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Boletin de la semana.

La recepcion del Dr. Rodriguez Abaytiia en la
Real AcadetDla de Medicina.—Fiesta intima,—
La epidemia en Murcia.

Estuvo mu}’ coiicurada la recepcidn delilustra-
do doctor D. Nicolas llodriguez Abaytda en la Real
Academia de Medicina, .Presidio el Sr, Marqués de
(fuadalerzfis con los Sres. Cortejarenn y Carretero;
hubo mucha concurrencia de académicos, y el sa-
I6n, en la parte destinada al publico, estaba lleno
de conocidos profesores que atestiguaban de este
modo su carifio al que supo, con su modestia y su
valer, captarse las simpatias de todos, y ocupar, por
indicacion de los demas, los primeros puestos en
las Oorjioraciones a que pertenecid.

Ley6 un discurso sobrelaitvnifciencia hepatica,
el cual, méas que verdadero trabajo de i'ecepcidii,
puede considerarse como una disertaciéon doctrinal
sobre este interesante tema, nada & jiropdsito para
ser juzgado en aquella ocasién y con la clase de
lectura que la brevedad del tiempo y la escasa aten-
cion posible del publico consienten. Es un trabajo
de mérito, que tiende 4 la determinacién de mi
cuadro morboso, expresivo de los afectos hepaticds,
y merecedor de que se lijen en él los clinicos.

Le contesto con otro discurso bj'illaute el labo-
rioso € ilustrado Dr. Espinay Capo, que ful gene-
ralmente aplaudido y celebrado como una gallarda
prueba de la mucha competencia ilcl distinguido
médico en asuntos de patologia médica.

Reciban ambos nuestra carifiosa enhorabuena
por este acto.

Por la noche el nuevo acaildémieo obsequié con
un banquete & vaiius amigos y entre ellos & los se-

fiores Marqués de (uadalerzas, Cortejarena, Igle-
sias (D. Manuel), Espina, Hei'gueta y Pulido.

El lunes Gltimo se reunieron en el restaurant de
Fornos los]irafesores todos dol Instituto do Wucrote-
rapia. Vacunacion y Bacteriologia de Alfonso X111,
Jiara festejar la fusién de las tres secciones, antes
desperdigadas en distintos cdilicio.s, en el que lleva
ahora el nombre del joven monarca que en breve
[lcgarii & sumayor edad. El almuerzo Jirepai‘ado por
el distinguido médico de dicho Instituto, Br. Llava-
dor, estuvo perfectamente servido y durante él se
manifestd una vez mas la cordialidad que reina
entre los profe.sores de aquél, quienestuvieronla gra-
tisima complacencia de .ser pi'esiilidos por los doc-
tores Cortejarena y Pajal, director general de Bani-
dad, del primero.}' del Instituto elscgundo, alos cua-
les quedaron todos [lor su deferencia uitamente re-
conocidos. Como tiesta jnirainente familiar, se pres-
cindié de los brindis; pero se hicieron votos jmra
que el Dr. Pajal dé nuevos dias de gloria & Espafia
y ilara que cada vez adquiera mas ]>restigios el na-
ciente Instituto de Alfonso XIII.

Y & proposito de este Instituto, debemos dar las
gracias en nombre de los jirofesores del mismo por
la apologia que de él hizo en el Senado el resiieta-
ble senador vitalicio Dr. Calvo Martin, cuyas son
las siguientes palabras; <-Doy gracias al Pobierno
por la creacion del Instituto d6 Alfonso X111, de cu-
yos gastos se ha hablado aqui poco conveniente-
mente, y yo quisiera que todos le visitarais en sus
tres secciones, de bacteriologia, de sueroterapia y de
vacunacion, todas tan necesarias y especialmente
esta Gltima, en la nacion espafiola, porque ningin
pais como el nuestro ha sufrido tanto de la viruela
coinod la capital de Espafia en este Gltimo otofio.

»Alli veréis cdmo se recibe U los pobres, con (pié
pulcritud, con qué liiuira y con qué sati.sfaccion se
van los infelices que son vacunados, no solo ])obres,
sino también los ricos que hacen de pobres. Yo he
quedado altamente satisfecho, porque después de
eliaber visto como se practica la vacunacion cu la
-Veademia de I'aris y en un gran Instituto de Linn'
dres, puedo atirmar ([ue el dopartameiUo do vacu-
naciéon enzjl Instituto de Alfonso XIII, nada tiene
que emidiar & los mejores establecimientos de su
clase, y siendo asi, es de esperar que dard opimos
frutos.

»Tanibién desearia que los sefiores senadoi'us
visitaran el Instituto de Alfonso XlIl, para que so
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cjiivendorivii por si mismos de lo que anteriornieii-
tehe tenido el honor de manifestar-»

En ja misma sesion del Senado abog6 el doctor
CalvoMartin por la creacion decgisas-cnnas 6 cunas
do Jesus en todos los barrios de lacorte, con objeto
de evitar la gran mortalidad de nifios que desgra-
ciadamente hiiv en ella.

La circular publicada por la Direccién general
de Sanidad y encaminada & despertar el celo de las
autoridades en pro de la salud publica, autoriza a
l)snsar que los casos ocurridos en la ciudad de
Murcia y que lian preocupado tanto la atencion
])blica, son de triquinosis.

Esto toi\ia, & nuestro j uicio, una considerable im-
portanciay tanta 6 mayor gravedad como si se tra-
tara de una de esas epidemias sensacionales Y SONO-
ras que ponen en conmocién a las gentes.

Con efecto, la epizootia que da origen a la epi-
demia en la especio humana, ademéas de herir a
lista en su salud, ocasiona un dafo considerable
en un ramo de la rigueza pecuaria, es decir, que
ofende al propio tiempo que alavida, a la riqueza,
doble dafio que debe constituir el motivo de mayor
atencién para la administracion publicay de mayor
preocupacion para los médicos y para el publico
en general.

(breemos que en esta, mejor que eii ocasion al-
guna, hubiera estado justificado el nombramiento
y en\llo al sitio atacado, de una comision coinf>nesta
de un veterinario, un médico y im mierdgrafo com-
petentes [>ara determinar laindole de la epidemia, su
origen del ganado de cerda 6 de las conservas de €l
obtenidas; la procedencia en uno U otro caso, la com-
probacién microscopica del hecho y, en vista de es-
tos datos, Sirteij-aanon, pedir informe al Consejo dé
Sanidad acerca de las medidas que deban adoptar-
se. Es de esperar ijue eso se haga; pero es de lamen-
tar que ya iio se haya hecho.

Decio CARL.IX.,

Madrid, 2 de Diciembre de 1900.
EFECTOS TERAPEUTICOS DE LA LAPAROTOMIA SIMPLE

(TE-iIS 1)K DOCTOBAUO)
POB
D. JOSE PALANCAS Y TEJEDOR

Uédioo del Hospital del Nifio Jesd.i. - Ex nlamno interno,
por oposicion, dol Colegio de San Carlos. - Premio o.ttraordinnrio
en el grado de Licenoiado. ()

Estas estadisticos y, especialmente, las que figuran
a la cabeza de la anterior lista, no tienen evidentemente
més que un valor muy relativo, )'a que se establecen
sobre observaciones referentes & un nUmero grande de

(1) Vénsa el numero (interior,

operadores y se refieren & casos muy separados'entre
si por sus condiciones, para que puedan de ellos sacarse
deducciones decisivas, ni pava considerar como exactas
las cifras que dan; pero, sin embargo, esclarecen algu-
nos asunt >s de interés para el préctico y ademas osten-
tan, en general, un mérito que no tienen todas las esta-
disticas quirdrgicas y que consiste en que la mayoria
de los cirujanas qle se han ocupado de esta cuestion,
han aportado todos sus casos, sean buenos 6 malos,
siendo asi que lo comiin es la tendencia & dejar en la
obscuridad los casos desgraciados y @ no publicar maés
que los que han dado resultados satisfactorios; mien-
tras que aqui hay que reconocer, y asi lo confiesan
paladinamente, aun los no muy devotos de la interven-
cion quirdrgica, que las estadisticas, de pecar de algo,
peci.in de sinceras.

De todas ellas se desprende una afirmacién, que es
la que importa hacer resaltar, y es que en una propor-
cién centesimal de casos, mayor 6 menor; pero siempre
bastante considerable, la operacion ha producido cura-
ciones ¢ notables mejorias. -Podra discutirse después si
otro.s medios mas inocentes, 6 que al menos asi lo pa-
rezcan, producen idénticos 6 acaso mejores resultados;
pero lo que no puede dudarse es que la operacién ha
producido curaciones. La laparotoinla, pues, produce
efectosterapéuticosen la tuberculosis del peritoneo. Esta
es la primera afirmacién, la que, como resultado bruto,
arrojan de si los hechos y la primera que importa reco-
nocer, porijue no hay otro remedio.

Ahora bien; el clinico ni puede ni debo conformar-
se con esto; no basta saber que es un hedi6 probado
que la laparotomia cura ¢ alivia la pcriionitis tubercu-
losa, sino que le es preciso saber hasta donde Il-'ga la
eficacia de tal modo de tratamiento, comprobar si tales
efectos no son susceptibles de obtenerse por otros proce-
dimientos, saber en qué determinados casos se obtienen
aqnellos resultados con mayores garantias de seguridad,;
en una palabra, debe, en cuanto le sea posible, analizar-
detenidamente los casos, desmenuzar el resultado que
dan las estadisticas, examinar minuciosamente las cir-
cunstancias (pie concurren en cada hecho particular,
teniendo en cuenta que ni todos son parecidos, ni, por
consiguiente, las estadisticas, que comprenden casos
muy desemejantes, pueden dar do si mas que un tanto
por ciento, que si tiene valor para dar fe de la compro-
bacion de una serie de hechos, nolo tiene en rigor para
conseiiLir generalizaciones, Unicamente licitas cuando
recuyeran eu una serie homogénea de casos muy ana-
logos entre si.

Que los hechos”™prueban que la laparotomia cura la
peritonitis tuberculosa en muchas circunstancias, es in-
negable; pero como el fin de la Terapéutica es establecer-
la indicacion, para sentar bien ésta, es preciso puntua-
lizar més. De ahi la necesidad de examinar con media-
na deteircién siquiera, las circunstancias en que tales
beneficiosos efectos se realizan.

Y, antes de hacer este examen, agSde necesidad
exponer aqui en laforma més compendiosa posible, las
observaciones que por mi han podido recogerse. Todas

se refie
el Dr.
butar
olias 1
cueli
€asos,
forme
€asos i
sujetos
Las es
estos
Maura
ralore
les, cl
(ILversi
du Tri
afros; |
una e
mas
pout)
El
adeiTii
pi'ticec
posibl
mas a

0)



KL SIGLO MEDICO

se i'eftereti & eoferraos operados por mi sabio maestrom
el Dr. Ribera, Aquien desde aqui me complazco en tri
butar un recuerdo de profunda gratitud, y de entre
ella-', la mayoria corrcspouden d observaciones hechas
en el Hospital de nifios, con lo cual resulta una serie de
casos, Si N0 muy numerosa, en cambio de lo mas uni-
forme posible, pues, & la circunstancia de tratarse de
casos de un mismo operador, retne la de referirse a
sujetos bastante analogos por sus condiciones de edad.
Las estadisticas corrientes pecan en general de uno de
estos dos defectos, cuando no de los dos; asi las de
Maurange, Allibert, Margarncci, etc., se refieren & ope-
radores de muy distintas condiciones; y las unipersona-
les, como las de Roux, Galvani, etc., & sujetos de muy
diversas edades. Por ejemplo, la edad de los operados
de Tricorai varia entre los quince y los cincuentay siete
afos; los 60 casos de Roersch refiérense 4 individuos de
una edad comprendida entre los ocho meses (la del
mas joven)y sesenta y cinco afios (observacién do Frai-
puiit) (1).

En todas his que vamo.s sumariamente & exponer,
ademas so ha seguido, con ligeras variantes, el misino
proceder operatorio y, por tanto, realizaip dentro de lo
posible, condiciones de positiva uniformidad que hace
miis apreciable su conjunto.

Obseevaciox i .—Sefiora de treinta y dos afios, casada,
examinada & principios de Noviembre por el Dr. Ribera,
afecta de un padocimieiito abdominal, cuyo diagnéstico os-
cilaba entre una lesién hepéatica 6 cpiiste del ovario.

La enfermedad se ciesarrolié gradualmente, sin grandes
molestias ni trastornos digestivos, dominando <lesde los pri-
meros momentos la existencia de una coleccién liquida. Es-
tado general mediano, dispnea por hechos mecanicos de caii-

liclad de liquido abdominal.

IAiparotomia el 17 do Noviembre, Incision iiifraumbilical,
salida do una enorme cantidad de liquido, I'.xplorado el
vientre, se vi6 se trataba de una tuberculosis peritoneal di-
fusa, extendida por todas -partes, habiendo grandes masas
lio tuljérculoH & nivel del ligamento ancho derecho. Lavado
del peritoneo y sutura'. A los diez dias estaba cicatrizada la
herida operatoria.

A altimos de IHcie.mhre, ligera recidiva de la ascitis, li-
mitada & una pequefia zona del lado izquierdo. Inyecciéon de
glicorina con iodoformo y réapida desaparicién de la pequefia
coleccién formada. Estado satisfactorio que permitié abrigar
halagluefias esperanzas.

Por desgracia empezé & manifestarse tos seca, aspereza
en 1(18 vértices pulmonares, y, & pesar de lo.s recursos em-
pleados para atajar la tuberculizaciéon jnilmonar, esta avanzé
rapiilaineiite y la enferma muri6 tisica, el 10 de Jtarao, sin
que los fenémenos del vientre se hubiesen reproducido.

OUSEavACi6x Il.—Ingresa en la sala de Cirugia de nifias
del hospital del Nifio Jesus ci dia 12 de .\gosto do 181)1,
E. A., (le trece afos de eda(l, con una afeccidm doblo. De mia
parte tenia una psteoarlritis tuliereulosa de la rodilla dere-
cha, y por otra -(juo era lo que con mas urgencia requoda tra-
tamiento—una afeccion localizada en el vientre, que estaba
considofablemoiiti} voluminoso, tenso y doloroso; opresiéon
lespiratoria, anorexia, digestiéon lenta y temperatura febril
no muy alta é irregular Diagnosticada una tuberculosis pe-
ritoneal, se crey6 preferible empezar por ella el tratauiiontoi

(1) 7. Ueeiie de (Vo'no'jie, RUo X 111, nam. 7.
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porque de resecar antes la rodilla, se pudiera provocar una
explosién intensa de la peritonitis tuberculosa. E! 3 de Oc-
tubre, incision desde debajo del ombligo hasta tre.s cen-
timetros del pubis. Pudo reconocerse la existencia de una
serio de granulaciones en las hojas del peritoneo, que si
toco ligerisiniameiitc con una esponja un poco impregnada
(le disolucién caliente de sulilimado al 1 por 2,000, dejando
luego caer cu la cavidad peritoneal proximamente medio
gramo de ioilofornio disuelto en uiioi dos gramos de vaseli-
na ldiuida. Sutura perdida, & punto p-r encima, del
neo y sutura profunda y superiicial de paredes.

Al octavo dia se quitaron los puntos profundos, y A los
quince los snperficiales y antes del raes se pudo prescindir
de todo apésito L:i nifia sali6 curada del Hospital el 20 de
Al>ril de 1802.

)>iisi;KV,v(n6.'j 111. Kiilra el 3 de Knei'o de 1893 en la Cli-
nica quirdrgica, segundo curso, F. G., de treinta y tres afos,
y buena constitucién, al parecer. Desde un afio antes empe-
z6 A tener ej)ixtasis y melena, con grandes dolores en el hi-
pocondrio y fosa iliaca derecha, que se irradiaban & todo el
vientre. No ha tenido ascitis ni ictericia. Al ingresar cu la
sala, lo que mas le iiiotesta es un dolor de iodo el lado dere-
cho dol vientré, con irradiaciones & todo el resto del abdoé-
men, dolor gnc amnenta durante la defecacién, saliendo los
excrementos muy duros.

Al luindir los dedos cu la region umbilical, se nota la
presencia de un cuerpo duro, como si existiera uu tumor
([ue lio sigue los movimientos respiratorios y delante dol
cual se encuentran las asas intestinales, como puede snsjie-
cliarse por percusién. Diagnoéstico dudoso, inclindndose &
pensar eii uu tumor del mesenterio. EI 10 de Enero, lajmro-
lomia inedia sapraumbilical. Al introducir la mano, pudo to-
carse y verse luego que el

perito-

peritoneo estaba sembrado de
iiédulos dcl tamafio de un guisante y mayores; no habia ver-
dadero tumor-iiieseiitérico y el asiento predilecto de los tu-
bérculos era la Cosa iliaca derecha, constUiiyeiido una gran
masa alrededor del ciego. laivado y sutura.

No hubo la menor elevaciéon de temperatura. A los diez
dias se levanté el apésito; la herida del todo cerrada. Mejoria
rapida y progresiva del estado general, saliendo de la Clinica
el operado, el dia 13 de Febrero. Noticias posteriores per-
miten creer en la curacién, porque el sujeto ‘se entregaba,
sin experimentar molestias, al rudo trabajo del campo.

OiisEavAacIiON IV ,—Mujer de veinticinco afios, ingresada
en la Clinica el 23 Agosto del 92. Su padre murié de tubercu-
losis pulmonar. Ella lia .sido siempre enfermiza. Estado ge-
neral deplorable; vomita cuanto ingiere; dolor intenso y es-
pontaneo en el epigastrio, exacerlidndose mucho por la pie-
sién. Vientre tenso, estrefiiniiento.

Dudandose del diagnéstico, se hace una laparotomia ex-
ploradora. Incisién supraumhilical: estémago exteriormeiUu
normal; en cambio los repliegues peritoneales llenos do tu-
bérculos.

Sutura, Marcha aséptica de. la liorida. Desapariciéon do
dolores y vémitos, si bien éstos reaparecieron después de
bus comidas, refiriendo la enferma que siempre loa vomitos
se han verificado de esta manera, para desaparecer con 6 sin
tralamieuto, hechos que no se compaginan bien con la idea
de una lesién permanente de estétnago y sobre los cuales
juzga el Dr. Ribera, no debe insistir, por tratarse de un asun-
to ajeno & las consideraciones que nacen natiiraliuente del
caso (1).

(i) Eata observacion, asi domo las tres qua U preceilfln, catan
aqui roeumiaas dol disonino do recppiiion del Dr. Ribera en la
Real Academia de lled.oina.
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MNaa”RVACIUs V.—Jovisti <le veintidés aflos. l)iay:nostipa-

por el Dr. Ribera ei 28 de Mar/.o de 18D:i. Presentaba una
extensa inliltiacién tuberculosa del peritoneo, del intestino
y do los jianglioB jnesentéricos. Cura de la operacion; iiero
las lesiones no se modilican y el enfermo muere de tubercu-
losis generalizaila.

OusiSRVAonVs VI,—.loven de diez y seis afios. Diagnoésti-
co, Tuberculosis ganglionar y peritoneal. Laparotomiael I.»
de Mayo del IM. Alta el 12 de Mayo con curacién operatoria;
desaparicién de todos los aiiitoinaa. Kn fecha posterior fué
Ubsei-vailo con iina Ulcera tuberculosa de la parte alta de la
cicatriz y siiitomas pulmonatos.

