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Boletin de la semana.

El infatigable Dr. Moliner.—Las tareas politi-
co-sanitarias,— La Sociedad Espafiola de Hi-
giene.

Anuncian los perioédicos iioticieros la llegada a
Madrid del conocido catedratico de Valencia doctor
Moliner, y el propdsito de dar unaconferencia acer-
ca de su areliiconocida propaganda & favor de los
Sanatorios para tuberculosos pobres.

No se puede desconocer que la figura apostélica
del doctor Moliner es una novedad extrafa y difi-
cilmente comprensible. Bullidor, inquieto, de una
tenacidad y fe sin iguales, mas que enamoradisimo,
apasionado de una empresa que tiene mucho de
evangélica, distraido de su catedra, cuyas lecciones
no comprendemos como podra explicar, acometien-
do propagandas y dando conferencias con una exal-
tacion y convencimiento que se bastan para produ-

LAS CONQUISTAS DEL SIGLO

MEDICINA Y CIRUGIA

DOCTOR HAYEM

El catedratico de la Facultad de Medicina de I'aris sefior
Hayem, miembro de la Academia de Medicina, esLii univer-
salmente reconocido como el gran terapeuta del esléiimRO.
Profesor de clinica en el hospital de San Antonio, ha orga-
nizado el servicio mas completo que se piiede imaginar. Es
autor de una voluminosa obra sobre la sangre, obra que ha
revelado al inundo médico la hematologia que, oscura antes
que él la hubiera estudiado, ha tomado después una exten-
sion considerable.

El ))r. Hayem fué en 1834 uno de los promovedores de
las inyecciones de suero artilicinl que llevan su nombre, y
cuyo empleo ha veiiidu & ser hoy corriente.

El célebre profesor ha sido visitado liaco unos 111118 por
M. Eugenio Aliad, en su anfiteatro. He aqui su opinién so
bre la marcha de lasciencias médicas en el sii/lo X1X:

cir adeptos aun entre los mas indiferentes, el ilustra-
do catedratico es, en verdad, un admirable tipo de
pasadas edades, que hubiera servido como pocos
para propagar una religion, 6 predicar una cruzada
transcendental.

No sabemos lo que tan entusiastas peregrinacio-
nes daran al fin de si; pero hay que declarar qwid
por lo nobilisimo de la causa y por el mérito del
abogado, merece un é.xito completo la obra empren-
dida.

En los pocos dias que llevan funcionando las
C'ortes espafiolas, no se ha significado toilavia obrade
grande interés para la clase médica espafola y para
la Sanidad del Reino. EIl sefior ministro de la Go-

bernacion se apercibe, segun parece, a empujar lo
que pueda por ver si saca adelante la desventurada
y discutida ley do Sanidad; el_Dr. Gimeno reprodu-
jo en el Senado, ligeramente variada, la proposicion
de ley que dej6 en la mesa de aquel alto Cuerpo a
fines de la legislatura anterior, y el Sr. Pulido ha
convocado a unareuniéon, que se celebré el lunes
pasado, 3 del corriente, a los senadores y diputados,
para acordar con eUos los. términos en que habia de
reproducir una proposicién de ley que present6 ya
en 1896 al Congreso, acerca de la creacion de un
Instituto Nacional de Higiene, donde la bacteriolo-
gia, la sueroterapia y la vacunacién tengan él culto
y Ic)S recursos que exige la importancia de estos
grandes servicios en la sanidad publica moderna.

Todo esto no pasa de ser aun propdsitos genero-

<La Medicina esta en pleno periodo de evolucion. ¢De
qué manera se han obtenido los notables progresos realiza
dos en nuestro siglo?

Lo que caracteriza nuestra época es, ante todo, el aban-
dono de las vleas doctrinales y la adquisicién de gran iia_
iBiero de hechos nuevos escapados & la perB)>icacia de nues,
tros mayores. La revelacién de éstos es debida & la creacion
de nuevos medios ile observacion. En otros términos: cada
perfeccionamiento de la técnica marca una etapa en el des-
envolvimiento de los ronocimientOB médicos.

El estudio del hombre enfermo, que comj)rende el dol
liombre sano, es la Medicina entera. Para hacerlo ile una
manera completa hemos tenido que recurrir & los méas diver-
sos procedimientos de observacién. De esta suerte es como
fueron cultivadas las otras ciencias. Todas estas ciencias, en
las cuales el hombre afianza su derecho, no son mas que es'
claV'as de la Medicina; ellas merecen un estudio profundo y
la Medicina las fecundiza haciéndolas concurrir & un objeto
luimauitario.

Para aprender & conocer el hombre hemos vencido la
preocupacion del respeto a los cadaveres humanos; tuvimos
que vencernos & nosotros mismos al hacer vivisecciones y
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eos, (le cuyo cumplimieuto daremos cuenta a nues-
tros lectores.

Por tener necesidad de planear este niumero en
la tarde del jueves, no podemos dar cuenta hoy de
la sesion inaugural de la Sociedad Espafiola de
Higiene, anunciada para la noche de dicho dia en
el local de la Asociacién de propietarios.

Ei discurso estd encomendado al ilustrado doc-
tor D. Bernabé Malo, y esto nombre asegura traba,
jo superior.

Hablaremos de la solemnidad el domingo pré-
ximo venidero.

Decio CARLAN,

Madrid, 9 de Diciembre de 1900.

EFECTOS TERAPEUTICOS DE U LAPAROTOMIA SIMPLE
(tesis oe nocroRADO)
PUU
D. JOSE PALANCAB V TEJEDOR

Médico dol Hospital del Nifio Jeall.s. - Ex-alumno intemo
por oposicién. del Colegio de San Carlos. - Premio extraordinario
on el grado de Licenciado. (1)

Por lo ioteresaute merecen especial mencién las ob-
servaciones hechas por el Dr. G. d‘Urso (1).

Sus investigaciones se fundan en la inoculacién del
liquido peritoneal, hechas en ios conejos y conejillos
de Indias, valiéndose de la via hipodérmica 6 de la ve-
nosa, y ya fuera una U otrala empleada, los animales
murieron de tuberculosis generalizada a los 6rganos
internos.

En cambio, inoculd sin resultado en el peritoneo a

S) V~ise el ndmero aotorior.

(
(20 Comunioaxionc fatta al X Cnngre.sjo della Socioté italiana
di Ohirurgm —Ottobre, 1S%. '

ainortisnmr la comp.'isién natural que sentimos por.los sufri-
mientos de los animales; estudiamos la vida en todo ei reino
animal y vegetal y todos lo.s femSmenos que la revelan- pre-
guntamos & la Fisicay & la (inimica, no la explicacién de
estas mamteataciones de fa vida, sino la determinacién de
,Jlas condiciones en que se verifica.
fistas diversas ciencias (la Fisica, la Quimica, la Anatomia

la | isiolosia. etc.) no constituyen sino procedimientos de ob]
servacién.ydeben, on sn desenvolvimiento, suministrara
los médico.s los medios de llegar al conocimiento mas com-
pleto y mas exacto de los fenémenos patolégicos y de loa
medios apropiados para combatirlas enfermedades

Los antiguos, por otra parte buenos observadores, sobre-
salian ya en la descripcién de las enfermedades; pero la pe-
nuria do los medios de observaciéon de que disponian no les
permitié adelantar lo suficiente en el anélisis de los hechos
patoldgicos. Con ellos la Medicina La entrado en una prime
lafase evolutiva, fa.se descriptiva de ios sintoma.s morbosos
(semeiologia!. que no ha podido alcaiuar alto grado de des-
envolvimiento sino en mia época muy aproximada a la
4 los jlerfecclonamiento.s de la técnica

iinestra, gracias
clinica.

los pollos; si bien, continuando las inoculaciones en se-
rie, trozos de higado y rifion de pollo inyectados a un
cavia, produjeron tuberculosis general. Segun este au-
tor, las inoculaciones de liquido peritoneal en conejos
y conejillos db Indias, cuanda se practican una sola
vez, 6 matan precozmente por efivenenamiento agudo
6 lo hacen lentamente, sin que el animal presente du-
rante cierto tiempo lesiones tuberculosas, ai bien sufre-
una constante disminncion de peso. Ha podido ademas
notar que la virulencia del exudado peritoneal no se
extingue por la simple esterilizacion a lo Tyndally so-
lo ha conseguido hacerlo del todo estéril, valiéndose de
la esterilizacion discontinua durante ocho dias, en dias
alternos a dos horas diarias- Esta extraordinaria resis-
tencia no quita, sin embargo, que se necesiten varias
inoculaciones para conseguir resultado, hecho que no
depende de la via de introduccion, pues las tres vias
empleadas en los conejos dan resultados negativos si
la inoculacién se hace una sola vez, Iq cual hace creer
que el virus esta en el liquido peritoneal en estado de
maxima dilucién. Bien mirado, como hace notar el
mismo d’Urso, este hecho no es exclusivo del liquido
del peritoneo, porque lo presenta también el liquido
de la pleuritis serosa, pues Eichhorst solo ha obtenido
un 9,09 por 100 de resultados positivos con una sola
inoculacion de 1e. c.j mientras que ha logrado un 65
por 100, inyectando 15 o. c. En definitiva, la técnica
de Eisehhorst no se diferencia de la del doctor italiano,
sino en que el unoinocula deunavezy d’'Urso eu inocu-
laciones repetidas, la misma cantidad para evitar el
envenenamiento,agudo que provocan Las dosis masivas
a lo Eichhorst.

D’Urso ademas ha comprobado en.sus seis observa-
ciones la presencia de bacilos de Koch en las secciones
microscopicas,y analoga comprobacién han hecho otros
investigadores.

Es decir, que no cabe duda de que los casos de pe-
ritonitis curados por la laparotomia, son de naturaleza

claramente tuberculosa.

Laénnec, el médico méas grande dol siglo, le hizo dar un
gran paso descubriendo la auscultncién, método notable que
elevd & un grado de perfeccién tal, gne después casi nada se
ha afiadido & los hechos, gracias & ella descubiertos Piorry,
& quien se puede rei>rochar algunas excentricidades, ha com-
pletado la obra de Laeunec, demostrandonos todo io que de
la percusion so puede obtener.

~|'.stos dos métodos do examen, k auscultacion y lapercu-
sidn, son preciosos, pero insuficientes.

Después, la Medicina encontr6 en los procedimientos de
las ciencias fisicc-iiriinicas los medios de poner en eviden-
cia hechos importantes, que los sentidos son incapaces do
revelarnos directamente.

Entre los aparatos utiliza-dos en Quimica ii .aria el esfig-
magrafo, el registrador de los movimientos del corazén, el
microscopio, el espectroscopio, los instrumentos medidores
(espirémeiro, pneniaatémetro, liematémetro, etc.), sin olvi-
dar los aparatos productores ds lo-i rayos Roentgen es decir,
de esta admirable forma de la Jnz que permite & nuestros
ojos asombrados escudrifiar las profundidades del orga-
Dismo. ®

Todo procedimiento nuevo de examen en Clinrea ha mar-
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Pero ain hay mas, porque se ha podido comprobar
en muchos casos la desaparicion absoluta de las lesio-
nes comprobadas en el momento de la operacion, como
ha sucedido en las autopsias publicadas porKirsohherg,
Ahlfeld y Hofmokl. Otros han tenido ocasion de hacer
una segunda laparotomia por una eventracién é por cu-
rar alguna otra afeccién y han hallado el peritoneo liso
y unido, sin ninguna lesién; comprobaciones de este
género han hecho Keetlej', Schmitz, Knaggs, Roersch,
Cecherelli; Bruce y Clarke han presentado casos seme-
jantes a la Sociedad clinica de Ix)ndres, y muy bella
es la observacion de Richelot que estd en todos los
tratados. Ademas de la comprobacion microscopica, el
microscopio ha podido demostrar las fases de esa des-
aparicion de las lesiones de la serosa; asi Osler (1), en
una autopsia hecha cuatro meses después de la opera-
cién, ha encontrado granulaciones pequefas, duras, ro-
deadas de tejido eicatricial; el microscopio demostré
gue ae trataba de noédulos fibrosos en gne persistian
algunos bacilos y algunas células gigantes. Léhlein en
otro caso no encontré mas que tubérculos inertes, sin
bacilos. Roux (1897) ha visto lo mismo: casos curados
por una segunda laparotomia, necesitada por otra cau-
sa que la peritonitis tuberculosa.

