Santo.-% Fernández , Pacheco, 
Suárez de Mendoza, Ulecia, Gutiérrez (de Chile)
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y otros varios. En seguida el Sr. Ministro ]U’o- 
nunci6 elocuentísimo disciu'so, para cantar las 
glorias de la medicina y de los médicos, y declaró 
abierta en nombre de S. M. la primera Asamblea 
de TTniüii Médica Hispano-Amerieana.

D ecio CAELÁN .

M ad rid , 3  de M a y o  de 1903..

TRATAMIENTO QUIRÚRGICO DE LAS AFECCIONES 
D£ LA S  V í a s  l a g r im a l e s

Moiwnvia rI X I V  C ongreso  internarionR l d e  M eiliciim
lie M adrid  (10." SecoiAo — O ftalm ologÍR ),

Per el lir. I!. I'ASIKESAN.I,

F roleaor d e l In stito tu  U fU lm ion ,

De no haberme comprometido á desarrollar un 
tema de nuestra especialidad ni iniciarse el XI\ Con­
greso internacional de Medicina, que hoy celebramos, j 
quedárame gustoso t-ii el más absoluto silencio. Escaso | 
lie ciencia médica, con poca experimentación cliiiiea, ¡ 
y sin adornos de ninguna condición didáctica, mi es- I 
jiiritu vacila al tener hoy que disertar ante i)rofes:ves I 
de tan reconocido mérito, que vienen á contribuir con i 
su caudal científico, á nutrir de savia regeneradora y j 
luz vivísima las dÍ8eu‘'iones que han do tener lugar en • 
los trabajos relacionados con nuestra especialidad. \ 

Siendo muy grandes vuestros conocimientos en la 
oftalmología y muy pequeños los míos, tiene necesa­
riamente (jue resultar en este momento que me pro­
pongo una tarea hercúlea, superior á mis esfuerzos, al 
querer desarrollar ante vuestra consideración un lema 
tan interesante y debatido como es en la actualidad 
El tratamiento qvirúrgico de las afecciones de las vías 
lagrimales. Mi trabajo, por lo tanto, ha de resultar des­
aliñado y pobre en novedad, y me daré por muy sa­
tisfecho si en él encontráis algo práctico que poder 
utilizar.

rodemos decir sin temor á equivocarnos, que de 
ningún punto de la oculística se ha escrito tanto como 
del tratamiento de las afecciones del aparato lagrimal, 
y esta es la hora que, il pesar de los progresos realiza­
dos en este grupo de enfermedades, cada profesor si­
gue el derrotero que más le cuadra, sin que tengamos 
hasta la fecha en este punto un camino trazado que 
nos lleve con seguridad al completo éxito en nuestras 
intervenciones quirúrgicas. La falta de unidad de pare­
ceres y la multiplicidad de procedimientos empleados 
para tratar con resultado las enfermedades que se 
puedan presentar en las vías de excreción de las lágri­
mas, nos viene á demostrar que no es tan fácil como á 
primera vista parece curar estas lesiones.

Las vías lagrimales destinadas á conducir las lágri­
mas á ¡US fosas nasales, pura que so evaporen por la 
corriente respiratoria, y constituidas por los puntos, 
caniiliculos lagriiindos, saco Ingrinial y conducto nasal, 
forman por su patologia la parte más importante del 
aparato lagrimal, pues la parte secundaria, formada

por la glándula ó glándulas lagrimales, destinadas á 
segregar las lágrimas, tiene escasa importancia pato 
lógica. Cuando las dos partes del aparato se encuen­
tran en estado normal, hay un equilibrio perfecto 
entre la secreción y excreción; es decir, que el líquido 
segregado por las glándulas, después de lubrificar la 
conjuntiva y córnea, penetra por las vías de excreción 
para llegar á la nariz y evaporarse. Pero desde el mo­
mento (jue el equilibrio falta por la alteración de algu­
na de estas dos partes, las lágrimas se acumulan al ni­
vel del lago lagrimal hasta que rebasando el borde del 
párpado caen por la mejilla en forma de lagrimeo, 
constituyendo la epifora, síntoma constante en las en­
fermedades de las vías lagrimales; teniendo, necesidad 
para combatirla de «tacar la Causa que la produce, que 
puede tener su asiento en los puntos, en los cunalícu- 
los, en el conducto nasal, saco ó glándula lagrimal.

Puntos y canalículos lagrimales.

En algunos casos, muy raros, puede haber ausencia 
completa de los i>imtos, como en el caso citado por 
Marke, coincidiendo también, al mismo tiemiio, en 
otros enfermos la falta de canalículos y canal lágrimo- 
nasal, como se obseiva en los casos relatados por 
Zehender y Morgagni. Una anomalía, algo más frecuen­
te, consiste.en presentarse los puntos lagrimales ta]ui 

I dos iior una película epitelial, la que puncionó Zehender 
\ con una aguja de discisión en el caso por él observado,
! con el fin de evitar la epifora que tenia el enfermo, 
j En otras ocasiones, en vez de falta de punto ó con­

ductos lagrimales, sucede que existen dos adosados el 
I uno al otro, que se abren por dos puntos.distintos en 
. una misma papila, como se ve en las observaciones 
I clínicas de Mackenzie, Behr, üraeíe. _ ■
i El tratamiento quirúrgico necesario para combatir 
j estas anomalías, es idéntico al que hace falta emplear 
' para corregir la obliteración ó estrechez accidental de 

estos mismos puntos y conductos que pueden sobreve­
nir por lesiones de origen traumático ó patológico.

En la estrechez ú obliteración de los puntos lagri­
males' se debe practicar la dilatación de los mismos, 
por medio del estilete cónico. Si el punto lagrimal es 
tan estrecho que no se le percibe ó está completamente 
obliterado, aconseja Jungken seccionar con las tijeras 
curvas la cara superior de la papila lagrimal, viéndose 
después de la sección, en la parte media de la misma, 
la pequeña superficie blanca del canal lagrimal. Esta 
práctica la creo como Terrien (1) poco aceptable, por­
que favorece la obliteración. Entiendo que en los casos, 
que es difícil ver á simple vista el punto lagrimal, es 
preferible coger el estilete de Anel, dirigirle pcipen- 
diciilarmente hacia el punto más saliente de la papila, 
y tanteando algunos puntos en esta región, bien pronto 
veremos que la punta del mismo ha penetrado dentro 
del punto y del canalículo. Con este instrumento po­
dremos dilatar el punto y conducto, pero desgraciada­
mente el orificio dilatado en esta forma no tardará en 
volver á recupi i'ur su estado primitivo. Xiula conseguí

( p  TBrrien, Chirurgic de í ’ueíí,

Ayuntamiento de Madrid



282 EL SIGLO MÉDICO

t i "
remos, pues, con dilatar el conducto por medio del es­
tilete, porque volverá á cerrarse, aunque se introduzca 
en él un hilo üno de plomo, de plata ü oro, como quería 
Jean Luis Petit (1733) ó los tallos de laminaria, hoy 
completamente abandonados en Inglaterra. Tampoco 
se han obtenido grandes resultados con el uretrotomo, 
ideado por Bowman, ni con los dilatadores mandados 
construir por Desmarres y Galezowski, con idéntico 
objeto.

En la actualidad, casi todos los oculistas siguen el 
método modificado de Bowm¡in, que consiste en la in­
cisión de la pared interna del conducto; pero practican­
do esta sección, no como lo hace Bowman, metiendo 
una sonda acanalada en el conducto, el cual secciona 
después con el bisturí, sino con el cuchillo de Weber, de 
empleo mucho más cómodo; pues si bien en algunos 
casos de estrechez del punto lagrimal no penetra con 
facilidad el botón terminal del citado cuchillo, que es 
algo voliiraiaoso, basta que se dilate el punto con el 
estilete, para que aquél se introduzca con facilidad.

La sección que bagamos no debe ser muy extensa- 
porque las incisiones largas tienen á menudo el incon­
veniente de aumentar el lagrimeo. Claro está que la 
dirección de la sección ha de variar, según la coloca, 
ción del punto, y se lia de dirigir hacia fuera ó hacia 
dentro, según haya inversión ó eversión del punto la­
grimal. Cuando éste ocupa el lugar que le corresponde, 
habrá que dirigirla un poco hacia dentro del borde 
libre de los párpados.

Por regla general, la dilatación é incisión de los 
puntos y conductos lagrimales mediante el cuchillo de 
Weber, es el método que siguen todos los cirnj’anos, por 
ser el más sencillo y el que mejor resultado da en estas 
afecciones. Creo más preferible hacer la sección con 
este instrumento, que con el estricturotomo ideado por 
Giraud Teulon, aunque el profesor Panas (1) da la pre­
ferencia á éste porque dice que no exige el movimiento 
de báscula del cuchillo de Weber, que le parece difícil 
de ejecutar.

No creo que esta maniobra sea dificultosa, puesto 
que después de liai)er hecho penetrar el cuchillo en el 
conducto, no liay más que elevar ligeramente el mango 
del instrumento, de manera que seccione la pared in­
terna del orificio y del conducto, en una extensión de 
unos dos milímetros.

Puede suceder que la obliteración del conducto la­
grimal sea total; es decir, que ocupe toda su longitud, 
en cuyo caso Le Petit considera la lesión como incura­
ble; pero Autoine Petit y Léveillé proponen que se 
practique una abertura del saco en el lado de la conjun­
tiva, entre el párpado inferior y la carúncula lagrimal, 
con el 'fin de que las lágrimas pasen por el trayecto 
practicado á las vías lagrimales. Con el fin de que no 
se cierre la abertura artificial, colocan en ella un hilo 
metálico por espacio de algunos días. Este modo de 
proceder, que no deja de ser ingenioso, no da el resul­
tado que sus autores esperaban obtener, porque bien 
pronto vuelve á cerrarae el orificio de nueva formación.

(1) S u r  l a  (^ffceUioHl d t  l'u p p a re il laerj/nal.

'\ îendo que el procedimiento anterior no ofrece ga­
rantía, y siendo, por otra parte, muy molesto para el 
enfermo el lagrimeo que produce la obliteración com­
pleta de los conductos, se ha propuesto en estos casos 
la extirpación de la glándula lagrimal, de cuya opera­
ción y resultado me ocuparé más tarde, indicando sola­
mente en este momento que por lo que- se refiere á la 
estrechez completa de los canalículos, soy partidario de 
no hacer nada, más que ordenar al paciente haga lava­
torios antisépticos como medida de higiene, ó que se 
deje practiiiar la extirpación de la glándula palpebral.

En los conductos lagrimales pueden encontrarse di­
versos cuerpos extraños. La mayoría de las veces son 
jiestañas que, habiendo caído en el ojo, son arrastradas 
y llevadas con las lágrimas á esto.« conductos, y en al­
gunas ocasiones pueden llegar basta el saco lagrimal, 
caso Panas. Makenzie dice que ha tenido ocasión de 
observar varios casos, y Monteath cita también dos 
observaciones propias. Se indican de igual modo algu­
nas otras de cuerpos extraños vegetales, como barbas 
de espigas de cereales (Kneschke y Monoyer) y tornea­
duras de cobre [Taylor).

Yo, por mi parte, confieso que no he visto más que 
un enfermo con cuerpo extraño en el canalículo, que 
no era otra cosa sino una pestaña que había penetrado 
casi en su totalidad en el punto lagrimal inferior, de­
jando sólo unos dos milímetros de extensión por pene­
trar, Tiabicndome sido suficiente, para su extracción, 
cogerla con una pinza.

Hay otra variedad de cuerpos extraños que pueden 
alojarse en los conductos, Son verdaderos cálculos, 
muy ])!irecido8 á los que se desarrollan en los conduc­
tos salivares y cuyo volumen suele alcanzar el tamaño 
de un cañamón, aproximadamente; porque el caso que 
cita Pagenstecher de seis milímetros de largo es muy 
extraordinario.

Para la extracción de estos cuerpos extraños, en 
aquellos casos que estén sin acabar de introducirse en 
el conducto, basta una pinza para sacarlos; en los de­
más, es necesario practicar una incisión longitudinal, 
siguiendo el eje dePconducto, para hacer luego la ex­
tracción con una pinza.

En el año 18ü4, Graefe (1) dió á conocer unas con­
creciones particulares constituidas por la aglomeración 
de j)arásitos del género ieptotrix, y publicó un trabajo 
donde relata once casos de este género. Póster publicó 
también una observación en la cual estas conglomera­
ciones parasitarias se 2)rolongaban hasta el saco lagri­
mal. Se hallan éstas formadas, según el examen mi­
croscópico hedió por Conheim y Leber, por filamentos 
de iejitotrix, análogos á los que se forman en la boca; 
de ahi que Póster haya pensado que la saliva que al­
gunas personas creen un gran remedio para las afec­
ciones oculares, pudiera ser, al introducirse en el ojo, el 
vehículo de transmisión que lleva estos gérmenes al 
líquido lagrimal y éste á los canalículos lagrimales.

El tratamiento para destruir esta clase de concre­
ciones consistirá en practicar la incisión de la pared

[I) Or&afe, A rck ophlkaln.
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interna del conducto obstruido, como dejo indicado, 
desembarazándolo después de las masas parasitarias 
que suelen estar ligeramente adheridas á la mucosa. 
Una vez extirpadas, procuraremos modificar la infla­
mación de las paredes del conducto con lavatorios an­
tisépticos y tópicos astringentes.

Según opinión de Desmarres pueden presentarse, 
aunque rara vez, dentro del conducto cuerpos extraños 
que son verdaderos pólipos constituidos por pequeñas 
excrecencias colgadas de la mucosa canalicular. Panas 
cree que estas excrecencias deben ser consideradas más 
bien como botones carnosos polipoideos, consecutivos 
¡i la inflamación de la conjuntiva ó á la conjuntivitis 
granulosa (1), que no verdaderos pólipos. El trata­
miento en estos casos será idéntico al de los demás • 
cuerpos extraños, y habrá de consistir en la incisión 
dei canalículo seguida de la escisión del pólipo, de la 
cauterización del punto de implantación, con el olijeto 
de evitar la recidiva. Al cauterizar, debemos hacerlo 
superficialmente, sólo con el fin de modificar la super­
ficie; porque si la hiciéramos profunda, oorreríainoa el 
peligro de destruir el canalículo, resultando una oblite­
ración definitiva del conducto.

Finalmente, para terminar lo que se refiere á los 
puntos y conductos lagrimales, falta decir dos palabras 
sobre las lesiones traumáticas y ulcerosas (¡ue pueden 
presentarse en ellos, y que son bastante frecuentes. 
Estas lesiones tienen importancia porque pueden des­
viar los puntos y conductos, pueden estrecharlos ú obli­
terarlos, ó por último, pueden dar lugar á verdaderas 
fístulas canaliculares á consecuencia de cicatrices vi- 
citaas de los labios de las heridas, de Ja pérdida de 
Bubstancia en gran extensión del canalícuio, ó del paso 
constante de las lágrimas por el trayecto fistuJoso.

Cuando se trata de una lesión traumática por ins­
trumento cortante que ha producido una herida simple, 
bien con la reunión de los labios de la misma por pun­
tos de sutura ó trozos de aglutinante, ó simplemente 
con coaptar la herida y poner un vendaje ligeramente 
comprensivo, basta.

Siempre que haya pérdida de substancia es nece­
sario la sutura, procurando practicar después el catete­
rismo del conducto. Si á pesar de hacer uso de estos 
medios se oblitera éste, entonces no habrá más reme­
dio que seccionarle.

En cuanto á las fístulas eanaliculai-e.s, procuraremos 
obtener la obliteración de las mismas por avivamiento, 
colocando después un punto de sutura, ó si no tratare­
mos de conseguir el mismo fin por cauterizaciones 
repetidas del trayecto fistuloso jior medio del termo- 
cauterio. Es uiuy fácil que al tratar la fistuia nos ven­
ga una obliteración del conducto lagrimal, por lo que 
debemos practicar el cateterismo al mismo tiempo ijvc 
se trate la fístula canalicular.

Saco lagrimal. - Conducto nasal.
D aoriooistitis  agudii. — F ístu la  lagrim ul. -P e r io ia tit ia  6 tumo,- 

l>rolegrím al.

El problema de las vías lagrimales radica general-

(1) Panivs. iViii- / ’ iijj/iriríiV oculaire.

mente en el saco lagrimal y conducto nasal. En esta 
última parte del trayecto del canal lagrimo-nasal es 
donde frecuentemente arraigan las lesiones de índole 
inflamatoria, conocidas en la actualidad con el nombre 
de dacriocistitis.

La palabra dacriocistitis es relativamente moderna. 
Dala su antigüedad desde el descubrimiento de las vías 
de excreción de las lágrimas, y se ignoró su verdadera 
naturaleza basta después que Anel propuso restablecer 
el curso de las lágrimas por medio del cateterismo y 
las inyecciones detersivas. Unas veces adquiere la for­
ma aguda, de marcha rápida, constituyendo lo que to 
dos conocemos con el nombre de dacriocistitis Üegmo- 
nosa; en otras ocasiones la inflamación es pequeña, de 
marcha lenta aunque progresiva, y da lugar á la afec­
ción que todos conocemos con los nombres de dacrio­
cistitis crónica, tumor lagrimal ó dacrioblenorrea.

La dacriocistitis aguda es una inflamación violenta 
del saco higi imal y conducto nasal. Invade en su apo­
geo el tejido celular periférico y la piel, llegando á des­
truir V mortificar, durante su evolución, loa tegumentos 
que recubren el saco lagrimal. Del paso de los micro 
bios ó sus toxinas al tejido conjuntivo ambiente, de­
pende la formación de abscesos á que da lugar; y, si 
además añadimos que el proceso supurativo que la 
acompaña es muy violento, se comprenderá que debe­
mos combatir esUi enfermedad con igual energía que 
si nos eucontráriimos eii presencia de un flemón agudo.

Cuando se iiiida la dauriocistis aguda, se pueden 
emplear medios abortivos, como aplicaciones de com­
presas frías. Mas tarde, los antiflogislicos locah:s esta­
rán muy indicados. Si á pesar de ebh)S remedios coiui- 
núan los síntomas inflamatorios, no cabe duda de que 
se va á formar una colección purulenta, y debemos in­
tervenir quirúrgicamente practicando hi abertura de la 
misma mediante una punción amplia ipie haremos en 
la región del saco, pues de este modo se evitará la des­
trucción y mortilicación de los tejidtis y la formación 
ulterior de una fístula.

Estando el saco lagrimal en la dacriocistitis aguda 
fuertemente inllamado, y distendida é infiltrada toda 
la región de su alrededor, se pierden las relaciones ana­
tómicas y los puntos de referencia, para que penetre­
mos al hacer la incisión dentro del suco. A fin de evi­
tarlo, propone Arit que la linea de incisión se confun­
da con la bisectriz del ángulo formado por la punta de 
la uaiiz, por la base de esta misma, y por el reborde 
supero-externo de la órbita.

H.aciendo penetrar el bisturí directamente por de­
bajo del gran ángulo del ojo y en la dirección indica­
da, penetraremos con seguridad dentro del foco puíu- 
lento.

Después de practicada la abertura, debemos desin­
fectar bien, por espado de varios días, el saco lagrimal 
y conducto nasal, mediante inyecciones antisépticas, 
colocando después de cada cura un lechino de gasa 
iodofnrmada. Cuando ha cedido por completo la infla 
mación, se reconoce bien la última parte del trayecto 
de las vías de excreción, para ver si la mucosa que la 
recubre está llena de repliegues ó fungosidades. Si se
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encuentra sumamente alterada por ser consecutiva la 
inflamación aguda del saco á una dacrioblenorrea, en 
este caso destruiremos el saco por medio del nitrato 
ácido de mercurio, en la forma que diré al hablar de la 
dacriociatitis crónica, y procuraremos que la herida ci­
catrice por segunda intención.

Si el proceso inflamatorio supurativo ha sido tan 
agu<lo que ha destruido la mucosa del saco, lo que 
sucede rarísimas veces, no hay necesidad de'destruirla, 
porque la misma mortiñcación del tejido se ha encar­
gado de hacerlo; siendo entonces suficiente practicar 
una buena desinfección diaria con la cura de iodofor- 
mo, y dejar á la herida que cicatrice por granulación.