(insEiiVACi6.v Vil.—Ingresa en la sala de Santa lIsabel,
cama 21, la nifia I'. M. S-, de doce afios <le edad, natural do
.Mngiieda (Toledo), el dia 2 de Mayo de 189ii. Operada el l.o
de Julio coiiHrmoése el diagnéstico hecho de tuberculosis pe-
ritoneo intestinal muy difusa. Curaciéon operatoria el 18 de
Julio. Mejoria notable postoperatoria, sin embargo de lo
cual, fallecié por tuberculosis generalizada el 26 de Noviem-
bre del mismo afio.

OnsEBVACION V1I1-—J. P , de nueve afios, nacida en Ma
«Irid. Ingresa en el Ho.spital de nifios el 30 de Septiembre de
1905. Se diagnostica una tuberculosis peritoneal con carac-
teres de agudeza y se-hace laparotomia el .i de Octubre. In-
cision infraiimbilica!, que pernsite comprobar la existencia
de extensas le.sioneH liiberenlosas del peritoneo visceral y
del intestino. Desagle & lo Mickuliez. La nifia esta por la
tarde agitada y el profesor de guardia le prescribe una po-
cion de liidrato de doral. Se cura ia herida el dia 8, supri-
miendo por innecesario el de-Bagile. Alta jlor curacién ei 26
de (tetubre.

OiHURVAci6» 1X. - Tiigre.wel dia 3 de Fcd.rero del 95,
en la sala ile Santa Isabel ili- llii-igriadel Hospital de nifios,
la nifia P. de diez mios y iialural de Sotillo (.4vila). Se
diagnostica tuberculosis |)critoneal y se interviene haciendo
laparotonsia media iuFraunibilieal. liicindidas las paredes, se
encuentran julberidas entre si las dos hojas, parietal y visee
ral, del peritoneo; asi como las asas intestinales, gqne, como
ngiiéllna, estdn sembrada.s de numerosos nodulos de aspec-
to cliir.iiuonte tuberculoso. Lavado y desague & lo Mickuliez
I'l 5 se sustituye el Mickuliez por gasa iodoférmica y se
aj)rielan los [Juntos que so habian dejaiio sueltos para dar
paso a! do.sugue. El 1:5de Marzo la herida operatoria estaba
perfectamente. Alta por curacién el 16 de Julio.

OnsERVAC'i6.s- X. — Viene & ocupar la cama 14 de la sala
de Santa l.sabel, la nifia H. T. C-. de nueve afos de edad, el
10 de Abril de 1897. So piensa en una tuberculosis perko-
noal por los sintomas que ofrece. Se opeia el 13 del mismo
mes. l.aparotomia insdia iiifnmmbilical y se hallan el peri-
toneo 6 intc.itinos cuajados de granulaciones tuberculosas
de distintos tamarfios. Hay evacuacién do una gran cantidad
de liquido. Desague & lo Mickuliez. EI 17 se suprime el des-
agle; poco después la herida «pieda totalmente cicatrizada,
Alta por curacién el 6 de Mayo.

Observaciox XIl. -La nifia E. A. de tres afios de
edad y nacida en Madrid, ingresa el 23 de Junio del 08. He-
cho ei diagnéstico de peritonitis tuberculosa, es operada
el 10 de Julio. Marcha post-operatoria normal. El 10 esta
curada la herida. Alta Jior curacién & flm s del mismo mes.

Obseiivaciov X 1I.—M. fi, L.| nifla de seis afios y natu-
tiiral de Villavilla. Ingresa ol 16 de Jlarzo de 1899y es ope-
rada ci 21 del mismo mea. Se encuentran, una vez abierto el
Vientre, extensas adherencias <utro el peritoneo y los intes-
tinos, asi uoiuo muchos tubérculos. La primera cura se hace

el 31lie Marzo. T.a curaciéon opcraloria se hizo esperar poco
yon el Lvtadi mas satisfactorio fué dada dealtaello de
Mayo.

OnsBavACioN XIIlI- -N. M. li,, de trece afios, natural de
~Nillarroblcdo (Albacete). Ingresa en la sala de San José, el
dia 21 de Octubre ilel 96 y es operado el 7 de Noviembre.
Se hizo de antemano el diagnéstico de tuberculosis del peri-
toneoy del intestino grueso; haciéndose por este motivo una
laparotomia lateral derecha, que consintié6 comprobar el diag-
nd.stico- Lavado béricoy sutura profunda y superficial. Se le
levanta el apésito el 16 del mismo mesy se encuentraulcera-
da toda la sutura, se quitan tres puntosy se pone una media
de gasa iodiiforniada. EI mismo dia tuvo fiebre, administian.
dolé el sulfato de quininay quedando otra vez apirético el 21.
i'Jdia 1.» de Diciembie lia cesado la supuracién. En curas
sucesivas la herida va lentamente cicatrizando y el 12 y el
25 de Enero se eliminan dos ligaduras. Alta curado el 12 de
Marzo de 1897.

Observaciéon X1V.—A. It. li., de tres afios y de Madrid,
viene & la sala de Cirugia del Hospital de nifios, trasladado
desde la de Medicina, donde se le habia iliagnoslicado de
ascitis y se le habia hecho la paracentesis sin resultado,
porque fué seguida de rapidisima reproduccién de! derrame.
Se hace la laparotomia el 3 de Agosto, viéndose se trataba de
una peritonitis tuberculosa, poniendo desague, gne se supri-
mié el mismo dia siguiente. El nifio tuvo retencién de orina
por padecer un limosis, que so dilaté para sondarle. EIl 10 se
quitaron los puntos de las dos suturas practicadas y ei 14 esta
la lierida cicatrizada por primera intencién, .Alta curado
el 23 de Agosto.

Odseiivacios XV.—M. A. C., de Madrid y de quince afios
lie edad, ingres6 eiilasalade San .losé c! 7 de Agosto de 1894,
procediendo lic la sala de Medicina, en un estado general la-
luentable. Operado el mismo dia, so encontré una tiiberoiilo.
sis difusa peritoneo-intestinal, forma seca, con adherciicias
imiltiples viBcero parietales é interviscerales. Curaciéon opera-
toria ol 22 del misino mes. Pero el estado genarni fué de ilia
en dia empeorando, muriendo el enfermo el 9 do Sej>-
liembre.

OiisERV «ciOK XV |I.—H. M. O-, ocho afios, natural de Mi-
ratlores de la Hierra (Madrid), iiigresii ol 16 de Mayo de 1895,
Se diagnostic6 una tnliereulosis jiori onoo-intestiiial y juzgan-
dose necesaria la intervencién quirdrgica, llevéose esta & efec-
to el 17del mismo mes. Abierto elabdomen, pudo verse que el
peritoneo y lo.s intestinos estaban llenos de abaiidantes no6-
dulos tuberculosos en distintas fases de evolncidii, encon-
trandose al propio tiempo extensas adliorencias entre ambas
hojas peritoneaies y entre las asas del interlino delgado. No
habia la menor cantidad de liquido. He cerré el vientre, y al
levantar por vez primera el apésito, el 20 del mismo'mes, se
encontré la lierida eicaliizada por primera intencién. Com-
pletamente curado, fué dado de alta el enfermito en 21 do
Junio -

Oiiskhvacien XVII.—A. M. F., de ocho afios de edad y
nacido en Higlenza (Gluadalajara). Ingres6 en el Hospital de
nifios el 28 de Febrero de 1899. Sospechandose una perito-
nitis tuberculosa, se hace la laparotomia por el procedimien-
to generalmente empleado en estos casos por el Dr. Riberay
se encuentra una verdadera infiltracién de tubérculos milia-
res de pequefio tamafio y abundantisimos en numero, repar-
tidos por toda la extensién visible del peritoneo y de las pa-
redes del intestino delgadd. Lavado con disolnciéon béricay
sutura. EI 26 de Marzo, & los diez dias de la operacion, se
vl6 cicatrizada toda la incisién operatoria, excepto nn punto
que supur6 algunos dias. Alta curado el 30 de Abril,
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ObseuvACION XV'lIl, — E. M., mujer <le veintinueve
nfioa, natural de Corral de ALi aguel (Toledo), entra en la
Hala de Cirugia del colegio de San Carlos el 14 de Abril
del 93. Presentando todos los sintomas de una peritonitis
tuberculosa, ;s laparotomi/.ada el 18 de Abril. Curso normal
y alta.por curacién el 6 de Mayo.

Observacion XIX.—E. M., de quince afios y nacida en
.Madrid. Ingresa en la Clinica el 25 de Febrero de 99. Sospe-
chandose una tuberculosis del peritoneo, se interviene en-
contrado notables lesiones tuberculosas de peritoneo, gan-
gliosé intestinos. Marcha postoperatoria sin accidente digno
de mencién. Alta por curacion el 15 Marzo.

Obsekv.vciés X X .-1,a nifa F. ti. 1l., de cinco afos y
natural de Madri<l. Ingresa en el Hospital Clinico el 22 de
Marzo de 1898 Estado general mediano; & la auscultacion
fendmenos pulmonares y dispnea; pulso frecuentisimo y de-
pi-esible A j>esur de ello y dada la enorme distension del
vientre, se hace laparotomia el 23 de Marzo. La enfermita
cayo6 en un eslado notable <le decaimiento, el pnjso so hizo
aun mas Ireruente U irregular, sobreviene inseusibilidiKl y
6iifrlauiientr> de las extremidades, cianosis y con todas las
apariencias de un colapso cardiaco, sucumbi6 el 25. La heri-
da c.Htaba en viius de cicatrizacion.

De esta serio de casos viene & deducirse iiua conse-
uiioncia primera que aboga en favor de la operacion, y
es que, Unicamente en uno de ellos (obs. X X) la muer-
te puede ser atribuible al-acto operatorio, -y audn esto
podria discutirse, dadas las condiciones en que se in-
tervino, apremiados por la urgencia del caso, qne im-
ponia una intervencion rapida yen condiciones tales
que la eleccién no er<a permitida. En todo caso la mor-
talidad operatoria puede centesiinaloiente evaluarse
en un 5 por ludly con menos se dan por satisfechos y
estiman ventajosa la intervencion muchos cirujanos.
Tricomi considera como una pequefia mortalidad e18,6
por 100 que resoltaen la estadisticade Aldibert-Roersch,
,y la suya propia, que es la mas favorable de todas las
publicadas, da el 3,7 por 100 de fallecidos & consecuen-
cia de la operacién, y al citar estos observadores pres-
cindimos de las de otros autores méas antiguos que dan
]>eores resultados. Claro es que apreciada en la cifra to-
tal de fallecidos, la mortalidad es de un 25 por 100; pe-
ro esto no constituye en modo alguno una objecién &
las ventajas de la operacién. Y no lo constituye, porque
bien analizados los casos, se vé que los enfermos que
han sucumbido lo han sido por circtmstancias que de
ninguna manera estan relacionadas de un modo direc-
to con el acto operatorio. Laenferma de la observacién
I, eidela V yladelaVIl mueren: la primera por ac-
cidentes pulmonares, por generalizacién de ja enfer-
medad los dos riltimos, y los tres en una fecha separa-
da por bastante espacio de tiempo de la operacién y
los tres con curaciéon operatoria completa. Estos tres
casos lo mas que pueden probar es que en ellos la
operacién iué insuficiente para atajar los progresos de
la enfermedad y nada mas. Por otra parte, la historia
de las enfermas num. | y Vil comprueba una mejoria,
notable en la segunda, del estado general y de la afec-
cion abdominal principalmente. EIl enfermito de la ob-
servacion XV consigue también curar.se de la interven-
cién, y si bien en él no se obtiene con la operaciéon ni

siguiera mejoria, preciso es tener en cuenta sus parti-
culares condiciones, ya que se trataba de un muchacho
con pésimo estado general y on cgndiciones desventajo-
sas para obtener un resultado feliz.

En suma, estos casos desgraciados uo prueban sino
que la operacion tiene sus contraindicaciones, que no se
la debe nunca j)edir mas de lo que ella puede dar de i,
que hay casos en que las condiciones del individuo son
tales que es intento vano el pretender modificar el es-
tado de un enfermo, en que las resistencias organicas
estan todas viciadas y los medios de defensa compro-
metidos. Lejos de constituir un argumento contra la
laparotomia, lo son. mas bien para las intervenciones
hechas tardiamente, y fuerza es confesar que en las es-
tadisticas espafiolas casos semejantes tienen que ser
por desgracia frecuentes, porque,la palabra laparotomia
aln nos asusta y los casos que se entregan en general
al ciiaijano, sen aquellos en que todo medio ha fraca-
sado y en que se ha dejado agotar al paciente durante
un largo tiempo, jjerdido en la aplicacién de remedios
de accién mas que dudosa.

Pero de todos modos, y aun ateniéndonos soélo alas
cifras finales, resultan de la serie 15 enfermos curados,
es decir, el 75 por 10O, y si se tiene en cuenta, ademas
de las consideraciones que acabo de exjioner, el que en
el Hospital de nifios, ai menos, en ningdn caso so ha
operado & nifios en que se habia hecho el diagndstico
de tuberculosis peritoneal, sino cuando todas las apa-
riencias inducian & pensar que la expectaciéon 6 uii tra-
tamiento médico no darian resultado alguno, la cifra
de curaciones es satisfactoria. Este mismo afio, dos ni-
fios, uno de ellos ya en la mesa de operaciones, dejaron
de ser operados porque podian aun tenerse esperanzas
een otro tratamiento que no fuera el quirdrgico. En los
libros de Historias del mismo Hospital, pueden verse
varios casos, de anteriores afios, de nifios ingresados en
las salas de Cirugia con el diagnoéstico de tuberculosis
de peritoneo, y que, sin embargo, no fueron operados,
ya porque en ellos no se apreciara avance de las lesio-
nes, ya porque secomprobara en ellos alguna mejoria
con los cuidados del régimen. Y es nccesaitio hace]'
constai' esto, para que resulte claro que los casos ope-
rados no han sido en ninguno de ellos casos elegidos,
sino todo lo contrario en general, casos con lesiones
avanzadisimas, con estadogeneral, por lo menos media-
no, sospechosos & veces de otras localizaciones tuber-
culosas, francamente ostensibles en algunos, como el
de la observacion Il, y en que se habia hecho la pun-
cion con réapida rejiroduccién del derrame(eii 48 ho-
ras), como el de la observaciéon X1V.

Y & pesar de todo, la estadistica no desmerece al la-
do de las que mas se traen y se llevan como mejores
del extranjero, en que los recelos & la operacién no son
ni con mucho tan grandes, y en que indudablemente
por esta circunstancia, la seleccion de casos ha sido po-
sible. Lindfors (1888) Ja un 22 por IUU de mortalidad
otal. Ilvcnig (1890) un 18 por lIX). Roersch-Aldiheitt
(1893) un 23,5 por 10U, y solo las de los autores italia-
nos, recogidas por Margarucci, y la de Tiicomi, resultan
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con cifras totales menores, de fallecidos. Prescitidese
agqui naturalmente de las primeras estadisticas, & todas
luces méas desfavorables. Y por encima de todo, porque
Nno hay que olvidar la circunstancia mencionada; des-
pués de la operacion solo ha falleeido un enfermo de
los veinte iaparotomizados, y para eso en condiciones
tales que puede muy bieu discutirse sila operacién fué
la cau.H,v del fatal desenlace. La herida operatoria esta-
ba en vias de cicatrizacion (obs. X X) y con anterioridad
4 la operacion exLstian notables y marcadisimos tras
tornos toréacicos, circulatorios y respiratorios, que el
que su.scribe tuvo ocasiéon de observar, por ser el aliim.
no encargado de hacer la historia de la enferma; y sila
operacion se realizé, 4 pesar de todo, fué, entre otras
cosiis, por el estado alarmante de gravedad del caso®
que imponia con urgencia hacer algo para intentar si-
quiera aliviar la angustiosa situacién de la enfermita,
Y este resultado viene & probar que la operacién, si no
del todo inocente, porque 3i0 hay operacion que lo sea
en absoluto, es lo suficientemente poco peligrosa
para que sin ningdn escrdpulo se realice cuando ha
ga falta.

La accién curativa de la laparotomia sobre los pi'o-
cesos tuberculosos de la serosa abdominal, es pues, y
los hechos clinicos lo prueban, suficientemente clara.
Los efectos observados son inmediatamente; desapa-
ricion del derrame intraabdominal cuando existe, des-
aparicion de los dolores y de la fiebre, mejoramiento
del estado general y normalizacion de la digestion
cuando en esta funcién existen trastornos aparentes.
En unaépoca méas posterior se ve & los enfermos me-
jorar por algunos meses 6 afios y curar & otros definiti.
vamente. Kinig, de 84 operados tia podido seguir el re.
soltado en 16 al cabo de dos afiosy en otros 14 méas
de tres.

Y no cabe decir que no se trata en muchos casos cu-
rados, de lesiones peritoneales distintas de la tubercu-
losis, porque esto seria pueril, ya que los tubérculos
pueden siempre comprobarse con la vistay el tacto ai
abrir el abdémen, y sobre todo porque una larga serio
de observadores lian demostrado la naturaleza tuber-
culosa de los productos hallados en sus operados, prac-
ticando inoculaciones en seriey haciendopreparaeiones
microscépicas que no dejan lugar & duda. M. Christo-
manos, jefe de! laboratorio bacteriolégico de Atenas,
ha inoculado animales con serosidad peritoaeal de seis
operados de (lalvani, y en lo.s seis casos la muerte ha
sobrevenido entre el segundoy el tercer mes de la ino-
culacién, habiendo demostrado la autopsia, la tuberou-
lo.sia en .sus diferentes formas.

Nannotti y llaocioclii, Kitchensky, 8tcliégnleff, han
hecho inoculaciones con anéalogos resultados,y Zam-
bler y Jorfida han provocado con productos recogido.s
J)or Tricoiiii en el Instituto quirdrgico que este ]jr<jfesor
dirige, peritonitis tuberculosas acentuadas oii los ou
nejos y en los caidas.

(Se oontiunara.)

MEDICO

TAREAS cientificas DE LA ACADENIA WEQIGO-Q"JIRDRGICA o

SEKRITia POSTIFICA

El Dr. Valle y Aklabalde coroné dignainente la sesion
refiriendo una observacion clinica de ncffitispostifica. La en-
ferma era una nifia de diez afios, que en la cosivaiecencia de
lina fiebre tifoidea benignay que evolucioné con normalidad,
fué atacada de trastornos gastro-intostiuales acompafados
de hinchazoén de ia cara y palidez de la piel. Como en el res-
to del cuerpo no encontré nuda de particular, y si llamé su
atencion las hinchazones de la cara, asimétricas y circuns-
critas, relacion6 estos sintomas con la diarrea y los dolores
do vientre que inopinadamente se habian presentado, pen-
sando que todo pudiera explicarse por la existencia de una
lesion renal; y en efecto, analizada la orina, se hall6 albumi-
na, si bien en corta cantidad. Dispuso un tratamiento senci-
llo y adecuado al caso, y-eii un plazo de unos 26 dias, des-
aparecié en absoluto la albimina en la orina, y la enfermita
curo.

Iil Dr. Valle se extendié con este motivo en considera-
ciones sobre la patogenia de las nefritis, y concluy6 sn luci-
da disertacién, manifestando que si bien'no negaba la posi-
bilidad de que la lesién renal existiese ya durante el ciirsn
de la afeccion tifica, puesto que entonces no habia analizado
la orina, extrafiaba sobremanera que hubiese permanecido
latente hasta varios dias <lesjsués de encontrarsela nifia en
periodo de franca convalecencia.