En la observacion |11 de las que sirven de base al
notable trabajo de d'Urso (loe. cit.)j se trata de un caso
capaz de convencer al mas receloso. Enfermo que sufre
cuatro laparotomias, una tros otra, en el espacio de cua-
tro meses proximamente y gne finalmente queda del
todo curado. En todas ellas se recogen fragmentos de
peritoneo y se hacen inoculaciones y preparaciones his-
tolégicas con ellas; viéndose paralelamente con la me-
joria del enfermo tras cada operacion, una progresiva
mejoria de las lesiones, que contenian cada vez menor
cantidad de bacilos. Cito esta observacion eomo verda-
deramente extraordinaria; por lo demas, las otras cin-.

(1) Johns Hopkina hosp, Eeports, 1890.

cado nn progreso en el conocimiento ele las enfermedades-
Un ejemplo bastara para demostrarlo.

Ducheniie (de Boulogne) tnvo laidea de. utilizar la corrien-
te eléctrica para hacer el estudio <le los muasculos y de loa
nervios, y descubre toda una aerie de hechos nuevos; distin-
gue las atrofias de las paralisis, indica los caracteresdelaata-
xia locomotriz progresiva, etc., y deja unaobra imperecedera.

La Medicina no ha entrado en la segunda fase de su evo-
lucién hasta el comienzo de nuestro siglo, cuando los médi-
cos se han preocupado de establecer aproxiinacionea entre
los fen6menos morbosos y las lesiones cadavéricas Durante
esta fase anatdmica ae han consagrado especialmente & ha-
cer el diagnoéstico de la lesién, & conocer el substracto anat6-
mico de los males. Con l.aLumec, Louis, Andral, Cruveilhier,
para no citar sino los més célebres, nuestro pais ha tomado
una parte importante en el desenvolvimiento de la antigua
patologia. Cruveilhier habia revelado con notable exactitud
todas las lesiones (pie su vista le permitia descubrir, cuando
el microscopiovino aabrir un nuevo campo de oijservacioiies.
Se pudo eiitoiicsti perseguir las alteraciones patolégicas has-
ta en la intimidad ile los tejidos, hasta los elementos celula-
res y hacer descubrimientos del més alto valor.

co del mismo autor, que se refieren a casos en que la
laparotomia fué repetida por continuar, & despecho de
la primeraintervencion, el proceso peritoneal, prueban
asimismo, por las observaciones histoldgicas hechas,
una progresiva mejoria de las lesiones.

Y se ha hecho, en fin, mas; se ha provocado experi-
mentalmente en animales de laboratorio la peritonitis
tuberculosay se ha conseguido ourarlos, impidiendo
flue sucumbieran, mediante una sencilia laparotomia.
Tal prueba experimental ha sido conseguida por Nan-
notti y Bacciochi, por Gatti (1) y por Stchégoleff (2).

Es decir, que por la ligera resefia de observaciones
expuesta, puede facilmente verse que hay una verda-
dera exuberancia de pruebas de todas suertes, tanto
clinicas eomo experimentales, en pro de la abertura del
vientre como medio seguro de tratamiento de la tuber-
culosis peritoneal, y que se necesita ser 6 muy terco 6
harto descontentadizo para no giredar plenamente
convencido.

Ocioso serla insistir ma.s en este asunto; demasiadas
son las observacionGs que prueban que la laparotomia
cura y cura seguramente en la peritonitis tuberculosa.

Sin embargo, y a pesar de tantas y tan incontesta-
bles pruebas de todos géneros, hay quien ataca, no ya
la eficacia de la laparotomia, sino la conveniencia de
practicarla, porque juzga que la peritonitis tuberculosa
puede curar en muchos casos sin necesidad de inter-
vencién del cirujano 6 bien funda quien asi razona,
sus argumentos, en los hechos también numerosos de
curaciéon de la afeccion supradicha por medios relativa-
mente suaves y que se estiman poco peligrosos; cate-
goria a que pertenecen las inyecciones liquidas y ga-
seosas en la cavidad peritoneal, los diferentes métodos
de lavado de la serosa, el desagie permanente, etc.

En mucho.s congresos se ha discutido especialmen-
te estas maneras de considerar la cuestién, y por no ci-

(1) Eiforton méd. 1S4y 15%.
12) Archives de Méd. expérim. Sept. 1591, piig. 649.

Coa la ayuda de estos nuevos medios de observacion, la
Medicina ha podido, en fin, entrar en la terceray ultima fase
de evolucién, en la que se pu‘de llamar patogénica, porque
tiene por objeto la investigacién do las causas de las enfer-
medades.

liOB i>roceclimientos <le estudio aplicables & este género
de investigaciones seguidiw de experimentos de laboratorio,
lian realizado grandes progresos en esta direccion, debidos
algunas veces a saljioa, completamente extrafios & nuestra
profesion.

(Uaudio Bernard, el mas ilustre de ellos, empezd, es ver-
dad, por liacer estudios méilieos; pei'O bien pronto encaminé
sus investigaciones hacia la Fisiologia, y lleg6 & ser el crea-
dor de la medicina experimental.

Gracias & sus descubrimientos, nueva luz se esparcié so-
bre funciones importantes liasla entonces desermocidas. l.a
formacién del azucar eii el higado, por no citar mas que un
ejemplo, y Inioii namero do hechos patolégicos, pudieron
ser explicailos desde entonces.

Bien pronto otro gran técnico, Pastear, llegaba al mas
brillante descubi-iuiiento del siglo: al de las causas de las eii-
fermedailes llamadas en otros tiempos especificas, mejo-
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tar, porque serla ocioso, mas que lo referente a estos
ultimos tiempos, bueno es recordar lo que impugnando
a la laparotomia se ha dicho.

En una comunicacién hecha al Congreso reciente-
mente celebrado en Moscou, entre otras conclusiones,
se sostienen las siguientes: que la peritonitis tubercu-
losa tiene una tendencia natural & la curacién en un
60 por 100 de casos al menos, y que la gravedad de la
peritonitis tuberculosa depende sobre todo de las infec-
ciones, secundarias, sobreafadidas & la infeccién baci-
lar, y & partir de estas afirmaciones se defiende que el
tratamiento dehe ser siempre especiante, que en algu-
nos casos hay indicacion de expulsar el liquido por pa-
racentesis 6 laparotomia, ala que no se concede ningun
efecto especial, no constituyendo, en sentir dei autor,
mas que un medio de evacuacion del liquido.

En el X1V Congreso de la Sociedad italiana de Ci-
rugia (Octubre 18{»9), Sergi Trompetta opone también
algunos reparos a la laparotomia, fundandose en casos
que, tratados por él, mediante la abertura del abdomen
recidivaron; de lo cual deduce que es licito dudar de
que, la laparotomia cure de un modo definitivoy real la
tuberculosis del peritoneo. Sostiene Sergi que lo que
se nota después del acto operatorio es una mejoria, con
detencion momentanea del proceso, mas que unaver-
dadera curacion definitiva. Estas dudas fueron, sin em-
baigo, cumplidamente contestadas por Cecherelli que
contra los casos de Sergi opuso los suyos propios y en-
tre ellos el de la primera operada suya (1887), que lo
fué por peritonitis tuberculosa comprobada por toda
clase de mediosy que seguia viva y curada desde ha-
cia mas de doce afios; llegando & suvez a la conclusion
final de que si hoy puede discutirse sobre el mecanis-
mo decuracién de la peritonitis tuberculosa no se pue-
de en cambio, sobre la curacion por la laparotomia, ni
sobre la verdad del diagnéstico; lo cual fué apoya do en
la misma sesion por Ingianni que afirmé que si en mu-
chos casos de laparotomia por peritonitis no ha sido
posible acertar la naturaleza con el examen raicrosco-

nombradas actualmente infecciosas. Esto hombre notable no
pertenecié & nuestra profesiéon y, sin embargo, hizo dar a la
Medicina tal paso que debe ser mirado como un médico ilus-
tre, como uno de los mas grandes bienhechores de la huma-
nidad.

Ha largo tiempo gne ciertos médicos habiau, por decirlo
asi, adivinado la naturaleza jjarasharia de Iffs enfermedades
contagiosas. Pasleiir tuvo precursores, y entre ellos gusto es
mencionar & Davaine. Pero & Pastear se <lel>e la demostra-
cion experimentalde la naturaleza viviente de las causas
patogénicas de las enfermedades infecciosas.

K1 médico sabe actualmente que estas causas pueden ser
aisladas, cultivadas fuera del organismo, y servir parainves-
tigaciones de diversos érdenes, sobre la fisiologia patolégica,
asi como sobre la profilaxia y el tratamiento de las enfer-
medades.

Me preguntaréis quizas, después de esta enumeracion do
las conquistasdebiclasa loshombres de laboratorio,cual es el
méritode jos grandes practicos, cual TroHS8eau,qué,sin des-
cubrirhechos deorden cientifico, .adquirierongran notoriedad.

Volvamonos hacia la practica y reconozcamos que pre-
senta grandes dificultades.

MEDICO

pico y los cultivos, siempre se .hapodido reproducir en
los animales; no quedando, hoy, ninguna duda sohre
la curacion estable de la peritonitis tuberculosa por la
laparotomia.

Merece también consignarse a este respecto la refiida
discusion habida en la Sociedad de Medicina interna
de Berlin, muy recientemente (1). En ella Baginsky
sostuvo que la peritonitis tuberculosa puede curar bajo
la influencia de un régimen dietético é higiénico con-
veniente; lo cual di6 motivo & von Leyden para reivin-
dicar parasi el honor de la primacia en sentar la cura-
blidad espontanea de la peritonitis tuberculosa seme-
jante en esto a la pleuresia de igual origen, negando la
accion curativa de la laparotomia, y sosteniendo que los
enfermos curados lo han sido por simple coincidencia.
A impugnar tales proposiciones, se levantaron Litten
y Bendix, que comenzaron por discutir la naturaleza
tuberculosa de muchas de las pretendidas peritonitis
de esta naturaleza curadas espontaneamente, fundan-
dose el primero en que en los nifios existe una perito-
nitis no tuberculosa que por la aglutinacion de las
asas intestinales puede determinar laformacion de ver-
daderos tumores, asi como también en ellos puede ob
servarse unaascitis sin peritonitis y cuya causa queda
desconocida, que cura con sélo la puncién y que acaso
sea d« origen reumatico, como las ascitis de los reuma-
ticos que curan por Ja acciéon del acido salicilico.

Por otra parte, Frunkel negoé la semejanza absoluta,
que Leyden trata de establecer entre la peritonitis y la
pleuritis tuberculosa; pues mientras que los derrames
pleuriticoB desaparecen frecuentemente, aun sin pun-
ciones, la curacion de la peritonitis espontaneamente
es muy rara, Herzberg presenta en contra de las ase-
veraciones de Leyden, su estadistica del Hospital Ur-
ban, donde un gran ndmero de nifios con peritonitis
tuberculosa fueron laparotomizados, habiendo curado
el 60 por I0U. Heubner sostuvo también la influencia

(1) Sesiones del 11y 13 Junio de 1900,

El arte de interrogar y ciéol)servar,l08 males, de apreciar
con minuciosidad los heclios morbosos, de suerte que se lle-
gue a formarpronto un diagiié.stico ypronoéstico exactos; algu-
na vez, ademas, talentode palabray de pluma, son cualidades
raras que reunidas hacen los grandes maestros de la Medici-
na. Y un practico como Trousseaa es tan notable como el
mas habil de los experiinentadoree.