Hay autores que desechan el procedimiento de in­
cisión del saco por la parte externa; porque dicen que 
deja una cicatriz aparente en el lugar que hemos prac­
ticado la incisión. Para evitarlo, proponen la abertura 
interna por los puntos y conductos lagrimales, pero 
este modo de proceder creo tiene el inconveniente de 
que al hacer la incisión alta y poco extensa e.s difícil 
dar salida al pus con facilidad. Por otra parte, la obje­
ción que hacen al procedimiento déla incisión externa 
diciendo que deja señal visible, no tiene razón de ser 
más que en aquellos casos muy especiales en que se 
trate de personas jóvenes del bello sexo, y  aun en éstas 
se puede evitar, en jiarte, practicando la abertura en los 
primeros momentos y en la región más declive del 
saco. Haciéndola en estas condiciones, la herida cierra 
muy pronto, dejando una línea cicatricial apenas vi­
sible.

Si la dacriocistitis aguda ha sido muy violenta, y 
no hemos practicado ninguna intervención quirúrgica, 
al cabo de varios días de enfermedad el pus formado 
va modificando y destruyendo el tejido hasta que aca­
ba por abrirse paso al exterior, derramándose primero 
por la abertura de perforación un líquido purulento 
([ue después se torna mucoso. Este trayecto artificial 
é irregular, que constituye la fístula lagrimal formada 
á consecuencia del flemón del saco, se tratará quiriirgi- 
camente como á éste. En efecto, lo mejor es desbridai' 
la fístula externa con el cuchillo abotonado, siguiendo 
un trayecto de abajo arriba, hasta llegar á abrir perfec- 
Uimente el saco. Una vez que éste se halle abierto, se 
hace una buena desinfección y se le destruye con el 
caústico químico que he indicado ai hablar de la da­
criocistitis aguda, procurando refrescar al mismo tiem­
po el trayecto fistuloso.

Por las razones que señalaré más tarde, conceptúo 
más segura esta intervención que la aconsejada por 
Vaiude (1), consistente en cauterizar el saco al hierro 
rojo, practicando luego la eatricturotomia de Stilling 
y la canalización prolongada.

Al hablar del tratamiento quirúrgico de la daerio- 
cistitis aguda, no debo pasar adelante sin decir algunas 
palabras sobre el modo de combatir ciertas afecciones 
de índole inflamatoria, que, teniendo su asiento en el 
tejido que rodea al saco lagrimal, se conocen en la

actualidad por algunos autores modernos con loa nom­
bres de 2>ericistitis ó tumor prelagrimal.

La pericistitis y el tumor prelagrimal, ¿son dos en­
tidades morbosas completamente distintas, ó es una 
misma enfermedad? He aquí una cuestión muy deba­
tida, que aunque no influye en el tratamiento quirúr­
gica que habremos de emplear, puesto que es el mismo, 
sin embaído, es preciso deslindarla, y voy á indicar 
ligeramente las opiniones emitidas hoy sobre este par­
ticular. Desmours (1), en su obra de enfermedades de 
los ojos del año 1818, habla de un tumor lagrimal de 
un carácter particular, sacando en consecuencia, por la 
reseña hecha de algunos casos que él conceptúa anor­
males, que estos tumores no eran otra cosa más que los 

• denominados hoy prelagrimales.
En el año 1889, el i)r. Armaignac (2) publicó un 

trabajo sobre el tumor lagrimal, en el cual afirma que 
ha podido comprobar que al abrir el absceso, las vias 
lagrimales estaban bastante permeables para dejar 
pasar una inyección, y que, á pesar del cateterismo y 
de las inyecciones, el absceso terminaba j)or un trayec­
to fistuloso que le ponía en comunicación con la cara 
anterior del saco lagrimal, mediante un orificio muy 
estrecho. Este hecho clínico parece que no habla sido 
mencionado por los autores, y .él cree que se puede in­
terpretar, sobre todo en los abscesos de marcha lenta, 
afirmando «que no es el saco lagrimal mismo el que 
constituye la cavidad del absceso; esta cavidad se forma 
en el tejido celular subcutáneo, que se encuentra de­
lante y debajo del saco lagrimal».

(Se oon tiau erá .)

SUEROTERAPIA DE LA FIEBRE TIFOIDEA

(1) V ftlaá^ i Truüm tent d i  m a la d ia  d et y ew : (ISOT),

EN LOS NlROS 
P o r  e l  D r . A L B E R T O  J O S I A 8 .

(le le  AcaileD Ü A  .le M edicina, M édico d e l H oeiiita l B retonneau 
■le Paria.

C om n nicación  preaeiitada a l X I V  C ongraao in tern a cion a l J e  M e­
d icin a  ce leb ra d o  en  M adrid.

( t ü a u o c c i ó h  d h  V .  M .  C . )

El desciibrimieuto de la sueroterapia anti-diftérica, ha 
llevado la terapéutica por vlaa completamente nuevas. Era 
raciona! buscar para la fiebre tifoidea, enfermedad infeccio­
sa y tóxica como la difteria, un suero dotado dé propiedades 
anti infecciosas y auti-tóxicas.

Chantemesse y Widal, en 1892, intentaron los primeros 
ensayos. Vacunaron animales de laboratorio, con dosis 
cada vez mayores de bacilos típicos, vivos y imiurtos, y ob­
tuvieron nn suero que gozaba de propiedades anti infeceio- 
aaa, es decir, que inyectado preventivamente en animales 
sanos, este suero lea protegía contra una dosis mortal de 
microbios inoculados algunas horas después. El suero pre­
ventivo estaba desprovisto en el hombre de toda acción efi­
caz contra la fiebre tifoidea; su efecto era contra el micro­
bio, pero era nulo para la toxina.

Hacia falla, pues, obtener un suero- que fuese á la vez • 
anti-bacteriaiio, obrando sobre los bacilos repartidos en to­
das las visceras, y anti-tóxico, que hiciese arnrganismo tole­
rar mejor el veneno segregado por dichos microbios.

(1) Tt'uiíé d e  m n la d iei d e i  ycux, 
(8) JlcTue e!ú ii'¡u i d'oaiilUtique le
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Pura inmunizar animales contra la ijitoxicación tífica y 
obtener la anti-toxina, so liebia desde et principio proceder 
á aislar la verdadera toxina tífica solubi.', la que el bacilode 
Eberth eegreqa activamente en el cuerpo de los enfermos, ^̂ a- 
narelli no había extraído de cultivos viejos de bacilos tíli- - 
eos, por maceración muy prolongada, sino una lito-toxina 
cuyo poder venenoso era muy grande en verdad, pero que 
representaba otra cesa que laa substancias tóxicas verdade- 
rameute específicas elaboradas en el hombre por el bacilo 
de Eberth. Por tanto, no se podía obtener con ella suero 
aiiti-tóxico realmente activo.

('hanfemesse el primero, y así lo dió á conocer al Con­
greso de Madrid <le 18C8, descubrió eite producto soluble 
fabricado rápiikineiUe en los cultivos por el bacilo de 
Ebertli, y separado por filtración de loa microbios vivos. Es­
tableció su método de pre¡iaracióii y sus principales pro­
piedades, haciendo notar s i l  ptoducción rápida en cienos 
inedioa y su desaparición no menos rápida, su relativa resis- 
léñela ai calor y  su fragilidarl cotí respecto al oxígeno.

El caballo es muy sensible á esta toxina y tarda mnelio 
eii acostumbrarse á ella. C'liniitemesse renuncia, eiu embar­
go. á obtener en él un suero activo.

Los resultados adquiridos ha^ta aquí á continuación de 
las inyecciones i'e este .«uero anti-tifoideo son dedos clases; 
dependiendo poruña parte de la experimentación, y por 
otra de la terapéutica hiimiina.

Por la inoculación en los animales, Cliantemesseensefia, 
desde el primer momento, que este suero posee real­
mente propiedades anti-iiifecciosaa y anti-tósicas; estos he­
chos experiiiientaies arrojan unn gran luz sobre ¡a suerote- 
rapia anti-tiíoidea y sobre su mecanismo. Probó la acción 
anti-infecciosa y preventiva de esto suero, de la manera si­
guiente: Inyectaba bajo la pie! de la oreja de dos conejos 
la emulsión de bacilos tíficos en solución fisiológica; uno de 
estos animales habla recibido la víspera un poco de suero 
anti-tifoideo. A! cabo de cinco ó seis horas se encontraron eii 
el exudado del conejo primero, bacilos típicos, «pululando 
en libertad como en un caldo de cu ltivo, mientras que en 
la oreja del conejo que habla recibido el suero, la inmensa 
mayoría de bacilos estaba englobada en el protoplnsma de 
leucocitos mono y polinucleares. Se puede sacar en conclu­
sión que la inyección preventiva de suero sensibiliza loe mi­
crobios y constit»iye un tratamiento anti infeccioso.

Kepresenta igualmente un tratamiento anti-tóxico. Esta 
propiedad se juzga por el hecho de que el conejo tratnilo 
preventivamente por la inyección desuero, soporta, sin daño, 
lina cantidad de toxina doble de la qtie en treinta y seis 
horas provoca la muerte dei otro.

1.a leucopexia tan característica que se encuentra on el 
suero animal después de la inocnlnción del virus, falta casi 
totalmente en el animal que ha recibido preventivamente-él 
suero.

Si la inyección eueroterápica interviene demasiado tarde 
después del principio de la intoxicación, y ésta es fuerte, la 
reacción favorable es como inhibida y no se produce.

De estos hechos experimentales se desprenden las si­
guientes conclusiones;

El suero anti-tifoideo de Chantemesseestá dotado de pro­
piedades anti infecciosas’ykntj-lóxicns. Obra sobre todo ex,al- 
lando la actividad do los fagocitos y de los aparatos leuco- 
poyéticos, generadores de estos mismos fagocitos (bazo y 
medula ósea). Es, ante todo, un excitante fiigocitario, no 
testimouiando todo su poder sino cuando los aparatos linfoi- 
deos y mieloideos son capaces de responder á su llamada.

Por esta razón el enero es útil, sobre todo al principio de 
U toxi-infección, y es por esta misma razón por la que hace

falta dar dosis débiles cuando la intoxicación es profunda, 
corriendo ai do el riesgo de biderar la reacción de los fago­
citos.

¿Posee el suero anti-tifoideo en el hombre el mismo poder 
preventivo y  curativo?

Esta cuestión no puede ser resuelta sino por la compara­
ción rigurosa y prolongada da los resultados dados por la 
sueroterapia anti-tifoidea y  los de los demás métodos tera­
péuticos empleados anteriormente.

Para establecer esta comparación Ohantemesse ha recu­
rrido durante veinte meses á la mortalidad de lafisbre tifoi­
dea de todos los Hospitales de París, por una parte, y á la 
del Bastión 29 por otra.

En este Bastión se han empleado el suero anti-tifoideo y 
la balneación, ii.¡entras que en los otros hospitales parisien­
ses los enfermos han sido tratados con la misma balneación 
y los agentes farmacológicos ordinarios. Estos últimos enfer­
mos sirven, por decirlo así, de punto de comparación á loa 
asistidos en el Bastión 29.

He aquí los resultados de esta empresa:
Del 1.0 de Abril de 1901 al l.°d e  Diciembre de 1902, han 

sido observados en loa Hospitales de París casos de 
fiebre tifoidea, que han dado lugar á 286 defunciones: ó sea 
una mortalidad de 19,3 por 100.

Del 1,0 de Abril de 1901 al 20 de Diciembre de 1902, 
M Chantemesse ha asistido en el Bastión 29,186  enfermos, 
de los cuales 7 han sucumbido: ó §ea una mortalidad de 3,7 
por 100.

Si añadimos á estos 186 enfermos, los demás casos de 
fiebre tifoidea tratados con el suero de Chantemesse, tanto 
en París como en Toiilon, llegaremos á uua cifra total de 507 
casos, de los cuales 30 han muerto: ó sea una mortalidad in­
ferior á 6 por 100.

Estos resultados son tan superiores á los obtenidos en los 
demás servicios hospitalarios, que no se lee puede atribuirá 
la suerte. Habiendo sido empleada la balneación al mismo 
tiempo que la sueroterapia, se ha objetado que loa buenos 
efectos obtenidos so debían á los baños fríos, no al suero. 
Este argumento no resiste al examen porque, y así lo ha he 
cho observar il , Chantemesse, la hidroterapia más perfecta 
no ha podido jamás, aun atendiendo á las estadisticaa más 
favorables comprobadas en el registro oficial del Hospital, 
hacer <lescendor la mortalidad de la fiebre tifoidea en los 
hospitales de adultos, por bajo do 12 por 100.

Las complicaciones han sido raras en loa enfermos asis­
tidos por M. Cbanteme.Hse, á excepción de la perforación in­
testinal que La sobrevenido 5 veces en los 186 casos. Se sabe 
por las estadísticas dé Mnrehisson, de Oriesinger, de Flint, 
que el término medio <ie casos de perforación intestinal en 
la fiebre tifoiciea es do 2 '¡\ á 3 por 100.

La perforación, en loa enfermos asistidos por M. Chan- 
temease, no ba sobrevenido sino en los inyectados tardía­
mente, después del noveno y duodécimo día de enfermedad. 
Nunca se ba ob.servado en los enfermos tratados por el suero 
en un periodo más próximo al principio. La perforación es 
debida ó la neerosiM de la pared intestinal, bocha ya al prin­
cipio del segundo septenario. Si el suero es inyectado á tiem­
po, previene la gangrena total dei intestino y pone obstáculo 
á su perforación.

En el Hosj)ital de Saint-Mandrier (de Toulon), donde el 
suero ba sido generalmente inyectado al principio de la en­
fermedad. los doctores Plauté y Foucault no han registrado 
más que un solo caso de perforación intestinal entre 151 en­
fermos de fiebre tifoidea; se trataba de un hombre al que se 
aplicó el suero al octavo día de enfermedad.

La eficacia del suero se demuestra, además, de la mane-
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ra más evidente por la cura de ciertos accidentes locales que 
sobrevienen durante la convalecencia de la fiebre tifoidea.
M. Chantemesse ha visto á muchos recaídos curarse de os­
teítis y periostitis bajo la influencia de la inyección local de 
una ó dos gotas de suero anti-tifoideo repetidas cada, quince 
días.

Antes de someter á la apreciación del Congreso mi esta­
dística personal, basada en 60 casos de fiebre tifoidea obser­
vados en un hospital de niños de París, el Hospital Bretón- 
neau, he tenido sumo gusto en presentaros un resumen su­
cinto de las investigaciones experimentales y clínicas del 
profesor M. Chantemesse sobre la sueroterapia de la fiebre 
tifoidea.

Los resultados publicados son entiisiaemadoies. Yo no ne 
titubeado en aplicar este suero á loa niños al ver que nunca 
ha causado el menor accidente en los enfermos de M. Chan- 
temesse.

No tengo por qué alabarme de la tentativa. En los 60 
casos tratados por mi, ninguno ha presentado trastorno
local ni general imputableai suero. Tampoco he notado las
erupciones polimorfas que se observan tan frecuentemente 
después de las inyecciones de suero anti-diftérico ó suero 
anti-estreptocócico.

Por otra parte, las dosis inyectadas son mínimas; 1 c. c. 
de suero por 30 kilos de peso del cuerpo, en los casos ordi 
narios asistidos desde el principio. Esta dosis debe reducir­
se á la mitad, cuando se interviene tardíamente, en los en­
fermos fuertemente atacados, afectos de adinamia, delirio ó 
ataxia muy pronunciada.

La técnica empleada no puede ser más sencilla; consiste 
en lavar la parte superior y anterior del antebrazo con solu- 
ciones antisépticas, y en inyectar con una jeringuilla de 
Lüer la dosis de suero proporcional al peso del cuerpo, y, 
por liltimo, aplicar algodón co odionado al punto donde se 
ha hecho la picadura.

Durante las veinticuatro primeras horas, el niño debe 
ser sometido á una dieta híilrica y beber dos ó tres litros de 
una infusión de rabos de guindas. Durante las segundas 
veinticuatro horas, un litro de leche y dos litros de la infu­
sión; durante las terceras veinticuatro horas, dos litros de
leche y uno déla infusión. A partir del cuarto día, el niño 
puede ser sometido á leche y caldos.

Á pesar de la inyección de suero, ios niños han estado 
sometidos ai liafio frío sistemático á 22o siempre que iatem­
peratura ha dado 38» ó por encima de ellos; además dos afu­
siones frías diarias. En una palabra, nuestros enfermos de 
fiebre tifoidea han sufrido la acción balnearia fría simultá­
neamente á la del suero anti-tifoideo.

Este suero y esta balneación han sido proscritos siempre 
que el diagnóstico de fiebre tifoidea se ha confirmado, bien 
por el sero-diagnóstico, bien por la aparición de manchas 
roeáceas.

Al efecto, en cada caso la sero-reacción se ha investigado 
por la mezcla de una goto de suero tífico y 60 ó 100 gotas de 
un cultivo en caldo del bacilo de Eberth. La medida del po­
der aglutinante se hacia por el tiempo que empleaban en 
formarse las agrupaciones (agolpamientos) de bacilos.- El 
examen se hada de una manera minuciosa durante dos ó 
tres horas. En 60 enfermos, 45 veces fué positivo el sero- 
diagnóstico en el momento de ingresar en el hospital; los 
otros cinco casos han necesitado más exámenes de sangre 
(onceen un caso) y la reacción apareció al lO.o, 14.o, 18 o, 
21-0 y 30.O días

Las inyeccioiieai^e suero anti-tifoideo han sido hechas 
en distintos períodos de la enfermedad. Hemos inyectado;

3 enfermos en el 6.0 día.
6 7.0 —

10 — — 8.0 -
7 - — 9.0 -
8 — 10.“ -
5 — 11.0 -

— 12.0 _■
2 — - 13.0 -
1 - — 15.0 -
.3 — — 16.0 _
1 — 17.0 ._
! ■— 18.0 —
1 — 19.0 _

Estas 50 observaciones nos permiten dar á conocer mu­
chos é interesantes resultados.

De una manera general, el suero anti-tifoideo ha ejercido 
su acción sobre la marcha de la temperatura. De ordinario el 
descenso se ha puesto de manifiesto el mismo dia de la in­
yección; este descenso ha'continuado á menudo de una ma­
nera rápida y regular basto ia curación definitiva. En algu­
nos ca-=oa de apariencia más grave, la temperatura ha des­
cendido durante los primeros días para elevarse en seguida, 
pero sin que por [esto haya tenido la fiebre una duración 
mayor que la de costumbre.

Muchas de nuestras observaciones ponen de mmúftesto 
la acción favorable, rápida y definitiva del suero, sobre la 
fiebre y sobre la duración de la enfermedad; en estos casos, 
muy numeiosos, puesto que ropreseuton la casi tercera par­
te de nuestra estadística, la enfermedad parece en cierto 
modo yugulada. (Observaciones x , xi, x ii, x iv , xv , xvi, 
X X I I I ,  X X V I I ,  xxviii, X X I X ,  X X X I V ,  X X X V -  X L ,  xLix, etc.).

Es probable que inyectando el suero en una época pró­
xima al principio, cuando las resistencias del enfermo no 
están aún aniquiladas por una intoxicación profunda, se ob­
tendrán curaciones más rápidas.

Apoyo esto afirmación en los hechos siguientes: los enfer­
mos objeto de observación, en los cuales la sueroterapia lia 
intervenido ábuena hora (sexto ó séptimo día de enfermedad) 
han sido formas nboitadas y curadas rápidamente. (Obser­
vaciones X X V I I I ,  X L T , X ,  X L V i n ,  X L T , V I I ,  I X .  X X . )  Estos en­
fermos han tenido apirexia respectivamente, partiendo del 
principio de la enfermedad, los días trece, catorce, diez y 
siete, diez y nueve, veintiuno, veintidós, veinticuatro.