SKI'TIFUCIIA

Verdaderamente intei'‘esante por la originalidad del asun-
to y lo pintoresco de la descripcion, fué la conferencia expli-
cativa que el I)r. Bellver hizo de iin nuevo método de trata-
miento de las heridas por medio de la septifiujia, mediante
laaplicacion déla Venda Cmchitela. En apoyo lie su tesis
historié multitud de hechos quirudrgicos ocurridos durante la
campafa de la Isla de Cuba, citando los nombres de los he,
ridos y los de los médicos militares que intervinieron en las
curaciones; abogé por la supresion del dolor y, por lo
tanto, por la de las cauterizaciones, inyecciones en los tra-
yectos y drenage de los mismos, por considerar que los ma-
melones que no sobresalen, no deben cortarse ni ser caiite.
rizatlos; que las inyecciones son perturbadoras en grado ex-
tremo porque se oponen & la corriente que la sabiay previ-
sora Naturaleza establece de dentro a fuera, y que el doebu-
Bellvcr denomina con el originalisimo nombre de <Vémito
de jos tejidos», por mediacién del cual, los cuerpos extrafios
salen al exterior con tal que tengan la salida asegura<la en
virtud de una espontanea inyeccién' hacia fuera 6 corriente
de eyeccién; que las mechas, lechinos y tubos de desagiio
son cuerpos extrafios, inutiles y perjudiciales, porque mien-
tras haya libre salida de los exudados en virtud del vis &
tergo, la corriente exosmoética establecida evitaria toda clase
de fermentaciones y auinesitos de presion,

Todo este conjunto de bienaventuranzas eis el tratamien-
to de los heridas, se logra por la benéfica influencia de su
medicacién septifugn, cosa muy <listinta de ]Ja antiséptica, que
rechaza por innecesaria, y la aplicaciéon de iarmda cauchiteln.
Esta.originalieim'i comunicacion, que someramente relato,
lio di6 lugar a controver.siu, & mi juicio, por el desconoci-
miento qui hcslu nijiiéi iiistatile lenfaii los .sefiores Académi-
cos de la nueva doctrina, pero de lodos modos iaé escucha-
da con regocijo.

FIEBRE TIFOIriEA

El estadio de la epidemia de flebre tifoidea que rein6 en

Madrid durante e! veranoy otofio de 180.*, di6 motivo a dis

(1) Véoae el nimero enteriur.

fi
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tiusidii tan elevadabajo el punte do vista tedrico y tan fruc-
tifera en e! sentido clinico, que bien'puedo asegurarse sin te-
mor & ser tildado de exageracién, que mas que sesiones aca-
démicas ordinarias, fueron ks celebradas pur la Academia
Médico-Quirargica 1-Npafiola, reunLoiies de un Congreso es-
pafol liara estudiar la fiebre tifoidea-

I'ué iniciada la disensién por el distinguido profesor de!
Hospital Provincial Dr. Lépez Elizagaray, quien con palabra
facil y persuasiva, juicio imparcial y sereno, y atinadas y
personales observaciones, trazé la caracteristica clintui que
en Madrid revistié la mentada ei)idemia. Estudi6 las curvas
térmicas observadas, relacionandolas con las clinicas do
Wundcrlicli y Liebeimaster, haciendo de paso juiciosas alu-
siones a la experimentacion y fiebres experimentales. Res-
pecto a! suero-diagnéstico manifesté que dé 30 investigacio-
nes que habia realizado, en la mayoria de los casos se obtu-
vo confirmacion; que en los graves, la aglutinacién del suero
era completa, y que eii los menos graves- y leves, 06 era, in-
completa 6 no se verificaba.

El Dr. Huertas, reputadisimo con justicia como uno de
nuestros clinicos mas sagaces, trazé de mano maestra el as-
pecto clinico 'lo la cuestion; conforme con la escuela france-
sa, analiz6 las curvas térmicas por él tecogidiis, mauifestan-
(io que una cifra de 40' ea el primer dia, significa la coinci-
dencia con unestado de eetefcoremia. En las autopsias por
él practicadas, el snoro-iliagaostico siempre habia conflrmu'lo
el diagnéstico clinico.

Respecto del tratamiento manifesté terminantemente,
que no existia el causal, siendo siempre circunstanciales las
indicaciones. Partidario decidido de la hidroterapia, usaba,
seguin los casos, las lociones, las afusionod y los bafios, pero
sin llegar & temperaturas muy bajas iii emplear sistematica-
mente los i>roccdimienlOB liidriaticus, que tienen su perfecta
indicacion en determinadas circunstancias. En aquellas ho-
ras en que el enfermo no pueda ser bafado y las temperatu-
ras son elevadas, recomiemla como antitérmico poderoso, el
Biilfato de quinina asociado & la fenacetina. Kn las hemorra-
gias, el hielo, el opioy el bismuto, son los medios que mere-
cen su preferencia; con este tratamiento, su estadistica arro-
ja el 8por 100 de mortalidad.

El laborioso é ilustrado académico Dr. Verdes Montene-
gro, aporté A la discusién el producto de sus personales in-
vestigaciones, con gran talento realizadas, en lo que A la
etiologia se refiere. Comenzé su luminoso informe, sefalan-
'lo la relacién que existir pudiera entre el agua que se con-
sumia en determinados barri'is, y la presentacién de focos
epidémicos, dejando bien sentado que no creia que el agua
fuese el Unico vector de la infeccién, pei'i si uno muy imp'ir-
tante en relacién con el suelo.

Sus investigaciones se refirieron 4 1.600 familias, namero
ya suficiente para poder formar juicio. Con gran cui'Uuil hi-
zo BUS observaciones clinicas tratando de relacionarlas con
las investigaciones bactei-i‘ilégicas 'juo el Instituto microbio-
l6gico le facilitaba, resultando de éstas, que las aguas del
Lozoya estaban infectadas por los bacil'is coli y los de la pu-
trefaccion, asi como también algunas de las de los antiguos
viajes, las do la fuente de la Reina y las de! viaje de la Cas-
tellana. En ninguna de las aguas analizadas se hall6 el baci-
lo tifico, y si con gran abumlancia el coli y los do la piltre-
faccién, per'i Ajuicio dcl Dr. Verdes Montenegro, esto fné
debido & la dificultad do dislinguir el coli del tifico.

Terminé manifestando su opinidon de quela epidemia su-
frida en Mac<lrid fné delii'la & la contaniimirién del l.ozoya
de origen fecaloide, porque en Ag'isto se haiha roto el canal,
y para evitar el desperdicio de las aguas, se hizo un dique

con tierras de pastoreo. Por ultimo, como las practicas do
laljoratorio son lentas, recomemlé & titulo de medida profi-
lactica, que ciiamlo recaigan sospechas sobre la pureza de
las aguas de determinadas fuentes, se cierren éstas en tanto
se analizan, obrando después en consonancia con el resulta-
do de la investigacion.'

Oportunas y atinailas fueron las explicaciones que res-
pecto & la técnica ilel suero-diagnostico di6é el Dr. Bravo y
Fernandez. Después de escuchadas, cualquiera no -practico
en este género de trabajos, podria haber acometido la'em-
presa de realizarlos. Tal fné la claridad sy método de la
exposicion.

Haciéndose cargo de lo manifeslailo por los sefiores
Académicos que lo babiun-precedido, iuterviiio en la discu-
sion el Dr. La Riva, quien con la aobriedail de palabra que
le es peculiar, la seguridad en la arguinentsieién y la severi
dad en el juicio por todos reconocida, dijo que rara vez subo
la temperatura a los 40°, el jirimer dia, excepcién hecha de
alguin que otro caso en los nifios; que la curva de Wunder-
lich es la méas frecuente, y que respecto & la reaccion del
anero-diagiléstico, no constituye este procedimiento mi me-
dio seguro.

El Dr. Bilbao con su habitual humorismo, pregunté si
lareacci6a del sueio diagnéstico'podria utilizarse como me-
dio de pronéstico, y servir ademas para hacer el diagnéstico
diferencial entre la tifoidea clasica y los estados tifoiiieos,
va 'pie hasta el momento presente, son a su juicio las inves-
tigaciones liacteriolégicas de la tifoidea verdades firo-
visionales.

No decaia por un solo momento el interés de la discu-
N, tan hiflUantemento sostenida, cuando el reputa'ifi y dis-
tinguido médico del Hospital Provincial Dr. Espina, dié una
prueba mas de la gallardia de su ingenio, de la elocuencia de
BU palabra y portentosa erudicién, haciendo la historia ro-
ti-ospecliva de la'fiehrc tifoidea en las antiguas epidemias,
sefialando las iliferoncias que en su caracteristica clini'-a la
separaban de la epidemia que se discutia Kn su sentir, fué
mas bien una endemia, que la tifoidea existe siempre en Ma-
'Irid, donde ha tomado carta de naturaleza, adaptandose al
medio y cambiando su fisonomia especial en el sentido de
presentar monos fené6memos abdominales y mas sintomas
pulmonares, pero siendo mas benigna en conjunto.

Sefial6 el hecho <le que la trai'la de aguas del Lozoya ha
sido perjudicial en nn sentido, si bien bajo otros mnltiple.s as
pectos ha sido heneficioso. Las aguas del Guadarrama, desde
Pefia-Lara ha-tala presa del Villar, son de pureza tal, casi
destiladas, que en este concepto servian en las farmai-ias y
fotografias; pet'i la cannlizai-ion desde lareferida prosa hasta
Madrid estad en tan malas condiciones, que en este trayecto
08 donde se infectan.

Poi- lo que al tratamiento-se refiere, os partidario de la
especlacién armnita, llenando indicaciones sintomaticas, y
respecto de l'is bafios los profiere calientes, es decir, solo con
'los graiios de diferencia de la temperatura ilel enfermo.

El reputado piretélogo .del Hospital Provincial y distin.
guidn publicista Dr. Codina, cMi su peculiar dominio délos
asuntos médicos, hizo un estudio acabado y perfecto de los
carauteres clinicos presentados por los enfermos tificos de la
ultima epidemia, y e.xpuso e! tratamiento <iue mejores re-
sultados le hidha da>lo, declarandose partidario de la espec-
tacion, y en los casos de altas temperaturas, de la hi'lrotera-
pia Cria, condenando enérgicanieute el uso de la quinina y
demés antitéi-micos.

Paru protestar ‘iel deS'lén con que asu juicio habia ei'lo
tratado el método del suero-diagnostie’) intervino el Dr, Han-

aA
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cloval, y n fu ([ue logré mi propésito, pues cou gran suma de
datos y deiiiostraiulo un conocimiento perfecto de loa nuevos
medios de investigaciéon r[ue ai servicio de la clinica ofrece
el laboratorio, biso un estudio muy claro y muy preciso de la
reaccion del suero-diagnéatico, explic6 su técnicay concluy6
afirmando que es unjnedio diagndéstico que merece emplear-
se, si bien por si solo tiene muy poco valor real.

Con !a seguridad en la interpretacién de los hechos cli-
nicos y el acierto en las deducciones (jne una practica ilus-
trada concede, ya que, en altimo término, ésta no os otra
cosa que la teoria aplicada, el Dr. Valle y Aldabalde refirié
las particularidades preseiitmlas en varios casos por él ob-
servado.s, y di6 cuenta del resultado de las investigaciones
con el suero-diagndstico, practjcada.s por el Dr. Mendoza en
once caso-s; <le ellos resulta que dieron la reaccién casi todos-
y Qii im lapso de tiempo relaciona<lo con la gravedad de los
ca.sos, por lo cual deducia que dicha reaccién, sin ser en ab,
soluto segura, era por lo menos un poderoso auxiliar de la
clinica.

Finalmente, el Dr. Azla, haciéndose cargo de las opinio-
nes sustentadas por los diferentes Académicos que habian
tomado parte en la disension, sefialé6 sin hacer comentarios
el hecho siguiente: El Hospital de .San .fuaii de Dios se surte
do las aguas del canalillo, que, como todos saben, ptéa descu-
bierto, y al que, por esta razén, van a parar multitud de ans-
tmicinsorgaiiicaH; pues & pesar <Ic esto, no so presenté niim
solo caso lie fiebre tifoidea, Imbiendo wusado liw rcforiilns
aguas aun en los dja.« do tiirléa.s.

t'oii el sentido practico que ie es peculiar, dirigi6 mui
invitacion & lo.s clinicos a fin de que llegasen ji precisar si
podian considerarse como tifoideos, enfermos que carecen de
tO'ioa los sintomas chisicos do talesy que solo' tienen fiebre,
pidiéndoles en este sentido un medii.de diagnéstico preciso!
Cou e-ste motivo se produjo una animada y provechosa dis-
cusion entre rliclio sefior Académico y el Dr. Codina, que to-
dos recordaréis cou gusto y que por no aijuaar mas de vues-
tra probada paciencia no entro 4 referir.

En la Tectittcaciéu que pl Dr. 1,6pez Elizagaray liizo, ray6
a envidiable altura, probando una vez mas su vasta erudicié'n,
su perspicacia clinica y la profundidad de sus conocimientos
bacteriolégicos.

llaincw podido ajireciar, no obstante, los defectos de
re.laccion en que seguramente he incurrido, que el tema iué
eminentemente practico y oportuno, la discusion elevaday
serena como correspondia U los justos prestigio.® de los que
la sostuvieron, y por ultimo, y esto es lo verdaderamente in-
terésame, In« conclusiones forimiiadas, Uutiles jior lo prac-
ticas.

A tollos los diBtingindo.s compafieros que intervinieron
en este debate, felicito en este momento con el mismo eiitii-
Hinsmo con que la Academia escuchoé sus interesantes comu-
nicucionei”.

X6 desmerecié en importancia a la discusiéon anterior, la
sostenida con motivo de la comunicacion presentada por el
lioclor Valle y Aldabalde. sobre la epidemia de des-
arrollada en Madriil durante el aGltimo iiivienm.

Con un osi.iritii sintético, admiralile, pre.sent6 el Dr Valle
la modalidad clinica que ofreci¢ la referida ejiildcmia hanei,
do Dolar respecto & su difusién, que mas que las condiciones
climatéricas, l.abian influido las de censo de pol.lacién v po
sible hacinamiento por esta causa, de sus habitantes' En
prueba de ello refirié lo ocurrido en Harcelona v Valencia
piimo.s en que a pesar de ser el invierno benigno, alcanzé la
epidemia mayor extension y gravedad.

iS» continaara.)

Bibliografia médica.

Tbatioo i-K.iciicu DK L18 OcLDSIoSES DHi, I ntbstjnu.—lEstranga-
iaciones, ini-aeinaoiones, voélvnloa, ata»00,= hernias, apendicitis,
etcétera, etc.,) por ol Dr, Angel Pulido, de la Real Academia
de Itedioina. Obra en dos tomos i.ublioada por U tiijlintna Eco-
aSmuo i1a Siglo Médico ().

1
TEE.APEPTICA

Pulido desarrolla el estudio de las indicaciones de un
modo vastisimo; queda agotada la materia. Compila opinio-
nes de otros autore.s.ias juzga rectamente y ofrece las pro-
pias con el mas luminoso criterio clinico.

Dice: «Pocas enfermedades han sido objeto de tan opues-
tos y radicales juicios terapéuticos como la oclusién intes-
tinal.

>La queja de los médicos de que los cirujanos empufan
en seguida el bisturiy abren el vientre con facilidad, aun a
trueque de los mas punibles fracasos, es justa muchas veces;
pero tratandose de la oclusion intestinal, lo es seguramente
mucho mus la de los cirujanos cuando dicen que ia cobar-
diay la ignorancia de nuiciios médicos hacen impotente & la
Cirugia, aun en casos en que, bien utilizada, podia garantir
el éxito de sus inters'encione.s...

jSj no se ilp.sobstriiye el vientre y la gravedad crece, hay
que recurrir pronto a la Cirugia. . salvo caso, por supuesto,
do un dingné.stico seguro 6 muy prol.able de oclusién dinami-
ca. Cuando luoclnaiéti es puramente neurésica (sea paralisis,
sea contractura espasniddica), hay que esperar mucho del
éxito de las irrigaciones rectales, los enouiiip eléctricos, los

opiaceos, el amasamiento, etc. En los casos en que el mal
atacé con dolor intenso, debemos acudir primcrainento &

los calmantes, empleando las ingestiones frecuentes de do-
sis de opio, y de belladona, ias inyecciones de morfina, las
unturas calmantes, los bafios y los enemas.

Los purgantes, por ser los agentes mas poderosos que
puede emplear el médico, son Jos que méas recelos merecen
& los practicos inteligentes, sin duda porque asi como apli-
cados con oportunidad son capaces de jiroducir efectos ad-
mirables, pueden producirlos desastrosos cuando se aplican
mal. (Esto es, cuando la oclusién no puede ser removida por
medio de tales recurso.s.)

»La inversion del cuerpo os un remedio no indicado por
la mayoria de jos tratadistas; pero que merece tenerse en
cuenta (quizds mas en gente joven). Sobre la ingestion <le
cuerpos pesados (perdigones, mercurio), aunque creamos que
no puede tener otro valor que el de una curiosidad histérica
08 lo cierto que no dejan <le publicarse casos (como los refe-
ridos en la obra) que atestignaii la obtencién de algunos
triunfos. Sin embaigo, el autor, eii Conformidad con casi
todos los clinicos del dia, sienta el principio de que se debe
rechazar el uso del mercurio metalico. <Y respecto & los per-
digones (del mim. 6 de 100 a 800 gramos) diremos por nues-
tra cuenta que cuando sonadministrados como propulsor do
una cantidad igual de una sustancia oleosa puede aceptarse
(quiziis mejot eii capsulas)».

»El lavado del estémago mejora sobre todo los vomitos, la
antiperistalsis intestinal, el meteorismo y ayuda A desemba-
razar las vias digestivas de materiales que iiueden & veces
impedir la llegaiia de medicamentos ai sitio de la oclusién,
siendo entonces un auxiliar en favor de los purgantes.

>I>a Enterocantesis (funciones capilares, aspiratrices, y pa-
racentesis) tiene defensores muy entusiastas y tiene también
impugniuh.reH. Como no liay estadistica alguna sobre este

(1) Véase el nimero anterior.
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particular, y solo se cuenta para valorar este procediniiento
ci>ii la autoridad personal, en la(Jue andan tan poc<i acordes,
ilche reservni-so para casos sumamente extraordinarios, en
los que el nioteorisino amenaza la existencia y no puede in-
terveiiir radicalmente la Cirugia, ora por no coiisentirlo el
cliente 6 por conceptuarlo iiopoteute.»

Enemas de aire, de gases diferentes y gasigenos, de agua
pura, varias soluciones de aceite, y eléctricas. Los enemas
pueden ser de grandes efectos en las invaginaciones y torsio-
nes; pero de ellos hay que advertir el peligro de las roturas
que se observa & veces. Por esto no se debe emplear cuando
se sospecha gangrena, ulceracion 6 estenosis por neoplasmas,
esto es, en oclusiones por efectos 6 con efectos morbosos muy
avanzados. Para obtener con loa enemas buenos resultados
hay que emplearlos siguiendo la técnica debida <Cuando se
halla uno en el terreno clinico nada mejor que leer detenida-
mente este capitulo cu la gran obra do Pulido».