¢Queréis verle en sus escritos, en su manera de aplicar &
la Cirugia los descubrimientos de laboratorio? Leed su leccién
sobre el contagio, dada en la época de los primeros trabajos
de Pastear. Quedaréis maravillados de la claridad que estas
liiceas primeras de una ciencia nueva han hecho brotar en el
poderoso cerebro del célebre médico.

Los esfuerzos que hacemos para conocer todo lo que con-
cierne al hombre enfermo tienen un objeto superior; el de
venir en su ayuda. También se podria medir los progresos de
la Medicina en nuestro siglo por el gran desarrollo que han
adcpiirido la Fligiene y la Terapéutica.

Al empirismo ha sucedido una apreciacién mas exncla;
de una parte las indicaciones terapéuticas, do otra loa efec-
tos de los remedios y de las practicas operatorias. Mas tanie
ha sido posilae sacar, de los datos adquiridos dobre las causas
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benéfica de la laparotomia; declarandose, como Pran-
kel, contrario & la opinion de Leyden que establece vm
paralelo entre la peritonitisy la pleuresia tuberculosas,
en cuanto & su curabilidad. Gluck, en fin, di6 cuenta
de sus observaciones, en que habia tenido, varias veces,
que dejar abierto el vientre después de la laparotomia
y habia podido comprobar la reabsorcion de los exu-
dados tuberculosos y su reemplazo por tejido sano.
Analogas manifestaciones hizo también Karewsky.
Como puede, pues, verse, loe principales argumen-
tos de los adversarios de la laparotomia se fundan en
los éxitos dudosos de las intervenciones tardias, de una
parte, y de otra en la vacilacion con que se toma la de-
cision operatoria al principio de una afeccion que, cui-
dada convenientemente, puede indudablemente curar
sin intervencion quinirgica en ciertos casos. Todo ello,
en resumen, se reduce & una razoén Unica, la de que la
tuberculosis peritoneal puede curar espontaneamente.
Y, efectivamente; no se puede negar que esto ocurre
y que hay casos en que la espectacion y la buena hi-
giene curan casos de la citada afeccion; pero no es me-
nos cierto que tal curabilidad espontanea es bastante
discutible y que si en algunos casos "se consigue, éstos
no autorizan & desechar la intervencidon quirurgica.
Forzando algo el argumento, tanto valdria reducir al
médico & mero espectador de casi todaslas humanas do-
lencias, todo porque en ellas, por graves que sean, hay
casos y casos numerosos, en que la Naturaleza, por me-
canismos mas 6 menos variados, basta para conducir a
la curacion. Es cierto, si, que existen casos de tubercu-
losis del peritoneo que curan sin operacion; pero para
generalizar esta tendencia, seria necesario, por lo menos,
poder contar con la posibilidad de la aplicacion de los
medios higiénicos convenientes para sostener el orga-
nismo en la tenaz lucha que hay que oponer para con-
seguir el triunfo sobre la enfermedad. Pero, por des.
gracia, nos encontramos aqui con un primero y serio
inconveniente, y es que aquellos medios no pueden
ser aplicables mas que a lui nimero muy restringido

de las enfermedades, reglas de profilaxia y de tratamiento.

Lo que constituye la gloria de 1asteur, lo que lia hecho
popular el nombre de este sabio, es el valor practico de sus
descubrimientos.

Descubriendo la causa del mal, penuitieiido experimen-
tar en los animales con el agente que produce la enfermedad,
las investigaciones bacteriolégicas han llevado la profilaxia
y la terapéutica por nuevos derroteros.

La transfomiacion de las practicas quirurgicas han deriva,
do naturalmente del conocimiento de loe gérmenes de la su-
puracion y de las infecciones locales. Ella ha sido realizada
de una manera relativamente sencilla por la asepsiay la an-
tisepsia.

En Higiene, ins consecuencias de las nuevas doctrinas
no lian sido menos notables. Ha bastado encontrar los me-
dios practicos de destruir los gérmenes morbosos, de descar-
tarlos, de hacerlos inofensivos, para ponerse & cubierto del
contagio y para contener las epidemias. El objeto ha sido
alcanzado con la ayuda de los procedimientos de desinfeccién
y las practicas preservativas, tales como el aislamiento, las
cuarentenas, etc.

Cuando se ha tratado de hallar verdaderos tratamientos.
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de individuos, a los favorecidos de la fortuna, y son
casi inaccesibles al mayor namero de los desdichados,
afectos de esta forma de tuberculosis y que necesitan
de su trabajo para vivir.

A este proposito, dice Galvani: « cuanto mas obser-
vamos a este género de enfermos, mas se afirma nues-
tra conviccién, de que les prestamos un sefialado servi-
cio, abriéndoles el vientre a tiempo; en la mayoria de
los caso.s, en aquéllos sobre todo, en que el organismo
no ha sido agotado por la prolongacion é por la grave-
dad de la enfermedad, pues hay evidentemente casos
primitivamente graves, contra los cuales nada sirve; en
los que la operacion (refiérese a los primeros casos),
provoca en el organismo una reaccion saludable. A me-
nudo este cambio se muestra rapidamente; algunas
veces veinticuatro 6 cuarentay ocho horas después de
la operacion; la fiebre y la diarrea, si autes de la inter-
vencion existian, desaparecen, asi como los dolores, el
apetito renace, la cara hasta entonces contristada, co-
mienza & calmarse, las fuerzas vuelven; los enfermos,
hasta entonces abatidos y descorazonados, se sienten
revivir y sonrien el aproximarseles el médico, signo
infalible de su mejoria.»

Nada tenemos que afadir a la descripcion hecha
por el profesar de Atenas, con tan vivos coloree, por lo
cual hemos preferido transcribirla al pie de la letra.
Esto es lo que realmente se observa en la Clinicay los
hechos son de tal evidencia qge no queda otro recurso
qgue rendirse ante ellos.

Pero supongamos, y ya es suponer, que los me-
dios higiénicos pudiesen ser aplicables en todos los ca-
sos; siempre subsistira la duda que es capitalisima, de
si los casos curados espontaneamente, han sido casos
de verdadera tuberculosis de la serosa. Porque no hay
que olvidar que entre las objeciones que se hacen & la
expectacion existe la de que hay casos de peritonitis
gue semejan la tuberculosa, especialmente en los nifios,
y gque se curan espontaneamente; pero estos casos,
claro es, no prueban nada ni en favor ni en contra.

se han encontrado mayores dificultades, que han sido venci-
das, y en este momento asistimos al nacimiento de una te-
rapéutica nueva que se sirve de agentes pedidos, no a los mi-
nerales ni U los vegetales, sino al organismo animal.

El méas notable descubrimiento de este género es el de
las propiedades antitéxicas de los sueros.

Hacer que fabriquen los animales los productos celulares
dotados <le gran actividad con la ayuda de una serie de ha-
biles inoculaciones; ir G colocar estos productos en la sangre;
prepararlos asépticamente y hacerlos servir en el tratamien
to de enfermedades temibles; he ahi lo moderno y que lleva
en si el sello impreso & los descubrimientos de estos Ultimos
afos, por la orientaciéon de los estudios médicos i>or un lado-
de la experimentacion y de la microbiologia por otro.

Un siglo que ba visto realizar tales cosas, es grande entre
todos EIl ha abierto las vias que conducirdn las generacio-
nes futuras & la entera conquista de las verdades de orden
cientifico. >

E. Alfeibax Paedo,
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Litten lia indicado casos de peritonitis pseudo-tubercii-
losa que puede determinar verdaderas tumoraciones y
en los nifios hay otra peritonitis probablemente reuma-
tica. que cura por la puncion.

Para resolver estas dudas, los partidarios de la abs-
tencién han apelado & cuantos recursos ha proporcio-
nado el laboratorio para el diagnostico de la tubercu-
losis, en cuanto han sido aplicables, y Leydenha utili-

zado con este fin las inyecciones de tuberculinay la .

diazorreaccion de Ehriieh. No hay que olvidar, sin em-
bargo, como lo ha hecho notar Bendix, que muchas ve-
ces el diagndstico de la peritonitis tuberculosa es difi-
cilisimo, aun recurriendo a la serorreaccion de W'idal;
y por otra jiarte, semejante proceder de von Leyden, ha
suscitado con razon las protestas' de A. Friinkel que
teme, con razén, que una inyeccién de tuberculina,
hecha para ei diagnéstico, pueda provocar una tubercu-
losis generalizada.

iDonosa manera tienen lo” abstencionistas de pre-
caver a sus enfermos de los peligros de una temida la-
parotomia. Que a tanto lleve el espirita de sistemal

En este punto, no hay que darle vueltas, de una
{)arte, los partidarios de la intervencién presentan una
multitud de casos en que por el hecho de abrirse el
vientre, se han podido comprobar bien la existenciay
la difusion de las lesiones; y, por otra parte, la observa-
cion microscopica de éstas, recogidas en la operacion,
ks inoculacionesy los cultivos han probado de consuno
la naturaleza & todas luces, francamente tuberculosa,
de Inss casos operados, y como en los casos de laparoto-
mias repetidas (Roux, Galvaiii, Cecherelli, D'Antona, et-
cétera), ha podido seguirse paso & paso la regresion' de
loa jn-oductos tuberculosos.

En cambio ¢qué casos pre.sentan los partidarios de
la abstencion? En su inmensa mayoria, casos en que
no se lia hecho mas que ei diagnostico clinico, insufi-
ciente para aclarar la naturaleza del proceso que sus
enfermos i)adecian. Y menos mal, pues todo es prefe-
rible & que con k mira de precisar aquel diagiréstico
no se haya recurrido a inyectar tuberculina a los po-
bres enfegmos. En una palabra, sin negarque hay casos,,
muchos §1$e quiere, de peritonitis tuberculosas que
curan sin operar, lo cierto es que los casos que se citan
no pueden muchas veces convencer al animo.

Pero aun hay mas; la proporcion de casos curados
espontaneamente la hacen subir cuando mas a4 un 50
por 100 del total y basta comparar este resultado con
el de las estadisticas quirurgicas para ver que ese tanto
por ciento no es para seducir a4 nadie. Las estadisticas
quirdrgicas modernas dan como resultado, desde el 60
por 100 de la del hospital Urban de Berlin hasta el 96
por 100 de curaciones que arroja k de Tricomi, y en
general, y como término medio, un 75 & 80 por 100 al
menos de casos curados.

Y cuenta que en estas estadisticas hay que consi-
derar dos cosas. Una es que en la de curados por la ex-
pectacion habra por ks razones expuestas de inseguri-
dad del diagnostico, buen ndmero de casos que no
fueran de peritonitis tuberculosa, ni acaso de peritoni-
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tis siquiera, y la otra es que los casos sobre que recaen
las estadisticas quirdrgicas son muchas veces, y yo-al
menos en los pocos que he visto asi ha sucedido, casos
eu que se opera tardiamente 6 en que coexisten otras
localizaciones tuberculosas.

Acaso y sin acaso, la brillante estadistica de Trico-
mi dependa, mas que de nada, de que se trata de casos,
si no cuidadosamente seleccionados, de casos por lo
menos, en que el criterio quirdrgico se impuso a su
debido tiempo.

Y hay otra razén que abona la bondad de la laparo-
tomia y son los hechos de laparotomias repetidas en un
mismo enfermo, hasta que lo han curado totalmente,
casos que son ya bastante numerosos. El primero fué
casual; es el caso de Jordan. Abre el vientre después
de dos afios y medio de una primera intervencion para
obrar radicalmente sobre los anejos del Utero que eran
k localizacién primaria de la tuberculosis.

El segundo, debido a Keetlcy y Scheede, prueba
mas que el primero en favor de nuestra tesis, ya que
eii aquél se hizo algo rada gne una laparotomia simple.
La intervencién se requirié por una eventracion sobre-
venida & través de la cicatriz; curacién definitiva del
enfermo.