Eu'aquellos que liau sido tratados en el octavo din, la 
enfermedad fué de algo mayor duración (Obs. iii, veintiún 
días; VI, veinticinco días; xxx iv , catorce días; xxxvn , diez 
y seis días: x x v i, quince días; x x i v ,  veinticuatro días; 
x x x v m , treinta y nueve días; x x x , veintiocho días; xxii, 
treinta y siete días; xxx i, treinta y nueve días)

Los enfermos inyectados el noveno día, han sido siete 
solamente; uno sucumbió de laringo-tifus; los otros han cu­
rado al veinte, veintidós, veinticuatro, veintiséis, treinta y 
tres, y en fin, al cuarenta y cinco día, después de una crisis 
apendicular.

En Ib  mayoría de loa casos no he practicado sino una 
sola inyección de suero á la dosis indicada.

En el conjunto de mis observaciones, cualquiera que 
haya sido el momento de la enfermedad, la inyección de 
suero anti-tifoideo lia hecho descender la temperatura y ha 
precipitado la terminación de la enfermedad.

En ciertos casos de apariencia grave, tratados tardía­
mente y en loa que la curación sobrevino sin complicación, 
el suero no parece haber ejercido una acción rápida ni so­
bre la temperatura, ni sobre la duración de la enfermedad 

El estado general de los enfermos inyectados muéstrase 
muy satisfactorio en la mayoría de los casos, tanto más
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cuanto máB favorable influencia ejerce el suero sobre la tem­
peratura.

En loa niños, á pesar de lo difícil que es recoger la.'» ori­
nas y  precisar la cantidad do ésta en las veinticuatro horas, 
podemos asegurar que eran abundantes y que no contenían 
albúmina sino en íMsigniflcante cantidad, y al principio de 
la enfermedad sobre todo. Ninguno de ios enfermos lia pre­
sentado nefritis.

(Se oontinnará.

XIV CONGRESO INTERNACIONAL DE MEDICINA

0I80ÜR80 I.BIdO en l.A SESIÓ.V IN.UKIURAI. KL Di .i 2S DK
ABRIL UB 1 90 3  lÜ B  El. í-BOFKROll DON JU L IÁ S  CALLEJA.
PRESIDENTE DE KSTÍ. L'UKQaESO.

Señor:
Señores y Señoras;

Sean mis palabras primeras hijüieaaje respetuoso y oii- 
tnsiasta que en iminlire del XIV  Congreso iiiteriiacionnl de 
Medicina <lirijo al Protector augusto de esta solemne Asam­
blea, á ti. M. D. Alfonso .Xlll, Rey de España, quien en el 
corto período que lleva rigiendo los destinos de esta nación, 
ha demostrado decidida y firme voluntad de alentar y pro­
teger y enaltecer la ciencia, inspirado venturosamente en el 
espíritu de aquel Monarca de su mismo nombro que more 
ció de la posteridad el dictado de Sabio.

Y también á la Protectora augusta, á su virtuosa madre 
ia Reina, quien si durante la Regencia lué celosa de la auto­
ridad, regalías y patronazgo reales, supo regir rectamente 
al pueblo español, cuidar con ternura y educar con solidez 
á su hijo, y aceptar entusiasta las conquistas modernas 
compartiendo con sabiduría y amor las atenciones de madre 
di'l Rey y de Jefe del Estado, como si fueran lema de su 
Imndera y guía de su conducta aipiellns memorables frasea 
de Cicerón: «propio es del Gobernador entender, que tiene 
las vece.s de la ciudad, y que ha do sustentar su honra y 
dignidad y guardar las leyes y derechos».

Recibid igualmente de las clases médicas españolas, sa­
ludo de confraternidad, de respeto, de gratitud y de admira­
ción todos vosotros, sabios extranjeros que con vuestra ad­
hesión abrillantáis este Congreso y con vuestra presencia 
honráis el auelo español, donde la hospitalidad y la cortesía 
no son estimadas por nosotros sólo como virtudes eminen­
tes, sino como deberes religiosos indeclinables; aquí veréis 
por vosotros mismos que nuestra inteligencia y nuestro co­
razón no están divorciados de las cultas na-úones, ni loestn- 
víerou jamás; ios esplendores de la fama de muchos de 
nuestros Monarcas y magnates fundáronse en la ciencia; las 
glorias de nuestros sabios y de nuestros siglos de oro no se 
olvidan; y. dígase lo que se quiera, aunque oiuclioa lo des­
conozcan, es nuestro genio nacional genio del más amplio 
espíritu y del más libre criterio, por ei cual se va conden­
sando de día en día y cada vez más nn medio vivificador 
de tolerancia y  de armonía científicas, que hacen fácil toda 
reforma progresiva.

Igualmente os saludo á todos los que desde las provin­
cias españolas habéis venido, en honor de la Medicina pa­
tria, para demostrar vuestro entusiasmo, para exponer el 
fruto de vuestro trabajo, para confirmar vuestra adhosióii ó 
tos progresos modernos, par.i concurrir á este magnífico es- 
))ectáculo de fraternidad médica universal.

Estamos reunidos con el fin de celebrar el X IV  Congre­
so internacional de Medicina, continuando la brillante serie 
comenzada en el último siglo y seguida siempre con gran­

deza de pensamientos, sin ideas mezquinas, ni propósitos 
estrechos. En todo tiempo los congreaiatas, cual apóstoles y 
sacerdotes de ia Medicina, investigaron la verdad hasta ele­
varse á las más esenciales abstracciones, probando así que 
el verdadero progreso no se encierra exclusivamente en re­
glas y aplicaciones prácticas, sino que también pertenece á 
la ciencia pura, la cual, como lluvia benéfica, riega y prepa. 
ra ia tierra en que aquéllas fructifican.

El resultado de tan gigantescos esfuerzos, en este período 
fundado menos en la tradición que en la observación y en ¡a 
investigación, ha sido levantar la majestuosa obraintelectual 
que se llama Medicina Moderna, en cuya labor cooperaron los 
sabios de todos los países; lo mismo los dotados del talento 
investigador que descubre verdades antes consideradas como 
arcanos impenetrables, que los consaerados á aumentar y 
difundir estos descubrimientos; lo mismo los pensadores de 
altos vuelos, cuya mirada de águila ve extensos horizontes 
y cuyo genio formula las leyes y principios á que parecen 
sometidos los liechos y fenómenos concretos, que loa modes­
tos prácticos que al ejercer la profesión con inteligencia, 
rectitud y pureza se convierten en veneros inagotables do 
datos, donde loa genios encuentran el principal fundamento 
de sus lucubraciones.

Permitid mi silencio respecto de los nombres esclarecidos 
que, en primera línea, concurrieron á tan magnífica obra; 
muchos descansan en laraausión eterna, gozando aeguramen- 
te de la justicia de Dios, que habrá premiado sus virtudes; 
los reatantes estáis presei tes ó adheridos á esta fiesta, sin 
que me sea posible otra cosa que dirigir á todos, desde el 
fondo de mi alma, la más pura expresión de gratitud y de 
admiración.

La opulenta herencia que el último siglo transmite en 
.estamento abierto al siglo presente, no es rica tan sólo por 
los cuantiosos bienes que en si misma encierra, sino tam­
bién, y quizás más principalmente, por los horizontes lega­
dos y por loa caminos precisos y seguros que deja abiertos 
para recorrerlos y para descubrir las abundantes riquezas 
que todavía se ocultan; por lo cual, los herederos y legata­
rios traen impuesta la condición absoluta de continuar loa 
procedimientos de investigación, tan afortunadamente apli­
cados, condición tan apropiada, útil y favorable al progreso 
que nunca podrá ser estimada como carga, ni menos como 
contraria á las aspiraciones de la razón humana.

La prosperidad que representa el estado actual de nues­
tra amada ciencia, no la ha libertado del desasosiego, per­
plejidad y confusión que reina cu los espíritus, antes por 
el contrario, la indeterminación del ánimo, la .suspensión 
del juicio, la duda es aneja á todos los períodos cual el ac­
tual, señalados en la historia do la humanidad como épocas 
de transición y de grandes reformas; si por esta causa natu­
ral la Medicina no tiene ahora el sello definidor de otros 
tiempos, el siglo actual le restaurará con más acierto y con 
más verdad, porque definir bien, sólo puede hacerse después 
de limitar con precisión, y establecer límites acertados es 
tarea exclusiva de las doctrinas verdaderas.

• Kn todos los grandes ramos de las ciencias médicas el 
siglo último dejó marcado el sello indeleble de su genio 
progresivo y de su fortuna, snficionte á ia verdad para ante 
ponerle á cualquiera utro siglo, y motivo sobrado para que 
las generaciones actuales le admiten, le respeten y sigan 
sus útiles enseñanzas.

Un recuerdo somerisimo bastará para la demostración 
de eata fundada afirmación.

En las ciencias anátomo fisiológicas, l^desaparición de 
la teoría de la evolución ó desarrollo de las partee preexis- 
tentea eu el óvulo, y el triunfo definitivo de la epigeneeis
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| i:

ó formación de los órganos por diferenciacioneB eucesivaa, 
dieron cuerpo y consistente individualidad á ramas cientí- 
fBcas hasta entonces más bien bosquejadas que construidas, 
como son la Ovología y Organogenia, la Embriología com­
parada y la Teratología. Del mismo modo, al vigoroso im­
pulso de otras teorías, brotadas de las claras é inagotables 
fuentes de la investigación, han conquistado su actual flore­
ciente situación la Anatomía comparada y Iti Histología, y 
se ha fundado en sólidos cimientos el estudio de los princi­
pios inmediatos que componen los elementos anatómicos, 
legítimos poseedores de las propiedades vitales, y se ha lle­
vado el análisis é investigación Je todas nuestras partes 
íntimas con tanta seguridad y fortuna que puede predecirse 
la pronta determinación de un método descriptivo, claro, 
preciso y terminante para enseñar los nexos que enlasaii 
todas nuestras íutimas partes, revelando de una vez para 
siempre los misterios delintrincamiento de nuestros tejidos, 
é iluminando y allanando el camino de la Fisiología, que en 
la actualidad se presenta todavía por demás obscuro y esca. 
broBO, cuyos grandes adelantos permitirán ensanchar y afian­
zar el carácter generalizador que ya está iniciado en la 

' Anatomía, creando un nuevo período tilosófico transcenden­
tal que, abriendo anchos liorizoiitc.-i, ucksu dé lugar para 
hacer aplicaciones prácticas en que todavía se ha pensado 
poco, pero cuya hora se aproxima mucho, por sor tales apli­
caciones el constante fruto de toda ciencia llegada á su 
madurez. .

Eli la Patología loa progresos han sido verdaderamente 
portentosos, sin saber qué merece mayor admiración, si el 
número ó Ja rapidez ó su transcendencia en casi todos los 
problemas esenciales, habiéndose esclarecido algunos que 
parecían indescifrables.

Entre ellos, la noción etiológica, tan discutida siempre, 
ha adquirido un concepto dinámico que difícilmente perde­
rá. Hoy aparece evidente que ni el organismo enferma de 
inodo espontáneo, ni hay agente que por sí solo sea morboso 
en el rigorismo de esta palabra; siempre la enfermedad es 
resultado de la acción de la causa sobre el organismo y de 
la receptividad de éste, y por ello aun loa venenos más acti­
vos obran con desigualdad, según los individuos, y hasta loa 
agentes traumáticos, salvo las lesiones materiales, dan lugar 
é reacciones muy diversas, generales y locales.

De noción tan sencilla y verdadera ha surgido el deslinde 
preciso y exacto de la fuerza morbosa de todas las causas 
de enfermedad, resultando en el minucioso balance lleva­
do á cabo escrupulosamente, que no son los agentes natura­
les, ni los traumáticos, ni los venenos, quienes dominan la 
Patología, sino que este triste y fatal imperio pertenece ple­
namente á las bacterias, esas partícula.  ̂ vivientes impalpa 
bles que invaden y penetran en la intimidad de la trama or­
gánica sana, y hacen mefíticas las atmósferas en que viven 
y se multiplican los elementos celulares nórmalos, y todo lo 
impurifican, y todo lo infectan, y todo lo destruyen.

A este descubrimiento, que sin vacilación califico del más 
grande de la Patología, realizado en la época modorna, debe 
BUS triunfos la Cirugía, muchos adelantos l a  Medicina in­
terna, su prosperidad y preponderancia creciente la Higiene.

Con seguridad firme loa cirujanos pudieron pronto apren­
der que su pericia y conocimientos anatómicos son armas 
poderosas para vencer siempre las lesiones operatorias, pero 
que tienen como único enemigo formidable al agente micro­
biano, dispuesto eu todo momento á infectar la herida, abier­
ta con intención salvadora, y convertida por aquél en puerta 
franca para entrada de pestilente enfermedad, y acaso de la 
muerte; y  fundándose en tan exacto concepto de la situación, 
se han aprestado á su defensa, levantando fuertes é inacce­

sibles murallas que impidan al agente invisible j-^iortlfero 
tocar á la herida, consiguiéndolo plcnauieiite con la asepsia, 
cuya invención ha sido la consecuencia lógica del descubri­
miento de las bacterias, siguiéndole como !a sombra sigue
al cuerpo. Foresto se explican bien, y no sorprenden, los pro­
gresos extraordinarios de la Cinirgía moderna, pues con in­
teligencia anatómica, con pericia operatoria y con asepsia 
pueden y deben esperarse muebos triunfos.

En la Medicina interna, las circunstancias son, por des­
gracia, muy diferentes; las enfermedades no están provoca­
das por ningún artificio; muchas dependen de la infección 
cansada por el agente microbiano, que no se presenta á la
puerta del organismo, sino que ya penetró en su intimidad, 
eii suaeutrañas, y le uiiua y lo destruye. En tal estado, sería 
ineficaz rodear al enfermo de una atmósfera aséptica; ni es 
posible la asepsia de todos los territorios infectados, ni la 
ciencia ha encontrado todavía remedios antisépticos que 
puedan alcanzar, combatir y veucer cuerpo á cuerpo y don 
de se aníden á esas bacterias, tan maravilloBas por su peque­
nez material, como por su poder morboso y por su fuerza 
generadora,

Pero quizás este batallar titánico ha traído á la Medici 
na interna sus mayores adelantos; quien compare el estado 
actual con el de los principios del pasado siglo, no podrá por 
menos de quedar maravillado Je tamo progreso: cada día 
se investiga y se descubre con mayor segundad la causa ó 
el por qué de la enfeimedad y el cómo se desarrolla; se deter­
minan nuevos matices y clasiflcnn mejor las diferencias; se 
aumentan las especies morbosas; se identifican más y  pueden 
seguirse todas las evoluciones hasta el fin. V no ocurre así 
en uu solo grupo de enfermedades, sino en todas; en ias del 
corazón, de los pulmones, del hígado, del rifión; siendo de 
notar que eu todos los grupos el agente microbiano figura, 
más ó menos, como causa patológica, habiendo inlluíilo sin- 
guiarmente es'.e hecho eu la desaparición de muchas hipó­
tesis, en el peifeccionamiento de numerosos juicios diiignós-
ticos y pronósticos y en la multiplicación y mejora de los 
medios de exploración do la enfermería y del laboraioiio.

A su vez, la Higiene ha entrado en horizontes tan gl an­
des que jamás se hablan sospechado, convirtiéndose en el 
más podeiüso medio con que defender la salud, ampaiandu, 
protegiendo y  librando al organismo de todo contacto micro 
biano. Y  la razón de esto no puede ser más fuerte, ni el de­
recho déla nueva ciencia puede ser más perfecto, porque 
siendo las bacterias los venenos vivientes capaces de impu­
rificar nuestros tejidos sanos, neeesilaiido para ello enlrai- 
unidas al aire que respiramos ó al alimento que nos nutre, 
corresponde total y  absolutamente á la Higiene la iu íb íó ii  

(le purificar tal aire y tales alimentos- Por esto la he llamado 
la ciencianueva, y añado que. cuando logre realizar plenamen­
te esa benéfica misión, que desde luego es la principal, si no 
laúnka, quedarán evitadas las más graves enfermedadesy su 
mayor número, resultando esta ciencia, no sólo la Moral del 
cuerpo, como se la li a llamado, sino la verdadera'éí/iJa de és­
te, impenetrable como la de Júpiter y Minerva.

Convengamrs en que la Medicina moderna, transmitida 
á este siglo por el pasado, es herencia cuantiosa y no poco 
saneada, siquiera ofrezca deudas sagradaH, cuyo pago es 
exigible á los herederos y legatarios. Al cirujano le dice;
medita sobre tus atrevimientos y rectifica tu conducta, se­
gún los dictados de la conciencia y los resultados déla prác­
tica; liiiiiia tu acción á lo justo; pesa y mide el valor de la 
poderosa asepsia de que dispones y de tu habilidad operato­
ria; y cuando auxilies al médico, pesa y mide con mayor 
atención todavía todas las circunstancias de cada caso, por
que, al cabo, si la podredumbre interna no ha de ser ven-
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cilla por la arríPSEntla oporacidn, quiüás no sea lícito obrar 
sobro el depsradaclo üiifurmn, herinatio nuestro, como in 
anima vili.

Al médico le dice; tus esunlios clínicoB han dejado atrás 
á la terapéutica, á. pesar de ios notables 'lescuhrimientoa 
que la química ha realizado; procura nivelar lodos loa ade­
lantos; busca remedios que armonicen con la patogenia y  
con el organismo, proscribiendo las invenciones del lucro 6 
de la candidez; la lógica se impone como vinculo necesario 
entre la enfermedad y el remedio; ya sabes quo las causas 
comunes de las enfermedades puede vencerlaa un organis' 
mo bien preparado, y que faltando á éste receptividad sufi­
ciente, aquéllas no se desenvolverán; ya sabes que ni aun 
las causas traumáticas, ni los mismoe venenos, son enemi­
gos luii temibles do la salud como los agentes infecciosos; 
busca, busca recursos para llevar la asepsia á las atmósfe­
ras que rodean las células de nuestros tejidos, y  si no, anti­
sépticos que allí mismo combatan y destruyan á esos agen­
tes. implacables destructores de la salud y  de la vida hu­
manas.

En fin, al higienista le dice; e¡ porvenir y la gloria son 
de la Higiene; descubierto y demostrado que si el cosmos 
que nos rodea es puro, no hay elementos para infeccionar, 
resulta fácil la tarea y seguro el éxito; es una verdad bien 
probada que la vida nunca aparece espontáneamente, otra 
vida la engendra; luego ai existen gérmenes mortíferoB que 
llevan con ellos la desirucción, hace falta luiscarlos antes 
de germinar y aniquilarlos Después, sólo queilará á la pato­
genia esto problema por resolver, si es ó no ¡losible la 
transformación en mortíferos de gérmenes inofensivos; pro­
blema que, en última instancia, también pertenece á ia Hi 
giene, porque si por el imprescindible girar de las molécu­
las vivientes cada organismo lia de llevar en eí millares di- 
esas semillaB, será conservar su normalidad e¡ camino indu­
bitable de precaver aquella fatal transformación, no siendo 
necesario repetir que os la Higiene la fuerza más enérgica 
pura sostener en el cuerpo toda normalidad.

He tennimiilo, convencido de que mis in.suficieiites cir­
cunstancias, ni corresponden á la solemnidad de este acto, 
ni mucho monos al elevado honor que el último Congreso 
me otorgó, concediéndome la presidencia del actual. Pero 
afirmo, cu legítimo descargo de mi conciencia, qne desile 
aquel día mi vuluutad entera ha estado al servicio de e.ita 
labor, como mi gratitud ¡o estará eternamente á la distin­
ción recibida, y asimismo al Gobierno de M., á las auto­
ridades, al Comité du [iropaganda, y con eajiecialldad al in­
teligente y celosísimo Secretario general; porque todos, ya 
con su protección y consejos, ó ya con su actividad perso­
nal, son quienes liau realizado los múltiples traliajos indis­
pensables para llegar á este magnifico acto, y preparar los 
qne han de seguir

Grandes han sido en nosotros las dudas, las zozobras v 
los temores de no poder en este Congresoalcanzarel brillan­
te nivel lie los precedentes; pero anto'ia concurrencia de lau­
tas ilustres personalidades nacionales y extranjeras, aadie 
podrá ya dudar deque el éxito científico se halla asegurado, 
necesitando únicamcnle el espíritu <le los congresistas espa- 
fioles, para su perfecui tranquilidad y satisfacción, qne al 
regresar á vueslros países, saliioa extranjeros, llovéis grato 
recuerdo do esta noble nación, tan amante de la hospitali­
dad y cortesía come de la paz y del progreso, y que allá, en 
el Heno de vuesiros hogares, al referir los episodios de este 
viaje, podái.s agradablemente aNcgurar que niiestro-s senti­
mientos do fraternidad, de consideración y de respeto hacia 
vosotros, por io meaos igiialáii al hermoso sol que ilumina 
ospléndidameiile nuestros verdes valles y nuestros abruptos

montes, á la majestuosa y riqui.sima arquitectura que eucie- 
rran Toledo, Sevilla, Granada, líl Escorial, León y niuclias 
otras poblaciones, al lesoro de joyas que poseemos de las 
artes pictórica y dramática.