«Pondremos el enema eléctrico 6 electrizaciéon intestinal,
A continuacion de loa enemas de sustancias medicinales de
las que en rigor puede considerarse como una variedad.

«liste remedio, como todos los que se han usado contra
la oclusion iiiteslinal, ha tenido ardientes partidarios que
lian cantado sus éxitos & veces maravillosos, y hatenido tam-
bién sus impugnadores, que son principalmente los cirujanos
diligentes que coasider.au perjudicial todo medio que tiende
é retrasar, con esperanzas que luego pueden resultar fallidas,
la Ocasion do laparotomizar pronto, antes de que se presen-
ten motivos de complicaciones. Sin embargo, el enema eléc-
trico, como veremos, un remedio que tiene nn asiento
solido en la terapéutica de la oclusion, y del cnal no so debe
prescindir antes do echarse en brazos de la Cirugia..., no des-
aniinaiidose aunque la primera y la segunda voz no produz-
can resultado; se pueden dar tres en las veinticuatro horas,
Hi al (lia siguiente el cuarto enema no da resultado, hay que
acudir A la Cirugia.

*Si la oclusiéon es do naturaleza crénica, se ensaya un
enema purgante, 6 un purgante (solo), y si se hace esperar el
resultado, no perder un tiempo preciosi; porque cuando el
enfermo llama, ostv ya en peligro y hay fenémenos de obs-
truccion. Apliijiieso la electricidad, y si después do la tercera
aplicacion no da resultado, no se ha perdido tiempo, no se ha
alterado el intestinoy se puede intervenir quirdrgicamente.»

DusjTUés trata del amasamiento, recurso ciego, pero no re-
chazable; del benéfico ¢tafloy de los calmaiifea farmacolégi-
cos..., «entreellos las inyecciones de morfina, son los que me-
jor debe conocer el clinico para usarlos con arreglo Aindica-
ciones muy concienzudas».

Purgantes. Este es el caballo de batalla de la Terapéutica
en laoclusién intestinal. Cita las opiniones do inAs peso en
proy contra, dominando éstas en la actualidad. Vor su
parte el autor dice; <es un arma de doble tilo que mal emplea-
da hace mucho dafio. Citando los purgantes no logren ven-
cer la causa, su efecto tiene que ser perjudicial. No iiay tér-
minos medios posibles; 6 sirven, 6 perjudican. Pero ¢pueden
servir? ¢lian producido en bastantes ocasiones el resultado
<Juo se deseaba?»

También dedica algunas paginas al régimen dietético y
al tratamiento sint-imatico. Se ocupa después en particular
y con detalle de las diferentes formas de oclusiones del in-
testino: por compresién extraintestinal, sea aplastamiento
(por viscera 6 tumor), sea eslraugniacioii por orificios riier-
nias internos).normales y accidentales, 6 por bridas (fisiol6-
gicas y patolégicas).

«En todos los casos de compresion el compresor puede ser

normal 6 anormal. Losllamados estrecheces constrictivas por
peritonitis crénicas, pertenecen Alos estrangulados. El juicio
clinico se halla supeditado al de la causa compresora, la cual,
generalmente, sélo puede separarse por procedimientos qui-
rdrgicos (si bien & veces puede ser suficiente con los maiina-
les)«.

Lo mismo dice de las estrecheces oclusivas del intestino
que se produzcan indirectamente & consecuencia do algun
proceso morboso del intestino; inflamaciones, hipertrofias,
ileoplasias (benignas y malignas), cicatrices post-ulcerosas....

»A la corta 6 a la larga no existen mAs recursos que los
que proporciona la Cirugia, Unicos verdaderamente eficaces
aqui.»

Al tratar de las invaginaciones, entre otras muchas cosas
excelentes, dice:

*Cabe, durante el primer periodo, la espenuizade obte-
ner una reduccion con auxilio de varios agentes, ya farmaco-
légicos, ya mecAnicos, resultado tanto mas racional cuanto
que es un hecho fuera do duda que muchas veces, especial-
mente en los nifios, la invagacion tiendo & reducirse espon-
tdneamente. . Porlo ciinl, ademas de otras razones, tendran
su principal empleo los medios reductores en el comienzo do
la enfermedad, y entonces es también cuando la insuflaciéon,
los enemas copiosos, 6 irrigacion, y el amasamiento, obtienen
sus mas probables curaciones.

eLos remedios farmacolégicos podemos reducirlos fun-
damentalmente. A tres: los purgantes, los calmantes y los an-
tiflogisticos.

eLos purgantes han merecido una general y severa con-
denacion, por jlarte de todos los autores, en el tratamient(j do
la invaginacién.

»Siu embargo, el aceite de olivas es un laxante suave, al
que se considera dotado de cierto efecto aiitiliogistico, que
ha servido en algunas ocasiones Tomado A altas dosis ha
producido efectos curativos....

»....La belladona merece recomendarse de un modo es-
pecial contra la invaginacién intestinal.

«Los antifiogisticos, las sanguijuelas A la cabeza, constitu-
yen una medicacién hoy poco aceptada, y que, sin embargo,
en esta enfermedad ha merecido clinicamente algunas ala-
banzas.

-Los refrigerantes, ya combatiendo la inflamacién, ya re-
duciendo los gases y los liquidos de algiin modo, han podido
servir de auxiliares utiles en el primer periodo.

»1.i)8 priiicipaies agentes,mecéanicos que podemos em-
plear en este caso son el amasamiento, las irrigaciones intes-
tinales y la insujiaeion....

. ...Pero no deja de tener detractores i-uaiido se sospe-
cha que hay gran espasmodizacion intestinal.

eContraindiracion de los opiaceos.—Calman la poristalsis
(6 contraccion clonica) y resecan, condenan 6 solidifican el
contenido, oponiéndose al proceso reactivo 6 curativo de la
naturaleza. Entonces, cuando hay la posibilidad de verificar-
se la curacion sin intervencién quirdrgica y siempre que la
suma agudeza del dolor iio revele persistencia eu la contrac-
cion tonica (puede decirse tetanica) del intestino, eeberéd abs-
tenerse en el uso de opiaceos,

;Y cuando se puede esperar la terminaciéon favorable
por si, 6 sea la curacién espontanea? Cuando la oclusién in-
testinal consiste en una obstruccién producida por alimentos
6 por cuerpos extrafios que pueden franquear la via digesti-
va del sujeto eufertiio, cuya via pudiera, ya de antemano,
hallarse incompletamente expedita, jo cual habra de tenei-se
muy en cuentay.

Hay ijue corregir esa sisteméatica tendencia de la ac-
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tnalidail, opuesta U la casi general <lela época pasada, de
emplear siempre los calinatitea, y solire todo los opiéceos.
La Medicina viene haciendo esto mismo durante todos los
siglos de su oxistoncia, de donde las dos escuelas antitéticas;
una excitando lareacdoén y la otra combatiéndola.

»E1 diagnoésticoy li terapéutica médica son capitulos
clue lian obtenido un adelanto positivo, y seria ine.xacto de-
cir de ellos que se bailaban en situacion parecida & como se
hallaban hace treintiv 6 cuarenta afios; pero es indudable que
los ba aventajado ihuchisimo la Terapéutica <iuirdrgica, y a
ésta se debe el interés especial con que presentamos este ca-
pituloy las proporciones que le concedemos en nuestra obra.

>Xo vamos, sin embargo, 4 tratar con laextension propia
de especiales iiionopraKas quirdrgicas los muchisimoB pun-
to.s c]uwe iiiteresan & la terapéutica quirurgica de la oclusion,
pnrque esto nos llevaria muy lejos, nos haria salir de nuestro
terreno y nos obligarla & dar & la obra monstruosas propor-
ciones, que serian, realmonle, inoportunas y censurables ...
Holarneiife puede ser objeto de nuestra tarea marcar las
grandes lineas terapéuticas, remltiomlo los profesores a los
tratados correspondientes para consegnir una perfecta ilus-
tracion ,,

>El primer punto que embarga el pensamiento del profe-
sor es el referente & la 7ierP8idtiil y opm-hinidad de la interven-
cion quij-iirr/icii, y después de esta cncstidii resuelta, decidira
si ha de preferirse unalaparotomia para buscary corregir la
causa directa do !'n oclusién, 6 solamente una enlerostoniia,
limitAndose & buscar un asa de inte.stino por encima de ia
oclusién, y establecer una via,de salida al contenido intes-
tinal,..

®K| moédico jirudente, y que no se inspire en consejos ra-
dicales <le escuela 6 ile una pasion terapéutica peligrosa, no
debe adoptar |>rocedimientos exclusivos, sino que estudian-
do muy detenidameiite las circunstancias <le caila caso y las
ensefanzas ile la iloctrina, procuraréa escoger aquello que sea
mas pertinente, que oberlezcamejor a los dictados <le su con-
ciencia, de esa conciencia que le advierte que su ministerio
te convierto eii un ser extraordinario que tien.e eii'sus manos
y eji sus resoluciones irresponsables, no sélo la vida de sus
clientes, sino también las angustias de sus terrores y el do-
lor espantable desus tormentos.

....-Cuantos datos se acumulen para lograr este finy
cuanto se afinen los sentidos sera siempre insuficiente, por-
que la ex]ieriencia de los afios y los estudios de los hechos
'leniuestraii facilmente que, aun entre eminencias respetabi-
lisimas y formadas en los hospitales, es frecuente el caso de
que 80 opere & quien so debe respetar, y se trate con farma-
cos inconvenientes & iiuieii debiera operarse. jAsi es, por
de.sgrnciu, dii oscuro y falaz el problema que ventilamos!

...»No debemos seguir, porque con ello no lograria ya
iiiiquirir mayores luces el profesor. Knbreves frases diremos
nuestra opinion. Ni loa juicios particulares de los hombres
practicos, ni las deducciones de la estadistica pueden bastar
para decidir al médico en cada caso. Como decia Nairne en
mi estuilio muy interesante sobre la laparotomia, no se debe
basar eii las estadistic-as el valor de una operacién, porque
en liu estadisticas nosocomiales se mezclan los casos viilga-
re.s & los casos serios y raros, y en las estadi.sticas particula-
res los cirujanos eligen sus casos. Cuando el cirujano se ha-
lla en presencia de un caso alarmante, debe examinarle bien,
aprcidur cuidnJo.samente todo.-* sus peligros, coix.cer las li-
neas de eondiicta que aconsejan las celebridaties clinicas, y
si se acojita la operaciéon no le queda mas que poner de su
liarte cuanto pueda y emplear todo el valor posible, porque
ha de serle necesario, Kn estos casos hay que pensar‘con
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Treves que por muy dramética que sea una laparotomia, es
mas dramatica y grave, de seguro, una oclusién mecanica
mal tratada. ,

«Frente & un caso ds necesidad operatoria surge ya esta
segunda cuestion: ¢Qué operacién se debe practicar? ¢La la-
parotomia, 6 sencillamente !la enterostomia?....

*Es un hecho cierto que no se debe rechazar al ano arti-
ficial, y que el préactico lo encontrara muy indicado cuando
crea que la ocluaidii jio se debe & una causa estrangulatoria,
cuando el sujeto carezca en absoluto de resistencia para
practicarla laparotomia, cnamlo se necesita solamente la
evacuacién como un compés de espera para acometer des-
pués mas radicales trntainientos, y cuando la causa de la
oclusién sea inoperable. Cuando la causa sea aguda 6 se crea
debida & bridas, hernias internas, invaginaciones... la laparo-
tomia hecha pronto es el Unico y eficaz remedio terapéutico »

eLa enterostomia propiamente dicha es el ano artificial
producido en un asa de los intestinos delgados, que general-
mente es el ilion, ileostomia. Cuando esta abertura se prac-
tica en un punto cualquiera del intestino grueso, se'ilama
con mas propiedad colostomia.

ePero ademas do estas indicaciones doctrinales, liav, como
dice muy juiciosamente Baiiley, otra* muchas,'ipio radican
en las condicionSs de animo de los enformos v en la habili-
dad y valor do los médicos. Cuando estos requisitos faltan,
lo cual sucede las mas de bis veces, puedo ser urgente abrir
el intestino de cualquier modo, por encima del obstaculo,
proporcionando asi al enfermo grande alivio y basta espe-
ranzas de curacién. Puedo también servir como uiia opera,
cion de espera que permitird después otra mas completa y
y reposada.,., EI meteorismo prominciiido es para numero-
soa cirujanos (Mannoury, Tillaux, (Tiaput, FeJizet y muchos
alemanes), una contraindicacion terminante de la laparoto-
mia, y aun en el supuesto de practicar ésta hay que comen-
zar por la enterostomia.

Kii las iuvaginaciones... «lii incisién eti la linea inedia del
vientre es preferible & la que se practica encima del tumor;
y una vez descubierto éste, lo primero que se piensa es si
se puede emplear aolamonte la desinvaginacion, la reduccion
del cilindro iuvaginado, 6 si hay necesidad de acudir A otrps
procediiuieiitoB mas crueles.»

Dr. CAMir.o CALLEJA.

Periédicos Médicos.

EN IDIOMA CASTELLANO: I. Cuerpos extrafios eu ios conductos
naturales.—EN IDIOM.A EXTRANJERO: Il. Tratamiento do
las Glccrus de las piornas por el amasamiento.—IIl. Divorsiis
formulas.

]

En la Revista Balear de Ciencias "iédil\ls da & conocer el
Sr. Rieray .mVleniaiiy los siguientes caso.s de cuerpos extra-
fios en los conductos naturales:

«l.— Es el primero un nifio de 7 afios, bien constituido y
de regular desarrollo fisico é intelectual, que vino & mi des-
pacho con el diagnéstico completamente hecho por su relato
y las noticias que aportalia su mailrc. Tratdbase de un alfiler
lie cabeza negra, de unos 6 cenlimetro.s de longitud, introdu-
cido en la uretra por ei propio paciento, con la cabeza hacia
la vejiga. EIl alfiler liabia sido propoi-cionado por la madre
(claro que no con este objeto), y el nifio daba sullcieutes
iletalles para que no cupiera iluda del hecho; asi gne no tes-
taba al clinico, para completar el diagnéstico, mas que deter-
minar la situacion precisa del cuerpo extrafio y formular la
indicacién que de ella se dedujera.
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lixamiiiaila exteriormente la uretra, por presiones meto-
dicas y cuidadosas en toda su longitud y recurriendo al tacto
rectal, se comprobé bien la presencia del cuerpo extrafio,
ocupando la cabeza del alfiler la uretra membranosa, vy ja
punta la zona final de la porcion bulbosa. El enfermito
orinaba con perfecta regularidad y sin acusar molestia algu-
*na, y sélo respondia & puntos dolorosos en armonia perfecta
con la situacion que el examen objetivo sefialaba al cuerpo
extrafio. Inutil decir que no crei precisa exiiloracién alguna
complementaria por medio de las sondas; no podian afadir
dato alguno nuevo, y podian en cambio alterar la situacién
del alfiler, haciéndolo mas profundo 6 enclavandolo en el te-
jido uretral, y ann amneiitiir los peligros con dislaceraciones
no siempre evitadas, & pesar do las mayores precnuciones-

Para el tralauiieuto, dejé & un lado todo intento de ex-
traccion directa por el cana! de la uretra, ali-iidicndo il lo an-
gosto del conducto, & lo facil de las dislaceraciones de la mu-
cosa, y alodificil deasegurar una aprehensién del alfiler por
eapunta bastante perfecta para no hacer peligrosa la extrac-
cion vis Afronte; pareciéme teérico y necesitado de no poca
habil paciencia el método que pretende clavar la punta del
alfiler en el extremo de una sonda blanda, 6 c! <pie trata de
conseguir alojarla en una sonda abierta por su extremidad
y, una vez salvado asi todo peligro de lesién, empujarla ha-
da el meato con presiones sucesivas sobre la cabeza, y pre-
feri recurrir al procedimiento de Uoopor y Boinet, llamado
por Boully de version, demostrando el éxito (jue no me ha-
bia cciiiivocado en la preferencia.

Calificado esto procedimiento de tedérico por uno de los
compaferos que vieron el caso, confieso francamenté que lo
intenté sin grandes esperanzas de éxito; asi que, para mayor
seguridad de terminar en una sesion, clorofijrmicé el eiifer-
m ito y ijrcpaTé todo lo necesario para practicar, caso necesa-
rio, elojal uretral El manualoperatorio fiié el siguiente: con
el tacto rectal, busqué la cabeza del alfiler ah>Jada en las co-
misuras de la uretra prostaliea, Y apoyandola con seguridad
sobre el pulpejo del.indice izgnienlo, busqué con el del dere-
cho la punta, apreciablo al través de los tejidos poco por ile-
tvdSde la insercién anterior de las bolsas, Y una vez en ple-
na posesién de ambos e.xtremos, una compresién regular hi-
zo aparecer la punta del alfiler al exterior al nivel seffalado;
cogi6dla un ayudante con unapinza fuerte, Y con una traccién
ligera la sac6 al exterior, quedando solo la cabeza en la uro-

tr.i; entonces, completada la versién Yempujando ligeramen -

te, apareci6 la cabeza en el meato, extrayéndose el alfiler sen-

cillaineiite.

Duréla intervencion menos tiempo del usado para des-
cribirla, y no hubo hecho post-operatorio algn.ni>que mencio-
nar. Me acompafaron en la intervencién, ayudandome acti-
vamente,-los ilustrados comprofesores Sres. Jaumo y Matas
y Itipoll.

Il.—Es el segundo una nifa de doce afios y medio, que
Illeg6o @amiobservacién sin mas dato ijue el padecer, desdo ha-

cia56 0 meses, unintenso resfriado do nariz, con obstruccién

parcial, gne la liacia roncar durante ci suefio, dandole no-
ches intranquilas y acompafiandose, en épocas de exacerba-
cién, de conjuntivitis ligeras, especialmente del ojo derecho.
Muy intolerante la enfomiita, hacia <lificil é inci>mpleto el
examen olijctivo de las tosas nasales; pero aun asi, repitién-
dolo muchas veces y aiielando6 &4 una crecida dosis de iiacion-
c.ia clinica, afirme e! iliagndéslico de cuerpo extrafio en la fosa
nasal derecha.

Excithda del tratamiento la anestesia general, por tenni-
ilante exigencia de la familia, hube de multiplicar los inten-

tos de extraccion, seguidos todos ellos de completo fracaso:
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todos los modelos de pinzas que tuve & mano— utilizando
mi modesto arsenal y abusando del de mis compaferos —
fueron empleados sucesivamente sin resultado; recurri a las
espatulas finas, con el mismo resultado; intenté el aprieta-nu-
dos, sin obtener una quietud del enfermito suficientemente
prolongada para colocar el asa; empleé modelos diversos de
ganchos obtusos, que resbalaron siempre, sin conseguir mas
que alguna vez movilizar ligeramente el cueigto extrafio, y a
la postre, cuando dudaba ya de poder resolver e! caso sin
cloroformizacién, obtuve un éxito completo utilizando un
instrumento improvisado y al alcance de cualquier practico
(le ahlea remota.

1oblé uiia larga hor(juilla ordinaria de toilette de cabeza,
en su extremo obtuso, obteniendo asi un gancho de dimen-
siones aproiiiadas y que, por su cualidad de doble ganclu), hi-
zo una aprehension perfecta, haciendo tan facily sencilla la
extraccién, que la nifia, aun escamada cuino estaba, permitié
los dos tiempos de la iirter\-eiicion: introducciéu del gancho
y extraccion del cuerpo extrafio, sin protesta de ningun ge-
nero. EIl tal cuerpo extrafo resulté ser un hueso de ciruela
pequeria; estaba alojado en el meato inedio.