Para evitar la recidiva de una peritonitis ya recidi-
vada tras de una primera operacion, Wheeler y Ceehe-
relli, intervinieron por segunda vez un mes después de
k primera laparotomia, cada uno en un caso. Kelly
hace dos laparotomias seguidas; la curacion persistia
cinco afios después. Labbé, Richelot, Alexandroff, Ede-
bohls. Buinm, Liihlein, han intervenido do.s veces con
vario intervalo, Kelly interviene tres veces en un mismo
caso y consigue su curacion. G-alvani en diez casos in-
terviene dos veces y en un caso en cuatro. Este ultimo
merece citarse en detalle por lo demostrativo en favor
de nuestra tesis. Se trata de una enferma de cuarenta
y cinco afios, en la que, en el espacio de ocho meses,
practicaronse tres laparotomias, presentando un gran
interés porque permitiéo seguir la regresion gradual,
aungue lenta en este particular caso, de las alteracio-
nes tubei'culosas abdominales, después de cada opera-
cién; pero mostrando, sin embargo, una gran tenacidad
y no desapareciendo completamente, pues en k cuarta
laparotomia practicada por una eventracion, se encon
traron todavia numerosas sefiales de su antigua afec-
cién, lo cual acaso dependiera, en sentir de Galvani, de
k edad relativamente avanzada de la enferma y dé la
gravedad que su afecciéon mostiéo desde el principio,
pues en la primera abertura de su vientre, se quitaban
a pufiados las producciones caseosas de k cavidad. La
enferma abandoné el Hospital después de su cuarta
operacion, en excelente estado de salud y pesando 66
kilogramos. El verano siguiente seguia muy bien y se
le aconsej6 el uso de los bafios de mar.

En la mayor parte de sus operados, Galvani ha no-
tado en la segunda operacion, aun siendo el intervalo
que ha separado ks dos, de corta duracion, un cambio
notable de ks alteraciones tuberculosas y una dismi-
nuciéon mas 6 menos marcada de los productos exuda-
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tiros. En otros casos, en un intervalo de tiempo menor
de veinte dias, la desaparicién de las alteraciones mas
aparentes se verific6 de una manera tan rapida, que
como dice el observador citado, costaba trabajo creer
que se trataba del mismo vientre que se habia hallado
dias antes tan lleno de producciones moérbidas. La des-
aparicion total de todo producto patolégico pudo ob-
servarse una vez en una enferma, a quien se laparoto-
miz6 hacia tres afos y que después de este tiempo,
fué de nuevo operada para poner remedio a su cicatriz
abdominal, muy ensanchada y debilitada. En esta se-
gunda vez, se examind el vientre en detalle y no pudo
descubrirse-ni la mas leve sefial de alteracion.

D’Urso ha intervenido cuatro veces y este liltimo
caso merece ser brevemente recordado. Se hacela lapa-
rotomia en un enfermo de peritonitis tuberculosa asci-
tica. A los cincuenta y un dias se rehace el liguido en
la cavidad peritoneal y se hace la segunda operacion.
Se restablece el derrame y & los noventa y cuatro
dias, terceralaparotomia. Apenas comprobada la nueva
formacién de liquido, cuarta laparotomia & los cuaren-
ta y siete dias de la tercera. Después curacién compro-
bada durante cuatro meses y medio. Hasta la curacién
final, pudo notarse un creciente mejoramiento del es-
tado general de nutriciéon y la disminucion de las le-
siones de la serosa, asi como de la cantidad de bacilos,
escasisima en las preparaciones hechas en los trozos
de producciones morbosas, recogidas en la liltima ope-
racion.

Roux ha visto también casos completamente cura-
dos en una segunda laparotomia y Tricomi, que ha te-
nido ocasién de intervenir dos veces en cuati-0 casos,
en tres de ellos ha visto una notable disminucién de
los tubérculos, fuertes adherencias entre los intestinos
entre si y con el peritoneo parietal.

Estos casos de laparotomias repetidas son, en con-
junto, un argumento mas en favor de la operacion, ya
que en todos ellos se ha podido ver, de un modo indu-
dable, la curaciéon de las lesiones, como hecho anat6-
mico, corroborando asi los resultados que suministraba
la observacion clinica. No es necesario insistir sobre su
importancia, que facilmente se aprecia con una me-
diana reflexiéon sobre ellos.

(Sa continoftra.)

TARES cientificas DELA ACTEMA MOIGOQUR'RACA

ai.vbcoma ORIPPAI,

Con riqueza <le detalles refiri6 algunas formas c-linicas
por él tratadas, y expuso con gran claridad el tratamiento en
ellas emplearlo y resultado obtenido. Como hubiese referido
un caso de glaveoma grippal, que tuvo en su sala del Hospi-
tal, di6 motivo & que un reputado y biborioso comparfiero su-
yo de cuerpo y académico muy distinguido, el Hr. Mansilla,
se ocupase con gran extensiéon y perfecto conocimiento, de
un asunto <le la competencia de la especialidad que con tan-
ta brillantez ejerce, afirmando que la grippc, como la sifilis,
no respeta 6rgano ni tejido alguno, }» en este sentido y ba-

ti) Véase el nUmero anterior.

ciendo alarde de sus conocimientos oftalmolégicos, paso re-
vista 4 todas las complicaciones oculares de la grippe.

Al Dr. Mansilla siguieron varios distinguidos oftalmdélo-
gos, que trataron el asunto con gran competencia. La discu-
sion fué en extremo animada, y el Dr. Marquez, negando la
existencia del glaucoma grippal, porque dicha lesién ee hu-
biese presentado en un enfermo que habla tenido la grippe;
el Dr. Sauz Blanco manifestando su creencia de que esta en-
fermedad no causa lesione.s en el aparato de la visién, que el
glaucoma es todavia unaincégnita y que las neuritis no son
nunca idiopdlicns; y el Dr. Castresana negandt) también que
la grippe produzca lesiones conjmitivale®, dieron te.stimonio
de su saber y del dominio de la especialidad que ejercen.

También y bajo otros puntos de vista, tomaron parte en
esta discusioti los doctores Verdes Montenegro, l'errer y-Ti-
meno, Bilijao, Sanchez Calvo y AzuUa. Este ultimo se ocupé
de la anatomia patoldgica, refiriéndose & las autopsias que
en la epidemia anterior (hace 10afos), habla practicado.

OSTEUMA DE LA OEniTA

Un caso de osteomu de la 6rbita, permitié al Dr. Mansilla
poner de relieve unavez mas su competencia en oftalmolo-
gia; el.enfermo, sujeto de veinticuatro afios, que ingresé en
la sala 18 del Hospital general el dia 17 de Enero altimo, no
presentaba antecedente morboso alguno que tuviera relacion
con BUpadecimiento. Este habla comenzado cinco afios antes,
por ligera e.coftalmia del lado izquierdo, sin dolor ni inyec-
cion ocular ni trastorno de la visiéon. Poco a poco habia ido
aumentando la e.roftalinia en términos tales, que, en el ino-
uicuto de su examen, el globo ocular so hallaba casi en to-
talidad fuera de la 6rbita, presentando ademas eclropién del
parpado inferior. No obstante la gran distension del parpa-
do superior, apenas podia cubrir el globo ocular, habia qué-
mosis de la conjuntiva correspondiente al parpado inferior,
la cornea estiiba transparente y la movilidad ilel ojo era nor-
mal.

Explorada la érbita, encontr6 mia masa dura entre el
suelo do la mismay el ojo, no podiendo limitar su extension
mediante el tacto, pero practicada una prueba radiografica
por el Dr. Espina, pudo apreciarse que la referiila masa se
extendia por todo el suelo y cara interna do la érbita.

Sentados estos datos, el Dr. Mansilla se extendié en atina-
das y juiciosas considernciones respecto a las neoplasias que
pueden presentarse en la cavidad orbitaria, para concluir
afirmando que se trataba de un osteoma que procedia de las
paredes orbitarias, sin relaciéon con la cueva de Hignioro ni
con las fosas nasales, ni senos fi'ontales, cuyas cavidades ba-
bia ciiiilladosamente explorado.

Paso6 revista & todos los tratamientos propuestos, y te-
niendo presente en su animo que el tumor no era infeccioso,
y que estaba intimamente relacionado con el globo oéular,
desecho todas las intervenciones quirdrgicas, por considerar-
las peligrosas para la integridad de la vision, excepcion he-
cha de la tarsorrafia media, que, estamlo indicada, se proj>o-
nia practicar.

hjl Dr. Sanz Blanco, que conocia el caso por haberlo pre-
sentado & la .Academia el afio anterior, comenzé diciendo
que si entonces consideraba dudoso el diagnéstico, si bien
afirmando que el tumor era benigno, en aquél momento per-
sistia en sus anteriores 'maiiiteataciones, toda vez que la sin-
tomatologla no daba un dato preciso, siendo de notar que con
unaexoftalmia tan considerable, se couservabaperfectamente
la funcién de la visién, asi como ios movimientos del ojo y de
los parpados, y teniendo en cuenta ja fecha del tumor (cinco
afos), su crecimiento lento, estacionado desde el afio ante-
rior, la ausencia de molestia y de dolores, la integridad de
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la vision y el baca estado general del enfermo, que no ofre-
cia sefial alguna de infeccién ni infartos que pudieran hacer-
la sospechar, preguntaba si se debia intervenir, decidiéndose
por la abstencién operatoria, en espera de los acontecimien-
tos, por si un nuevoy rapalo crecimiento, 6 nn proceso de
degeneracién, reblandecimiento, etc., hiciera entonces preci-
sa la intervencion gniriirgica, dia que, en tal caso, presuroso
acudiria.
KPITSLtiiMA LOBUN.tDO

Con interés cada vez mayor, escuchaba la Academia las
interesantes comunicaciones que acerca de oftalmologia, iia-
cian sus dignos rejiresentante.-, cuando ei laborioso y acre-
ditado oculista Dr. Sauz Blanco presenté una enferma que
tenia un tumor implantado cu el segmento autero-externo
del globo del ojo izquierdo, siguiendo la direcciéon del mudscu-
lo recto externo, de forma coénica aplanada, y cuya base, di-
rigida hacia la cornea, ocupaba una cuarta parto del campo
de la misma.

Con la claridad y método que el conocimiento perfecto y
dominio absoluto de una cuestion concede, fué el Dr. Sanz
Blanco describiendo Isastaen sus mas ligeros detalles, la for-
ma, el tamafio, punto de insplaiitacion, relaciones anatomi-
cas, aspecto, consistencia, fases de desarrollo, fenémenos ob-
jetivos y subjetivos; en una palabra, cuanto el clinico mas
diligente deba pensar antes de hacer un diagndstico, tuvo
en cuenta nuestro querido compafiero, y & pesar de su esme-
r.ida labor clinica, que la Academia premié sin regateos con
espontdneas felicitaciones, no le fiié posible hacer un diag-
noéstico histolégico previo; lo hizo, si, clinico, y con portento-
saexactitud. Calific6 de maligna la neoplasia, la diferencié de
otras, con las que mi examen superficial pudiera confundir, y
pensanilo en el cur.-o seguido, por algunos sarcomas mixtos,
que etupezando con los caracteres de un tumor benigno,’
luego, y por causas desconocidas, sigien un curso y una evo-
lucién propia de los tumores malignos, ctrey6é pues, que la
neoplasia de su enferma fuese un sarcoma mixto, y procedié
& su extirpacion; pero como le quedase algunailuda respecto
& la verdadera naturaleza del tumor, lo llevé al microscopio
y del examen micrografico resulté ser un ej?ifelioma lobulado.

Abierta discusion sobre tan interesante caso, el Dr. Orte-
ga pidié datos acerca del diagndstico histolégico, extendién-
dose con este motivo en atinadas consideraciones sobre la
naturaleza de los tumores, quedando bien demostrada su
suficiencia en esta materia.

Otro distinguido o/fabic!%o, el Dr. Marquez, hizo tam-
bién algunas reflexiones sobre anatomia patoldgica, encami-
nadas & demostrar lo dificil del diagnéstico de los tumores,
ya se siga el criterio clinico, ya el histolégico, citando en
demostracién de su aserto varias observaciones que asi lo
probaban.