Madrid, 23 dr Abril de 1903.— El Presidente, Julián 
Calleja.

LA ACTIVIDAD MEDICA ESPAÑOLA DEL PRESENTE

El quebranto actual de mi salud opone su triste veto á 
mis deseos de tributar un vigoroso y largo apl.Tuao á los es­
fuerzos triunfadores de mis compatriotas médicos actuales, 
que lian hecho posible el espectáculo asombroso y memora- 
hlo del X IV  Congreso Médico Internacional, reunido en la 
capital de España; pero de tal manera el sentimiento de jus­
ticia, y la alegría—de qne, por esta vez, va acompañado- 
reaniman mis fuerzas y me impulsan, qne recobro, por virtud 
de ambos, la energía necesaria para unir mi voz al universal 
coro de alabanzas que se alza en honor de nuestra patria, 
con motivo de la exposición que ésta hace, ante el mundo 
entero, de sus actuales tesoros de civilización; especialmente 
de los adquiridos on el inteligentísimo cultivo de! humanita­
rio y supremo campo de la Medicina.

Los tres mil y quinientos congresistas venidos de toda ia 
redondez de la Tierra, todos ellos más ó menos ilustres, han 
tenido ocasión de calificar á nuestro Hospital Militar de Ca- 
rabanchel como el más perfecto del mundo, y de asistir á la 
inauguración del nuevo Laboratorio Municipal de Mailrid y 
del Instituto Oftálmico debido á la munificencia de D. Fran 
cisco de las Herrerías; así como recrearse en ia contempla­
ción de loa ñamantes Laboratorio Central de medicamentos 
para el Ejército y Hospital de Epilépticos (creado éste por e! 
Marqués de Vallejo); ver á punto de concluirse el Hospital 
Ginecológico de los Cuatro Caminos, construido por legado 
particular y bajo la inteligente dirección del Dr. Castillo Pi- 
fieyro, y visitar los modernos é incesantemente moderniza­
dos hospitales de la Princesa y del Niño Jesús; el Manicomio 
del Dr. Esquerdo, en Carabanchel, y otros varios centros clí­
nicos y docentes de carácter particular ú oficial; figurando 
dignamente entre los primeros, la Escuela de Especialidades 
Médicas, el Instituto de Vacunaciones del Dr. Uorente y el 
Dispensario antituberculoso del Dr. Verdes Montenegro, y 
entre loe últimos el Laboratorio Histológico y liacteriológico 
regido por Cajal, y nuestra magnifica Facultad de Medicina, 
en la que los más ilustres congresistas españoles y extranje­
ros han dado conferencias brillantísiinas, en tanto qne otros 
de ans compañeros practicaban admirables maniobras qui 
lúrglcas ó de exploración diagnóstica en las enfermerías 
puestas al efecto á su fecundísima disposición. No sorpreii 
derá á los lectores de Ei. SiQi.o M édico que yo liaga constar 
aquí la impresión de sorpresa que, en muchos de nuestros 
sabios Iméspedes, han producido las Conferencias dalias res­
pectivamente por nuestros eminentes Cajal y Carracido, 
acerca de Is.'Estructura de los tálamos ópticos y  la Complejidad 
farmacológica.

Y como ningún acto de la vida colectiva, lo propio que 
de la individual, puede constituir un hecho aislado y sin 
precedentes lógicos, he aquí que todo el poder y la significa­
ción do energía científica lucida por España en la ocasión 
presente, trae In natural é ineludible historia do nuestro 
asombrosísimo progreso en los últimos veinte años, y que en 
los mismos dias del Congreso se acompaña de numerosos 
destellos médicos, tales como el folleto del Dr. IjOza sobre 
El servicio del agua en Madrid, estudiado e» su aspecto higié- 
nico-administrativoj y el volumen V de la serie legislativa de
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la Dirección general de Sanidad, dedicado á reunir Datos 
históricos acerca de la i’ncwna en España y la Vacunación obli­
gatoria, reunidos poj- el Dr, Cortezo y el Dr Lobo Regidor. 
Ambos trabajos son una prueba más del que en Espafia se 
consagra hoy á la Higiene, cual resplandece en la total obra 
del Congreso; abrillantada por estudios tales como el de La 
alimentación de las clases pobres de Madrid, del Dr. González 
Campo, y el de La mortalidad de jh'íIos en Madrid; causas y  
remedio, de D. Luis Fatás y Montea.

Que el lector me dispense si hoy no puedo servirle cosa 
alguna con el menor carácter de verdadero alimento inte­
lectual, y me limite, por la razón apuntada en el comienzo 
de estas lineas, á presentarle en ellas un humilde entremés; 
cuya única utilidad, si es que la alcanza, podrá ser la de 
abrirle el apetito de conocer las interesantes producciones 
apuntadas, y las muchas otras que oxigenan la atmósfera de 
sabiduría que el Congreso de que se trata dejará en pos 
de si.

Que la esperanza de volver á dedicarle, á él y  á tqdaslas 
demás bendiciones de la ciencia, algunos otros momentos de 
mi menguada actividad, sea el lenitivo que me alivie el dis­
gusto de quedarme por esta vez á la puerta de ese y todos 
los demás templos recorridos; en los cuales se sanean y con­
fortan alma y cuerpo de tí.-pafia; templándose para realizar 
üuea de civilización que habrá de decir el tiempo y  predecir 
todos aquellos hombres entendidos que, conducidl a por su 
buena fortuna, visiten esos templos y penetren, como yo hoy 
no lo hago, en su interior.

E d ü a b d o  SÁNCHEZ Y RUBIO.

V a r ie d a d e s .

EL INSTITUTO OFTALMICO

Sin solemnidad ni ceremonias oticiales, para no deiuorar 
el servicio facultativo que en él se presta, se ha inaugurado 
estos días el nuevo Instituto Oftálmico, cuyo proyecto es de­
bido al ilustre arquitecto D. José Urioste, encargado también 
de la dirección de la obra.

Hállase situado el edificio en las calles del General Arran- 
do y Zurbano, ocupando una superficie de 3.31(5 metros cua­
drados. En Su exterior es esbelto y elegante, siendo la distri­
bución interior sumamente adecuada al objeto á que se de­
dica.

Tiene la entrada por la calle del General Arrando, hallán­
dose en la planta baja las salas de es]>era para boinijres y 
mujeres, sala de consultas, la de refracción, cámara uftal- 
moscópica, departamento de trabajos histológicos, dirección, 
sala de profesores, farmacia, depósito de ropas y cuarto de 
los sirvientes. Cada uno de ios extremos do este piso lo ocu­
pan el departamento de las Hermanas de la Caridad y las en­
fermerías de contagiosos.

En la planta principal están la capilla, salón de juntas, 
sala de operaciones, enfermerías para distinguidos de ambos 
sexos, ocho enfermerías generales de hombres y mujeres, 
comedores, lavabos, cuartos de enfermeras, etcétera

En loa amplios sótanos se han instalado la cocina, des­
pensa, cuarto de bafio, almacén de víveres, lavadero, car­
bonera y fregaderos. Un torno establece la comunicación en­
tre estas dependencias y loa comedores

En este hermoso edificio, digno de la fama de que goza 
su constructor, el eminente arquitecto 8r. Urio te, so ha ins­
talado el Consultorio que fundó la reina Victoria y que tuvo 
su primer asiento en el Colegio de Ñiflas de Nuestra Seflora 
de Loreto, pasado después, sucesivamente, por derribo de

los edificios, al número 3 de la calle de Santa Isabel y al 2 
de la de Santa Bárbara.

La nueva y magnífica obra es debida á la munificencia 
del ilustre filántropo D. Francisco de las Herrerias y del 
Arco, que dejó al fallecer un millón de pesetas para obras de 
caridad, y de su no menos ilustre testamentario D, Juan Ni­
colás de Acha y Cerrajería, que ha sabido dar tan útil em­
pleo al legado del testador.

También es debida á este piadoso legado la instalación 
de la sala de autopsias y depósito de cadáveres del Hospital 
de la Princesa.

El servicio médico del Instituto Oftálmico está encarga­
do á notables profesores especialistas, dependiendo la parte 
administrativa de una Junta de patronos de real nombra­
miento.

S e c c ió n  O f íp ia i.

MINISTERIO DE LA GOBERNACION

BEAL ORI>EN

Remitido á informe de la Sección de Gobernación y Fo­
mento del Consejo de Estado el expediente promovido por 
el médico J), Miguel Serrano Roca, la expresada Sección ha 
emitido en este asunto el siguiente dictamem '

•-Excmo. Sr.: D. Miguel Serrano Roca, vecino de Murcia, 
en instancia dirigida á V. E , expone: que habiendo sido 
nombrado médico suplente de la Comisión mixta de aquella 
provincia para practicar loa reconocimientos de quintas del 
pasado reemplazo, se liabía visto imposibilitado de interve 
nir en ios reconocimientos de los quintos de aquel Munici­
pio, por venir desempeñando la plaza de médico titular se­
gundo de aquella capital, á consecuencia de lo dispuesto en 
la Real orden de 22 de Enero de 1897; que el espíritu de la 
mencionada diepoaicióñ sin duda se refiere á los médicos ti­
tulares que han intervenido en los reconocimientoe que se 
practican ante los Ayuntamientos; pero como el exponente 
no se encuentra en este caso, según justificaba con la certi­
ficación que acompasa á la instancia, interesaba de V. E. se 
sirva aclarar tal Real orden de 22 de Enero de 1897 en el 
sentido de si pueden actuar en loa reconocimientos verifica, 
dos antes las Comisiones mixtas los médicos municipales 
siempre y cuando no hayan actuado en ninguna de las Sec­
ciones en que esté dividido el término municipal del cual 
son titulares.

La Dirección de Administración opina que procede resol­
ver que el médico referido ño debe intervenir en ningún 
reconocimiento ante la misma de mozos du la capital donde 
como médico titular ejerce sus funciones, sin perjuicio de 
actuar en los reconocimientos de mozos del resto de la 
provincia.

Visto cuanto de antecedentes resulta;
Considerando que la Real orden de 22 de Enero de 1807, 

eu su disposición 2.a, expresa «que los médicós titulares de 
los Ayuntamientos pueden obtener nombramientos para las 
Comisiones mixtas, pero absteniéndose de intervenir aute 
éstas en loe reconocimientos de los mozos alistados en el 
Municipio en que presten sus servicios»:

Considerando que, aparte de que tal precepto es muy 
terminante y no admite distingos, no basta, como dice muy 
bien la Dirección general de Administración, que no hayan 
practicado tales médicos reconocimientos ante la Corpora­
ción en el afio en que ejercen ei cargo de Vocales de la Co­
misión mixta; pues pudieron practicar los de años anteriores 
y volver á hacer lo propio en los sucesivos, dadas las revi-
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ú 2 siones á que ee aomete á loe moKoa que, por haberla opor­
tunamente alegado, ae les estima alguna excepción:

La Sección opina procede desestimar la instancia dedu 
cida por el médico D, Miguel Serrano Roca, ya que no nece­
sita aclaración el precepto terminante contenido en la diepo- 
alción 2.a de la Real orden de 22 de Enero de 1807.»

Y  habiendo tenido á bien S. M. el Rey (q. D. g.) resolver 
de conformidad con el preinserto dictamen, de Real orden 
lo (ligo á V. S. para su conocimiento y demás efectos. Dios 
guardeáV. 8 .machos afios--  Madrid 13 de Abril de 1903. 
— P. O., Martínez Aaenjo — Sres. Presidentes de las Comi­
siones mixtas de reclutamiento.— (Gaceta del 22),

SANIDAD.— Real orden de 28 de Febrero de 1903; deberes de 
los iueces municipales respecto de la vacunación.

Por el Excmo. Sr. Ministro de la Gobernación se dice 
al Excmo. Sr. Ministro de Gracia y Justicia, con fecha 28 
de Febrero último, lo que sigue;

«Excmo. Sr.: Publicado en la Gaceta de Madrid el día 
15 de Enero último el Real decreto sobre vacunación y re­
vacunación obligatorias, en el que se dictan reglas para su 
debido y  exacto cumplimiento, interesando que coadyuven 
á BU ejecución, en la medida de sus atribuciones, los gober­
nadores, alcaldes, subdelegados de Medicina, médicos y 
Jueces municipales; y dependientes estos últimos del Minis­
terio del digno cargo de Y. E.,

S. M. el Rey (q. D. g.) ha tenido á bien disponer se re­
comiende ó V .E  que por ese Ministerio se sirv ordenar á 
los Jueces municipales que den cumplimiento, en la parle 
que á olios corresponda, de cuanto ae preceptúa en el citado 
Real decreto de 15 de Enero retereute á vacunación y reva­
cunación obligatorias, considerándose en su caso incursos en 
las sanciones penales qne en el mismo ae determinan.»

Y por el limo. Sr. Subsecrelarto de Gracia y  Justicia se 
transcribe el presente Real decreto ai limo. Sr. Presidente 
de esta Audiencia, y de su orden lo transcribo á V. S., á fin 
de que, por lo que se refiere á los Jueces municipales de ese 
partido, adopte V. S. las medidas conducentes á que por 
los mismos ae observe con toda escrupulosidad lo ordenado 
por dicho Real decreto, ya cumpliendo cuanto en el mismo 
se manda y á ellos particularmente afecta, ya facilitando la 
acción gubernativa por loe medios que tengan á su disposi­
ción. Sírvase acusar recibo.

Dios guarde á V. S. muchos afios —La Corufia, .30 de 
Marzo de 1908.—José María Armada.—Sr. Juez de primera 
iustancia de... (B ol Of. de Orente.)

MINISTERIO DE INSTRUCCION PUBLICA
V BELLAS  ARTES

RKA], nUUBKTO
De acuerdo con lo informado por ei Consejo de Instruc­

ción pública, y á propuesta del Ministro de Instrucción Pú­
blica y Bellas Artes,

Vengo en decretar lo siguiente:
.Artículo 1.0 Queda derogado el Real decreto de 7 de 

Noviembre de 1002.
Art. 2.0 La incorporación en establecimientos de ense­

ñanza oficia] de los años académicos cursados en país ex- 
Iranjoro, y la habilitación para ejercer sus respectivas profe­
siones on los dominios españoles á los graduado.^ extranjeros, 
«e ajustará en lo sucesivo, y hasta tanto que se promulge 
una nueva ley, á las prescripciones de los artícuio.s 94, 95 y

96 de la ley de 9 de Septiembre de 1857 y de los dos decre­
tos-leyes de 6 de Febrero de 1869,

Dado en Palacio á 17 de Abril de 1903. — Alfonso. — El 
Ministro de Instrucción Pública y Bellas Artes, Manuel 
Allendesalazar.

C on su lto r io .

PREGUNTAS
999. Tengo entendido qne las especies que por concepto 

de iguala recogen los médicos, farmacéuticos y veterinarios 
no pagan derechos de consumos. Si es así, ¿dónde podré ver- 
lo escrito para aducirlo cuando me convenga?— V, V.

1.000. El Real decreto de 16 de Enero que establece la 
vacunación obligatoria, dice en su artículo 11 que los médi­
cos estamos obligados á practicar la vacunación y revacuna­
ción <le aquellos con quienes se tenga contratada la asisten­
cia facultativa, siendo este servicio obligatorio y gratuito 
para los pobres de solemnidad en los médicos municipales; 
sin consignar si también ha de ser gratuito para las familias 
pudientes.

¿Tenemos derecho A cobrar honorarios por practicar di 
cha vacunación en los individuos de las familias acomoda­
das? Pues dicho Real decreto no dice sino que las certifica­
ciones han de ser gratuitas, pero no dice nada de si el acto 
de la vacunación ha de abonarse ó no á los facultativos que 
la lleven á efecto..

1.001. ¿Podra algún compañero, especialmente de la pro 
vincia de Cáceres, por ser donde ha nacido el específico y te­
ner por tanto más ocasión aquellos médicos para ensayarle, 
manifestar en esta sección del Conenltorio lo.s resultados 
obtenidos en la pústula maligna con la Doradina, del farma­
céutico D Evaristo Sánchez Martín, de Plasencia, pueblo de 
aquella provincia? Caso de haber empleado dicho medica­
mento, ¿podrán decir los efectos obtenidos en aquella enfer­
medad, y ai consideran su uso superior á los tratamientos 
conocidos hasta hoy?

Gracias mil á los compañeros que so digaen contestar á 
tan importante pregunta, de su afectísimo compañero,—/ .  B.

RESPUESTAS
999. En los Reglameiito.'i para la imposición y cobranza 

de la contribución industrial consta que no considerándose 
como espectfiadores en granos los méiiicos, farmacéuticos y 
veterinarios que se concretan á vender lo qne reciben en 
pago de BUS respectivos trabajos ó servicios, no pueden im­
ponérseles por los Municipios arbitrio aUuno,

1.000. Opinamos que no hay autoridail que pueda prohi­
bir el cobrar honórarios por practicar la vacunación á las 
faniilias acomodadas, á uo ser que éstas estuviesen igualadas 
y que en la iguala ae incluyera la vacunación y la revacu­
nación.

G ace ta  d e  la  sa lud  pública.

E stad o  sa n ita r io  de M adrid .
.tirara barométrica máxima, 705,30; mínima, 698,69; 

te;ii,»eracura máxima, 1601; mínima, 0<>8: vientos dominan­
tes, SO.. O. y NO.

Los estados gripales febriles siguen presentándose con 
frecuencia; las congestiones mucosas pasivas y las hemorra­
gias proptorrágicas y nasales han sido también numerosas. 
Las fiebres tifoideas y ¡as intestinales infecciosas no han 
experimentado ningún aumento.

C r ó n i c a s .

Asociación de titulares.—Mañana lunes, 4 dal corriente, á 
lasonco de la mañana, se reunirán en el local de la Academia 
Méilico «Quirúrgica, calle de la Montera, núm. 22, los delega­
dos provinciales de'la Asociación de médicos titulares, á fin 
de elegir la Junta directiva definitiva y tratar otros asuntos 
de interés para la misma Asociación.

Y á propósito de delegados, debemos decir qne ha sido
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nombrado delegado por la provincia de Ciudad-Real el ilus­
trado médico y publicista Dr. D. Gaspar bissac, d® 
en breve insertaremos la comunicación que sobre La 
eidaA de lav historias clínica» ha presentado al Congreso de 
Deontología.

Defuneidn.-Ha fallecido en Zaragoza, f "  «^ad “ uy ̂  
Dtana el ür. Polo Giraldo, distinguido catedritico de !a i  a- 
cuitad de Medicina de dicha ciudad, médico muy ilustrado 
y orador elocueiillsiaio. R. !• P-

Permuta.-Tenemos el gusto de participar á nuestros ec- 
torea que, en virtud de permuta, ha sido nombrado “ ®‘>>co 
director de los Baños de Alzóla, cuyas aguas tan >n' '̂®ada. 
están y tan grandes beneficios producen en las enfermedades 
I _ niioBírfi flist.iTicrnido amigo el Dr. J). l<u

1.1K:5

de Kiaza, ib; en ei uc — ----- .
Sepúlveda, 2T; ó sea en total en toda la provincia, U3.

de las vías urinarias, nuestro distingnido amigo
ciano Courel, pasando á los Baños de la Hermida el Dr. Gar 
cía Teresa.