La observacién tiene en mi coiicephi cierta importancia,
en x»rimer lugar por lo mediano de la tolerancia-organica, he-
cho mas raro que la completa tolerancia 6 la intolerancia
grande, y en segundo y muy preferente, por lo sencillo del
instrumental empleado para la extraccion.

I11,—Tratdbase de un soldado del Kegional de Baleares
ndm, 1, qu e acusaba padecer sordera ilel oido derecho—mas
6 menos completa, segun las épocas desde la edad de diez
afios. Este oido le habia supurado en muchas ocasiones y en
otras le habia molestado, aun sin supuracion, con dolores in-
tensos, a veces muy molestos, y zumbidos muy molestos; en
algunas raras ocasiones habia sufrido vértigos, relacionados
siempre con los largos periodos de otalgia mas 6 menos
notable.

Habia sido tratado el oido en multiples ricasiones poi muy
variados facultativos, y exjilorado ya algunas veces con el
otoscopio; asi (lue cuando se presentdé & miobservacién, acu-
sando fuerte dolor de oido, procedi al examen sin pensar
poco ni muclio en cuerpo extrafo; mas he de confesar que
cuando, en vez de la superficie tiin panica, aprecié en el fondo
del especuluiu una' superficie negra y brillante que dalia al
estilete una sensacion de cuerpo duro completamente inmoé-
vil, acudieron & mi animo tantas clndas que no me atrevi &
llevar mas lejos la exploraciéon, y dejé para otro examen el
formular un diagnéstico y basar un tratamiento racional, li-
mitandome a nseptiznr el oido, como tiempo previo a toda
intervencion.

Nuevos examenes hechos con toda precaucion, y el uso
de algunas duchas prolongadas, movilizaron algo el cuerpo
extrafio y me llevaron a un diagnoéstico positivo; las dudas
s6lo persistian en cuanto de la naturaleza del cuerpo que se
trataba. La autigliedad (diez afios) del padecimiento, los exa-
menes realizados por otros facultativos en épocas anteriores,
las intermitencias de bienestar casi completo, alternando con
épocas no cortas de supuracion auditiva, no iiarecian abonar
el diagndstico patogénico-de cueriio extrafo

Ello, sin embargo, la movilidad indudable del cuerpo que
en el fondo auditivo se presentaba, indicaba su extraccién
con toda fuerza, yéa ello procedimos, empleando primero las
duchas, que no consiguieron mas que uiovilizarlo un tanto, y
el estilete y los ganchos manejados con toda prudencia, (jue
(‘lompletarou la intervencion.

Eleucrpo extraido dejé el conducto auditivo libro com-
pletamente, llegando la potencia auditiva en seguida casi a su
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grado nipdio, y siendo apenas sensibles las inodiflcaciones
fisicas de la meml>rana timpanica

Lo importante de este caso no es sélo la larga duracién
del padecimiento y el grado de tolerancia de a([uel oido, su-
friendo afios y més afios, sin alterar ajienas su normal anato-
miay la jnireza de sus reacciones fisiolégicas la persistente
accién del cuerpo extrafio, sino que es mas importantey cu-
riosa la naturaleza de éste. Examinado detenidamente, y re-
curriendo en busca de comprobacion & algunos comparieros,
lililie de afirmar que se trataba del cuerpo coriadceo de unin-
secto que no intenté clasificar; laforma y el aspecto evocaban
esta ideny asi lo creyeron (mantos consulté, y asi sigo cre-
yéndolo, aunciue siento, sin embargo, no haber recurrido &
mas detenido analisis.

V.
Itoginiiento; pero, asi como en el anterior todas las circims-
tancins alionaban su buena fe, y de ella jinedo responder, son
nuicbas las que me bacon dudar de la do éste, y asisolo con
interrogante anoto los datos que no fueron por mi directa-
mente observados.

Acusaba sordera can completa del oido dereclio, datando
de 10 meses, fecha anterior & la de su ingreso en el servicio,
y Hiibjetividadcs penosas y muy repetidas, aunque de escasa
duracién; supurdé el oido en los primeros tiempos de la enfer-
medad, pero desde entonces no ha repetido el flujo; la per-
cepcion por contacto, utilizando el diapasoén, es igual en am-
bos oidos, y en los dias de mi primera observaciéon los zum-
bidos eran mas intensos y persistentes que de ordinario y
llegaban, & vocea, & producir asomos do verdadero vértigo.
Tamliién este enfermo ha sido tratado por muy varios facul-
tativos. lia recurrido al curanderismo, y en varias ocasiones
ha sido examinado con el otoscopio.

Colocado el esjieculum, apréciase en seguida un ligero
acortamiento del conducto, y, en vez de la imagen timpanica,
ajiarece un fondo negruzco medio oculto por ligera tumefac-
cién do la mucosa; aclarado el fon lo con un amplio lavaje bo-
rico y usando prudentemente el estilete, se diagnosticé clara-
mente un cuerpo extrafio, redondeado, movible y duro, -jue
da j)or su polo superior paso al gancho romo, y sale al exte-
rior facilmente coa li'eras y nada dolorosas tracciones, a
pesar de haber resistido a4 una prolongada y minuciosa du-
cha do iigiui bdrica.

Extraido el cuerpo extrafio, resulta ser un hueseclto de
almeza. La potencia auditiva se eleva eii seguida casi a su
grado medio, y no se aprecian mas que muy ligeros fendme-
nos do flegmasia crénica en la mucosa peritimpanica y nota-
ble emjmAfainieiito del timpano, con mayor elevaciéon de la
apolisis del martillo y desaparicion del triangulo luminoso,
liliince dias después, y usando muy sencillos medios utili-
sopticoa, casi do mera limpieza del oido, no se observaba se-
fal alguna da lo ocurrido.

Lo importante en estecaso -si es verdad la historia que
el enfermo Velataba —es la introduccion del cuerpo extrafio
bili conocimiento dol interesado; cosa frecuente ciertamente
oti el nifio, pero no t-infacil en el adulto..

11

I'.irtieiuli) dol dato de que el estado distrijttco del miem-
bro es la cansa do las Ulceras de la pierna, ocarreso la idea
de que si modificando la piel por el amasamiento se obten-
dria mas réapidainente un resultado favorable. Este método,
aplicado por diversos autores, acaba de Gstudiario en su te-
sis el Dr. Régnier, ciuieu refiere varios casos tomados de la
clinica dol Sr. Gérard-Marchaiit, donde son tratados por el
Dr. Géraud del modo siguiente:

En presencia de una Ulcera térpida, infectada, cubierta

—También tratabase en este caso de un soldado del, ,
ela yema do los dem as dedos,
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de una capa purulenta y ,sin mamelones carnosos, instituye

durante un tiem po variable, segun los casos, curas himedas

1.000. Ko principia el

con pernianganato potasico al 1 por

de introducir en los

amasamiento el primer dia por miedo

linfaticos ingurgitados los microbios que pululan al nivel

de ia solucién de continuidad de los tejidos. Pero tan luego

como la herida ha cambiado de aspecto y se ha obtenido la*

desinfeccion, suprime el perraanganato, que reemplaza por

curas linraedas con boricina U otra mezcla algo irritante.

Al propio tiem po practica con la yema del pulgar un li-

gero amasamiento en la direccién centripeta que se extiende

inseusiblemonte alrededor de la UGlcera on toda la regién,

después & todo el miembro, desde la garganta del pie hasta

la rodilla, ayudadndose esta vez de la palma de las manos y

que abrazan la pantorrilla,

las presiones se acentian en los bordes indurados de la he-

rida y en sus proximidades, durando ca<la sesién de cinco &

diez minutos. Se renueva este tratamiento todos los dias al

principio, luigo cada dos dias, prolongando el amasam iento

hasta después de obtenida la cicatrizaciéon.

Es raro que no haya mejoria al cabo de pocos dias. E|I

dolor,cuando existe, se atentGarapidamente;la piel en elcon -

torno se pone blanda, reaparece la sensibilidad y, como hace

constar Erdinger, hay una relacién casi constante entre la

rapidez de la cicatrizacién y el retorno do la sensibilidad.

Aparecen los mamelones, se reblandecen los bordes, bi opi-

dermizacion procedo por islotes blancosy,en general,secom -

pleta la curacién en pocas semanas.

Por poco que se reflexione sobre los resultados do esto

método, se comprendera que son l6égicos y naturales; pues

modificando el estadoprecario del miembro, causade todo el

restituye el amasamiento & los tejidos su tendencia na-

mal,
tural &4 la cicatrizacién Hace, en suma, de la ulcera consti-
tuida una herida simple, que debe curar y cura en efecto,

como toda herida com an; Sublata causa tollitur effectus.

Es de advertir, y éste es un punto ifuportante, que el en-

fermo puede continuar sus ocupaciones sin retardo para la

cicatrizacion.
Il
De la obra del Dr. Lemanski Arte deformular, tomamos

las siguientes formulas:
LINISIENTO CALMANTE
Se eiiijilea el salicilato do metilo puro 6 en sbluci6ii en ei

aceite 6 la vaselina, para einbadurnamientos cOnel pincely

después 60 cubre la regién con algodén hidroéfilo, tafetan en-
mez-

las siguientes

prescribir

gomado y vendas. Se puede
clas:

Balsamo traoquilo

— de Pioravanti

Salicilato do raatilo
Otambién:
40 gramos.
5 —

20 —

VaseliNa ..
(CTVE\YZ: (o]0 SR

Salicilato do m 0 tilo oo

Esta pomada, otujileadaen la oniuitis, constituye un exce-

lente tratamiento; eldolor y la tumefaccién disminuyen ra-
pidamente.
El salicilato do metilo estd indicado especialmente en el

reum atismo, la ciatica, las neuralgias, la pheljmatla alba do-
Iens, las neuritis, el zona, los dolores de la tabes, las pseudo-

neuralgins del mal de Pott, los esguinces, etc. -

P ‘LVO ANIIBEPTIOO Y ANESTK.SIANTE PABA LAS ESCARAS

DOLOBOS.VS na los tipicos 6 IIE 1as qgI'BMAIIUEAS EXTENSAS

Dermatol. s 10gramos.

G lorliiirato de cooBina.....nnn. 2 —
Polvos do bonjai 5 —
20 —

Almidoén
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Para laa Ulceras eczeiiiatosas 6 varicosas, se puede pres-

cribir también:

..J 10 15 gramos

Dermatol 20 —

Oxido do fino.. 16 —
sSoLOCIOS PIiEV EN L.WVVADO nn t.VH M.VKOS

Cloruro Sildioo | gramos.

Sulfato s6Jioo
Sublimado....

Aoido tartrico

Agua bervida .. i —

O tam biéii-
EiSarl,i do tom U0 ...oooiiiiiiiiiiiiiiiiien 1 j, gramos.
— di espllego
SubUmalo.....
Alc.oUol do 9P

1 litro.

MEZOL.t I"Vitv ISIIAt.ACION'ES

Esencia de trementina 30 gramos.

Tintara de benjui..... 25—
Creosota .. 15—

Esencia de onoalipto 30 —

— de tomillo.... , -

— de espliego i
Alcoliol da 9J. .o 200 —
Se pone una 6 dos cucharadas de esta mezcla ou una ca-
cerola pequefia de agua hirviendo, colocada sobre una lam -
para de alcohol y tapada con un embudo <le cristal. EIl enfer.

mo aspira loa vapores que se de.sprondeu de esta mezcla.

POLVEIIEZACIU.'f ES f-\ H.VUSTACt6S DI! UN ESPffiIEMO

................................................ 50 gramos.
®
50 —

Agua hervida ... 1 039 —

RoMiH TEIIKES

Notas Clinicas Inglesas.

I, Heruia diafragméatioa estrangulada. — 1. EI pormanganato po-
téeioo como antidoto dnl onvenenamionto por el opio.—I1Il. Im-
prosionee de las madres.—I1V. La esterilidad en el bombis.

El Dr. S. .T. Mixter ha referido un caso intevesanto ile esta
rara enfermedad (la hernia diatragmatica).

R1 paciente fué nn plomero, de veintinueve afios, que
goz6 de buena salud hasta que empez6 la estraiigulaciuii.
Cuatro dia.s antes se le habia encomeiulado el trabajo de dar
4 la bomba y habia hecho un gasto considerable de fuerza.
Esto fue seguido por uu dolor grave en la region del ombli-
go, y cayo eii un estado de colapso y postracién. Continu6
el dolor y en el siguiente dia se le ailministré un laxante- Al
siguiente dia se le puso un enema, que di6é por'resultado
un pequefio movimiento, el primero desde que comenzaron
los sintomas- No hubo evacuacién de gases. t-u temperatura
al principio fué normal y también su pulso: después ambos
subieron, la temperatura d 101. f (38'3 cent.) y el pulso 4 145.
Hubo vomitos en todo el trastorno. Hubo una distensién ab-
dominal grande, pero sin excesiva sensibilidad. Se decidi6
operar y se practicé una incisiéon de cinco pulgadas de largo
en la linea media. Se puso al descubierto el intestino delgado
muy dilatado que fué recibido fuera con pafios calientes. No
se descubrié nada anormal en la regi6on de la pelvis y del
apéndice.

Se practic6 la puncion del intestino delgado y salieron
heces y gases, cerrandose después el orificio intestinal con su-
tura y fué repuesto en la cavidad abdominal Agrandada la
Incision, se descubrié un asa del intestino que pasaba por el
medio del trébol izquierdo del diafragma. Fué imposible

atraer el asa al interior de la cavidad abdominal, hasta que
se agrand6 por delante la abertura del diafragma, préxima
mente en una pulgada al parecer. El Dr. Mixter pasé enton-
ces su dedo & través de esta abertura, y pudo empujar hacia
abajo esta asa de intestino, y también una gran parte del
grande omento.

El omento y el intestino estaban muy gangrenados y el
altimo ademés perforado. Cada respiraciéon ahora aspiraba
aire 4 través del abdomen, exactamente igual que es asj>iru-
do el aire en un caso de empiema EI paciente se hallaba en-
tonces en tal estado, que se procuré cerrar tan pronto como
fué posible. Las superficies contamina<las del jieritouco fue-
ron limpiadas con rapidez. Se colocé un pafio profiindoinen-
te, debajo y junto & la abertura ilcl diafragma, y se obturé la
extremidad de la larga incisién con gasa, y se suluraroii con
esmer<i las tres cuartas partes inferiores con catgut, se se
c6y se le puso la venda. El paciente murié sin reponerse del
shock, y en cuarenta horas. — {Dosto/i Medical and Surijical
Journal. Marzo 22-1900.)

I

W. K. tiatewood vié un nifio negro, de dieciocho meses,

una hora después de haber tomado una do.sis excesiva de
laudano, en cantidad que no se puede precisar. El nifio esta-
ba frio y viscoso, con unarespiracién bajay débil. Se le lavo
el estbmago y se le inyect6 en el muslo un cuarto de gramo
(i5 miligramos) de permanganato potasico. En media hora
se not6 alivio en la respiracién y circulacion. En otra hora
se le dié café denso,y entonces en el curso de doce lioras el
nifio estaba fuera de peligro y apto para pasear. Gatewooci
dice que no cree que solamente el lavado del estémago haya
salvado el caso.—(Riemond Journal of Pradice).

11

I/7as impresiones que sufren las madres es lui asunto que
en cada embarazada se presta & varios juicios y considera-
ciones. Los impresiones de naturaleza desagrailahle en una
embarazada, pueiien causar efectos mentales y corporales en
811 nifio. No es decir que la causa U objeto que produzca una
conmocion en una mujer haya de fotografiarse sobre el nifio
no nacido; pero todo el organismo padece la desagradable
impresi6on hecha sobre la-madre. La consecuencia es un de-
sastroso efecto sobre su prole. Solamente en los muy tem-
pranos meses del embarazo un shock puede producir defor-
midad del producto; cualquiera estado y desagradable impre-
siéon mental puede producir «marcas.» A causa de los mu-
chos defectos <tue producen en los nifios las impresiones ma-
ternas, es discreto evitar en la mujer alteraciones emociona-
les durante los meses de la prefiez. Una emocion debiiia & un
accidente, y por consiguiente inevitable, se'procurara hacer
olvidar eii seguiday no hablar después de ella.

Durante el dltitno sitio de Paris una grande jiroporcioii
de nifios fueron fisica é iutelectualmente enfermizos, y
muchos otros fueron imbéciles 6 idiotas.— (M&Ilical liecordj.

v

J. Rico ha hecho un estudio de la esterilidad en el hom-
bre, lijando especialmente la atencién en la zoospermia, de-
bido & la obstruccion en el sistema de los eouductitos esper-
méaticos, sefiala dos clases de casos referentes & la presencia
6'ausencia de cambios en el tejido celular que rodea los tu.
hitos seminiferos. El mas marcado de estos cambios es la
formacion de una zona de tejido hialino alrededor de los tu.
bulitos seminiferos, eii el sitio del plano normal de células
do tejido conectivo, que forman la cubierta fisiol6égica de es-
tos tubos. Esta capa de tejido hialino del epitelio, de su sus-
titucién 6 nutriciéon, se deriva normalmente de los vasos
sanguineos del tejido conectivo intulobuhir, Los cambios de-
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liiicrativos <lel ej)itelio acampanan & la formaciéon do los
circulos hiaiiiio. Ciiniiilo la zona liialiiui es delffada, descu-
brimos el epitelio del coiiduclito normal, ya conteniendo es-
peruiatozooB, 6 'si los eajiermatnzoos faltan y descubrimos
solamente unos pocos planos de e[>itelio, 6 bien soininenic
una capa, los lineas liisiites entre células que permanecen
frecuentemejBte indistintas. Kstn es, sin embargo,-una cavi-
da<l clara del conducto, que, & veces, esta lleno de espermato-
zoos. Kn la invasion ulterior de la zona hialina, el epitelio
queda muy adelgazado, capa aplastada, semejante al endote-
lio, y estos tubiios no contienen nada, 6 & lo sumo unos po-
cos fragmentos de células. ICn los casos mas proiumciado.s
<lesai>arece complelaniente la luz del tubo, y en lugar «le un
conducto revestido con epitelium, parece haber una mas 6
menos venbidera liialiiia masa de tejido con muy pocos
ndcleos, sin ningmia buclla de epitelium lesiioular iionnai.
( Medical Timen luid Hosyifnl.Gazclte j.

Seccion Oficial.

MINISTERIO DE LA GOBERNACION

DIKEt'OIOX GENERAL I>E SANIIUD
tIRCULAt!

llabidlulose presentiulo casos miineroso.s de infeccién
por la triquina ou la capital de M uiviy siendo posible que
varios de los productos alimenticios, alli elaborados en época
reciente, hayan sillo expedidos & diferentes puntos de la na-
-cién, pudiéndose asi originar la propagaciéon de la enferme
dad en puntos diversos: esta Direccién general, en ciuupli-
tniento de sus mas sagrados deberes, se dirige & V, S. reco-
mendandole que ordene & todos los dependientes del ramo
cumplan con el mayor rigor todo cuanto estd mandado res-
pecto & inspeccion de carnes frescas, emhiitidos varios y
conservas de tollas clases, poniendo estos productos & liis-
posicién de loi laborittorios provinciales y municipales y del
titulado de Al/oiisa X ili, que es el del Estado, para el debi-
do eetudil y dcteruiinacion de la existencia de agentes in-
fecciusii.s.