Cerr6 esta animada y laminosa discusion el Dr. D. Enri-
que Mazo, que aporté nuevas ideas sobre investigaciones
hiatolégica-s, y terminé afirmando que no e.xisten epiteliomas,
sino estados epiteliomafosos, como no hay eczemas, sino esta-
dos eczeniatosoB.

OSTEO-ARTBOFATI.V UIPEETKOFIAKTE J>E -MABIE

I'n caso, curioso por .su rareza, interesante por su pato-
genia y digno de estudio por las dificultades de su diagnés-
tico, sirvié de tema para la brillante comunicacién que el
distinguido especialista en enfermedades del sistema ner-
vioso y médico del Hospital de la Princesa, Dr. Ezgnerra, se
digno hacer ante la Academia.

El enfermo era un sujeto de treinta y tres afios de edad,
de oficio guardafreno, y que presentaba deformaciones muy
caracteristicas en las manos y los pies, Los dedos estaban
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liipertrofiados, sobre todo en su extremidad, adquiriendo la
forma de palillos de tambor; las ufias abombadas en gota de
sebo 6 mejor en vidrio, de reloj; el metacarpo y metalarse
eran normales, pero las mufiecas y los tobillos estaban sen-
siblemente abultados, hasta el punto, en la mufieca, de que
la parte inferior del autebi'azo, era de .mayor volumen que
la superior.

El enfermo era catarroso: analizados los esputos, no se
hallé en ellos el bacilo de Koch, y este catarro bronco-pul-
monar quepresentaba fases de agudizacién febril, con hemop-
tisis, era posterior en su aparicion al crecimiento de los
dedos.

L:x opinién del Dr. Ezgnerra, correspondia el cuadro cli-
nico preseutado por el enfermo 6 la Osfeo-arfrcjpafia hiper-
trgfianle pnenmica de Marie; el metacarpo casi norma!, no da
4 la Enano el aspecto de pala, propio de la acromegalia, fal-
tando por otra parte todos los demas sintomas de esta en-
fermedad.

En el dedo hipocratico, la uiia se encorva en forma de ga-

mrra, au-"entandose su diametro antero-posterior. Kxplorailas
las extremidades <le este enfermo, por medio de la radiogra-
fia, se comprobé que, & pesar de la apariencia, no estallan
hipertrofiados los huesos, segun pudisteis apreciar eii las
pruebas railiograficas que presento.

El Dr. Ezqnerra, que fué muy felicitado por la Academia,
terminé su brillante comunicacién manifestando; que por ei
asjiecto exterior merecia colocarse este caso entre los de
Osteo-artropatia-hipertrofiante de Marie, y si se atendia & la
prueba radiogréfica, entre las deformaciones llamadas dedos
Mpocréticos, en lo.s que, aegtin Jelek y Aiexandroff, solo hay
aparente hij>ertrofia do la pulpa.

COLECISTITIS AGUBA C.U.CULOSA

Nuestro querido presidente, el distinguido cirujano del
Hospital Provincial Dr. Bravo y Coronado, al que ya segu-
ramente esperais con impaciencia escuchar esta noche, pre-
senté una enferma que habia tenido Colecistitis aguda de ori-
gen calculoso. La comunicacién, brillantisima como suya, que
& este fin hizo, le acredité una vez mas como experto clinico
y cirujano habil,y permitié ademas recabarpara la Cirugia el
tratamiento de ciertos enfermos que, con los solos esfuerzos
de la Medicina, corren gravisimos riesgos. La historia clini-
ca de esta enferma lo prueba de un modo elocuente; diagnos-
ticada por el Dr. Bravo de colecistitis agiida de origen calcu-
loso probable, y aunque en su seutir estaba indicada la in-
tervencién operatoria inmediata, por contemporizar tal vez
con los que asustados mirau los crecientes adelantos de la
Cirugia, 6 quizéa con aquellos otros que estiman debe agotarse
antes de operar los recursos médicos, el caso fué que acon-
sej6 a la enferma el ingreso en una sala de Medicina, anun-
ciandola, sin embargo, ja necesidad dela operacion, ei las
medicaciones fracasaban como temia.

Dos meses después ingresaba en la sala del Dr. Bravo
esta enferma, contando que habia sido vista por varios mé-
dicos y que la opinion dominante en ellos, era que padecia
un tumor del higado, inoperable.

Tal vez & un espiritu menos sereno que ai del Dr. Bravo,
hubiera hecho vacilar semejante aseveracién, pero el recuer-
do claro que del caso conservaba, la comparaciéon con otros
semejantes por él felizmente operados y la marcha aguda
del proceso, por una parte, y porotra los antecedentes calcu-
losos precisos y los célicos manifiestos que la enferma ha-
bia sufrido, le liicieron persistir en su primera idea, si bien
sometiéndola & nueva y detenida exploracién. De ésta sacd,
como datos precisos, que el tumor en un principio circuns-
crito, era difuso y se extendia a casi todo el hipocondrio’
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que seguid siendo doloroso a la presion, y la piel del abdo-
men estaba como edematosa y caliente con ligero enrojeci-
miento y evidente fluctuacion; que la fiebre persistia, de ti-
po conlinuo con exacerbaciones vespertinas precedidas de
escalofrios repetidos, y seguida eii su remision de sudores
abundantes; que la lengua secay negruzca por el centro y un
estado general| malo y caracteristico imUcabaii la supuracion,
y, por tanto, la necesidad imperiosa de evacuar rapidamente
el absceso.

Precisada la indicacion de intervenir rapidamente y acep-
tada por la enferma !a operacién, pasé 6 ejecutar la que por
el momento era Unicamente realizable; la abertura amplia
del absceso y limpieza y desagle de su cavidad, non lo que
la enferma salvé por el momento do una muerte cierta. Ali-
viada con esta primera operacién, pues merced a ella la fie-
bre ceso, los dolores desaparecieron, el estado general mejo-
r6 notablemente, asi como las fuerzas, que, gracias a la ali-
mentacion, pronto se restablecieron; y reduci<la considera-
blemente la cavidad del absceso por la rapida gran ulacion,
fud permitido un segundo acto quirdrgico buscando la vesi-
cula biliar y limpiandola de célculos, con el que la curacion

Las consideraciones que con motivo de este caso hizo tan
distinguido compafieroTuerecieron unanimes parabienes de
la Acarlcmia, que también tuvo ocasion de felicitar al eximio
cirujano del Hospital Provincial Dr. Ortiz elela Torre por su
feliz intervencion C3 el debato, que fud oportunisima y le
acreditdé una vez mas como experto clinico.

PARALISIS B.ADICULAR SATURNINA

El Dr. Pérez Vablés, cuya vasta ilustracién y sagacidad
clinica corren parejas con su modestia, tuvo suspendido el
animo de la Academia, mientras durd su bellisima diserta-
cién acerca de un caso depiiréiisis radicular de origen saturni-
no. Seguir al distinguido médico del Hospital general en su
interesante comunicacién, seria tarea harto dificil, y he de
resignarme, bien & pesar mio, & recordar Unicamente su aca-
bada labor cientifica; esto no obstante, he de consignar con
jabilo que el atento estudio que del caso hizo, la exacta va-
loracion (le los sintomas que present6 el enfermo, y la recta
interpretacion que alos mismos supo dar, le permitieron
hacer un diagnéstico cierto.

VIRUELA

Interesante por lo oportunay transcendente por lo préacti-
ca, fué la mocion hecha ante la Academia por el repetidas
veces citado Dr. Codina; ante el justificado temor de que
en Madrid se presentase una epidemia de viruela, como des-
graciadamente ha sucedido, manifesté que el fundamento de
su alarma estribaba en los siguientes puntos; l.o, en el na-
mero de variolosos ingresados en sus enfermerias del Hos-
pital general; 2.0, en la periodicidad con que se desarrollan
las epidemias de viruela en Madrid, y S.0, en la duracion
aproximada de la inmunidad conferida por !a vacunacion.
Sefialados & manera do jalones estos tres enunciados, le fué
permitido con la claridad y método que caraclerizansua traba-
jos. hacer una brillante disertacién, en la que nada uGtil que-
do por decir, terminando su humanitaria labor con la mani-
festacion de que tenia la firme creenciade que si los médicos
aconsejaraii, en las condiciones que expuso, la vacunacién y
revacunacion a sus clientes, se podria evitar seguramente el
desarrollo de la epidemia de viruela que amenazaba.

Como era de esperar, cuestion de transcendencia tal, mo-
tivé animada y provechosa discusioén, sostenida por los doc-
tores Valle, Verdes Montenegro y Fleidner que abundaron
en los ideas expuestas por el Dr. Codina, insistiendo en la
préactica de la vacunacién y revacunacion,
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Aun & trueque de ofender la reconocida modestia del doc-
tor Fleidner, es esta ocasion propicia de ofrecerle el testimo-
nio (le inmensa gratitud que hacia él siente la Academia por
BUfilantrépico ofrecimiento de costear una tirada de 20.000
ejemplares de un cartilla sanitaria, cu la que, en lenguaje
sencillo, se diesen & conocer al publico las medidas profilac-
ticas encaminadas A evitar el contagio de la viruela. Yo, que
en este solemne momento interpreto la voluntad de la Aca-
demia. le felicito por un rasgo que tanto le enaltece.

PIELONEFETTIS SUPL'BADA

Un caso de pielonefrifis supurada presentado por el doc-
tor Mafueco.sirvié de tema para que este distinguido com-
pafiero hiciese una acabada exposicion de la historia clinica
que ofrecia su enfermo. Sin prejuzgar la cuestion iii dar mas
valor que el que realmente tenian los antecedentes patologi-
cos que concurrian en el caso, hizo un minucioso estudio de
13Bsintomas, dando & cada uno su significaciéon verdadera, y
asesorandose del laboratorio antes de establecer el diagnds-
tico. En la exposicién y critica de las opiniones que sobre
este punto particular se admiten hoy por loa autores, de-
mostré una ilustracién poco comdn y un sentido practico
admirable.

Como asunto que ofrecia novedad clinica present6 el doc-
tor Valle y Aldabalde una interesante observaciéon acercade
un caso de diabetes de origen traumatico-, un accidente sufri-
do por una mujer de cincuentay seis afios, fué causa de la
enfermedad, toda vez que & los quince dias de su caida, em-
pez6 a tener sed, notar sequedad en la boca, experimentar
gran apetito, necesidad frecuente de orinar y sensacion de
picor en los genitales. Recoiuicidala orina, cuya cantidad era
mucho mas abundante que en situacion normal, se encontré
que contenfa azticar. Con estos sintomasy sin que la enfer-
ma acusara ninguna otra molestia subjetiva, ni la explora-
cion atenta de los diferentes aparatos y sistemas del orga-
nismo denunciara otra lesion, ingresé en una de tas salas que
en el Hospital general tiene & su cargo el Dr. Valle. Practi-
cado el analisis de la orina, se vino en conocimiento de que
la densidad era mayor que la normal y que la cantidad de
glicosa que contenia oscilaba entre 12 y 17 gramos por litro.

(Se coneluirA.)

Peri6édicos Médicosi

EN IDIOMA EXTEANJEEO: |. Hematidroaia da la piel del orA-

noo. — I1. VOBIito negro apendioolar.
|

El Sr. Combes ha referido en la Sociedad de médicos de
Tulosa (Francia), un hecho curioso y notable por las condi-
ciones en que se ha observado. Se trata de una joven de
diez y seis afios, en ia cual se present6, media hora antes
de verla el Sr. Combes, una hemorragia de la piel del craneo
bastante abundante para que la sangre inundase el
hubiese necesidad de secarla con un pafiuelo.