La Prensa médica.-Según cálculos aproximados e mi
mero total de periódicos y revistas médicas que se pulilican 
en el mundo es el siguiente:

Estados-Unidos..................................
Francia...............................................
Alemania.............................................
Italia.......................................................  ^2;
Inglaterra............................................  l '
Austria..................................................... ‘
España............................................
Rusia...................................................  '
Bélgica................................................
Holanda.. , .........................................
República Argentina.......................
Suiza...................................................
Noruega...............................................
Brasil..................................................  l
JfPon...................................................  ¿

Portugal.............................................
Rum ania............................................ °
Suecia..................................................
Coba....................................................
India inglesa......................................
Australia.............................................  „
Dinamarca..........................................
Grecia..................................................  '
Bogotá.........................  '
Chile....................................................
Turquía..............................................
Montevideo.........................................  "
Egipto..................................................  -
China...................................................  "
El Salvador.........................................  ^
Perú...................................................... '
Guatemala...........................   ;
Venezuela...............

Total.
Caso notable.-El Dr. Isla ha practicado estos días en el 

Hospital general de esta Corte una
una enferma, que constituye uno de los casos más mtere 
«antes que se conocen de embarazo extra-uterino.

Se trata de un embarazo tubario cuya rotura se \ eridco 
al quinto mes de la gestación ectópica, y cuyo feto conti­
nuó viviendo dos meses más, dando lugar á lo q“ ® 
ce con el nombre de embarazo abdominal secundario. La re 
tención del feto muerto se prolongó cinco “ e®®®.- 
fné operada por el referido ginecólogo. La operación, 
de gTMdes dificultades por las múltiples adherencias intes  ̂
tinl^es, fué seguida del más brillante y rápido éxito, porque 
no se limitó á practicar una marsupialización de fácil reali­
zación, sino que extirpó totalmente el quiste fetal. 
más difícil y peligrosa, poro de resultados másrápinos, com 
pletoB y satisfactorios.

Los asociados de Segovio.-Como saben ya nuestros lec­
tores el delegado provincial de Segovia para la Asociación 
de titulares e l elSr. D. Víctor Llórente ^
D. Juan Velasco Criado. Las Juu as de Pa^^do estón oons

Dr. Moure, autor, como recordarán nuestros lectores, de la 
notable obra Tratado de las enfermedades de la garo'anta f de 
las fosas nasales, publicada en esjiaiio, por luiestiii BiBi.io-

"'' '̂^Después de tomar parte activa en los trabajos de las 
Secciones de Bino-lni ingologia y de Otologm, ha regresado á 
Burdeos, donde le llamaba su numerosa clientela.

La Junta de Piedrahita.-El día 28 de Abril último quedó 
constituida la Asociación módica del distrito de 
nombrando su Junta directiva por uiiammidad en la forma

“ivesí-íwife, D Gar.ardo Sánchez López. Sabdeletiarto y 
médico titular de Yillnfranca de la «ierra; lbcYií«; I . -Uarce- 
liano Sánchez Rivera, médico titular de Piedraliita, y don 
Fernando Rubio, médico do Villatoro; Seerctorti-, D. Aniba 
González Arroyo, iiic.lico do Bonilla de la Sierra; Delegado
jyrovincial, D Fernando Rubio, . , „ „  i„

Al propio tiempo nos manifiesta el Presidente que en la 
reunión reinó el mayor eniusiasnio por la idea de ^ 8 ^  
c ón general y se oyeron i.alabras y couceptos altamente 
laudatorios para la Prensa médica, que tanto se interesa por 
la desatendida clase de médicos ütulares; acordamlo, por 
último, dirigir un telegrama de felicitación al &r. de
Sanidad por su nombramiento de Presidente del Congreso 
internacional de la Prensa médica.

Obras recibidas.-En estos últimos dias hemos recibido
las siguientes obras: , r, u .-x

Tratado de cirxwia de la infancia, por el Dr. D. hebastián 
Recasens y C=rol, catedrático de la Facultad de Medicina de 
Madrid. Dos tomos de cerca de 400 páginas cada «no. h® a® 
indica el precio. Los pedidos al autor, calle de bevilla, 3, ¿. ,

—Estenotipia universal (método sencillo, práctico y rn zo­
nado de taquigrafía mecánica), por D- ^
Giux. De venta en casa de A. <le San Martin, Puerta del bol, 0, 
Madrid, y demás librerías, al precio de 3 pesetas ejemplar.

— ff« Medicina interna (Patología médica), por el 
Dr Sánchez Herrero, catedrático de la Facultad de Medicina 
de Madrid. Cuaderno 33, ó l.o del tomo III. Precio de cada 
cuaderno, 1.60 pesetas. Los pedidos al autor, calle de Ato­
cha, 76, Madrid, y á las principales líorerias.

—De la Glicérine: Physiologie, Thérapeutique. Fharmac^ 
loaie por A. Catillon, presidente honorario de la Sociedad de 
Farmacéuticos, etc. Un tomo en 8,° de 18-1 páginas: encua­
dernado, i  francos. Los pedidos á C. Naiid, editor, 3, rué 
Racine, París.

—Tratado de Medicieia y  Terapéutica, publicado bajo k  
dirección de los doctorea Brouardel, Gilberl y Girode_, tradu­
cido al castellano por D. José Núuez Granés, médico del 
Cuerpo de Sanidad Militar y ex-director del Ilospikl de 
San José. Se ha publicado e! tomo IV, que contiene: Dnjer- 
nmlades del tubo diyestiov y del peritoneo, con 66 faguras in­
tercaladas en el texto, be halla de venta y se suscribe á esta 
obra en la librería de los brea. Perlado y U.», sucesores de 
Hernando, Arena!, 11, Madrid

—Acta de la sesión pública inaugural del curso de 190^ a 
1903, celebrarla por la Sociedad Médico-Farmacéutica de los 
Santos Cosme y Damián, de Barcelona.

— Füiologia humana, por el Dr. L, Lucíaiii, Director del 
Instituto Fisiológico de la Universidad de 
española de! Sr Ferrer Fiera, con notas del Dr. Rodríguez 
Méndez Cuaderno 23 y 24. Los pedidos á D, Antonio Virgili, 
Kosellón, 106. liaroelmia. ____

SOLUCiON BENEDICTO
de g lleero -lo .la to  de ca l co r  C R E O S O T A L

P reparación  la más racional para curar la tabeicnlosie,
bronouitis catarros crónicos, infecciones gripales, enferme, bronquina, ca inapetencia, debilidad general, postn-
S l e “  impotencia, enfermedades men-
^ £ s , e a r i e . r a q «

De regreso.-Entre los congresistas «̂ ‘ ‘ rp ieros hemos 
ido el gusto de contar al distinguido especialista bórdeles

peaetas.
Madrid.

X m a c k  deí Dr. Benedicto, San Bernardo. 41

iit:ESTAIII.F.CIMIENTO TIPOGRAFICO
104, y Konda de Valenpi.i, 8.

ENRIQUE TEODORO

Amparo
TE£iS!3''OaJO BBS

tenido el gusto
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EL SIGLO MEDICO
Se publica 

todos los domingos.
BOLETÍN OE MEDICINA, GACETA MEDICA

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

, Publica una Biblioteca 
sumamente económica. 

----- ^___________ _ l

Periólliüo de Medicina. Giruaia y Fanriacia. consagrado á los intereses morales, oieniillcos y profesionales de las clases médicas-
F U N D A D O R E S

SEÑORES DELGRÁS, ESCOLAR, MÉNDEZ ALVARO, TEJADA Y ESPAÑA Y NIETO Y SERRANO
precios de suecripaliri de EL 8I6L0 

Madrid: 3 pusuUis irlmeetrc. 
Provlnclee: 4 pesetas trimestre.

S semestre, y  IS el año, 
Extranjero y Ultramar: 2 0  pesetas

P E O P IE T A B IO S

B. Bamn 8emL —  D, Cifliis lifíi Cirteji, —  O, A»
D IR E C T O R  G E R E N T E  

D .  R A M O N  S E R R E T

Precios de süscripclon de la BIBLIOTECA 
España: IS |.iNeiss al año 

>|i)e t'iii ..i'ii Teigoi’se en tres veces. 
Extranjero y Ultramar 20 pesetas

m
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loBie, 
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osen - 
men-
t.5«
Í0,41

ORO

I
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I I

de las de sopa.

Y O P O T  A R T I C O
E L  M E JO R  M E D IO  D E  A D M IN IS TR A R  E L  Y O D O . Sustituye el ACEITE de HIGADO I 

de BACALAO. 1

ANEMIA, LINFATISMO, AMENORREA. ENFERMEDADES d e l  PECHO
F.  G O M A R  é  Hi j o ,  B A R C E L O N A .  — D e p ó s i t o  ert t o d a s  la s  F a r m a c ia s . i »

m m .
_  U l _
Peneau |u (SHe» la*

: P I L O O R A 8 ^_ * caL ootrroB • _D EH A U T
00 tiCuboaoofl purgarse, cuando lol 
necesitan. No temen el asco ni ell 
causancio,porgue,contra! guesu-l 
cede con ¡os demas purgantes, estfl 
no obra bien sino cuando se tomtl 
con buenos aJímen osFbebibasfor.! 
ti/ícantes,cuate! vino, elca/d,el t r.l
Cada cual esc.<ge,parapargarse,laf
hora jria comit/aguemas !e convie-l 
nen, según sus ocupaciones.Co ';ol 
el causando que la purga ocasional 
'queda completamente aiiuiador 
' por el efecto de ¡a buena ali-[ 

mentación empleada, uno sbá 
' .decjde fácilmente a volverá^ 

^mpesarcuant.is vece^ 
sea necesario.

GARGANTA
v o z  y  B O C A

■PASTIUASdlDETHANI
S  Recomecnlada- ronlra los M a los  d e  la  

I G a rg a n ta , E x t in c lo a e s  d e  la  V os ,
'  In tla itiaolones d e  la  B o ca , E le c to s  1 

p e rn .o ice o e  d e l M e rcu r io , I r lta c lo n  I
?ue p ro d u ce  e l T a b a co , y S|tscialmeala I 

loi Snri P R E D IC A D O R E S . ABO GA-1 
D O S. P R O F E SO R E S  y  C A N T O R E S  I 
para facilitar la e m ic io n  d e  la  v o z , I
Exigíf tn el rotulo a r'rnu dé Adh. DETHAH,] 

firmacsuOoo on FÁlllS.

CAPSULAS SAQUIN
de Gopaibato de Sosa 

EL A N T IB L E N O R R Á G iC O

l iK.!

m á s  eñ e a z
jen to d o s  los  p eriodos de la enferm edad.

Ausencia, de eructos ó de náuseas; 
tolerancia perfecta de las vías digestivas. 

Dosis : 3  á 1 2  Cápsulas al día.

E xíjanse: la r 'ir -ra n a d e  (
¡ I  «1 B e l lo  4* U  " U n i o n  dei F a o r i o a n t b ’ ’.

F Ü M O n Z E , 7 8 ,  F a n b o n r g  S a in t -D e n la , P a rla .

VINO AROUO
C A R N E -Q U IN A -H IE R R O

H E O IC A H E N T O 'A L IM E N T O , el más podepc i« REGENERAD O R
pr^serii9 pos* las Steaiea^a

Este Vino, con base de vino generoso de Andalucía, preparado con jugo de 
carne y las corlezes más ricas de quina, en vir’.ud de su asociación con el 
hierro es un auxiliar precioso en los casos de : C/oros!t, Mnemlb protundli. 
Menstruaciones dolorosas. Calenturas de las Colonias, Malaria, etc.

1 0 3 . & ne X lob e ltea , Parla, y  en todas farmacias del «xtranjerg.

■s ■8

«1

La A m e n o r r e a , la D ís m e n o r r e a  y la M e t r o r r a g ia  ceden rápidamente si se usan las cáp- 
su'ab de APIOL de JORET y HOMOLLE. Este medicamento verdadero regulador de la menstruacióv, uo 
ofrece peligro alguno aun eo ca.<to de p̂eñee. parir. f»rui»oi» e. Sriroiii, i85, rae 8»iit H»Dcir« udas rsrmxcia*
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Director, DR. R. CAJAL
Deseosos de facilitar en las más favorables condiciones nuestros sueros y vacunas v ni 

tieuiares seriúcios, podemos ofrecerlos desde hoy conforme á la siguiente tarifa económica;
y nuestros par-

Pm. PtU3- rua.

Suero antidiftérioo.—Dosis cura­
tiva; 1-000 unidades antitóxi-
oas.—Cada frasco....................

Vacuna antivariólica para la espe­
cie humana.—Por un vial con 
vacuna suficiente para <lirz
personas.....................................

Por un cristal con vacuna para
dos personas.............................

Vacuna antivariólica para el gana­
do lanar. Por un cristal c. n 
vacuna suficiente para diez
cabezas.......................................

Pul-un tubo con vacuna paia
veinte cabezas..........................

Suero vacuna' contra el mal rojo 
ó erisipela de los cerdos.—Tta 
tamiento completo por ca­
beza.............................................

Frasco de suero aparte..............
Vacuna contra la hacera ó carbun­

co.—Cada dosis.........................
Solución de gelatina esterilizada 

al 2 por too.—Frasco de 20
centímetros cú b icos ............;

Inoculaciones antirrábicas.—Tra- 
Iamiento completo ácada per­
sona.............................................

Tratamiento completo á cada
perro............................................

Por la estancia de estos anima­
les bien en observación ó en 
tratamiento.

Fracción indivisible de  d ie z
dias.............................................

Inoculaciones reveladoras de la 
rabia.............................................

ANALISIS DE ALIMENTOS 
Y BEBIDAS

Aguas.
a) Estudio químico.

Análisis cualitativo del agua 
bajo el punto de vista de su 
potabilidad y  pureza..............

0,25
0,25

O.IO

.\náliai3Cualitativodeun agua mi­
neral con e l certificado corres- ^
p on d ien tep a ra q u ese la d ec la - ¡
re de utilidad pública. . . (SegOo eoiieDíti j 

Idem de un agua gaseosa bajo 
el punto de vista higiénico. . . .

b) Análisis bacteriológico. 
Determinación de su riqueza

bacteriana..................................
Idem de las especies bacteria • 

ñas patógenas que tuviere.. . 
.Análisis bacteriológico comple­

to, con inclusión de las e.-<pe- 
cies patógenas é inofen.-ivas. 

V inagre.— Análisis químico y
bacteriológico..........................  20

Aguas gaseosas y otras.— 'n á l i - 
li-is químico y  bacterioló­
gico .................................... ; • -

Harinas, pastas, pan.- - Análisis 
qiiínnoo grii--ral para deter- 
M.iuar las condiciones para el
I ...............................................

.Lnális» liaciBiiológio, yinicro-
grático.........................................  fO

Quesos y mantecas.
aj Análisis para determinar 

»u pureza y  condiciones pa­
ra el consum o......................

Análisis bacteriológico y
miciográfioo..........................

Leches.—Análisis químico..........
Idem bacteriológico........ ..
Vinos y demás bebidas alcohólicas.

—Análisis químico completo. 
Determinación de una substaii-

15

20

*60

100

i;0

25

25

40

125

Análisis iniorográfico y  bacte­
riológico ....................................  30

Carnes frescas ó preparadas.— 
Análisis inicrográflco y  bac­
teriológico..................................  30

Cacao y chocolate.—Determina­
ción de su pureza...................... 10

Auálieis bacteriológico y  micro- 
gráfico.........................................  If’

OBSERVACIONES

Café y sucedáneos.—Determina­
ción de su pureza para el con­
sumo.............................................  10

Análisis bacteriológico................. 15
Mieles y azúcares.— Determina­

ción de su pureza...................... 10
-Análisis bacteriológico..............  15
Aceites. — Determinación de su

p u reza ........................................  10
Cervezas y levaduras de cervezas 

y de vinos.—Análisis quimico. 50 
.Auálisis bacteriológico..............  50

ANÁLISIS DE PRODUCTOS 
PATOLÓGICOS

Sangre. — Análisis micrográfico
y ijacteriológico.............. 25

Pus. — Análisis micrográfico y
bacteriológico...........................  20

Deyecciones. — Análisis micro
gráfico y  bacteriológico.........  SO

Esputos.—Análisis mici-ográfico
y  bacteriológico........................ 25

Tumores y tejidos patológicos.—
Análisis com pleto....................  25

I Tenias, triquinas, ascárides y toda 
! clase de parásitos animales.—Su
, auálisis......................................... 20
' Orina.—Análisis completo (quí­

m ico, histológico y  bacterio­
lógico).......................................... 30

‘ Determinación de una substan­
cia (glucosa, urea, fosfatos,
albúminaj etc.).........................  10

Análisis micrográfico (células 
epiteliales, pus, sangre, c i­
lindros urinarios, sedimen­
tos, etc., etc.)............................. 10

Jugo gástrico y substancias vomi­
tadas.—Análisis completo.. . . 

Detei m ioación de una substaii-
25

Líquidos quísticos y productos aná- 
I logos.—Análisi com pleto ... .

10

30

Seguiremos admitieudo corresponsales en las cajjitales de provincia en donde no hayan ya sido

\iOs médicos y farmacéuticos que lo soliciten, y  que por sus méritos adquieran el cargo de corres- 
nousales, tendrán por tal carácter la representación de nuestro Instituto, á fin de que puedan dedicarse 
d e 'una manera eficaz y preferente (aparte de otros trabajos que le serán beneliciosos) á la propagación 
de la vacuna antivarióüca, ya creando por sí Institutos locales de vacunación animal, ya reorganizando 
tan imiiortante servicio de acuerdo con los Ayuntamientos y Diputaciones, para contribuir todos de esta 
suerte al lueior cumplimiento del Real decreto sobre vacunación obligatona. _ j  n í

Nuestro Instituto coadyuvará á este mismo objeto disponiendo en todo tiempo de uno do sus 1 roíe- 
sores médicos para la instalación en provincias de Institutos de vacunación animal y enseñanza de su

Para toda clase de informes, designación de corresponsales y concesión de depósitos de nuestros sue­
ros v vacunas, d i r i g i r s e  a l  D r .  S .  Renion, profesor del mismo Instituto, 1* erraz, 9^

Nota— A los señores médicos y farmacéuticos se les hará una rebaja de un 20 por 100 en el 
de los sueros y vacunas, y de un 50 por 100 en el de la gelatina esterilizada. Para la venta al contado di­
rigirse á la Administración dél Instituto.
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Estafeta de partidos
La Junta del distrito de Escalona ba acoida'do ha' 

cer saber á codos loa compañeros que, caso de publicarse 
la vacante de titular de dicho pueblo, el que la desem­
peña actualmente piensa continuar en el mismo, que 
tiene i^n alados á todos los vecinos, y  por oposición la 
cárcel del paicido y  un H ospital que existe.

_Próxim a i. publicarse por segunda vez la titular
médica de Lanoiego (Alava), se advierte á los compa­
ñeros que la soliciten se inform en antes de D. Antonio 
Muñoz, en Mendavia (Navarra), quien les enterará de 
cómo se paga y  cómo se despide á los médicos do aque* 
lia villa.

W ficantes.
B n  e i t s  sseeiÓD a p a re ce n  t o d a i  laa v XCAHt e B d e  qu e  oñeialá 

o& oioeam ente ten e m o e  n o t ie ia , y  n o  h a y  p e r ió d ie o  q u e  d e  ellaa dé 
ouen ta  antee q u e  n oeotroe . Loe o o m p ro fe e o re i  y  lo e  a loa ld ee  tienen 
abierta  eeta eeee ién  y  la d e  B s t I p í t A d b  p a h t id o S, p a ra  enantaa 
Dotieiaa le a n  z n e to e o e  en  en 'ría m oa ,

La de médico titular de Espadañcdo 'Zam ora), ha­
bitantes 1 ."iSH, la dotación annal sei á la de vJ 5 0 pesetas 
satisfechas por trimestres vencidos y  por cuya cantidad 
el agraciado prestará asistencia á todas las fam ilias de 
este distrito que son aproximadam ente 340. L a  residen­
cia del médico será en la capital del término municipal. 
Puede además contratar el facultativo con los_ vecinos 
de los pueblos liraitrofes faltos ho^ d j asistencia médi­
ca. So'icitudes hasta el 16 del corriente al alcalde don 
José Carbajo.
-— —La de médico titular de Torres de Albanchez (Jaén), 
habitantes 1.000, dotada con el haber anual do ü-'iü pese­
tas, pagaderas por trimestres vencidos, para la asisten­
cia á 35 fam ilias pobres y  el igualatorio qne se calcula
en 1.000 pesetas. SolícítuSes hasta el li5 de Mayo al a l­
calde D. Francisco Garrido Vélez.