Espero del reconociilo celo de S. preste una atencién
especial & este asunto de la salud publica, para evitar, en
cuanto cabe en lo posible, se repita lo que en estos momen-
tos ocurre en lu capital de Murcia, procediendo en su conse-
cuencia, con todo td rigor conveniente.

Jladriil 28 de Noviembre de 19U0.—EI Director general.
Doctor i™ancisco de Coricjarciia.—Sres. (.iobermulores civiles
de las provincias.

MINISTERIO DE INSTRUCCION PUBLICA

lillAl, OKDBN

limo. Sr.: A fin de mantenerla disc.iplin.a escolar, y de
imponer, como consecuencia de la misina, & los alninuos la
precisa asistencia a bus clases, evitandose ai mismo tiempo
todo tumulto 6 algarada que bajo futiles pretextos puedan
realizarse dentro de los claustros universitarios;

S.M.elrey Q I). G), y en su nombre la reina regenta
del Reino, se ha servido disponerque serecnerdea los rec-
tores y directores de establecimientos docentes lo dispuesto
eu el Real decreto de 25 do Mayo del corriente afio, eiicar*
gando que los catedraticos pasen diariamente lista y priven
de] derecho & examinarse en el mes efe Juuio & los alumnos

que sin causa justificada incurran en veinte faltas de iisisten-
ciii & las clases diarias 6 diez & his alternas.

iS ilentro de la rniversidad. Instituto 6 Escuela se pro-
dujese algun tumulto, 6 si por algunos aluiBinos se tratase de
impedir & los demas la asistencia a jas catedras, el rector 6
director mandara formar Consejo de disciplina, y so impon-
dra & los promovedores cid luimillo la pena de pérdida de
curso, no pudiendo los castig.udos presentarse a examenes
ni en la convocatoria ordinaria de .lunio ni en la extraordi-
naria de Septiembre.

Una vez producido el motin 6 la algarada, los ratedraii-
eos harén constar los alumnos ciue coiicurran & clase. Los
cine dejen de asistir por espacio de tres dias seranilesde lue-
go borrados de la lista, obligandoles & repetir*el curso sin
opcién & examinarse en fufiié ni en Septietdibro.

fii colectivamente «lejan de a.sistir ios almimoa jior esp.a-
cio de tres dias, se ordeiuii G la clausura de la clase, y a to-
dos ellos se impondréa bt pérdida de curso.

A fin de que no pueila alegarse ignorancia de estas dis-
posiciones, se fijara una copia de ellas en Ins tablones de
aimiicios do los establecimientos docentes, y ademas se pu-
blicaran en la Gaceta, para que llegando & coiiocimiento de
hLs familias contribuyan éstas & mantener 6 a restablecer, si
necesario fuera, la disciplina escolar.

De Real orden lo digo aV. I. panisn coiiociniientoy efec-
tos proce.lentes. Diosgiiardea V. | muchos afios. Madrid 19
do Noviembre de 1900. — G. Alix. mSr. Siibseorolnrio de
este Alinislerio. — (Gaceta del 20)

MONTEPIO FACULTATIVO
SECKKTAKIA UIiSEEAL

AnuQcto Ue pensién.
Dofa Valentina y dofia Paula Corcostegiii, solicilaii pen-
sion de orfandad; y
Dofia Mercedes Martin, pen.siéon de viudedad poi- iiBuertc
del socio jubilado D. Pablo Escribano.
Lo que se publica paia conocimiento de ia Kodedad y a
los-efectos del Reglamento.

Madrid 27 de Noviembre de 1900.—EI secretario general
F. Marin y Sancho.

Consultorio.
PREGUNTA

880. I'n médico tiene en residencia en un pueblo, en el
cual asiste solamente &4 la mayor parte de los veciBios, como
clientes iniriiculares, puesto que la beneficencia esta vacante.
En este estado, e! médico se ausenta del pueblo por unos
dias, y durante,esta ausencia una enferma de un pueblo in-
mediato se traslada a4 aquél y allila sorprende la niuerle
repentinamente sin asistencia facultativa, puesto que, como
queda dhho, no babia otro médico en la localidad que el
mencionado. Ahora el juez de dicha localidad quiere exigir
responsabilidad «1 meédico ausente; se desea saber si tiene
aigiina, partiendo del principio de que la beneficencia se en
cuentra vacante.—J. Si.

RESPUESTA

886. ¢Qué resposnbilidad va a tener el midito? Niiiguti.q,
absolulauBente ninguna.

Gaceta de la salud publica

Estado sanitario de Madrid.

Altura bazométrica méxir’r}a, 700,72; minima,-080,73; tem-
peratura maxima, 14o0,ig miniD>n, 00,4; vientos dominantes.
SQ. O y t). SO.

Durante ia scm.infi dltima han predominado lasGntonne-
dados de la penultima seman;i; la patologia del aparato res-

pira
meo
pnei
naci

ordi
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piraturio es considerable; anfrinas inttaiiiatorias y |])Scmlo-
uiemliraiioHas, larintritis y tragueo brompiilis. lai pleuro-
uneuuioiifa lia aumentado eii frecuencia y ella, con la tenni-
jiacidii natural de los padecimieutos cromeos del pulmén, ha
constituido la principal causa de mortalidad en la jiatolojiia
ordinaria. La patologia dol tubo digestivo ha dismimiido al-
go, aumentando las llnxiones evacualricos, principalmente
las del plexo hemorroidal. La viruela en disininucién.

En el Instituto de Siieroterapia, Vacunacién y Bacterio-
logia de Alfonso X |11 (Ferraz, 98, antes Goya, 14)so vacuna-
ra°todoB los dias de esta semana .por la tarde, gratuitamente
& loe pobres.

Cronica

Giro contra los suseniptores. Siendo mnclios
los suscriptorea que no han satisfecho adn el importo de
sus suscripciones correspondientes al ai\o 1900 que esta ya
teriiiinando, ponemos en sn conneimiento ijuc el dia 2i de
Xnviembre Gltimo hemos girado contra ellos, espe-

hacer luego las reclamarioiies que estimen pertinentes.

Reparto de obras. El miércoles liliimo, 28 de
Noviembre, hemos remitido & los suscriptores de la uiin.io-
TKC.v CU provincias, tanto a 1os que 1a tienen en riistica como
& los que la tienen encuadernada, la excelente obra Guia
para el examen clinico y tratamiento de los
niios enferm os, por.lohn Thomson, vertida a! caste-
llano por el Ur. Il. Uodriguez Pinilla, médico-directoi de Ba-
fos. profesor libre de Pediatria, etc., obra que esperamos ha
(le tener gran aceptacion y ha de ser muy bien reciinda por
nuestros suscriptores. Por circunsfancias especiales na su-
frido algun retraso la publicaciéon del Atlas de enfer-
medades venéreas Yy en tanto que ve éste la luz, reci-
liirdn nuestros suscriptores algunos cuaderno.s del Diccio -
nario filoséfico, ijueestdcu prensa, del Exemo. iSr. Mar-
qués de liiiadalerzas.

Obituario.— Tcmemiis el sentimiento de participar a
nuestros lectores hi defuncién de los doctores .lanasens, emi-
nento higienista belga, quien dot6 a Bruselas de una orga
nizacion perfecta de lo.s servirios de higiene, noigiuilada por
nacion alguna; Sayre, célebre por su renombrad.i aparato,
Freire (1). Domingo), tan conocido por sus estudios solire la
liebre amarilla, y Mata (D. Tomas), distinguido mddico do
A\ranjuez, doinlo'ha ejercido muchos afios como titular, asis-
tiendo a diversas epidemias, entre ellas hi mortifera de co6-
lera del afio 1885. Toda el vecindario de Aranjiiez y loa
médicos de dicho pueblo, lian sentido hondumenle la muerte
del Hr. Mata.

XIV Congreso internacional de Medicina -
El martes'nlcimo ofrecieron sus respetos & S. M. la reina, los
doctorea Calleja, Cortojarena y Fernandez-Caro, presi(lente,
vice-proaidente y secretario, respectivameiite,_ del X 1V Con-
i/reso internacional de Medicina (jne debe reunirse en Madrid
en Abril de 1903.

nomnotrurin pe* practica y el gran éxito obtenido
UulllUullQUU por acreditados médicos, es, siu duda, la
I..aclo-f(>-<fatliin jllory el invento méas notable y positi-
vo para la salud de la infauoia y personas débiles. Tiene
por principio la mejor leche de vacas suizas Yy harinas
esterilizadas con elglicerofosfalo de eal, constituyen-
do una eficaz preparacién y un alimento completo y
e.sencialmente reparador de la infancia y de las nodri-
zas, de los ancianos y convalecientes.

Los nifios se crian sanos y robustos.

Depédsito de venta: Fariiiaola Modelo,
11 Rladrid. Bote, 9,95 pesetas.

1 A Ao b pTM % Chr
Grajeas Lope Ruperezges:na,* ir™ “p;So:
filino; medalla de plata en la Exposicién de Lugo
de 1896. Debido & la pureza quiinica-y & la especial y
exacta dosificacion de sus componentes, son estas Gra-
jeas un preparado racional y seguro para la pronta y
completa curacién de las fiebres paltdicas rebeldes.
Cuantos médicos han tenido ocasion de ensayarlas las
prefieren & todos los preparados similares conocidos.
Asi nos lo hacen constar en los muchos informes (aue
de dichos sefiores poseemos. De venta en todas las
farmacias.

Serrano,

Crcosoliil Oranuliidu con IlipofoNiitos de It. Giir-
rera; es do buen sabor y cura pronto laTos pertinaz,
infartos y catarrosbroiico-pulinouaros, procesoslisi6-
~eiios. etc. Frasco con prospocto, 3 pesetas. Magdalena,
10, Farmacia, Madrid, donde también se hace, & precio
maédico, el Analisis gniniico Yy iiilerogralico de la
orina, leche, esputos y pus.

iHyartimno ~ numerosos consumidores de los
AULiU[Ur"UO Suiirlinlos (le hisniiito y corto, «le Vi-
vas I*6rcz, que son falsas las cajas que no lleveu pros-
pecto con inscripciéon transparente con los nombres del
medicamento y (lefi autor. Ademas, como contrasefia, los
tipos de las palabras BisMmuTO Y CERIO estampados
en los papeles que envuelven las dosis del medicamento
tienen ea su parte inferior la B una rayita, las 11 otra,
las otra, lamM tres,laT una,lay una,late unay la
R dos.

También ios sefiores médicosy farmacéuticos deben
tener esto en cuenta para no ser sorprendidos.

del médico de Bilbao D. Eustaquio Lorofio:

«El hombre, con su privilegiada inteli-

gencia, no puede suspender las leyes naturales del orga-
nismo; pero si & favorecer el funcionamiento de ios
drganos y aparatos. Nuestro cuerpo, desg'astado en la
lucha por la existencia, puede encontrar un ayudante
enérgico en el I"njarete con jugo orquideo que tau bien
elabora el sefior Uruz, nuestro digno compafiero. Merced

L, a los componentes de tan agradable licor, las funciones
S. M. se dign6 aceptar el patronato del Congreso, expre-

sando BUSesperanzas en el buen éxito de éste, é indicando
un asunto de gran transcendencia para tema de sus discu-
siones.

Defunciones en Madrid.— La Direccion general
de Sanidad nos comunica ol siguiente resumen de las defun-
ciones ocurridas en esta corto durante el mes ([ue se ex-
presa.

MESES Varones.  nombras.  TOT-AL o orores
Octubre..enn.... 668 (o8 1.826 661
SOLUCION BENEDICTO
de gllcero-fosfato de cal con CREOSOTAL

Preparacion la mas racional para curar la tubercu-
losis, bronquitis, catarros crénicos, infecciones gripa
i6f, enfermedades consuntivas, inapetencia, debilidad
general, postraciéon nerviosa, neurastenia, impotencia,
enfermedades mentiles, caries, raquitismo, escrofuiis-
mo, etc. Frasco, 9,50 pesetas. Depésito: Farmacia
del Dr. Benedicto, San Bernxrdo, 41, Madrid y princi-
pales farmaciasi

cerebrales se realizan con mas vigor y las alteraciones
nerviosas encuentran un remedio cientifico y seguro.

Tengo mucho gusto en manifestar urbi et orbe los
bnenos resultados obtenidos por mi Bilbao 28 de Julio
de 1900. — Eustaquio Lorofio.»

14

D0|0reS reoma“COS nes del eficacisimo BALSAMO
ANTIRREUMATICO DE ORIVE. Su crédito, tanto en el red
ma, lumbago, como en las neuralgias, consiste en que,
después de apelara! balsamo Fioraventi, Opodeldocli
cloroformizado, al anodino de Ricord, y a! cloroformo
gelatinizado. sin resultado alguno, produjo magnificos
resultados este balsamo antirreumatico. Por eso se le
llama el consuelo de los enfermos desahuciados por
el dolory el crédito de los médicos que lo recetan.
Dos pesetas frasco en todas lasfarmacias. Se detalla la
formula al médico que lo desee. — Madrid, Depésito,
Capellanes, 1. — Barcelona, Vicente Ferrer.

ESTABLECIMIENTO TIPOCPAFfCO DE B. TEODORO
Anparo. 1097 Bonda H* yaltDii» S
Teléfono 66S
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Estafeta de partidos.

Se aclvifci te & los compafieros que iraten de solicitar
la titular de médico del pueblo de ViJlanueva de la Vera
(Céceres), que en dicha localidad ejerce hace ya afios un
hijo de la misma, el cual tiene hecho todo el igualato-
rio, & excepcion del Ayuntamiento actualy otros 126
14 amigos suyos, que son los que anuncian la vacante
de dicha titular, y que esta titular no est4 vacante, sino
que estd nombrudo en propiedad (por medio de escri-
tura), el médico que hoy ejerce alli, de cuya titular le
adeuda dicho Ayuntamiento mas de afio y medio.

Vacantes.

En osta seccion aparecen totles las vacantrn de que oficial v
oficiosiimento toiiemos noticia, y no hay jiei'iddico que de ollas dé
noticia ontea que nosotioi- Eos oomprofeaores y los alcaldes tienen
aldorta cota seooién y la de EstAfkt* i>e partidos para cuantas
noticias sean gustosos en enviarnos.

— La de médico cirujano titular — por dimisién —de
La Fresneda (Teruel), dotada con el sueldo anual de 575
pesetas, con la obligacién de asistencia & 50 familias
pobres; ademas podra contratar con los restantes veci-
nos de la poblacién que ascenderd & uuas 450 familias.
Solicitudes hasta el 15 del corriente al alcalde ]'. José
Bergos.

— Las dos plazas de médico cirujano de Outur-Alba-
tana (Albacete), partido de llelUn. Dotaciéon 1000 pese-
tas cada una por la asistencia & las familias pobres que
les correspondan, sin perjuicio de lo que puedaieporiar.
lesel ejercicio privado de la profrs'é6n. Las solicitudes
al alcalde D. Ricardo Trueba y Gai'iia hasta el 12 del
corriente.

— La de farmacéutico del mismo punto. Dotacion
750 pesetas en iguales condiciones. Las solicitudes hasta
la misma fecha.

— La de médico titular — por estar servida interina-
mente— do Rubiana (Orense), dotada, con el sueldo
anual de 999 pesetas por Ja asistencia & los enfermos po-
bres, pudiendo el agraciado concertar igualas con los
vecinos iludientes. Solicitudes hasta el 1Gdel corriente
al alcalde D. Antonio Gayoso.

— Una de las plazas de médico titular — por renun
cia — de Vezdemarban (Zamora), con la dotacion anual
de 855 pesetas, pagadas por trimestres vencidos del pre-
supuesto municipal, por la asistencia & 75 familias po.
bres. El contrato seréa por término de dos afios, que dara
principio eu |.° de Enero préximo y terminara en 8i de
Diciembre de 1902. Solicitudes, acreditando tener por lo
menos seis afos de practica, hasta el it del corriente al
alcalde D. Aquilino lzquierdo.

— La de médico titular —por renuncia—deLa Hi-
niesta (Zaraoia), dotada con el sueldo anual de 500 pe-
setas, pagadas por trimestres vencidos del presupuesto
municipal, por la asistencia 4 30 familias pobres de este
pueblo y agregado Reales. La duiacion del contrato
serda de uno & cuatro'afios. Solicitudes basta el It> del
corriente al alcalde D, Fernando Rodriguez.

— La de médico liiulai de Algarrobo (Mé&laga), dota-
da con el sueldo de 990 pesetas por la asistencia gra-
tuita.4 300 familias pobres y deméas servicios que enu-
mera el art. 2." del Reglamento benéfico sanitario de 14
de Junio de 1S91. La duracién del contrato serd dos
afios. Solicitudes hasta el 1(1del coiilente al alcalde don
Juan Ramos Rodriguez.

— La de médico titular de Tahonera de Cerrato (Fa-
lencia), dotada ccu el sueldo anual de250pesetas, paga
das de los fondos municipales y por tiimestres vencides,
por la asistencia facultativa & 10 familias jicbies y
transelntes, quedando en libertad el ngraciudo peia
poder conti atar Ja asistencia.con los deméas vecinos pu-
dientes, que producii 4 200 fanegas Jo trigo Solicitu-
des hasta el It> del covrieute al alcalde D. Andrés Fraile.

— La de médico titular de Viiiaviudas (Falencia),
con la dotacién anual de 200 peseta», que percibira el
agraciado por trimestres vencidos, por la asistencia, &
20 familias pobres que el mismo Ayuntaiuieuto y Junta
designard, con mas los expoésitos y enfermos pobres

transelntes, quedando en libertad el agraciado para
contratar con los demés vecinos pudientes. Solicitudes
hasta el 19 del corriente al alcalde D. Gregorio Mocha.

— La de médico titular — por terminacién de contra-
to— de Bodén (Salamanca), dotada con 750 pesetas
anuales, pagadas por trimestres vencidos de los fondos
municipales, por la asistencia & 35 familias pobres, pu-
diendo celebrar contratos con los vecinos pudientes. So-
licitudes hasta el 25 del corrieute al alcalde D. Roman
Risuefio.

— La de médico titular de Peralveohe (Guadalajara).
La duracién del contrato seia por un afio, su dotacion
2(X) pesetas pagadas trimestralmente dei presupuesto
municipal, por ia asistencia & ocho familias pobres.
Solicitudes hasta el 26 del corriente al alcalde D. Euge.
tilo Pascual.

— La <le médico titular de Trijueque (Guadalajara),
dotada cou el sueldo de 450 pesetas por la asistencia &
22 familias pobres y ademéas la iguala do vecinos que
ascendera a 800 fanegas de trigo puro. Solicituvies hasta
el 26 del corriente al alcalde D. Francisco Encabo.

--La de modico titular de Rein6se (Falencia), con la
dotacion auual de 1.00U pesetas por la asi.stencia & 20
familias pobres, que cobrara el agraciado j;or trimes-
tres vencidos de fondos niuiiicipaies, quedando libre
para conti atarse con los demas vecinos pudientes Soli-
citudes hasta el 22 del corriente ai alcalde D. Eleuterio
Martin.