La hemorragia sobrevino sin causa trauméatica y so la
consider6 por la enferma como un «sudor de sangre» fatal-
mente mortal. Separando lo.s cabellos muy negros, aglutina-
dos por la saiigie coagulada, se aprecialia que la hemorragia
se verificaba en tres puntos distintos, limitados, de la dimen-
sién de una moneda de dos pesetas, y situados: uno, algo por
bajo de la protuberancia occipital; otro, en la parte superior
de la sutura parieti-occipital izquierda, y el 3.° por delante,
en la parte superior de la sutura frente parietal izquierda. A
este nivel la piel del craneo no estaba dolorosa ni esponta-
neamente ni & la presion. Secada la sangre, volvia inmediata-
mente & salir lentamente de la piel, que no presentaba solu-

rostro y



778 EL SIGLO MEDICO

cicin (le continuidad, ni lesi6on traumatica, ni de otra clase,
ni habia veslisids de pitiriasis. La sanare que salia era de co-
lor rojo vivo, ofreciendo el aspecto de la sangre arterial y
esparciendo un olor sucio canicteristioo-

Lsta joven esperaba la regla para el dia siguiente; asi
que el Sr. Combes se limité & aplicar cataplasmas calientes
al vientre y sinapisinoe & los muslos. No tard6 en cohibirse
lu bemorragia y la regla apareci6 al dia siguiente y fué nor-
mal. Desde entonces las épocas menstruales se han .sucedido
sin presentar isada de anormal.

Esta joven nado de particular tenia en sus antecedentes;
era cloro-anémica, pero no presentaba estigmas histéricos.

El Sr. Combes advierte que este fendbmeno, descrito con
el nombre de sudor de sangre ¢ liematidrosis, conocido desde
antiguo y jniesto en duda, so tiene lioy por muy real.

«La existencia de un tlujo sanguineo espontaneo, de un
flujo que so renueva después de haber limpiado la piel, es
patognomonico de la hematidroais, y no puede dar lugar a
confiisiiui» (Gaucher). Las regiones del cuerpo en que se ha
encontrado mas & menudo son:,la punta de los dedos, la fren-
te, las alas de la nariz, la parte anterior del térax, las axilas,
la cara interna de los muslos, las ingles En lo que concierne
a la frecuencia de la hemorragia de la piel del craneo—de la
cual este caso es un ejemplo—unos la consideran bastante
frecuente y rara otros.

Lu sangre de la hematidrosis es sangre verdadera cou sus
glébulos rojos. La hemorragia ea, en general, de corta dura-
cion, algunos minutos 6 algunas horas; esta limitada a uiia
siiperficio bastante restringida de] revestimiento cutaneo.
Recidiva frecuentemente, en el mismo punto 6 en otros A
menudo no siempre es unilateral; en este caso el punto si-
tuado en la parte posterior del craneo era medio y la sangre
coma hacia loa dos lados. Por lo general, se observa también
en el mismo sujeto, al propio tiempo que la hematidrosis 6
alternando con ella, hemorragias internas; epistaxis, heraa-
temesia, enterorragias.

La sangre que fluye asi, parece proceder de las glandulas
sudoriparas, pero nunca se la vo salir por un orificio.

Casi todos los autores han insistido sobre el hecho de
que la hematidrosis aparece & menudo en loa casos de mens-
tt_“uaciones irregulares, suprimidas 6 notobiemente insufi-
cientes.

bin embargo, oii este caso iio ocurria esto, debiendo atri-
buirse mas probablemente ni liisterismo, aunque no se han
encontrado los estigmas de éste.

No hay que confundir la hematidrosis con la cromidrosis.'

S&bulo es que ciertos topicos-la verveina de que habla
(rrissolle-puedo tefiir en rojo el sudor. Pero la existencia de
la cromidrosis espontanea tampoco puede ponerse en duda-
consiste en un trastorno de la secrecién del sudor, caracteri-
zado por la produccién en diversos punios del cuerpo de su-
dores coloieados. He han observado .iiversos colores: los
mas frecuentes son el negro 6 el azul obscuro; el sudor rojo
es bastante raro, pero existe y podria & la vista confundirse
cmi la hematidrosis, E.sta Gltima es una verdadera hemorra-
gia, mientras que el sudor rojo resulta de una pigmentacion
particular del sudor normalmente incoloro. La cromidrosis
se observa, como la hematidrosis, de preferencia en las mu-
jeres atacadas, si no de histerismo franco, de neurosismo al
menos.

Xi

La leccién de apertura dei curso escolar de este afio en
la clinica médica del Dr. Dieulafoy, ha versado sobre el ro6-
mito negro apmdioular. que no es otra cosa que <«i-andes he-

matemesis, abundantes, de golpe y presentando 150, 200,
300, 500 gramos, un litro y hasta dos y mas de sangro negra,
coagulada... de coagulos de sangi-e» sobrevenidas durante
los atiquss a'u loj 6 sobrcagulds de la apeiidicitis. E! se-
fior Dieulafoy present6 un enfermo, curado de abundantes
hematemesis ocasionadas por simples ulceracioses. A su in-
greso en la Clinica, e.staba el enfermo en un estado general
deplorable, con OI0.000glébulos rojos por milimetro cubico.
A lo.s pocos dias de tratamiento, que consistié en dieta ab-
nohita, lavativas de_160c. c. con HO gramos dclactosaé in-
yecciones de suero y de cafeina, abandoné el enfermo el Hos-
pital con .3 millones de glébulos rojo.s por milimetro cubico,
La curacién en este caso fué debida ai tratamiento médico

Hace tres afios, cuando estudio el Sr. Dieulafoy las ho-
matemesifi por simples ulceraciones, presenté otro enfermo
curado de vomitos sanguineos y de melena & consecuencia
do la ligadura de la arteria eslonincal, que era la inleresada.
Las hematemesis son producidas también jior el pneuiiioco-
co, el estafilococo, etc. Poro en la leccién & que hacemos re-
ferencia estudié el Sr. Dieulafoy las hematemesis, las mele-
nas, producidas en el curso de la apendicitis y debidas pro-
bablenunte a esta enfermedad. Para hacer comprender me-
jor la génesis del vomito negro apendicular, di6 & conocer
varias observaciones jlersonales.

En la primera se trataba de un hombre de sesentay cua-
tro afos de edad, con una apendicitis en plena crisis: dolor
en la region apendicular, vientre abombado, urobiliniiria,
rostro contraido, pulso acelerado, temperatura muy alta
subictericia. Se le practic6é el mismo dia la apendiceoctomia.
No tuvo peritonitis; al dia siguiente bien; pero de repente,
después de unos dias de caliu.a, Vinieron los vémitos y ex-
pulsé una masa de sangre negra, «una formidable hemate-
mesis. que acab6 con el enfermo, asfixiado jior los chorros
de sangre vomitada.

En el segundo caso se trataba de una nifia de doce afios,
atacada también de apendicitis aguda, con pulso acelerado y
mal estado general. Se la operé y no hubo peritonitis. El
apéndice se esfaceld; & pesar de la operacién continué mal
la nifia, con el pulso acelerado y raras las orinas. Al dia si-
guiente tuvo nauseas y vomitos, expulsando cerca de 200
gramos de sangré. Sin embargo, curé la nifia.

El tercer caso se refiere & una joven americana que, aco-
metida de coélicos apen.iiciiiare8. se purgé durante tres dias
seguidos. Al final del tercer dia empeoré la enferma, acusan-
do violentos dolores en la regiéon apendicular, con 390,4 y un
pulso muy acelerado. Practicése la operacién y no mejorg,
sino que fué de mal en peor, con vomitos de sangre negra,
coagulada. Murié & poco asfixiada durante una hemate-
mesis.

Muy recientemente fué llamado en consulta el J)r, Dieu-
lafoy para una nifia de doce afios y medio, atacada de apeii-
nitis difusa; & pesar de aquélla, no mejord, sino que tuvo
vémitos ordinarios con vestigios de sangre negra, prehidio
cierto de una hematemesis abundante que no tarddé en apa-
recer. Al dia siguiente arrojo la nifia 150 gramos de sangre
negra y murié durante unahematemeeis.

Las hematemesis apendiculares no son siempre mortales.
Ademas del caso curado y citado mas arriba, el Dr. Dieula-
foy refirié el caso de un argentino atacado de apendicitis
crénica cuya existencia dieron & conocer dos hematemesis.
So le estuvo tratando durante much <tiempo como una en-
fermedad del estémago. Se le operé y se encontré un enorme
apéndice gangrenado, que se extirpd, curando el enfermo.

En el Gltimo caso se trataba de un joven de diez y ocho
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afios, operado demasiado larde por nna apendicitie aguda y
que sucumbié durante los vémitos de sangre negra.

El Sr. Dieulafoy termina su leccién citando dos casos, ya
publicados anteriormente por otros autores, en los que sobre-
vino la hematemeiia durante las crisis apendiculare.s. Dicho
sefior so propone continuar el estudio de la patogenia de
estas iBOmateraesis, llamadas por él vomito negro apendi-
cular.

Romin TEREES

Notas Clinicas inglesas.

I. Tratamiento hidroteripico de la &ebre tifoidea en Ift praotiea
piivada,—IIl. Tratamiento del coi'oa.—I1l. Estenosis congénite
del pUoro y su tratamiento quinirgico.—IV. Tratamiento de
Bacelli para el tétanos.

El Dr. S. Barucli ha presentado en The Medical ABsocia-
tién of thegreater City o/ Jiem Yorft (sesion 8 Octubre 1S00),
una comunicacién acerca det tratamiento hidroterapico de la
fiebre tifoidea en la practica privada. El bafio de Brnnd con-
siste en el uso del agua & 70° f. (21oc), con fricciones, usado
por quince minutos, cada tres horas, cuando la temperatura
rectal pase de los 39° c. En las estadisticas de hospitales no
se considera todo lo digno de atencién. En las estadisticas
referentes & soldados que tienen préximamente igual edad,
peso, alimento, ejercicio, descanso, suefio... la fiebre tifoi-
dea demuestra una reduccién de mortalidad desde el 20 al
2,7 por 100, cuando se aplica estrictamente el método de
Brunil; estos resultados han sido obtenidos por nna reduc-
cion en las complicaciones. La prueba mas eminente de la
eficacia del tratamiento esta en que ahora se ensefia en nues-
tras escuelas y hospitales. No es bastante empleado en la
practica privada. EI Dr. Barnch hdo primero la apologia de
este método en 1889, y desde entonces las escuelas y hospi-
tales vienen ensemliidolo. Aplicando el método de Brand la
temperatura del bafio es al principio de 85" f. (29,5 cent.)y en
cada bafio la temperatura so rebaja 6»f. (4° c.) hasta los
B5o f. (190 c.). Encarece mucho la importaneia de las friccio-
nes. Puede ser secado cuidadosamente el enfermo sin fric-
cién. En la practica privada se puede usar una bafiera ordi-
naria de estafio, do seis pies de largo, con algin fondo. Esta
tina se colocivra al costado de mi catre. Un tubo de gas se
enchufa 4 la espita del agua fria. Este depésito se llenara
con agua & la temperatura requerida. Cuando esté medio lle-
no, el enfermo se colocard en una hamacay se le introduci-
ra suavemente dentro del bafio. Después del bafio el enfermo
sera levantado cuidadosamente, por medio de la hamaca,
puesto eii el sofa, secado,yse le dejaen descanso. Eii muchos
casos el enfermo cae en un suefio. Puede ser secado sin fric-
cion. El bafio puede ser repetido a las cuatro horas, tan pron-
to como la temperatura pase de los 103<>f. (39,5 c). El agua
de! bafio no necesita ser renovada, salva suciedad, durante
cuarenta y ocho horas. Antes de que el enfermo sea metido
en el bafio puede tomar, ai lo necesita, cuatro onzas de caté
6 irhiskey. Rara vez se requieren los estimulantes alcohdli-
cos. Sele daran altemativanientecada dos horas seis onzas de
leche y cuatro onzas de agua helada. Los enfermos que ori-
naban mucho menos de la cantidad en ellos normal, después
de este tratamiento segregan de 100 & 116 onzas en las vein-
ticuatro horas.