—La de médico titular—por dim isión—de Almarza 
(Soria), habitantes 180, con la dotación anual de I3(i pe­
setas; el número de familias pobres á quienes ha de pres­
tar asistencia facultativa gratuita será de diez á doce, 
y la  duración del contrato de cuatro años. El agraciado 
quedará en libertad de poder concertar igualas con los 
vecinos pudientes. Solicitudes hasta el iü de Mayo al 
alcaide D. Esteban Jim énez." . , „  .

—La de médico titular del primer distrito deGüanes 
(Vizcaya), habitantes 1.652, dotada con el sueldo anual 
de 500 pesetas, pagadas por trimestres vencidos del pre­
supuesto municipal, por la asistencia de las fam ilias po­
bres quedando el agraciado en libertad de concertar 
igualas con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta e! 
Iti da Mayo al alcalde D. Felipe Llano.

—La de médico titular—por renuncia—de Nave de 
Béjat (tíalauianca), para la asistencia d» una _á 10 fam i­
lias pobres, expósitos, transeúntes y  reconocimientos de 
quintas, dotada 'con el sueldo anual de 500 pesetas, 
pagadas por trimestres vencidos del presupuesto muni­
cipal. Para conocimiento de los aspirantes, se advierte 
que podrá contratar con el resto del vecindario, que as­
ciende á unos 170 vecinos, cuyas cuotas suman 1.750 pe­
setas próxiinameute, cobradas por cuenta del Ayunta­
miento y entregadas al agraciado, por cuartas partea, 
en fia de cada trimestre, á la vez que se le haga entrega 
de la cuota correspondiente á la titular. Este pueblo le 
surca la carretera que se dirige desde Salamanca á Cá- 
ceres, distando de la cabeza de partido, que lo es Béjar, 
13 kilómetros, y  de la estación férrea más próxima,_que 
es Fuentes de Béjar, tres kilómetros, de buen camino, 
gozando este pueblo de excelentes comodidades en pri­
mavera y  verano, por lo pintoresco del terreno y  alame­
das que le circundan. Solicitudes hasta el 19 de Mayo 
al alcalde D. Ramón González. _

—La de practicante—por dimisión— de Cimballa (Za­
ragoza), habitantes 481, su dotación consiste en 26 pese­
tas anuales, pagaderas por trimestres vencidos como tal 
profesor de Beneficencia, y queda en libertad de contra­
tarse con el vecindario para la asistencia de su facultad 
y  servicio do la barba, todo junto en la form a y  por las 
Igualas que hasta aqui han venido satisfaciéndose en 
contrato particular. Solicitudes hasta el 12 de Mayo al 
alcalde D. Juan Benedi.

—La de médico titular—por terminación de contra­
to—de Moreruela de los Infanzones (Zamora), dotada 
con el sueldo anual de 500 pesetas, pagadas por trimes­

tres vencidos con cargo al presupuesto municipal,por la 
asistencia á 12 fam ilias pobres incluidas en la beneficen­
cia. Los aspirantes han de ser licenciados en Medicina 
y  Cirugía y  han de llevar dos años de práctica eu la 
facultad, pudiendo contratar iguala con 140 vecinos, 
siendo requisito indispensable que ha de fijar su residen­
cia en este pueblo, facultándole para asistir caso de 
convenirle en el pueblo más inmediato que está á dos 
kilómetros de distancia. Solicitudes hasta el 13 de Mayo 
al alcalde D. Francisco Seco.

—La de médico titular—por defunción—de Sautibá- 
ñez de Béjar (Salamanca), habitantes 1.626, dotada con 
el haber annal de 500 pesetas, satisfechas de los fondos 
mnnicipales y  por trimestres vencidos, por la asistencia 
de una á sesenta y  dos fam ilias pobres, expósitos y  tran­
seúntes también pobres. El agraciado podrá contratar 
libremente con las fam ilias pudieutes. Solicitudes hasta 
el 15 de Mayo al alcalde D. Juan González.

—La de m édico titu lar—por defunción—de A lar del 
Rey (Falencia), habitantes 722, dotada< con el sueldo 
anual ce 200pesetas, pagadas por trimestres vencidos de 
los fondos municipales, por la asistencia á las fam ilias 
pobres, pudiendo el agraciado concertar igualas con los 
vecinos podientes. Solicitudes hasta el IL de M ayo al al­
calde D. Malaquias Fraile.

—La de médico titular—desde el 24 de Junio próxi­
mo—de Valdenuño Fernández (Guadalajara), habitan­
tes 408, su dotación consiste en i50 pesetas por la Bene­
ficencia municipal, pagadas por semestres vencidos, y  
200 fanegas de trigo cobradas en la  próxima recolección. 
La duración dei contrato es desde 23 de Junio de 1903 al 
24 de Junio de 1904. Las igualas con los vecinos pudien­
tes podrá contratarlas libremente. Solicitudes hasta el 
11 de Mayo al alcalde D. Antonio García.

—La de médico t itu la r -p o r  renuncia—del segundo 
distrito de FuenJahrada (Madrid), habitantes 2 326 do­
tada con el haber annal de 1.000 pesetas, pagadas por 
trimestres vencidos, la cual se proveerá por concurso y 
por término de dos años entre los señores médicos que 
la soliciten, quedando el que la obtenga en libertad de 
contratar loa servicios profesionales con los vecinos pu­
dientes. Solicitudes basta el 20 del corriente al alcalde 
D Demetrio Ocaña.

— La de médico titular de Gudiña (Orensf) habiiau- 
tes 2.699, y  su distrito para la asistencia á 350 familias 
pobres, dotada con el sueldo anual de 2.000 pesetas, se 
anuncia á concurso para su provisión en propiedad por 
término de dos años en que ha de ser desempeñada y  
segúu las condiciones que obran en Secretaria. Solicitu ­
des hasta el 21 del corriente al alcalde D. José Barja.

—La de médico titular—por dimisión—de Berninza- 
na (Navarra), para la asistencia á ocho familias pobres, 
por la renta anual de i.OOOpesetas, pagadas por trimes- 
t res vencidos, bajo las condiciones que se hallando maní 
fiesto en Secretaria para todo aquel que desee enterarse. 
La población no llega á cOO almas ylsiendo á beneplácito 
del médico nombrado, so form ará una Sociedad particu­
lar que le respo 'da  al agraciado con la plaza de 1.000*pe- 
setas por las fam ilias acomodadas. Solicitudes hasta el 
22 del corriente al alcalde D. Luis Suescun.

—La de médico titular de Cueva-cardiel (Burgos), y 
sus anejos Villalbos y  Villanasur R io de Oca, dotada 
con el haber anual de 268 pesetas por la asistencia do 
familias pobres, transeúntes y  casos de oficio, las que 
se le satisfarán por trimestres vencidos de los fondos de 
los municipios. El agraciado fijará' su residencia como 
punto céntrico en el pueblo de Villalraondar y  le será 
satisfecha en su propia casa por los Ayuntamientoi res­
pectivos en Septiembre de cada año por la asistencia á 
179 fam ilias acomodadas, el sueldo anual y  fijo de 2.237

Se.setas, casa decente para vivir, libertad y  probabili- 
ad para contratar con varias fam ilias de otros pueblos 

limítrofes, advirtiendo que los cuatro pueblos que ac­
tualmente componen el partido se hallan enclavados en 
la carretera, distante uno de otro un kilómetro. Solici­
tudes hasta'el 23 del corriente al alcalde D. Martin Diez 

— Lo de médico titular—por dimisión —de Eslava 
(Navarra), compuesta de loa pueblos de Eslava, Lerga, 
Ayesa y  el caserío de Abaiz, muy próximos unos de otros 
y  carretera, con la dotación anual de 500 pesetas de ti­
tular por la asistencia á las fam ilias pobres, pagadas 
por trimestres vencidos de los fondos municipales y  de­
más obligaciones del Reglaiuento benéfico sanitario de 
14 de Junio de 1901. Además una asociación compuesta 
de personas de los referidos pueblos se obliga á pagar 
al que resulte favorecido 2.250 pesetas, las cuales serán

(í’oníjnurt tn  la jHÍjcr«? V  de firtHnWo'J
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ViatB d e l B alneario de Z u azo  (Á leTa). w

Gran Balneario de Zuazo (Alava).
8 T J I - .F ’'C m A . D O  - S O D I O  A S  N I T R O G -E T S T  A D  A S

Prem iadas «on  cuatro medallas de O itO  y tres de PICATA
El crédito universal que ha alcanzado este importante Eetablecimiento, es la mejor garantía de las curativas de

sstae especiales aguas minerales en todas las enfermedade» crónicas del órgano respiratorio, sean d no diatésicas y  cual- 
auiera el lugar de este aparato en que se hallen localizadas, La feliz asociación minera! del sulfuro de sodio al nitrógeno 
que poseenfllena la doble indicación que el médico se propone en la mayor parte de los enfermos de pecho y garganta que 
con tanta frecuencia lo necesitan ; demostrado palmanamente con los satisfactorios resultados obtenidos en enfermos, y 
que no consiguieron con ninguna agua mineral dotada tan sólo de uno de estos dos principalísimos factores. La booisdad 
prorieUria, deseosa de corresponder á la numerosa y  selecta concurrencia que acude en busca de su salud, no ha perdo­
nado medio para proporcionarles cuanto aconseja la ciencia médica moderna, montando al efecto un Balneario de nueva 
plantfl. dotado de cnanto más útil ae conoce en el extranjero para conseguir los mejores resultados. Un m il lo i i  d e  
p e s e t a s  gastado en las nuevas obras demuestran la importancia de las mismas, coinprendidaa en ellas un suntuoso ho- 
t.el con fonda de primer orden para todas las clases de la sociedad; elegantísimo salón de fiestas; café y billares, preciosa 
Oapilla pública ; galerías cubiertas para paseo y un gran parque para recreo,_ llnminándose todos n s  edmclos con profu­
sión de luz elóctriea; lago con lanchas; Frontón y  Telégrafo en el Bstablecimieoto. j  t> -  ■ -1

La Dirección facultativa está á cargo del Dr; D. Fortunato Escribano, médico-director de Baños por oposición. 
£1 servicio de la fonda está á cargo de nu personal competentísimo y  sus precios al alcance de todas las

^°*^Ifinerúr»i).—Línea de Castejóa á Bilbao, á 23 kilómetros de Miiandade Bbro, con estación del ferrocarril titulada Zúa- 
so á 600 metros del Establecimiento, con cuatro correos dlarioe y telégrafo público. ,

'X ’ e m p o r a d . a ,  o f i c i á i s  l > e l  15> d e  . T u n l o  a l  d e  S e p t i e m o f e .
Pedidos de aguas y habitaciones, al seRor Administrador del Establecimiento.

NOTaoFiciAL. —La mineralización de estas aguas es tan importante, que contiene diez veces más sulfuro de sodio que 
las de Seíeíu (Navarra) {J. E. G.) y cinco veces más que Aguas Buenas de Francia, Ca«fereí« y Luehón {F. G.)

Gerente de la Sociedad, D .  J u a n .  C J a r r o  y  C 3 o i i x r > a f i . í a . .  — V A t o r ' i r a .

O IS »
UUiSX SBBi

n i T R A T O  D E  M T I N A  J I M K N Q

G R A N U L A R  E F E R V E S C E N T E
Para las enlermedadei de la orina, arenillas, cálculos vexicalee, 

ataques de reumatismo y gota, etc., etc.

ra raac la  flel Glolo del Dr, J jie ío .-P laza  R e a H .  Barceloia.
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satisfechas por San Miguel de cada año. Solicitudes has­
ta el ‘23 del corriente al alcaide D. Pablo Indurain.

—Una de las dos j>l6iias de médico titular—por jubila­
ción del que la desempeñaba—de Arganda (Madrid), ha­
bitantes 3.b32, la cual se proveerá por concurso entre los 
solicitantes, quo habrá.n de reunir los requisitos exigi­
dos por el art. i . °  del Reglamento de 14 dg Junio de It'JL 
dictado para el servicio beiiético sanitario. Disfrutai^ 
el que la obieuga un sueldo anual de 999 pesetas y  ten 
drá las oblig iciones que impone el art. del citado 
Reglamento, en uuiOn de otro facultativo en este pue­
blo, con iudv; endencia de la asistencia á los habitantes 
que DO se bailan comprendidos en la lista de pobres. 
Solicitudes hasta el 23 del corriente ai alcalde D. Gre­
gorio Kiaza.

—La de médico titular—por ren u n cia -d e  Villaviu- 
das (Palencia), habitantes l.OÜJ, con la dotación anual 
de 300 pesetas, que percibirá el agraciado de los fondoí- 
municipales por trimestres vencidos, deduciendo de esta 
cantidad ei (1 por iOO que tiene establecido el Gobierno 
ó ul que en lo sucesivo establezca, por la asistencia á 
30 iamilias pobres que el Ayuntamiento y  Junta de aso 
ciados designe, niños expósitos y  pobres transeúntes, 
con obligación también de reconocer á los quintos, pu 
diendo el agraciado contratar con los demás vecinos, 
que ascenderá próximamente de 65 á 70 cargas de trigo 
en cada año, eouradas en el mes de Septiembre. Solicitu­
des basta el 23 del corriente al alcalde D. Alvaro Cuer­
vo Durango.

—Ludo médico titular—por renuncia—de Serrani­
llos (Madrid), dotada con el sueldo de 250 pesetas anua­
les, pagadas del presupuesto municipal, por la asisten­
cia de una á seis familias pobres y  enfermos transeún­
tes, y  1.575 pesetas por la asistencia de los demás vecinos, 
cuya cantidad será abonada mensualmeste al facuLta- 
iivu por el Presidente de la Junta de contribuyentes. 
Kn el sueldo antes anotado no se incluyen ios guipes de 
mano airada ni loa partos, por los. que cobiai'á cinco 
pesetas por cada uno, que serán abonadas separada­
mente por los interesados. Tampoco podrá cobrar nada

Sor las consultas que verifique C(*n compañeros asistieu- 
ó á las fam ilias que estén igualadas. I.a población es 

de 119 vecinos, muy sana, abundante un inmejorables 
aguas, y  dista de Madrid, provincia á que pertenece, 
3Ü kilómetros y  dos de la Estación de Griñón, línea de 
Madrid, Cáceree y  Portugal. Solicitudes basta el 24 del 
corriente al alcalde D Agapito Fernández.

—La de médico titular —por terminación de contra­
t o -d e  Villares de Orvigo (León), dotada con el sueldo 
de 999 pesetas anuales, pagadas por trimestres vencidos, 
por la asistencia de las fam ilias pobres, quedan lo  en 
libertad de hacer igualas con 3tÍ0 vecinos del misme 
Ayuntamiento, compuesto de cinco pueblos. Es condi­
ción indispensable qu el agraciado resida en uno de los 
cinco pueblos. Solicitudes hasta el 24 dei corriente al 
alcalde ü. Miguel Ramos.

-  La de médico titular de Lanciego (Alava), dotada 
Coa ü99 pesetas anuales, pagaderas por trimestres venci­
dos de los fondos municipales, por asistencia de una á 
3U familias pobres vecinos de la misma y  del agregado 
Viñaspre. Las igualas con los vecinos pudientes ascien­
den por lo menos á 1.150 pesetas; y  el agregado Viñas­
pre solo dista dos kilómetros y  esta dicha villa trece de 
Logroño por carretera. Solicitudes hasta el 25 del co- 
rriente'al alcalde D. José IVj ida.

—La de médico titular— por renuncia—de Abusejo 
(Salamanca), dotada con el sueldo anual de 500 pesetas, 
pagadas del fondo municipal, por trimestres vencidos, 
por la asistencia de una á 20 familias pobres y  tcao.seun- 
tes, debiendo hacer constar que el que resulte agraciado 
puede contratar libremente con 20U vecinos de la loca­
lidad, que pagarán lo que sea necesario, encargándose 
una Comisión de cobrar el importo á que ascienda el 
contrato. Solicitudes hasta el 2tí del corriente al alcalde 
D. Eleuterio Alonso.

—La de módico titular—por dimisión -de Nava de 
Iloa (Burgos), habitantes 915, con la dotación anual de 
üOO pesetas, pagadas por trimestres vencidos del presu­
puesto municipal, con la obligación de asistir á 23 fami­
lias pobres y  demás casos de oficio que la Administra­
ción de justicia reclamare, pudiendo el agraciado con­
tratar con ios vecinos para tas igualas. Solicitudes has­
ta el 26 del al oorriente alcalde D. Juau de la Torre.

_ —La de médico titular—por aaulación del nombra­
miento del que la desempeñaba—de Olmos de Ojeda 
(Falencia), habitantes 805, con la dotación anual de 
600 pesetas, pagadas de loa fondos mnnloipales por tri­

mestres vencidos, por asistencia facultativa á 17 fam i­
lias pobres, sin perjuicio del mayor ó menor número ds 
éstas qne puedan resultar en la rectificación de listas 
anuales, según prescribe el Reglamento en su art. 6.o, 
advirtiendo á los aspirantes que el que resulte electo ha 
de fijar su residencia dentro de la demarcación de esta 
distrito y  justificar previamente haber ejercido su pro­
fesión en cualquiera otro cuatro años por lo menos. So­
licitudes hasta el 26 del córlente al alcalde D. Luis 
Martín.

C O R R E S P O N D E N C IA
A d v e rt im o s  A n u es tros  su scr ip to re s  que n o  se 

co n te s ta rá  p a rticu la rm en te  n in g u n a  c a r ta  que no 
v a y a  a co m p a ñ a d a  de un se llo  de 15 cén tim os.
D. Manuel Jlai tiiiez Díaz.— Pagado Siglo y  B iblioteca 

fin Diciembre 1903.
D. Anselmo Pomar.—Id. B iblioteca encuadernada fin 

Diciembre lb03.
D. Martín Cardillo.—Id. é id.
L). Antonio Pascual Campos.—Id. Siglo  fin Diciembre 

1903.
D. Ignacio Qneipo.—Id.
D. Marcelo Castaño.—Id.
D. Evaristo Fontana.—Id. Siglo  y  B iblioteca encua­

dernada fin Diciembre 1903.
I). Cándido Sauz M arco —Id. Siglo fin Diciembre 1903, 
D. Adolfo Fernández.—Id. é id.
D. Juan Marqués Frontaura.'—Id. Siglo  fin Diciembre 

1903.
D. Garibaldo M arcos.—Id.
n. Matías Moñino.—Id. Siglo y  B iblioteca fin Diciem ­

bre 1908.
n. Francisco Tellez.—Id. Siglo fin Diciembre 1908, 
l). Trofimo A. Cano.—Id. Siglo y  B iblioteca fin D i­

ciembre 19C3-
n. Celedonio A r r ió la .- Id. Siglo fin Diciembre 1903.
D. R afael Lorente.—Remitido el número que pide.
D. Manuel Fernández Ledes'ma.—Cambiadas las señas. 
D. Herminio González.—Suscripto Siglo; pagado por el 

Sr. Montero fin Mayo 1903.
IV Matías Blas.—Pagado Siglo fin Diciembre 1903.
D- Ciaudii Angulo.—Id.
D. Manuel Villar.— Remitidos los números que pide.
D. V íctor G. Romillo.— Pagado SioLO fin Junio 1903; he. 

cho su encargo.
D. Gregorio Martin B lanco.—Pagado Siglo y. B iblio ­

teca fin Diciembre 1903.
D. Fernando M alaxechevarrla.—El Sr, Soloaga abona 

su  suscripción S iglo  fin  M aizo de 1904; suscripto á 
la BiBuotaCA y  pagado fin Diciembre i903.