— La de médico titular — por rescisién de contrato
y ausencia — de Lage (Corufia), dotada con el sueldo
airualde999 pesetas por la asistencia gratuita & 3CO
familias pobres del término municipal, sefialando como
plazo del contrato el do cuatro afios, prevenidos por el
articulo 11 del Reglamento para el servicio benéfico sa.
nitario do 14 de Junio de 1 91. Solicitudes hasta el 20
del corriente al alcalde D. Ramén Alio.

—La de médico titular — por segunda vez —de Gua
riate (Zamora), dolada con el sueldo anual de 750 pese-
tas,pagadas por trimestres vencidos del presupuesto
municipal, por la asistencia & 35 familias pobres, pu-
diendo celebrar contratos particulares con los vecinos
pudientes. Solicitudes hasta el 28 del corriente al alcalde
D Melchor Rodriguez.

— La de médico titular de Agost (Alicante), dotada
con el sueldo anual de 1.250 pesetas, por la asistencia a
las familias pobres y las igualas cou los vecinos pu-
dientes. Solicitudes hasta el 23 del corriente al alcalde
D. Juan Brotons.

— La de médico titular — por estar servida interina-
mente— de Dunibria (Corufia), dotada con el sueldo
anual de 1500 pesetas, por la asistencia & 800 familias
pobres, pudiendo el agraciado concertar igualas con los
vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 22 del corriente
al alcalde.

— La de médico-cirujano — por dimisién — de Yun-
cler (Toledo), partido de Illescas. Habitantes 1 116. Do-
tacién 750 pesetas por la asistencia a las familias po-
bres. Las igualas con los vecinos acomodados le produ-
cirdn 1 500 pesetas mas Solioitudes hasta el 13 del co-
rriente al alcalde D. Fei nanilo Carrillo.

— La de médico-cirujano — por renuncia —de Navas
de Jorqgnera (Albacete), partido de Casas Ibafiez. Habi-
tantes 951. Dotacion 750 pesetas por la asistencia & 20
familias pobres, sin perjuicio de lo que puedan repor-
tarle las igualas con los vecinos pudientes Solicitudes
hasta el 16 del corriente al alcalde D. José Gandia.

— La de farmacéutico — por renuncia— de Aldea-
nueva de Bavbarroya (Toledo), partido de Puente del
Arzobispo. Habitantes 1272. Dotacién 750 pesetas por
el suministro de medicamentos & 60 familias pobres.
El agraciado disfrutara ademas de una gratificacion
anual de 125 pe.sotas por su estancia en la 'ocalidad,
gquedando eu libertad de contratar con el resto del ve-
cindario, que se compone de 400 vecinos, el suministro
de medicamentos. Solicitudes hasta el 18 del corriente
al alcalde D. José Bravo.

—Se necesita un compafero para sustituir é i tro por
veinte 6 treinta dias Dirigirse a D. Juan Antonio MoU'
toro, en Afiora (Cérdoba).

PUACTICANTE — Se ofrece de 32 afios y 15 de
liraciica en partidosy hospitales Infuimaranen esta
Reduccion.
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empesarcuantas rece”
sea necesario.

GARGANTA

VOZy BOCA

IPASTILLAMOIDETHANI

| Reearendadai eoelra loi Malee de lal
i Qarganta, Eztlnolooes de la Toa, |
| Intlamaoionea de la Boca. Eteotoal
Ipemloloaoa del_Mercurio, Irltaeioal
f ie produce el Tabac I_:y |pM|al|n|aUI
im BN PSEDICADOR OA* |
mDOS, PBOFE30RES y CAHTORESI
| para (uiliuUr U emlolon” de la vos.
| fxUlsiii ilKlulsi Srmi di lilb. b ITIlil,]
fsrmSMutl» is FAKIt

m f m h

JARABE LAROZE»!-"-?Tonico, Anti-Nervioso'

Prcscripto coQ eslio por todos los médicos para coitballr las G astritla, Oae-
tfaljiae y para regularizar todas las funciones dol jEatéinugo y de los

JARABE LAROZE s &« . IODUROde POTASIO

Bs el ospecffloo mas seguro de lodos contra las Afecciones tuberculosas, |
loa Canceres, los Jieluirntisinos, las I;nfertneilades de la piel y los
a» CorltUi

JARABE LAROZE :.xe IODURO deSODIO

Se emplea como los otros loduros y princlpalracnle on las Affecciones del
CorasoH. |

JARABE LAROZE ““"*““@ @ R)" """

perdidas blancas,

Ocinoras wuicneu iles, Anemia, Baguitisuio,

JARABE LAROZE S S joDURO DE Estroncio

Afecciones carUidacas, Jieuutatismos, Andina delPecho, Asm a, etc.

HCasa JP. LAROE Faeomniio. 2, clle u =PRS

CARNE-QUINA-HIERRO
nemCAMENTO'AUMENTO, el maa eroio REGENERADOR
preecwto por toe Siédicoas

Este Vino, con base de vino generoso de Andalucia, preparado con jugo de
carne V las cortezas mas ricas de quina, en virtud de su aaociaa6n con el
hierro es un auxiliar pretioso en los casos de : Ciorosi*. Anemia profunda.
Menstruaciones dolorosas, Calenturas de las Colonias, Malaria, et®

X02. Sae Mloaeileo. Pari», y enjodMjftrmacta8 del_gg”njCTO.

ifp m

La Amenorrea, la Dismenorrea y la Me*rorragla ceden répidomente el se usan las Céap-
sulas de APIOL de JORET y HOMOLLE. Este medicamento, verdadero regulador de la mmslruacitn, no

ofrece peligro alguno aiiu en coso de preiies-

PABIS; fatmerla o. SégolB, 16, me Salat Ueaeré. i teda! farinaciai.



fABRIGA A,

Curan

pronto y

bien toda clase

de indisposiciones

del TOBO DIGESTIVO,
VAMITOS, DIARREAS, etc.

EN NINOS Y ADULTOS.

tDOPTADOS DER.O. POHE.LMINISTERIOOEMARINAYPOREIDE
GUEmBA. YRECOMENDADOS POR LA REAL ACADEMIA DE MEDICINA

DIPOSITO EN TOOSS L*S F.RPU.CI S «CREDITAOAS Oc> HUNi(iQ - SON FALSAS TOOiS US CAJAS CU5 NO
LIEVFN EN EL PROSPECTO INSCRIPCION Tk ;NsPaRENT: CON I0S NOMBRES OEL MLOICAMENTO Y DEL AIITOH

TRATAMIENTO RACIONAL

NEURASTENIA

(Dntiiana, hola, J6sforo, cal asimilable, glieerofosfato de sosa )

1.a asi'c'iftctéii de las substancias de eficacia mas recoimcida, lo mis-
mo por la exiieriiiieutacidii que por la clinica, liaceu de estanuevapre-
paracién un reuiodio eficavisimn para i-ombatir ta neurastenia)
ciertas 'urmas de anem ia, especialmentelasdel crecimiento Yy
lasconsecutivasa gravea procesos febriles, elhisterismo,
I<istrastornos neuro-motores, de cardcter asténico,
y. eu general, todas aquellas eiiferumdades en quela debilidad del
sistema nervioso constituye el origen de los infinitos procesos
luorlioso.s que dicha causa pr.i.tuce y que tan rebeldes se manifiestan
A la mavuria ile los reniedius.

Eu el tirosppcto «jiie acompafia & cada frasco, van indicaila.s las do-
sis & ipiv debe administrarse. Siendo, sin embargo, un remedio de
compo.ficiébn conocida y que solI'> tiene de especifico la form a
farmacéutica y su dosificacion exactisim a, el me’dico

que delie tomar cada enfermo.

Precio del frasco en toda Espafia. 6 pesetas.
Farmacia de MEDINA, Serrano, 36, Madrid.

KXFFRMOS Dlir,

z

L a M afejifi /Ta

antibiAosa,antikerpitiea,aniicccro/ului.
antipi.rafitaria, antis~liiica y en alie
grado reconstituyente.

Segun LA PERLA DE SAN
CAF LOS, Dr.D. EafaelMartinez Moli
na, ¢ in esta agua se obtiene

£a Salud &4 dom ieilio.

Er e' ultimo afio se han yendido

Més de2 .0 00 .000 deprgr-

L Aclinica es la gran piedra de toque
en las aguas minerales, y ésta cnentL
60 .VNOS DE USO GENERAL Y
CON GRANDES RESULTADOS,
pera las enfermedades gne expresa la
etigueta y hoja clinica.

D «p6sito central, Jardines. 16,
bajt'derecha, y se vende también eo
to”s las "ara>antsydrognerlas. Sngran
candal de aga« permite al gran Esta-

blei-imiento de Bafios «star ebierio
del16deJanio al 16de Septiembre. Hay

Fn’'a. tres m'Pas cYmo”i’a'*f8 ' ba»E*
ta-

BORISOL

Antiséptico antipdtrido
y desinfectante.— Superior
al acido boéricoy al borato de
sosa; mas soluble en frioy en
caliente, y maés eficaz como
preservativo y curativo de las
enfermedades de las mucosas
y de la piel.

Se emplea contra los males
de los parpados, oidos, nariz,
boca, afecciones de-la matriz
y otras.

Farmacia de G. Torres Mu-
noz, S. Marcos 11, Madrid.

Oaja. pesetas I

eSTOMAGO PER| A ESTOMACAL " 1 reates

AintTitsiicnlo, 'i, Madrid

motres meses (Ootubre, Noviembre y Dioierabre de 189b)ofreci en la Iterista de Medicina'y Cirugia
| i-rtrFicos.rBmitirdoscnjasgraHs k todo sefior médico que deseara cusayar la Perla Estomacal. Eael Tratado
que acompafia a cada raja vim insertas uoriilicnciones do moédicos que ia'solioitaroii, donde manifiestan los bneuos
iesultsili.8 obtenidos, telicitando & todos los enfermos del eitdiungo 6 iuteatiiios por contar con tan valioso recurso,
ndividuos que llevaban pedeciendo mas de lle<.einin uftus, y que habiau usado fi*. ®5,y hasta » 0 ejemplares de
Yanos preparados estomacales, owy U9 cuAles uo obtwuvieron BS que uu pequefio alivieo 4 las primienas AEE3, -
bido al caluiAulc que dichos medicamentos contienen, han curado radicalmente las acedias, dispepsias, gastral-
gias. catarros y u.ceras, diarreas, vomitos, y cuanto revela malas digestione.s, con doscajis Perla Estomacal.

Convalece y fortifica, extingue mateos, ruidos, dolores do cabeia y estomng-',
y la asfixia4o las flemas. Se remite tranca ds porte. Madrid. Sarmnioiilv. i,

la tos Ueiuatioa de las inadi ugadas
Mnaaci&.

Nueoi

POF

Esterili
ropas.
Sencilli
Los ohj
tifien-
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BlZ,
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eteélt
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con t

cur,
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Suevo DESINFECCION DOMICILIARIA

POR EL GLICOFORMAL

FRm m 1ii'i APARATO LINUNER

Esterilizacién complela y absoMa de las habitaciones, mueblesy

ropas. Duracién: solamente THEU horas.

Sencillez y baratura del aparato. FACIL MANEJO.

Los objetos &desinfectar, no se manchan, ni se alteran, ni se des-

tifien.

Comprobados y recomendados por los Dres. R. Kocn, Proskaner,
Et.SNER, Sociedad médica de Berlin, Cortezo, L16rente, tsta-
Riz, Chicote, Mufioz, de Madrid, Callejay Comenge, de Barce-
lona, etc., etc.

Adquiridos por la Direcciéon general de Sanidad, Hospital general,
Aguntamientos de Madrid (4 aparatos), de Barcelona (8 apar,
atos), de Pamplona, ele., Concento de Agustinos del Escorial,
etcétera, etc. .

DETALLES Y PUDLtCACIONES CIENTIFICAS POR

D. Gustavo Reder, Zorrilla, nun. 23, MADRID

ARSENIGALES

LEVIC

La combinacion mejor y mds elevada de arsénico
y hierro.

Este medicamento natural, nuevo en Es-
pafia, pero de antigua reputaciéon universal
entre los mas eminentes profesores, como
Esmarch, Billroth, Kaposi, Eulenburg,
Rokitanski, Liebreich, Gerhardt, Gnai-
ta, etc., se emplea con gran éxito contra la
Anemia, los irnstornos de la meiialrua-
ciOD,.el linraliamo, paludism o, etc.

En la etiqueta del frasco van indicadas
las proporciones y dosis & que se emplea co-
munmente.

El representante general en Espafia, Gus-
lavo Reder, Lope de Vega, 5Cy 52, M a -
drid, remitira gratuitamente algunas bote-
llas y publicaciones de las aguas de 1.évl-
oo 4todos los sefiores médicos que se sirvan
pedirselas.

Patente de invencion.—Medalla de Oro !X Congreso Internacional de Higiene

Constituido por una ampolla de cristal soldada 4 la lampara conteniendo 300 gramos de liquido inyec-
lablicom pletaKe aséptL y por un tubo de goma con la aguja 6 canula de cristal y pinza para cortar la

ANTANInvecciones, tanto intersticiales como intravenosas, se practican con este aparato rapidamente y
con todasAas condiciones de asepsis exigidas por la ciencia, evitando todo peligro de infeccién.

Precio del aparato-envase, 12 ptas. La ampolla por separado, 6 ptas. Caja con tubo de goma, aguja y pinia, 6,50 ptas.

EL PROSPECTO DE

Dr. Cea, Valladolid. - .Depé6siios; Capellanes, 1,

Dolores de muelas.

I>esaparocen instantdneamente conlas G o T .45
.S/tNI'IIEZ OCA4A.

t'41jH4iITES
No son causticas ni perjudican la deutadura
De venta: Enrniacla,

,A(nclin, Jli».

Depositai‘'ios por mayor: D G. Garcia, Capellanes, 1, y Sros. Martin y

y Preciados,

H E

INSTRUCCION SE REMITE GRATIS

16. — Madrid.

P ASTILLAS
DE CLQRHIDHATO DE DOCAINA Y MENTOL

propiedades terapéatioos de eetoe
dos medicamestoa, lee hao'e edoeoes en
todos las afeoeionea de la garganta.
FARMACIA DE BORRELL HERMANOS

i. BARCELONA

MADRID
PUERTA UBI, SOI,, B * ASALTO, B3

Compaifiia, Tetuan, 8. Precio para los sefiores farmacéuticos, 90 céntimos.

CURACION RAPIDA DE LA
TOS FERINA

ANTIFERINO ALFONSO

uso EXTERNO. OBRA POR
INHALACION

En todas las farmacias, Por mayor, &. SARCIA, F. 6AY0SO, Arenal, 2, Madrid -D ¢ e Usito SEileral, F. ALFONSO. ALCOY

«e~1 EL DOLOR DE CABEZA

* * GASTRAG S RELKATIKCS ARTNIAULARES EIC
Por rebelciea <iua sean, desaparecen en oinoo minutos con la
Ilrmieraains del Dr. Caldelro; rmcio, » pcaeCa.» c»jn; de venta en
Barcelona, R, do iM Flores, 4. y farmapi»-. I-,r
remite por correo ceruflctiio el eulor, Puerta ttel Boli 9.—

AIAS (E PRIU

Precio: 10 pesetas en toda

Espafia.



fosfato-glycerato de cal puro

i.«constituyente gentril
del sistema nervioso,
Heuraslhenia,

Debilidad general,
Dolores de cabeza,
Mevralfflas

—*—/K_#_]—f'
Foataturada. HIOBOSINORNFIUT AN TS REMOBLeAS I‘Epruldn dlvittmt avf>lou. .

EsU preparacién, que puede aor lomada sin pollero aleuno.
na dado, a pesar Oel-poco liempo de su aescutnimlonlo. resullaclos inaraTlllosoe,como lo compruePan cerllQcados a millares.

Dep6elto general: CHASSAING Y c", s . avenue

‘'Viertoria, yaiia

COVPLETOPARA NINCS

DEPOSITO GENERAL:

| Unico aprobado por

DERRO a TI la ACADEM IA df
mMkpiciNna llkearTs

|i uouden puresa jtd«n poderosa actividad placnruAjieiaia, Clor6au,

Pot-rezy»

jabon O~NMIINMURGIC?

n M LESOUR
Panhacepae/_apapgl Uij-cy- %00
lague 4eG O T\ni.jgup,j;
raJTie”'0 "onipai® *m gatc JABON LESOURe/"ij
E) favor de que Go " pande iijocunart
,<ia nicd”cniioi} despuli ¢le alciPud™ 2°-Al'nedicoyajii
NUARANTAYDOSARNosi paFteva-
el cuelgo medico como
jPP los inftrm.o” es el mg- J. XOUI/NIEII,
eiiconiio <lu«P""deHjac«p; i 16 k@ - SCEAIl.

ANTISEPSIA &EUS MUCOSAS

BORICINA MEISSONNIER

jDétinfecisnit™ Microbicidéi, Cio&trixeiate
M TOXICA» NI causticas NI IARITANTE

fnfSrniedades de los OJOS, do las OfiEJAS, de la HARIZ, de la LARIHOB
de las Vias Urlnariat, Sinecologia, Ulceras, Quemaduras, Heridas.
ot 1 La BORlasA se emplea en Polto 6 en Solucidn.

| ELIXIR \/\RENQUE\

con COCAIifA. — PEPSINA j niASTAS

le Caealll orlds loa dolores ds Batdrnseo y obra como t*lco eo la ecgnomia
Ssaaral, La Peptifil y la Dlislailf faTorsoen la digestion del bol aUmsotloio complete.

«UTKAilS InTEIBESTOLCICILES [ BISTIOIi leiAimmoS | CflirTILEGElsiU H
nsPEnus j Tdaiiiios I disestioib niriciiBIDEBaHUUisE jm L

« rixM Us n MegiftUne, FAIMACU MIHENQUE, !, Plan ce la Eatcdlan,

IQODQES3Q

TINTURA COCHEUX . uoie, reuiiiatisnio

Exito en los Hospitales desde 1840. y el .Mal de triedra.

En todaslas farmacias.—AIl por mayor; Tavernier & Aguettant. Lyon (Francia.

lieiiaaoirre.— i nmliJapordd.— fnrfayranttfaf ro//«a. Parli.U.r. B«Aa|>arta

Je Rafael ROMERO, JEREZ

AMPOLLAS BOISSir

U cteiofCHm

1R0m perlas dos panlu de la Ampolla, recoger

el llijaldoen nn paSuelo.y hacerlo respirar al enfcnno.

Ampollas Boissy

coNODUROEETILO

Alirio iomedlalo y

cnradoD completa del
Ampollas Boissy

EINITRITO leAMILO

Alirio inmediato’} coracidn completa

.0 ANGINASEPEHD

SINOFE, MAREDYEFILEPSA

Arpdles 6oiss/ay ete r

ATAQUES CE NEIMOA sfucOPES, ETC

Todu estas Ampollas le conicmn is Jefibidamente
aun es los paises calidos

ielODUROde SODIO
DEBOISSY

Potencia deporalira contra BJIlig, EnorOtutaa
oU. Asma. Anolna# de Pecho, ele.

1"0posito en paris : 2, Plaza Yentiome.