1

Obeadle W. B. {Ocaeional Leohtrea on the Practice of Me-
dicinea) da cuenta do varios remedios y métodos de trata-
miento contra el corea; pero su preferencia esta por la per-

77

manencia en cama y evitar todo ejercicio, lo que se con-
sidera como la primera indicacion y de la mayor impor-
tancia. Si alguna medicina considera buena es el arsénico.
En un numero de casos coleccionados por Cheaille por
espacio de algunos afios, la duracién del tratamiento en el
hospital fué de 24 dias en los tratados por el arsénico, com-
parado con 40 dias de tratamiento en los casos en que no fué
prescrita esta medicina. El autor advierte la necesidad de
vigilar los sintomas de intoxicaciéon y las indicaciones de
neuritis periférica en el uso del remedio. No so rlebe dar, si
hay fiebre, y especialmente si hay algun sintoma de enfer-
medad cardiaca. En tales casos se recomiendan el saiicilato y
el citrato de sosa.

Cuando los movimientos coréicos son excesivos y exigen
permanecer en una cama acolchada, puede ser necesario el
uso de una sabana que cifia. Entonces puede ser necesario el
cloroformo pura asegurar la quietud y el suefio. Pero Chead
le consigna que jamas ha encontrado un caso en el que el
doral dado por la boca no haya sido suficiente para asegurar
el suefio y la quietud. La dosis de doral puede serile 20 &
25 centigramos cada cuatro horas, en un nifio de siete & do-
ce afos. Para este propésito de lograr quietud y descanso es
inestimable, y Clieadle esta convencido de que ha salvado
algunas vidas con su uso; jamas habia observado ningn mal
efecto por el uso del doral en tales casos. Es importante
examinar con frecuencia el corazén. Si sobrevienen sintomas
de inflamacién del corazén puede ser tratado el caso como
uno de reumatismo mejor que como de corea, y se daran aci-
do salicilieo y alcalis, porque el peligro en el corea no radica
en el corea mismo, excepto en loa casos de extremada grave-
dad, sino en la inflamaciéon Jel corazén que le acompafa.

Ul

F. H. Nicoll refiere nn caso congénito de esta lesion,
tado quirdrgicamente y con un éxito que es para envidiado.
Penetra en la causay los sintomas de tan interesante estado
y 80 ocupa en su niiatomia patoldgica y tratamiento.

En lo que se refiere a la etiologia de la extensién congé-
nita se han expuesto varias teoria.®. Pero, no obstante, como
sus consideraciones caen dentro de los estudios del fisiélogo
y del patélogo, debe bastarnos enumerar los diferentes puii.
tos de vista que interesan al presente caso. Son como siguen;

1.0 Que dicho estado es la consecuencia de una primera
aberracion congéuita de desarrollo, posiblemente relacionada
con la union al piloro de <dos diferentes proce,sos de des-
arrollo».

2.0 Que este estado es la consecuencia de una hipertrofia
de la capa muscular del piloro, subordinada & la accién in-
coordinada y antagdnica de los musculos del estémago en uu
extremo, y el piloro en el otro, dependiendo esta incoordina-
cion de los desdrdenes funcionales del sistema nervioso gas-
trico, y parando, Ultimamente, en «espasmo gastrico congé-
nito»,

3.0 Que el estado resulta <le la contraccién espasniédicn
que sobreviene por irritacién gastrica (dispepsia) posterior
al nacimiento, y entonces no congénita.

4.0 tiue resulta de uii proceso inflamatorio crénico.

Los sintomas principales son los vomitos tenaces después
de cada comida, la astriccion tenaz, la emaciacion progre-
siva y la dilatacién del estémago, que se siente & través ele
las adelgazadas paredes abdominales, aunque a veces puede
ser confundido con un tumor pilérico.

El tratamiento, si ha de ser algo eficaz, puede ser quiruar-
gico, y serd una gastro enterostomia, 6 una dilatacion del
piloro estenosado, por forzamiento ¢ incisién.

La operacion realizada en el caso citado fué la operacion

tra-
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modiflcada de Lorettn. El eslétnago fué abierto cerca del pi-
lero, cuando el nifio tenia seis semanas, y el pilorn fué dila-
tado por el paso y la abertura de un par de tijeras forceps.
El jiiflfi se restablecié completamente y cesaron los vomitos
y engros6 pronto. Cuatro meses y medio después de la ope-
racion no habia sefial alguna de contraccién.
v

.Se han referido cuarenta casos de tétanos tratados por el
Acido carbdlico; de ellos murieroii cuatro y se aliviaron trein-
ta y seis,

Sociedades cientificas.
REAL ACADE MIA DE MEDICINA

3ESION DEL 9 DE JUNIO DE IBDO

De.q])ués de leida y ileclarada conforme el acta <le la an-
terior. se di6 cue7ita de las obras recibidas.

El Sr. Espina creyendo interpretar el sentimiento de la
Academia, i)idi6 que constara en acta el dolor que habia pro-
ducido el fallecimiento de! Ur. I). Maximino Tejeiro, catedra-
tico de Santiago, lucientemente ocurrido.

Continuando su exposicion sobre el Gltimo Cougreso de
Kéapoles contra la tuberculosis, dijo que se proponia tratar
especialmente de la Terapéutica y de los .Sanatorios.

Hablé de los experimentos hechos durante dos afios por
Ilicliet y Héricourt en tres perros tuberculosos, primero con
el jugo y luego con la pulpa de carne, hasta llegar & la pre-
sién de 5.000 kilos, obteniendo la curacién de dos de dichos
animales, y estableciendo asi una terapéutica patogénica
que resiste perfectamente el organismo.

Anadié que Kichet empleaba un trozo de un kilogramo
de carne, cortada en pedacitos, que sometida & una presién
de 500 durante tres cuartos de hora, no daba liquido alguno;
empezando la exudacion & la media hora de la presion de
1.000, en \ue se observa una gota, fluyendo jugo en bastante
cantidad & la de 2.000, que es clai'o, y abundante & la de
5.000, administrandose & cucharadas en los tuberculosos con
e.xcelentes resultados.

Hablo6 del acido cijtaiwico y del cinainato de sosa, y espe-
cialmente de este medicamento, empleado por Landerer en
inyecciones, que contienen un miligramo de sustancia activa,
hasta llegar & las intravenosas y pulmonares, habiéndose ob-
tenido excelentes resultados en tuberculosis quirdrgicas y
médicas; y agregando que también se habia tratado en el
Congreso de la creosota, administrada por diversas vias, sin
ofrecerse novedad alguna notable en este particular.

El 6r. Espina trat6 & continuacién del cuarto tema dis-
cutido en dicha reunién interuacional. que fué el délos Sa-
natorios, habiéndose tratailo de loe de las costas y de los del
interior, y entre éstos, de los de altitud, de los de las llanu-
ras y (le los préximos & las grandes capitales 6 sub-urbanos,
que tan excelentes beneficios han de producir, principal-
mente 6 la clase obrera, castigadisima por la tuberculosis, y
que asi en Suiza como en Alemania ha alcanzado ya una no-
table (lisminuciin de enfermos y muertos, volviendo sus in-
dividuos & la sociedad enteramente curados.

Haciéndose cargo de las funciones profilacticas y curati-
vas de los Sanatorios, sostuvo la dificultad 6 imposibilidad
de aspirar al primer objeto, por los inmensos gastos que
ocasionariany la gran perturbaciéon Aquepodriallegarse; cre-
yendo quo debiamos limitarnos & loa efectos curativos en los
populares, proporcionando & loa enfermos, en los alrededores
de las ciudades, aire puro, campo, alimento apropiado y de-

méas medios necesarios en tales establecimientos, que de
modo tan considerable han disminuido la mortalidad en to-
dos los paises, y con especialidad en Alemania, Suiza é Italia.

Terudné elogiando & la Sociedad francesa contra la tuber-
culosis, que publica un interesante periédico, en que re-
comienda emirgicamente la destruccion del esputo, el aisla-
miento, la vida de campo, los Sanatorios populares y demas
medios para evitar y curar tan terrible enfermedad; y soste-
niendo la imperiosa necesidad de que los médicos expongan
4 los enfermos su verdadero estado de tuberculosos, no ocul-
tandoles su situacion, pues asi se lograra quiza la curacion
<lel 80 por 100 de los que hoy mueren, fiados en que sélo pa-
decen de un catarro, y omitiendo el aislamiento y demas
modificadores terapéuticos indicados.

KI Sr. Ortega Morejan fD. Luis), corresponsal, comba-
tié la opinién sostenida en el Congreso de Napéles, de que
no es necesaria la predisposicién para el desarrollo de la tu-
berculosis, que la Medicina tradicional ha defendido siempre;
aseguré que la enfermedad se produce por herencia, por
contagio y espontaneamente; y cit6 las resoluciones dictadas
en nuestro pais en el siglo pasado pura evitar el contagio de
la tisis, que se cumplieron por algin tiempo con gran rigor,
llamando la atencién sobre las obras de D. Santiago (Jarcia
y de D. Euis Llanos acerca de este particular.

Expuso la opinién de iTranchet respecto 4 la transmision
de la tuberculosis por los vasos linfaticos; las ideas defendi-
das anteriormente respecto & las hemoptisis por arterilis; las
discusiones sobre el valor del bacilo de Koch como agente
patdégeno; loa ultimo.s estudios del Dr. Ferran en el asunto;
las dificultades del diagnéstico precoz; su opinién contraria
& que la arritmia respiratoria sea considerada como dato de
importancia en tales casos; y su creencia de que, en punto a
terapéutica, no se habia realizado ultimamente progreso al-
guno.

Reanudado el debate sobre Constitucion Médica.

El Sr. CaJatravefio, corresponsal, que quedé en el uso
de la palabra al terminarse la sesi6on anterior, empezé de-
mostrando la dificultad de distinguir en las aguas el bacilo
de Eberth del céli-bacilo 6 bacilo do Esmericli, exponiendo
los tres métodos quo en la actualidad se consignan en los
tratados de bacteriologia para tales investigaciones, y Hu-
mando la atencién sobre la obscuridad que ha de hallarse en
la practica para resolver esta cubstion.

Insistié en que las fiebres observadas en la ultima épo-
ca fueron mas bien infecciones intestinales, y cité una casa de
la calle di; Santalsabel, habitada por religiosos, que solo be-
bieron agua de Lozoya, en la que hubo siete enfermos con
fiebre, curandose todos.

Dijo después que los fallecimientos habian sido ocasio-
nados generalmente por complicaciones, como edema de la
glotia y meiiiiigitiB, asi como por las deplorables circunstan-
cias de ciertos sujetos y las malas condiciones higiénicas de
alguna-s viviendas, pues hasta en callos de primer orden ha
tenido ocasion de ver cuartos habitados en los sétanos 6
subsuelo.

Respecto a terapéutica, el Sr. Calatravefio crey6 que de-
bian establecerse tres indicaciones; sostener las fuerzas, eli-
minar los productos de la infeccién y rebajar la temperatura.
Para el primer fin recomendé la alimentaciéon y la aireacion;
para el segundo los purgantes, con especialidad el aceite de
ricino y los calomelanos, con los cuales se obtiene casi siem-
pre grandes resultados, y con frecuencia la cesacion de la
fiebre; y para rebajar la temperatura los bafios generales,
dos 6 tres veces al dia, de diez & quince minutos de dura-
cion, y de 84 1Qo menoL que el calor del enfermo; protestan-
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do contra el empleo de las afusionesfrias, &4'qne se ha dado
el iioitbre de polagiiibrequia, repetidas con frecuencia, por
considerarlas perjudiciales, sobre todo en las casas particu-
lares.

Transcurrida la hora reglamentaria, se levanté la sesion.

Consultorio.

PREGUNTAS

887. Para los efectos de los nuevos Estatutos sobre cole-
giacion médica y de las ultimas disposiciones de la Direc-
ciéon general de Sanidad,relativas & la misma, recientemente
dirigidas & los gobernadores, ¢puede darse por constituido
un colegio que, elegida su junta de gobierno en Agosto de
1858, no ha celebrado hasta la fecha sesiéon alguna; no tiene
admitido ningun-colegial; no ha creado los sellos de que ha-
blaba el articulo 72 de los antiguos Estatutos, ni siquiera
tiene el del Colegio; no mantiene ni ha establecido relacio-
ne.s con ningun otro; en una palabra, que no ha dado cum-
plimiento & ninguno de los preceptos do dichos Estatutos?