D. José Pascual Soler. — El Sr. Guell avisa sii pago 
Sig l o  y  B ibmotf.c.\ oucuadeniada fin Diciembre 
1908,

D. Juan Ibáñez de Aldecoa.—Pagado Siglo fin Junio 
1903.

D. Enrique Sauz López.- Id, Siulo y  B iblioteca encua­
dernada fin Diciembre 1903.

D. W enceslao López R ubio.—Id. Siglo  fin Diciembre 
1903.

D. Vicente Castellanos.—Id. Siglo y  B iblioteca fin Di­
ciembre 1903.

D. Ramón Martín Gil.—Recibida su carta.
1>. Rem igio J . S á n ch e z .-Id .; contestado p rticular- 

mente.
¡). Pedro L. Goynechea.—Pagado Siglo y  B iblioteca 

fin Diciembre 1903,
D . Isaac Caballero García. —Id. Siglo fin Diciembre 

1903.
D. Enrique Herraez.—Recibida la libranza de 8 j  pese­

tas; contestado particularmente.
D. Sebastián O z ca r íz .-P a g a d o  Siglo  fin Diciembre 

190.3; remitidos los números que pide.
D. Felipe Sarabía.—Contestado particularmente,
D. Enrique A lm eida . — Pagado SiGLo fin Diciembre 

' 1903.
D. Francisco Alonso (Maiicera).—Id.

IC loftíínúa en lo  página ÍX  d -  omiwccüffV

(1) R ogam os á nuestros suacriptores qne se fijen en 
data aección. Loa que desteo obtener contestación príva ­
la  á sus cartas deberán rem itir un aello de 16 céntimos, 
pues de lo  contrario se les contestará en este lugar del 
periódico. Todos los pagos qne se hagan ppr los s u b - 
oriptores se consignarán sin falta  en esta sección,

Ayuntamiento de Madrid



CÉLEBRE DEPURATIVO VEBETAL K j '

prescrito por los Médicos en los casos de
-  ENFERMEDADES OEU PIEL —
V i c i o s  d e  l a  S a n g r e , H e r p e s ,  A c n é .  o-
----------- ------------- ~

^  *^'ohel/eu, P an » j  «
’ « e .

SíHDlLO MIDY
P U R O

E l ú n ico  obtFínido p o r  la  
destilación  del Sándalo de 
M ysore . 2 0  cen tigram os de 
esencia  en  cada Cápsula. 
PAItIS, S, me Vwienne, y eiitodas las Farmacias.

V I N O d e V I A L
LACIO FOSFATO-CARNE-QUIhA

Alíiento fisiolúgico CDiniileto.
ñííM A/Bagf  Anemia.— Convalecencia.

Pérdidas de las íuerzas.-Languldez.-l
Perfectam ente proporcionado y  asimila* 

______  ble, el V in o  F o s f a t a d o  d e  V ia l es an
stimulante poderoso de la natrición . De cierta eficacia, es el recons* 

♦ itayente general de todas las afecciones debilitantes.
F A iD ia o fa  - S T - T j a  x ,  P L A C E  B E L L E C O U R , 3 6 ,  L Y O R , j  M 2$ l a s  F a tm a o la s ,

r  I-/A ^
BLANCARD

!

E P I L E P S I A
Las GRAGEAS GELINEAU por ercólencia de todas las 

ENFERMEDADES NERVIOSAS Y CONVULSIONES.
especialmente la EPILEPSIA {Unión jVedicoi).

•r A. ÜB A .C 3- E A - S  a - E H _ , I I 'r E 3 - A . t r  triunfan en
LA H IST E R IA , L A  NERVOSIDAD F E M E N IN A , L O S  T R A S T O R N O S , 

p^ o  ^ N ^ m  A ^ s  ^  w  w  w

I N S O M N I O
i  Cada vez que haya que producir un SUENO REPARADOR, en todos 
4  los casos de IN SO M N IO , para combatir la HISTEñIÁ. la NERVOSIDAD,
1 las CONVULSIONES. las NEURALBIAS, para calmar el DELIRIO deberá usarse 
4  T = n i J A I = t  A B E  G ^ E X - i U C S r E ^ T J T .  »

________

* T A B O N  Q U IR U R G IC O  L E S O U R  "
^  Es iadispeusable al CIRUJANO •• al MÉDICO •• a las COMO.

(ANTISEPTICO
___ ENERGICO)
COMDARONAS

9

M O U S N I E R ,  3 0 , r u é  H o u d a n ,
S O B L ^ X X S C  ( S o l n e )  T 'R .iL lT O I.F L .

]C ix  F A X i l S i  1 *  T o u r g e n e » .

YODURO DE HIERRO INALTERABLE i
A .p r o b a d p a  p o r  2 a  xicademía ( 

d e  M e d ia iD a  d e  P a r i a .  i

Pai'ticipando de las propiedades del , 
Iodo y del Hierro, estos Pildoras y , 
Jarabe convienen cspeciaimenlo en , 
las enfermedades lan variadas que i 
determina el germen escrofuloso < 
/'fuíHorw.o&sírHCcionriyAiímoríí/'i'ioí. ^
etc.), afecciones contra las cuales son , 
impotentes los simples fenut-lnosos; , 
en la Ol6rosl» fcolores pálidos/, , 
Xeucorrea //¡ores blancas/, la Ame­
norrea (menstruación nula ó difícil). 
la Tisis, la SiflUs oonstltacional. 
etc. En fln, ofrecen un agente terapéu­
tico de los mas enérgicos para esti­
mular el organismo y modificar las 
constituciones linfáticas, debllrs o 
debilitadas. , ,  . ,Como prueba de autenticidad de los 
verdaderos Píldoras y Tarabo de 
B lancard. czijase
nuestra firma ad-, 
juntay el sollo déla.
Uniónde FabricanUsS 

farmacéutico de París, calle B ¡raparte, 40 O

d̂opudaiBlasgcipitalesde.Parísfitla’AfsTla»

IPEPTONA CATIILONI
En POLVO, SUPER/Ofl, “URO, ii»í LTER46LE
fíprajénuniío í O tecos «u pesada cama asimilaoia. 

Agrtilalilo «n un .aso de locho 0 agua otucorada.

Uvaüva nntriüTi: 2 cnchar, 150 agna, 3 grt. iMÍn»-
Atim eotode los  Entormoi q o sn o  puedan dlj^rir. 

Beeoiplasa la carne cruda y el cegioisD lácteo

VINOdePEPTON&CATILLON
C»RNK > Ol-ieeBOFOSF«TOS

ResüblecíFOERXAS, APETITO, DIGESTION
Mu, atil a loe desm tedoe: NlHoe, Convaleclentee,
Bcisrino.d.lEstom a8 0 ,Intostlno,Pecho, Anemia,a»

K\.in I.' Firma CATILLON, I'

tDTEROinOl lEL ESTICO T DE U lUCEltl

I
Lft iDelor »|ioA A*

PRECIEUSE BUIe.
■ .^ • iaaA | >  AfeMlenee del hteade, da los clfioose.DESIREE Plodrs DlAetea. Ceiiua.
U i  rtw » ' « 5 a  ID | n M  i f n i i l l i  i o i u  botiU i p o i lia .

E X T R A N J E R O S  >

La SOOIÉTÉ MUTUELLE DE 
PUBLIOITE (61, rué Oaumar- 
tín, París), do que es director 
Mr. A. Lorette, es la encarga­
da EXCLUSIVAMENTE de 
recibirlos anuncios extranje­
ros para pueitro periódico,Ayuntamiento de Madrid



I E R R O  a U E V E N N E I Übtpo aprot)«4o por

______________ MKBICIHA ^r^ARl»
I  i  fiOH <<< fp pur^gA jr de w p o d o r o s a  a o t iW d a d  pera curer Ardm ia* C ln i 'C B i a  
I I*obr^m  de U saogra. 9 «lidaperdia. £nriogfAtitde/ fothto. Ptfle.ld.f.Beae<• Arf

^  O'O
kî ú

y

! n í ñ o s
t í n g i / i n O S .

o la L e c h i ura

C on 'y
o '

e  P

deSuiza

SOLUCION PAUTAUBER6E
t i  CLOfíHIOPO-fOSFiTO de C 4 l CREOSOTADO 

Mur bien tolerada, eeta solución permita sola la larqa duración del I 
traiimirnto y es eomplstsmsnle absorbida, condJciouee orcoasrissi 
para obtener retultsdoa duraderos. Ulectos bueacs y rSpidos sobre [ 
las eias diaailltaa, al aseado general y las lealonea locales en {

las T U B E R C U L O S IS ,
lea A P B O C IO N fS  B R O N Q U IO -P u L m O N A R E S , I 

■ai E S C R O F U L A S , ai R A Q U IT IS M O .
A;g?sntolet.4o^

MEMORIAL HIPODÉRMICO

ahemus
nierro Inyectable ROUSSEL

A,aénic. in ye c ta b le » ™ ®

» » * g g w r . _ .......,

n e u r a l g i a s

B W k  W ie » í‘»
Un ceiiiimeiff' cela

f i e b r e s  PERNICIOSAS

M líilU  Inyeclable KOliSSEl
n, 4  tres  V basta  cuarto centl-

/
SIFILIS

MCUfilO Inyeclalile ROlISSEL
(CIANURO PE MERCURIO)

Un oeutimetro cúbico por cada 
Q06 <iía5.

TISIS PULlWON^iR
PENEUCALIPTOL 

ArsénJeo Inyeo-';able 
R O U S S E .1:.

HEIWORR/IGUS
e r g o t i n a

y  b r g o t i n i n a
Inyectable

H O ü S S E I j

VERDADEROS GRANOS 
deSALUDdelD.'’FRANCK

QRADfS
deSanté 

dadocteui 
Pbaiick.

(lAriuIs dcl Codei7raicii,ii° 6(1) 
ALOES i  GUTAGAM6 A 

E l  msiB cóm od o  de ioe 
r» r r  R  <3-A  r«i T * s »

Imuyimitadostfalsificados
Site rótblo, Impreso en (colores, 
ei la Uarra de los Verdaderos. 
P a r le , Farmacia I .E B O T ,  

YPRmclPAl.Ea r/RMACUS.

Ji MousnisriPO, P u e H o u d s n | 8 o e a u x  (Saína} Franolss-En Pa* 
rt»i l| ma das Taunnallaa#

BIOSINE lE  PESDRiEL
fiLiCEROroSfATO DOBLE 

de CAL y de HIEBRO efervescente.
El mas completo de los reconatliuyentes 

7 de los lonicns ciel organismo.se recomienda por su empleo y so gusto 
.agradables. '

L E  P E R D R IE L  &  C»*, París.

D E B IL ID A D . A N E M IA  
E N F E R M E D A D E S  de IN F A N C IA

«o» comiaiidas con mito con la

FUCOBLTCIIIEd.iDGRESST
L E  P E R D R IE L  &  C>», Parts.

POBREZA
D S LA

S A N G R E
V I N O  DE B E L L I N l

eti QUINA !  CÜLUMBO 
Este V IN O  (o c t i l lo a s te , leb rlíu go , 

I a n tln e rv io a o , core lee A le c c io c e e  ee- 
I cro fu loaa s , F ieb rcn , N e v ro e e s , P a ll- 
I d es. ) re g u le r isa  la  C ir cu la c ió n  de 
I la  S a n gre  ; < onvieDe esiiecialiiienle A los 
I N iñ os, i  Us S eñ ora s  d e lica d a s  y A las 
I F erson a a  d e b ilita d a s  p or  la e d a d , las 
I e a le n D e d a te a  O lo s  exoeeos .
I É tiíir  en el rotolo & lirmt de J . F A Y A R D  

A db. D E T B A N , hrisueiillco eo NB18

A N U N C I O S
2 3 2 C T I S ^ I S r  T B K C S

La SOCIÉTÉ MUTUELLE 
DE PUBLICITE rBI, pue 
Caumartfn, París)y de 
que es director Mri As 
Lorette, es la encarga­
da EXCLUSIVAMENTE 
de recibir los anuncios 
extranjeros para nues­
tro poriódioo.

Ayuntamiento de Madrid



SANATORIO PARA ENFERMOS DE LOS PULMONES
(A B IE R T O  TO D O  E L  a S o )

SUIZACANTON

Waadt fra n ce sa

1.4B0 m etros  solare e l m ar.

Tratamiento especial para la tuberculosis de los .pulmones 
por el método del Sanatorio en combinación con el aire puro 
de la montaña.

Prospectos gratis. La Dirección.

1  AGUAS D E A L Z O L A  (Guipúzcoa).
m

m

m

m

m

m .

m

m

l i l O A R D I l N A T A D A S  ( Í Á L O I O O -  L I T l N K J A S  T F M A L E S

I n d i c a c i o n e s . — El Artritismo (Gota, Reuma, Litiasis), j  sus localizaciones 
en los aparatos digestivo y respiratorio (Dispepsia, Asma, Bronquitis).

E s p e c i a l i z a c i ó n . — Es tradicional la fama de estas aguas en las enfermeda­
des de las vías urinarias (Litiasis, Catarro vesical, Cistitis y Próstata-cistitis crónica.)

Itinerario.— El viaje se hace por ferrocarril hasta la estación de Alzóla.
La proximidad de estos baños á las hermosas playas de Deva. M otrico. Saturraran 

y Ondárroa, así como á las residencias de Marquina y  Loyoln, proporciona á los seño­
res concurrentes facilidad para agradables excursiones.

Servicio de hotel.—Mesa de primera con buena habitación, desde 7,50 
hasta 10 pesetas.

Mesa de segunda, servida media hora después de la primera, con habitación, a pe­
setas. Instalación balneoterápica completa.

Temporada oficial.— De 15 de Junio á 30 de Septiembre.

Médico-Director: D. Luciano Courel y Armesto.

. ^ 9

m

m

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

Proveedor del Colegio Cliuivu, Uuitpitales, Farmacias y  Caaae de Socorro. 
Primera casa en instrumeatal inglés aatiséptioo paru m édicos, Cliui- 

CAS, Hospitales y  Casas de Socorro.
Construcción y  niquelado con los mayores adelantos mecánicos de vi- 

tinas, lavabos, estufas, mesas y  sillones para reconocim ientos y  opera­
ciones, botiquines de urgencia, cochecitos y  butacas para enfermos, polea 
higiénica, aparatos desinfectantes de gran alcance para Hospitales, Clí­
nicas' Colegios, Buques y  toda clase de grandes locales.

Depósito de las jeringas R onx y  de-los mejores term ómetros OHnicos 
instantáneos de K ícks y  Casella, garantizados.

Los mejores aparatos ortopédicos, fa jas especiales para la redneclón 
de vientre, corsés graduables para corregir la desviación d é la  columna 
vertebral, piernas y  brazos artificiales de la m ayor perfección y  comodi­
dad, a s i como aparatos para la coxalgia y  los mejores de exiensión para 
evitar la torcedura de pies, piernas y  lobillos.

L a  casa de mayores adelantos y  más económica. Catálogo general ilus 
|.rado se remite gratis.

Carretas, 13, frente al café Pnmbo y Ministerio de la Gobernación.

LA VIRUELA Y LA VACUNACION
PO B

D, EDUARDO Ca STa RER
Cartel de propaganda contra la virue­

la y para fomentar la vacunación com, 
Ijatieodolas preocupaciones populares- 
iluetrado con grabados.

Todo médico debe tenerlo en su des­
pacho y favorecer su circulación en el si­
llo en que resida.

Tamafio del cartel: 1 metro de alto por 
65 centímetros de ancho.

Precio: 1 peseta en papel grueso y 2 
pesetas forrado en tela y con listones, en 
Madrid. Para provincias; 1,80 en papel 
y 2,30 en tela, para recibirlo certificado 
por correo,

Loa pedidos al autor: Jorge Juan, 34, 
1.® izquierda, Madrid.

Advertencitt.~De enviar ol importe en 
sellos, proctirese que éstos sean de 
franqueo de 16 céntimos.

Ayuntamiento de Madrid



D. Vicente Martin Bernal.—Pagado Siglo y  B iblioteca 
fin Diciembre 1903.

D. Manuel M arroig.—Remitidos los números qne pide. 
D. Angel A guilar.—Pagado Siglo fin Diciembre 1903. 
D. Ricardo Sánchez.—Cambiadas l i s  señas.
D. Antonio Terroba.—Recibida su carta; conformes.
D. Luis Gutiérrez Rodríguez.—El Sr. Martin avisa su 

pago Siglo y  B ibuoteca  fin Diciembre laOS,
D. Daniel Ledo. —Suscripto á El Siglo desde l.o Enero, 

y  avisado su pago por el Sr. A g u ja r  hasta fin Di­
ciembre 1903,

D. Alfredo Brunenqoe.— Suscripto B iblioteca y  avi^a- 
do su pago por el Sr. A guilar fin Diciembre 1909; 
cambiadas las señas.

D. Alejo Barj i.—Rem itido el Form ulario, y  contestado 
particnlar mente.

1). Juan Alvaros R ico .—Pagado Siglo fin Junio 191/3.
D. Juan del Castillo, -  Rem itido el número que pide,
!>. Nicolás del R io.—Pagaiio Siglo y  B iblioti-ca en­

cuadernad.i fin Dioiombi e 1903, y  los 1 res ejemplares 
del F'ormtilario.

1), Ramén Azcue.—Id. Siglo fin Marzo 1903.
D. Gabiuo Irazusta.—Id.
D. Severiano Irnzuata.—Id.
D. José Martínez Blanco.—Id. Siglo  fia Diciembre 1903. 
D. Antolíi) do la Rosa.—Remitido el número que pide.
D. Félix José López Palacios.—Pagado Siglo fin D i­

ciembre 1903; remitido el número que pide día 7, y 
contestado particularmente.

D. Arturo Bustamante.—El .Sr. M oya avisa su pago 
Siglo fin Diciembre 1903.

1) Jesús Copeiro del V illar.—Suscripto Siglo 1.® Abril,

Í  avisado su pago por el Sr. Moya fin Junio 1903.
uan Lleonart,—Pagado Sioi.o y  B iblioteca fin Di­

ciembre 1903,
D. Darío Encinas.—Id. Siglo fin Junio 1903.
I), Romualdo Fernández.—Recibida su carta del 6 de 

Abril.
D. Juan Urbano Valencia.—Suscripto S iglo y  B iblio­

teca 1.0 Enero, y  avisado su pago por el Sr. Sauz fin 
Diciembre 1903.

D. Víctor Gil Martínez. -P a ga d o  Siglo y  Biblioteca fin 
Junio 19U3.

D. Pedro Montobio.—Cambiadas las señas.
D. José Martínez B lanco.—Pagado Siglo y  B iblioteca 

encuadernada fin Diciembre 1903.
D. Eduardo Cabezudo.—Id. Siglo fin Diciembre 1903.
D. José María Carlos A lix .—Recibida su carta; paga­

das las obras.
D. Rem igio José Sánchez.—Id. su carta.
D, José Carrero.—Pagado Siglo fin Junio 1903.
D, José Domínguez Venegas.—Id. Siglo  fin Diciembre 

1903.
D. Senén Elias Romero.—Id. Siglo fin Marzo, y  B iblio ­

teca primer plazo.
[) Francisco Reol.— id. Siglo y  B iblioteca encuader­

nada fin Diciembre 1908.
D. Isidro Pardo.—Id. é id. encuadernada.
Ü. José Rodríguez y  R odríguez,—Id. .Siglo fin Diciem­

bre 1903.
D, José Benavente.—Id. Siglo fin Diciembre 1903; cam­

biadas las señas, y  contestado particularmente.
D. Alejandro Pérez Fernández, — Id. S ioi.o  fin Junio 

1903.
D. Francisco Sánchez Navarro.—Id, Siglo  fin Diciem­

bre 1903.
D. Ignacio Casimiro Soriguez.—El Sr. Sauz avisa su 

pago Siglo fin Diciembre 19u3.
Q. Joaquín E chenique.—EL Sr. Larrañaga avisa su 

pago Siglo fin Diciembre 1903.
D, Benigno Folla.—Pagado SiGLO y  B iblioteca  fin Di­

ciembre 1908.
D. Romualdo Y oldi.—Id. é id. encuadernada fin Diciem­

bre 1903-
D. Felipe Yoldi. -Id . Siglo fin Marzo 1903.
D. José Losada.—Remitidos los números que pide.
D, Joaquiu Lumbreras.—Recibida su carta; gracias mil.
O. Melquíades de A lba.—Id.
D. José María Baralt.—Id. id.
D. José María P in to.—Id. Id.
D. Quirico de los M ozos.—Pagado Siglo  fin Noviembre 

1903,
n. Juan de la Cruz Bermúdez. - Id. Siglo fin Diciembre 

1903,
D. Manuel Garrido.—Id.
I). Basilio Baena.—El Sr. Martin abona su suscripción 

Sini.o fin M ayo 1903.