NaopiaiiM leégoifUtiitdinstiifaiie ~tilne

PEPTONA CATILLON

nPOLVO.producloSUPERIOfi, PURO, INALTERABLE
rapressalndd 10Tioet in peio ¢k ediaa iiimilalita
AtradftblA «<n uo tajo do leefio 6 ajua AiucArAdAs
AUmtnto 09 ht Enfirmos CLE no digerir.
iHiDplua litarae auda hiMloleriral raginanlictao

VINO (EPEPTONA CATILLON

1cora contiene 3 0 gr.ctroe; 0,40 lotuiet.
RestablecehnaerzaB|t|apet|t0 IldlgeiUen.
*fd/ ulil k /os ditiiliiadQe : Nifio, Conri/io/enfei
liNrn,I <lfifdmigo, /n(eif/nor.Pecfto,4nem/t, .

Baijeei it Firma CATILLQAN, Piare
para ayitar lai ImUaolonee moa enoi notlrae

MEDALU EXPOSICION UNIVERSAL

AJJUIiN tsro La SOCIETE
RUTUELLE
DE PUBLICI-
TE (61 me Caumarlln, Paria), da gue ea
Jraojit{ Rr. A. Lorette, st la anaar-ada EX-
OLUSIVAVEJITE da raolbir ‘o« tnuiiDiDt ei-
traijarei «ara tal* «irlsdlai.

yl

tratas

I sil |



SOLUCION PAUTAUBERGE

1/ CLOKHIDIIO-fFOSFiTO O» OAL OnEOSOTADO
mbt blaa tolarada, aala aoludoa permlta aoU>s Una doTMlea M |

laumanta ab
bsuraobtanalyraloﬁag]ga aradaro'la Eﬁae{oa buanoa rtpidoa aosnral
KV aiai ¢gaatlTaa. al altado jianoral y laa lailSBoa loealaa ao

la. APEOOQIOH JN'tSAQANN

la. EBCROFUI.A81 alRAQUITISMO.

tolam*®-.
L PAUIdUBERAIE.!!, Hinlei

UINO&VIAL

LACIO FOSFATO-CARNE-QUINA

Aliieuto MMm cDiPIeto.
Anemia.— Comalecencla
Pérdidas de ias fiierzas.-Languidez.-inapetencla.

Perfectimiente proporcionado y asimila-

o ble, el vino Fosfatado de Vial €s nn

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

Fanada -VI.A.L, REMCICRHE] 14 LYXH j todks les Famadas

R tifilis
elL Pulmonar Tratamiento Hjpodérmico

Bronquitis eRONICA Por medio de
Tratamiento Hipotérniico La Mytfrarjira Inyectable de ROUSSEL |
For HEDIO

*>1 Eiicnl/ptoi Inyectable Roussel

rf-i Feiieiicaliiit’>l Inyectable Roussel

= Arseniato dt fistricnina Boussel
mSiiifuro da AHyle Mousaier.

* *

mOUSNIEB, 26, RE HO -'DAN
. SUK.t fX (i'iEJle), Francia
mitPARIS, 6,rs' licob,

IHFILIS

Cianuro de ff/drarj/ra

fii/oduro de Hiilrai‘jira
JIMreiaN
scEacx(Siii9)| Granulos Daidel

Frinciti g arsenlato ds Werc»,"lo p

; 1. rnedo TrorDill»

ACRITUD LA SANGR RE

fIOYVEAU IAFFEGTEUR

CsnEsea Ospufativo VEGETAL
prescrito por los Médicos en loa casos de

_ENFERMEDADES DE LA PIEL Soberano en

Vicios de la Sanare, Herpes, Acné. Soti.BiDDitlsiiiH.IsgiDadapiclia.Sscrifala. Tubsrtitiitli. j
X02, Sue Kicbellea, Parisyen totias FarmaciatilelextraiiNn.

BL Alisélo Al. Yoduro db Potasio
TRATAMIENTO ComptemenlariaattASMA

» .Sg»StaS!gSNS«iS!I2ssSIf5!12SSiS#S«Si?

ncmia * *
SJlorosis

Trainmiomo hipodérmico
VUIt MRntO OKI.

HIERRO INVECIABE ROUSSEL

Trei prep raclanss firrujincisn
sinilninr en el acto de 'a Injecclnn;
SalicUato 4o Hierro naciente
I ceiUlgramo sor cenitmslro cilVieo-
Ctoruro tob/e d€itici'roy glllr]lnn
<cfnUgrami sur canifnniro ciili oo.
OJdicero-Kos/a(oile Sosay Hierro,
~doj eenl/lramos tfe Hierro y cinco oes-
ileramoa de Glicei e-fosFalo de Sosa. -|-I'

J. mMOUSNIER,SCEAUX(Selne).

todo Médico debe siempre tener
en casa en permanencia
Ergolina ilfousnier
Ergotinina Mouanier
Quiolaa inyectable Roussel

Mixtura antinevralgica
al aconito de Mousnier
Solucién vital dynamégena
Vindevogel

(Nevroilénico, CardiosUnico).

TndA e’loi prtoeradoi le venden en tras-
quitos de cinco cenlrimelros cubicos.

a@aFAF.IS, 6 r. JoPy 1 r. dsTondiks

VERDADEROS GRANOS
DESALUDDEUOTFRANCK

(HiiDIt lil CMtiTtiieii.t* MI)
ALCES) 6UTAGAHU

B | znac66modo <jeloa

»XT*M»A.SITS«

MUYIMTADCS) FALSIACADCE
Esta ritnlo.|Bpress ecAcaler.d,
el la Uiru de los Verdsdercd.

Farlb, FamtclaLERCV
TnmoifAUI yAMAOYj.

I WA-ecv
1 YODURO OE HIERRO INALTERABLE
Aprobados por Ja Academia
de Jdedicina de Parie.
participando de las propiedades del

lodo y del Sierro, estos Pildoras y

Jarabe conrlenen especialmente en

las entermedades tan variadas que
e determina el germen escrofuloso
8 ~<Hmow,o06»(fileccen«yA“ffio"™ FPioi,
® etc.), afecciones contra las cuales son
5 Impotentes los simples ferruginosos;
Sen'la Otérobla (‘«lord* palidos;.
S senoorrea jflores blancas), la Xme-
S norrea fBiiniinfociiin nula o dlrteti;,
8 la Tibia, la alalia oonatltnoteBal,
8 etc. En fIn, ofrecen un agente letapéu-

tico de loa mas enérgicos paca esli-
mular el organismo y moiUfl® laa
constituciones linfalloaB, deDlles o
debilitadas.

Como prueba de autenticidad de ioa
verdaderoa PUdorM y JataHo do
Blucard, elijase
nuestra firma ad-
juntay el sello de la
UnianieFidincantet)

S Firmaclufieo dt Firli, a// tonaBOiii,
88888

r-‘HmNN(j)(/)(n .

IBQQilSagQHBBBI

La SOGIETE MUTUELLE

DB

PUBLICITE
61, rué Oaumartin, Paris

de que es director

M.R. A. LOEETTE

es la encargada

EXCLUSIVAMENTE

de recibir los anuncios extranje-

ros para nuestro periodico.



OPON

Mirlblmria aiimenticia.

Er el organismo, el ‘irupdi: se convierte directamente
en sangre y tejido muscular-sii. formar grasa. Por
esta razén el con-umn regu'ai del Tropdji, que por
su carencia «le sabor puede adicionarse' & cuales-
quiera oiros alimentos, produce muy pronto en los
sanos y en los enfermos un notable aumento de
fuersas. Un Kkilo de Tropdn tiene igual valor nutritivo
que & kilos do la mejor carne de buey 6 que 180
hasta 200 huevos. Por su precio modico es accesible
& todas las personas.

Oe venta en las Boticas y (droguerias al precio
de2 25pts.lo8l100gramosy5Pts.los250gramos.

Tropot'Werke, Muliiciifl-Riiein.

[ Puraprospectosy muestraa, dirigirse & Nluller Hermanos, Barcelona.
IMendizihal, 28. Unicos importadores del Trop6on en Espafia.

K.BEGAL.A130, 3, VALLAI>OLII>

Medalla de oro en la Exposicion de Barcelona.

Ba esta caea (gae provee ai Bj.ércitt>y & la &rmada. &las Kacnltades de Me
iicina y i los hospitales eivileu.y cuyos productos han merecido informes favo
rabies de las Reales aca<lemias .Je Ma<lri<l y Castilla la Vieja, de la Direccion
general de Sanidad M.litar, de las clinicas oficiales de Valiadolid, del Hospital
Militar, etc., etc.) bailaran lor sefiores profesores algodones hidréfilo, boratado
fenicado saitcflico.iodoférmicc: almoliadUlas de celulosa, es‘opa purificada, hila
| Jida inglesa, hila tejida boratada; yutes purificado, saiicilico, fenicado; catge-
Je los numeros 1,2 y 3, catgut al 4cido cr6oJeo, cautehue en laAmina, compresas
Je algod«)n higroscdépico y antiséptico, crin preparada para suturas y desagOe,
celulosa al sublimado al 3 por 1.000, gasas clornro-mercérice, fenicada,iodofér>
mica, timolisada, etc., en piezas de 1 metro de an”ho por 5de largo y en rollos
de 10 centimetros de ancho por 5 metros de largo. el mackintosch, la seda prc-
tectora, la fenicada para igaduras, tubos de desagfle, pulverizadores de aire y
vapor, cajas para curas, et., etc. Quien desee conocer los precios de todos esto?
productos, pida el catalogos que se remite gratis.

BtJS5SSC->T (A.JL.IC3BATETES)

Estacion de invieino, Gnica en Espafia por su clima incomparable, exen-
to de toda humedad € inaccesible al paludismo por su altura (500 metro
préxiiuamente), por sus extensas perspectivas sobre el Mediterraneo, del
que dista apenas tres kildmetros, por sus inmensos pinares, entre los que
se destaca el magnifico Hotel Miramar (para ItOO personas), compitiendo
en comodidades, conforty detalles con los mejores del extranjero.

Instalacién hidroterapica completisinia. Capilla. Casiuci. Diroccién
facultativa. Calefaccién, 22 kilbmetros de paseo dentro de la finca.

Temporada de invierno: de 1®de Noviembre & 30 de Abril. -

Pedidos, habitacione.s, coches, y méas antecedentessHussol, admiudis-
(yadoT Hotel Miramar, por correo 6 telégrafo.

filaidjsnfaduFa"

«Dentifrico excL-Isnte para comba-
tir el mal aliento y el gusto corrom-
pido de la bgea, siendo de preferir en
absoluto al permanganato potasico.»

(i)r. Oansei")

Anolici orina, esputos,
nllctllolo leche de mujer, vi-

nos, aguas minerales, etc., por el
Dr Pérez Caruana. Calle de los
Madrazos, 1, farmacia, Madrid.

>
co
m
W N
h mod



FOSFO-GLII10-KOLA,  DOMENECH

1d mejor y mas grato al paladar» téni'o-

ni"> y niousiiw/MUe indispensable ibloe convalocidn*
tes. Vsnse con éxito eegunsimo en la inapalBICI3, 303
timiento fisico por eccoso de trabajo mental, anemia, ra-
quitismo, impotencia, histerismo, “te- - efaoior ofrse*
gl'«liK, G(juien los pida, muestras y osrtiHoados au-
tografos rerdiid de varias eminencias médicas de Bar-
celona, talos como los Brea. Rodrigase Mulndex, Es-
quei-do, X~cavina, Comrwdador, Armangue, etc., ci-
pvpsando eon su natural olocnencia los excelentes
resultp,doi”ol)tenid05 en sus numerosas y respectivas
olientolas M n,«l uso del li'o»fu-tilico - IAAIn
ItoiltCliedl, primero elaborado en Espafiay en el
extranjero,— Se remite por correo contra envié de 5 pe-
setas.  Véndese en las principales farmacias de Es
pafay América, y en casa del autor; IB. IIOIlIC-
e iici'li. farmacéutico, 7, llajii <iv Kim I*c-
u <lro, 7'i, llitrceloiiu.

FOSFOASuieQMtIfAVA,

ciicp”™ts
NE'URNIA
INTENA

CON VALVULA O
AISLADOR

Nuevo instrumento para auscultacion de los sonidos en e! interior del
~fauerpo humano y para (a determinacion de los limites de los 6rganos, in-
*"v~Nlado porlosSres. Bazzi Y Bianchi.

Este aparato hasido reform ado conunavalvula -6aislador» que

-~Arhtité liacer jiercepiihles y aislados los sonidos mas altos y mas OMajos
y et alejar también los ineonvenientos de !0§ sonidos extranos.

Medalla de Oro obienida en la Exposicion de Paris 1900.
Unico agente y depésito para la venta en Espafiay Portugal,

CARLOS GRUNOEN, Preciados, 7, MADRID

PRECIO ' I'onendoscopio modelo reformado. 30 ptas. uno.

antiguo .. 25 — —

1
d- [} L] all 7 "

Hy oge distiapir, valiosa clase megica,
entre la Carne liquida hoy dia tan empleada para la alimentacion die-
tética y ia Carne liguida compuesta que elabora Con ventaja el farmacéu-
ticoL. Artigues de Soler» que adema@s de las condiciones eupéplicas
y analépticas de la primera que podemos llamar simple, redne tas alta-
mente reconstituyentes de los Glicerofosfatos nacientes, y las ténieo-
exeiiantes y no menos neurosténicaa de la preciosa Xues grande de kola
africana que concurren en la segunda. Asi es que el Profesor encuentra
en este exclusivo preparado, en pequefio volumen conjugados, un activo
alimento y dos eficacisimos farmacos. Nuestras carnes, tanto simple
mmo compuesta, son permanentes en toda época del afio, de gusto agia-
'lahle y mlecond n icas. — Pedir en viieatraa acertadas prescripciones
Carne simple Artigues» O bien Carne compuesta Artigues»
segln los resultados que so quieran obtener, seguro que no vereis de-
Iraiidadas vuestras esperanzas.

Depésito centr.al: Noguera» 10» Jaiiwa

EUPIRINA

(Vanitinetilcarbonato de parafenitidiiia.)

Como inofensivo .snjera por todos conceptos aun &la fena-
cetina, pues toinadu a las dcSis maximas no forma inechemoglo-
bisa en la sangre.

La EUPIRINA no produce depresién alguna, al ccntraiio, i
causa de ‘mucontenido cu vanilina tiene nn efecto feci.i dariu de,
y por esise indica en todos lus caso.™ do calenturas
encasosdo debilidad ir.tensa Yy

(VALENCIA).

animacién
dolos nifios y ancianos»
enloscolapsos.

Después de bateria administrado se presenta una notable mejoiia.
-Dosis general para adultos; 1,5 gramos en poiro, 1 -6 2 veces al dfa solairenle-
Obras en que se reoom leuda; (hrerueh, CutiraibiaiiftiGhnere fieUsvi. lo-io, p.ig. -i")

Muestran.cie este es])ecifico y ul)ras’qué de él tientan A disposif;IOD do ]oi
sefiores médloott.

Vereinigte Chininfabriken 2immer-y Ce. Frankfurt a/ Main

Reprasantaate para el -oentro de Esp.afia: Wallar .Wloke, Madrid,'Magdalena,;.1,
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DIFLUOROFORMO  BAYN

Nuevo tratamiento de la Tubercu-
losis.
la venta en Espa-
1, Ma-

Agénte para
fia, G. Garcia,
drid.

Capellanes,
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INSOMNIOS - DOLORES
NERVOSISMO

larabe
| Qélineau

A{B nm m Potasico Arseniacal
y Chioral combinados)
EL MAS POTENTE O£ LOS HIPNOTICOS
JMfedicina infalible, cuya eficacia
indiscutible ha hecho que sea

adopicda por el cuerpo de medicina
casi cmero.

Sin paren eitratamiento déla

TOS FERINA

MORRHUOL

CHAPOTEAUT

rtsiAS ciipsulas eunlieneii. lada una,
I1J L>tenligrnmo.sde MORRHUOL,que
corresponden & 4 gramos de uccUe de
bacalao, y a tcntigiamos di' Creosoia
de haya de la cual se han eliminada el
creosol y los productos acidos. Dan los
mejores resultados- en la tisis y la tu-
bercnlésis pulmonar en dosis 'de 4 & (i
Capsulas diarias al comenzar & comer.
fi_r M TG, j B laiiij iii fifjiaciii,

jarabe dePigitaluE
LABELONYE

Com'l'/fuyen el medicamento
mAn-i-epUaptico por esoelencia

* *

superiores i 10S bromuros
combinados 6 asociados
froJdibronmr<j«
Las Grageas de Gelineau han
sabido adquirir junio al Cuerpo de

Medicina, un lugar de predileccién’

muy merecido. «
Los GrageasdeGélineaurfrfmionarw

siemfrti lo miladoalfin de ja amida.

111. IdORRHUOI, coiiliene linios La

i J principios Uclivo-s del .iccile (ic iif-
j-'ado de bacalao, salvo la uariu i;i;;sa
Itepresenla 2j vcce.s su peso du rcoue
y so expende en pe-iiiufias cansuliis re-
dondas que encierran 20 teiili-mmos
6 a gramos de aceite dfi bnrnl.io mo-
reno — ILsis bukia : 2 & 3 cl[,sulas
para los niiios; 3 & (j para los adultos,
en las com.das.

MORRRUOL

CREOSOTADO
de

CHAPOTEAUT

PURO

El Unico obtenido por la

destilacion del Séandalo de
Mysore. 20 centigramos de
esencia en cada Capsula.

PAn:s, S, me yioienne,y entodas jos ramadas.

contra las diversas
Afeccioneadti Corazon,
Hidropesias,
Tose™ nerviosas,

Empleado con el mejor éxito. Bronquitis, Asma, etc.

HMOSHTICO«I HUI PIOMOSO
SOLUCION TITULADA

detienen las viriidss-

AMPOLLAS Esterilizadas H
'""S bl S h"P@**

Irgotina y Qapesce
ERGIOTING BONJEAN

0“Odela de P** de Paria

IWFIWMIDAOea o 1i. OORAZOW » PALAITACIQMga .

tGITAUNAdeHOWOILE y QUEVENNE

A VS*DaEMUAISIT*Uéi ¢,

" el@ibodIn ™ V I ICOHRAIY £/ 4 SO P, r

S UVWENC i1 1i®osinL
ivMit ftrrSidtiim S

AUTORIUCIOl DELE3TIRO T CEU iCAOEU
SAINT-JEAM {
PREQIELBE
CESIREE

Anccioaei del eit"rn&ge.

Lts ncemiiniii la joiu igniJiliii; tun Pg; jig.

al » N o
'‘'ePTO t*~
No iolo coatleoe loe prinoiploe de
JU cerne, fino la propio Pbre oon«
ooler que ee eacuentra fluidiflenda,
1 cocida j bédbn MimUnble.
POLVO - ELIXIR
[nipnsNcu, iBEm.comiicant

lodstiu bueaufu ™ d* Sepefe

Vino de Chassaing
BI-DIOKOT1TO
Preserlpto desde 30 afioa
i «Km itt iriccioii!3dt lu TUS Dieunru

Paris, €, ireaue Uletorli.

La"fO STATINAfALIERES”
es el alimento mas agradabley el mas
recomendado para los nifios desde la edad
de seis A siete meses, y particularmente
en el momento del destete y durante el
periodo del crecimiento.

FaciUta mucho la dentloldn; aseeaura
la Duefia formacion de loa huesos: ore-
Tiene y neulraJdizaios defectos qne sucl”®
presentarse al creoor, é Impide ladiarrea,
dUo es tan frequento en los nifios.

Parti, I, ariogt Tlettrlaj «a todia Ui iumaolU.

"ESTReS mienTO

AV-"®®
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