D. Dámaso Oliveros.—Pagado Siglo y  B iblioteca  en­
cuadernada fin Diciembre 1903

D. Felipe Aparicio.—Id. Siglo fin Diciembre 1903.
D. Vicente García M artin.- Id.
D. José Alonso Rodríguez.—id. Siglo fin Enero 1901; y  

B iblioteca encuadernada fin Diciembre ItiOS.
D, Alejandro Dongil.—Id Id. rústica fin Diciembre 1903.
D. Andrés Piniella.—Id. Siglo fin Marzo 1903.
D. Heliodoro H idalgo.—Id. Siglo fin Octubre 1903.
D. Emilio González.—Id. Siglo  y  B iblioteca fin Di­

ciembre 1903; contestado particnlarmeute.
D. Celestino Moreno.—Id. Siglo fin Diciembre 1903.
D. Mariano L. López.—Id.
l). José María Susiac.—Id. Siglo fin Diciembre 1903.
D. Augusto Almarza.—Recibida su carta.
D. V íctor V iñ u ela .-Id .
D. José Maria Baralt.—Id.
D. Pa-’ cuaí Y angu as.—Pagado Siglo  fin Septiembre 

1903.
D. Miguel Ruiz M a ta s .-Id. Siglo fia Junio I9u3.
D. Felipe López Agudo.—Id. Siglo fin Diciem bre 1903.
D. Anastasio González Arias — Id.
D. Julián García Suelto.—Id. Siglo fin Diciembre 1903; 

B iblioteca 2.“ y  3.“ plazo 1902, y  l.® del U03,
D. José P a ch eco .- id. Siglo fin Junio 1903.
D. Antonio Chueca, - i d .  Siuto y  B iblioteca fia Diciem­

bre 1903.
D. Piloteo Rodríguez —Id. é id.
D. Antonio Correa.—Recibida su carta; gracias mil por 

todo; remitido el número que pide.
D. Isaac Altuzarra. —El Sr. Gil avisa su pago Siglo fin 

Diciembre lü03.
D. Agustín Ibáiiez,—El Sr. Gasea avisa su pago Siglo 

fin Diciembre 1903.
D. José Manuel López.—Id. Siglo y  B ib'liothca enena 

dernada fia Diciembre le03.
(Se eoulinuard.)

CASA DEL CONTRABANDISTA
En el Paseo de Coches del Retiro.

—  T E L É F O N O  6 7 5  —
Eficacísimas contra la anemia, clorosis, esorotolisiao 

y  vómitos de las embarazadas.
Utiles en las dilataciones del estómago, enformeda 
des de la nariz, garganta, corazón y  pulmones; en la 

albuminoria, diátesis úrica y  diabetes. 
Recomendadas como agua de mesa, en las comidas, 
por su acción tónica y  excitante, quedespiprní el ape­

tito y  favorece las digest ionei-.

B alones de oxígeno,
los so litros. Sifones de agua oxigenada á <1,30. 

Pídanse por teléfono á cualquier hora del dia ó de la 
noche.

J j .

La COMPAÑÍA COLONIAL recuerda á j  
. sus favorecedores que, además de sus tan ▲ 
acreditadas clases de café molido empaque- ^

, tado, tiene siempre en sus establecimientos ^

calle Mayor, 18, y  Montera, 8,
un escogido surtido de cafés superiores 

e n  g r a n o ,

TOSTADOS DIARIAM ENTE 

desde 50 gramos á diferentes precios %

Ayuntamiento de Madrid



1 1 E G A L A I 3 0 ,  S ,  V A L L A . D O L I O  
Madalla de oro en la Expoeición de Bapcelona

En esta caBE (qae provee al Ejército 7 á la Armada, á las Facnltades de Me­
dicina y á loe bospit alee civiles, y cayos proiinctosbanmerecido informes favo­
rables de las Reait s Academias de Madrid y Oastilla la Vieja, de la Dirección 
general de Sanidad Militar, de las clínicas oñciales de Yalladolid, del Hospital 
Militar, etc. etc.) bailarán los seliorea profesores algodones hidrófilo, boratados 
fenii-ado, ealicüicogiodofórmicoalmobadillas decelnlosa,estopapnrlflcada.bila 
tejida inglesa, tila  tejida boratada yates parificado, salicllico.fenicadoicatgct, 
de loa números 1 3 y  8, catgut al ácido crómico, caatcbac enlámina,compresas, 
de algodón higroscópico y antiséptico, crin preparada para satoras ydesagfie, 
celnlosa alsablimado ais por 1.000, gasas cloraro-mercúrica, fenicada.iodofór- 
mioa,timoliiada, etc., en piesas d e l metro de anebo por 6 de largo y  enrolles 
de 10 centímetros de ancho por 6 metros de largo; el macbintosch, la seda pro 
tectora, la fenicada para igadoras, tubos de desagüe, palverisadoree de aire y 
vapor, cajas para coras, et., etc. Quien desee conocer los precios de todos estos 
productos, pida el catalogo qae so remire erstis.

APENAS HABfíÁ MÉDICO QUE NO HAYA RECETADO EN LA MAYOR 
PARTE DE LAS AFECCIONES DEL TUBO DIGESTIVO EL

ELIXIR ESTOMACAL
d e  b A I Z  Dtíj C A R L O S

Sil crédito es ya tal, que ba tomado puesto preeminente en 
la lei apéutioa, y  se le presoribe com o un agente poderoso cuyos 
admirables resultados no se hacen esperar. Sus efectos son au­
mentar la secreción del ju go  gástrico, auxiliar su poder diges­
tivo, aumentar la tonicidad muscular y  nerviosa del e s t ó m a ­
g o  é in t e s t in o ;  aumenta el apetito, suprime la pirosis, hipe 
racidez y  vóm itos, tonifica, no sólo el aparato digestivo, aino 
la economía eu general, pues el enfermo come más, digiere me­
jor, y  por consiguiieute, se nutre, por lo  cual es útilísimo eu las 
anemias que dependen de digestiones im perfectas; disminuye 
y evita las fermentaciones anormales, y  quita el dolor y  la pe­
sadez gástrica, curando la úlcera del estóm ago, la dilatación 
y  los catarros intestinales en niños y  adultos. Es de agradable 
sabor, y  completamente inofensivo, lo  mismo para el enfermo 
que para el que está sano; puede usarse á la vez que las aguas 
minero-medicinalee y en sustitución de ellas^  de ios licores de 
mesa.
Serrano, SO, F a rm acia , M A D R ID , y  p rín o ii a les d e  E sp a ñ a , C nba, F ilip in a s  

M éx ico , A m érica  dal S ur, E stados U nidos é  In g la terra .

O R T E G A

SOLUCION DOSIFICADA DE ARRHÉNAL I
preparada por A. LLOPIS, farmacéniieo

Medicación arsenícal muy superior á los cacodílatos.
E s ta  so lu ció n  se  em plea con g ra n  éxito en la s  e n fe rm e d a d e s c o n - 

suntivasp neurastenlay c o n va le ce n cia s ^  tu b e rc u lo s is  en to d a s  sus f o r -  
Bg e n ferm e dades de la plelj sífilis  s e c u n d a r ia  y t e r c la r lc i  ete.p etc

V  8 ? * !  s ® !® '! ! '" ' f e p r a s a n ta  D O S  M IL IB R A M O S  d e  A rrh a n a i,W üoce & UciqU gotu Al diA lozDHdu de an& ▼ « en U comida dar&Dle aieto díac, eua>
^  pendiendo el tratamiento o ostro ó cinco üiaa, p&ra coutiaotrloe jotra vea on U misma forma 

te reiU  eo lu  r̂ieeipeiti Itinieiu y ee eu i del iitai, Iirríi, I y 3.— MADRID

i

Excelente prepei a 
cióu , de gran utilidad 
para los convalecíen 
tes , é indicada, por 
regla general en todoa 
loa casos d e  dispepsia 

I g a stra lg ia , a n e m ia  
I c a t a r r o s  gástricos é 

iutestinales, y  siempre que la digestión se efectúe de manera irregular. 
Vino d« pep tona.—Vino de peptonayhlerro.—Chocolate de pepton.- 

Peptona de carne concentrada. — Peptona de leche.
G. ORTEGA, LEON, 13. MADRID
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TRATADO PRÁCTICO

D res, Bernheim y Laurent.

Esta magnífica obra, que consta de 
seis v o lu m in o s o s  tomos y  que tanta 
aceptaciónhatenidoenelm undo médi­
co, se vende al precio de & 0  pesetas 
en rústica y  6 0  encuadernada, enla 
Adm inistración de este periódico, 
M agdalena, 3 0 |  9 .°

Ayuntamiento de Madrid



I H N O  E S C R I U A
IO D O  T A N IC O 'F O S F A T A D O

SUCEDÁNEO DEL ACEITE DE HÍGADO DE BACALAO
— T ó tt lo o . —

P reparada  o o n  e s ce U n te  v in o  da Jerer., co n tie n e , p o r  cada  ooch arad a  d e  la s  de 
sopa , cinco cenítpnrmoe d e  iodo  com binado»» co n  diet r^migramoe de tanino y  cincuenta een- 
¡igramoe de lacto/cefato d e eal. E s, p n es , sin  d a d a  a lgu n a , la  p rep sra co íon  m ás r ica  en  
iod o  a l es ta d o  de com b in a ción  org án ica , co m o  l o  p rn eb a  la  segu ien te  com p a ra ción  
p o e sta  en  p a ra le lo  c o n  o n a  cu ch a ra d a  (de la»< d e  sopa ) d e  lo e  m id ica m en tos  em plea* 
dos  oon  m otÍT o d e l.io d o  que con tien en .

A ce ito  d e  h íg a d o  fre s co  d e  l*'i^Alao.............. 0,OC6 g ra m o s  d e  io d e .
Jarabe de lA bano i o d a d o ................................... 0,03 —
Vino £Vcrícd. . ................... ... , ................ ... . 0,0fi —

H aciendo observar qu e  e l io d o  com b in a d o  c o n  e l  ta n in o  es to ta lm e n t eim ilable
Deposito teatral J. ESCÍtIVA, PaiBacia de I» Earalla. eaile de Peineodo Vil, níi. 7— Bareeloaa

V E N D E S E  EN  T O D A S  L A S  B U E N A S  F A R M A C I A S

..P A S T IL L A S  B O N A L D . , 1

C L O R O - B O R O - S C 3 1 C A S  C O N  C O C A IN A  |

X

X

X

i

X

S u  e f i c a c i a  e s t á  r e c o n o c id a  y c o m p r o b a d a  c o r  lo a  s e A o r e s  in é d i c o s ,  
p a r a  c o m b a t ir  la s  e n fa r m e d a d o s  d a  la  

Z B c D G f i  y  d e  la  C 3 - £ « . x * s ^ 3 3 . t a .
Tos, rongu^.ra, dolor, inflamaciones, p icor, aftas, ulceracio­
nes, sequedad, granulaciones, afonía producida p or  causas 
periféricas, fetidez del aliento, placas m ucosas, fenómenos 
bacales de la dentición, saliuación hidrar^irica, efecfosno- 
civos de la nicotina, catarros larin^o-faríngeos, afectos 

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

Pastillas C loro-B oro-Sódicas.
Pastillas C loro-B oro-Sódicas coa mentol.
Pastillas C loro-B oro-Sódicas con guayacina y  mentol. 
Pastillas C loro-B oro-Sódicas, con cocaína ^ mentol. 
Pastillas C loro-B oro-Sódicas, con pilocarpina.
Pastillas C loro-B oro-Sódicas con guayacina, codeína y  

mentol.
Pastillas de cocaína y  mentol.
Pastillas de cocaína, codeína y  mentol.
Pastillas de frutos pectorales cou codeína, para los 

casos en que los señores m édicos las consideren indicadas, 
para loa caaoa en que loa Sres. Hédicoa las conaideren indicadaa.

Las pastillas B O N A L D , premiadas en varias Exposi­
ciones cientiñoas, tienen el privilegio de que sus fórm ulas 
fueron las primeras que se conocieron de su clase en Espa­
ña y  en el extranjero.

S E  V E N D E N  E N  T O D A S  L A S  F A R M A C IA S
■X EN LA  DEL AUTOR

N U N E Z DE A R C E , 1 7  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ N U Ü E Z DE A R C E , 1 7
i A n te a  Q o r g u e r a .

r:^.A.35StX3S^
; A n te a  Q o r g u e r a .

L a  M A R B A ñ l T ñ í  %
B i T  b o b c :b : b s

u t t i b i . i o s a , a n t i k e r p é t i c a , a n t i e s o r o f v U }!,Á ^  :

anítpitrositeria, a n t i s i f i l i t i e a  y  en
orodoreconstítuyenfe. ^  L D ,

aepén  L A  P E R L A  D E  S S \  
' lA R L O S .D r .D .  BafaelM artlnes Mo- 
¡na, con  esta agua se obtiene

£ff Salud á domieilio
s r el ú ltim o año se han vendido

u  te 2 . 0 0 0 . Q 0 0  te iinrps
' clínica es la gran, piedra de toque 

on lae agnaa minerales y ésta cuenta 
ñO A Ñ O S  D E  U S O  G E N E R A L  T  
C O N  G R A N D E S  R E S U L T A D O S , 
psr» las enfermedades que expresa la 
etiqueta y  h o ja  clínica.

D 'ip ó s tto  c e n t r a l ,  J a rd in e s , l&n 
hni .  d e r e c h a , y  se vende también en 
ioiias las 'arm arlasydiognerías. Sugra 
caudal de agua permite al g ra n  Eeata 
h e<"‘m le n to  d e  B a ñ o s  estar abierto 
á t  115 de Junio al 15de Septiem b'e. f l * t  
ffintla, tree m.'iM.C'iTnodidades y  I>k—-
r i -H .

J P A . S T l L L A f - i
DE C L O R H ID R A T O  D E  C O C A IN A  Y M E N T O

L ea  p rop ia d ad sa  tera p éu tiea a  d *  «a to*  
08 m e d io a m e n to a , laa  b u ce  e fieaeoa  tn  
odaa laa  a feea ion a a  da l a  g a rg a n ta  
FARMACIA D8 BORRELL HERMANOS

M A D R I D  1  B A R C E L O N A
PUERTA USLSOi,. 5 T  ASALTO. &:

Ayuntamiento de Madrid



M O R R H U O L
d e'

C H A P O T E A U T

r-u, MORRHUOL coiilione DhIos los 
l l i  principios uclivüs del .iccile (le*lii- 
pailu de bacal.au, salvo la parle gras-i. 
IiCprosenta voce.s su peso de aceite 
y so expende en pequeñas cápsul.is re- , 
iluiidas que encierrati 20 centigramos ' 
ó 5 gramos de aceite de bacalao mo­
reno. — Dosis Dhkia : 2 á 3 cápsulas 
para los niños; 3 á 6 para los adultos, ! 
en las comidas. 1

TESTAS cápsulas conlienen. i'iiila una, 
Jüi IScentigramosdeMORRHDOL.que 
corresponden á 4 gramos de aceite de 
bacalao, y 5 centigramos de Creosota 
de hava de la cual se han eliminado el 
creoso’l y los productos ácidos. Dan los 
mejores resultados en la tisis y la tu- 
berculósis pulmonar en dosis de 4 ú 6 
cápsulas diarias al comenzar á comer.

ParKi a, iie PlileiDC, j  a  loiai la: FarBaclas.

M O R R H U O L
C R E O S O T A D O  | 

d e

C H A P O T E A U T |

Esta alcoholatura, hecha con la ñor Iresca de 
Cólchico, está exenta de ios principios drásti­
cos contenidos en el bulbo 6 las semillas 
que forman, generalmente, la base 
de todas las preparaciones 
analógas.

DOSIS : 6 Cápsulas 
diarias en caso 
de acceso.

Segtjn
la Fórmula del

D' DEBOÜT d’ESTRÉES
d e  C o n t r e x e o i l t a

contra la
y  el R E U M A T I S M O

P A R IS , 8, rué V iv .e/ne, y  todas las Farmacias.

rsicon stllu jen re gindral,\ 
Úejresíon

Cil S/stíina iisioloio, 
Heurasíh'nna, 

í i e s s o  tfi trabajo.

F O S F A T O - G L I C E R A T O  
D E  C A L  P U R O

lAOA

DEPOSITO g e n e r a l :

j C*. PitiSi 6, mm Viclorí».

Debilitad general, 
Anemia, 

Raquitismo, 
Fosicíarada, 

Jaquecas.

n m

T I N T U R A  C O C H E D X  cura la « o t a ,  Kem nali«in .
Exito en loe Hospitales desde 1840 y  ®1 Slal de Piedra,

en todas las faTmacias.—al por mayor Tavernier & Aguettant. Lyon (Francia)

A N TIS EP S IA  DE US M UCOSAS
BORICINA MEISSONNIER

J^eaJn/ectaate, Microbicida, Cicatrizante
NI TOXICA. NI CAUSTICA, NI IRRITANTE

Enfermedades de tos OJOS, de las OREJAS, de la HÁfílZ, de la LARIHSE. 
de fas Vías Urinarias, Gi/iecofogía, Úlceras, Quemaduras, Heridas.

La BORICINA se emplea en Polvo ó en Solución.
De p ó s it o  Gb r x b a i . ;  B á s e n l o  B B B Z S S , callt del Brueh, 110, Barctlons.

V  C N  L A O  R R I N C I F A U C e  F A R M A C I A S

AMPOLLAS BOiSSY
pire Inhslaelorts Una íoiispcrtmpsilí

Romper las dos puntal de la Ampolla, recoger 
el liquidoea ua pa lu do,; hacerlorespirai>al eofermo.

Ampollas Boissy
con lODUROde ETILO

Alm o iomediato y A  C f  T \ / r  A  
ciiratíOQ cora pleta d el ^  UYeL

Ampollas Soissy
«NITRITO de AHILO

AlÍTío iaicedíalo y curacida compItU

í .  A N G IN A S  m P E C H O

SÍNCOPE, MAREO Y EPILEPSIA
Am pollas B o issy ... e t e r

ATAOUtS DE NERVIOS, SÍNCOPES, ETC.
Todas estas Ampollas se cousemn iodelDidameiite 

auD en los países cálidos

J A R . A . B E 1
(¡elODUROde S O D IO

DE B O ISSY
Poteoda depurativa contra S il l l ls , E io ró lu la a , 

G ota . A sm a , A n g ln a a  de P e c h o , etc.
Depósito en París ; 2, Plaza Vendóme

ENFERMEDADES
DEL

lE STO M AG O l
PASTILLAS y  POLVOS

P A T E R S O N
COI BISMUTHO y MAGNESIA 

Recomendados cootra las A teoo ion d e ] 
I d e l estóm ago» F a lta  d e  A p e tito , D i-| 
I g e s t lo n ce  la^oríosaB , A ced ía s , V óm l» I 
I t o s , ¿ m o t o s  y  C ó lic o s : re g u la r iza n  I 
I la s  F u n cio n e s  d e l E stó m a g o  y  d e  lo a l  
I In te s t in o s . I

en el niu>o a ffrma de J . F A T A R D  | 
A d h . D E T fiA N . Yamauutíco n  Pi&Q

I B B TIRIAINIJERIOS

La SOGIÉTÉ M U TU ELLE
DB

P U B L IC IT É
61, m e Gaumartin, París

de que es director
M K . A .  L O E K T T E

es la encargada
EXCLUSIVAMENTE

de recibir los anuncios extranje­
ros para nnestrn periódico.

Ayuntamiento de Madrid