M. M.

888. EI articulo 18 de los nuevos Estatutos pava Colegios
de moédicos previene que para contratar con las sociedades
benéficas hay que ponerlo en conocimiento del Colegio mé-
dico, y el 19 indica que por cada 180 vecinos asociados habra
un médico.

Ahora l)ien; los qvie en uso de nuestro derecho, puesto
que ninguna ley lo prohibia, hemos contratado con mucha
anterioridad & la publicaciéon de los nuevos Estatutos, ¢esta-

mos ol>ligados & ponerlo en conocimiento Je! presidente del
(molegio y & que la disposicién ininisterial, teniendo efecto
retroactivo, anule nuestros contratos, que comprenden & un
grupo mayor de 150 vecinos?—Af. v.

RESPUESTAS

887. Opinamos que esté constituido el Colegio y ahora
itrocede obrar con arreglo & los nuevos Estatutos, tanto mas
cuanto que el primer domingode! préximo Junio han de re-
novarse las juntas de todos los colegios.

888. Suponemos que el Colegio tendra derecho & indagar
cuando terminan esos contratos, con objeto de que no pue-
dan prorrogarse sin sujetarse estrictamente a4 lo dispuesto
en los Estatutos; pero juzgamos que no podra invaliilar
antes de su terminacién los contratos que lioy rijan.

Estado sanitario de Madrid.

Altura barométrica maxima, 714,83; minima, 696,35; tem-
peratura maxima, 120,6; minima, 0°,2; vientos dominantes,
SO. y O.

Durante la semana anterior han predominado las enfer-
medades por enfriamiento; reumati.-unt)s musculares, laringi-
tis y afecciones inflamatorias francas del aparato respirato-
rio. Aliundan los dolores intercostales y las neuralgias de
diversas regiones, principalmente la ciatica, lian aumentado
en gravedad los padecimientos crénicos del aparato respira-
torio, y los del circulatorio han manifestado sentir la influen-
cia do los frios y las nieblas por las dispneas frecuentes y
los trastornos renales. Las fiebres eruptivas siguen predomi-
naiidu; algo ha disminuido la mortalidad de !a viruela, aun-
que su morbilidad es muy crecida, y se observan muchos
casos de sarampién y de escarlatina.

En el Instituto de Sueroterapia, Vacunacién y Bacterio-
logia de Alfonso X 111 (Ferraz, 98, antes Goya, 14)se vacuna-
ra todos los dias de esta semana por la tarde, gratuitamente
4 los pobres.

MEDICO 781
CrOnic

GiRO CONTRA LOS SUSCRIPTORES. - siendo
muchos los suscriptores que no han satisfecho aun el im-
porte de BUS suscripciones correspondientes a! afio 1900 que
estd ya terminando, ponemos eu su conocimiento (jue e! dia
26 de Noviembre liltimo hemos girado contra elloS|
esperando bagan efectivo el importo de las letras, sin perjui-
cio de hacer luego las reclamaciones gae estimen pertinentes.

Ateneo médico.—EIl Ateneo AXédico-Escolar de Za-
ragoza abre concurso sobre los siguientes temas:

Temall. ¢Qué desarrollo organico ha de tener el hombre
sanopara considerarle en la edad adulta’} -Como factores mas
principales se tendran en cuenta al desarrollar el tema, la
edad, tallay perimetro toracico, sefialando sus limites mi
moB y relaciones.—Premio del Exorno. 8r. D, Arseiiio Li-
nares Pombo, ministro de la Guerra-

Tema ll. Orillea del estado actual de la terapéutica far-
macolégica —Premio del Bxemo. Sr. D. Federico Rubio y
Gali.

Tema lll. Analgesiay anfipireria; relacionesfisiolégicas!/

gquimicas de los medicamentos que la realizan.— Presnio <lel di-
putado & Cortes por Zaragoza, Exemo. Sr. D. Segismundo
Moret.

Tema IV. Aplieacionea de la seroterapia en obstetricia.—
Premio del limo. Sr. 1). Eduardo Cafiizares, gobernador civil
de aquella provincia.

Tema V. ;Cual es el trabajo maximo -intelectual que el
hombre puede desarrollardiariamente en buenas condtctonei de
salud? - Premio dcl limo, Sr. D. Amado Laguna de Rins, al-
calde constitucional de aquella ciudad.

Tema Vi Las pleuresias ozenosas.— Premio <lel ilustrisi-
mo Sr. D. Antonio Hernadndez Fajamés, catedratico do la
Universidad Central.

Tema VII La quimica como ciencia fundamental en la
medicina moderna —Premio del limo. Sr. D. Simén Vila Ven-
drell, decano de la Facultad de Ciencias de aquella Univer-
sidad.

TemaVIll. Diagnéstico diferencial délas arlropatias.—
Premio de D. Manuel Gascén, decano de la Beneficenciapro-
vincial.

Tema IN. (Es tan inofensiva la medicacién cacodilica que
consienta la exageracion de dosis que generalmente serecomioi-
dan?—Premio del Dr. D. Hipélito Fairéii, cateriratico de a<jue-
11a Facultad de Medicina

Tema X. Juicio critico acerca delorigen,progresos y esta-
do actual de las sei-oterapias.— Premio del Dr, D. Luis del Rio,
catedratico de aquella Facultad de Medicina.

Tema XI. 17itervenciones quirtrgicas necesarias para cu-
rar las deformidades congénitas de los miembivs abdominales.
— Premio del Dr. D. Ricardo Lozano, catedratico de aquella
Facultad de Medicina.

Tema XIl. Balneario de Panticosa como clima de altura
y establecimiento de aguas azoadas.— Prem io déla Sociedail
«Aguas de Panticosa.»

Tema XIII. Tétanos, profilaxis y imfarK«Hfo.—Premio
del ortopédico D. Ricanlo Martin.
Tema XIV. Paralelo entre el aparato genitalynasnilino y

femenino y consideraciones quesugieresu esiiidio.—Premio del
Ateneo médico-escolar.

A estos premios s6lo podran optar loa ateneistas, y al jire-
mio del tema X 1V sélo los ateneistas de nimero.

Los trabajos estaran escritos en lengua castellana y lle-
varan un lema; irAn acompafiados de una plica en cuyo so-
breacrito se leera el lema del,trabajo y en su interior consta-
rd el nombre del aubir, Facultad de Medicina & que pertenez-
cay las sefias de su domicilio, y se entregaran al secrotirio
del Ateneo médico-escolar de Zaragoza D Eduardo Tollo,
Hospital, 73, 3.®@ izquierda, antes de las doce de la mafiana
del dia 31 de Enero de 1901.

Los trabajos serdn juzgados por sefiores catedraticos de
la Facultad de Medicina (io Zaragoza.

A los autores premiados se les exigird que acrediten ser
alumnos do Medicina.

Buena obra --Ha visto la luz el tomo V del excelente
Tratado de drugia clinicay operatoria, do los doctores A. I>e
Denlii y Fierro Delbet, traducido por 1). Jo.sé Nufiez Gra-
nes, y anotado y comentado por D. Federico Rubio y tlali.
El tomo V trata de enfermedades de loa ojos, o0idr>8, nariz,
craneo y cara, tumores congéiiitos y malformaciones, man-
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(liljiilas. Se suscribe en la libreria de Hernando y Compafiia,
Arenal, 11, Madrid.

Concurso de premios. — La Academia <Icl Cuerpo
Médico municipal de Barcelona, ha abierto un segundo con-
curso de premios sobre los siguientes temas;

Xum. 1,—Del Excmo. Ayuntamiento.— Tema; Basesy $ub
fundamentos de « « sistema completo de higiene aplicado & esta
ciudad.—Premio: 1.000 pesetas.

Xidm. 2.- Del Dr. D. Bartolomé Robert Yarzabal.—Tema;
Cartilla popularpara laprofilaxis dela ¢li&ercwiosi's.— I'remio:
500 pesetas.

Num. 3.— De! Dr. 1). .Toaquin Boiiet y Amigé. — Tema:
Etiologia de la mortalidad en la urbe barcelonesay manera de
disminuirla.— Un premio de 500 pesetas y un accésit de
260 id.

Num. 4.—Del Dr. D, José Barraquer.—Tema: C~)ntagio y
jiropagaciéon de la conjuntivitis granulosa en Barcelona. Aifeiiioi
de combatirlos.— Piem io: 500 pesetas.

Num. 5.— Del Dr. D. Pelegrin tiiralt. — Tema; causas de
la ejl(ieniic/d«ii de la fiebre tifoidea M Barcelona y manera de
combatirla.— Premio: una medalla de oro.

Nim. 8.—Do la Academia.— Tema: Inspeccién sanitarisf
de las industrias de Barcelona. Proyecto de reglamentacién de
la misma,—Premio; una medalla do plata

A esto concurso se lian presentado las siguientes Me-
morias;

NUm. 1.—Tema del Dr. Robert.— Icenla; Essentla salutla

millor riguesa de lahumanitat, la grandesa moraly material

d’ un poblé 6 nadé deuria amidarse segons la mes 6 menos sa-
tisfactoriafalla sanitaria respe tiva.

Num. 2— Tema del Dr. Barraquer,—1l.,eina: Lo que al
jirindpio esrudo, cabe que progrese con el tiempo. — Baglivio.

NUm. 3.—Tema del Dr. Robert.— Lerna: La higiene bien
apliega constituye el mejor presemtatim de. la tuberculosis.

Num. 4.—Tema del lir Barraquer.—l.ema; Prim o diefe-
cit lucem.

NUm. 5.—Tema del Dr. Robert —Lema; Bespictfinem.

Num. 6,—Tema del Dr. Barragnor.—Lema; Fiat.

Num. 7. Tema del Exemo. Ayuntamiento. — Lema: Fi-
tam impenderé rel-o.

NUum. 8. - Temadel Dr. Robert. —f./ema; s i vis pacem. va-
ra htllxm.

_Nuati. 9.— Tema del Dr. Robert.—Lema; EI gallo con 8»

vigilancia,puede mas que elfiero leén con toda su fuerza. E I

precaveres masfacily mas seguro que el curar.—li. Ribat.

Otra junta.—La junta directiva del Instituto Médico
Valenciano ha quedado constituidadel siguiente modo para
el viniente aiio; presidente, D. Vicente Peset Cervera; vice-
presidente, 1). Miguel Orellano Irattzo; secretario general,
D. Manuel Olmos Moreno; secretario de actas, D. José Ro-
drigo Pertegéas; tesorero, 1) Miguel Domingo Jover; conta-
dor, D. .losé Pérez Fuster; bibliotecario, I). Antonio Torrero
Romero; jiresidoute de Nledicina, D. Vicente Cubeils Calvo;
de Cirugia, D, Nicolads Kancliia Tomés; de Farmaciay Cien-
cias, D. \ icente Guillén Marco; de Epidemiologia é Higiene,
D, Irancisco Mllaiiueva Esteve; vicesecretario general, don
Mauro Guillén Comin; vicecontador, D. Francisco Reig Pas-
tor: vicebibliotecario. 1). Clemente Ramoén Tomas; vicesecre-
tario de actas, D. Ramiro Riiiz tiarcia; vicetesorero. D. Enri-
que Brines Rosa.

El Almanaque Bailly-Bailliere.—Todos los afios
por esta época teneinoB el gusto de anunciar & nuestros lec-
toresque se ha puesto & la venta el Aimanaque Bailly-Baillie-
re, y cada vez con nuevo placer damos cuenta de tan ttikpu-
blicaciéon, que ha sabido hacerse indispensable y cuya apari-
cién es esperada con verdadera impaciencia por todas lus
clases de la sociedad, que encuentran en 61, al mismo tiempo
que una agradable distracciéon, un libro utilisimo por las nia-
terias tan diversas que contiene.

( itauios & continuacién algunos articulos que han llama-
do j.articularmente nuestra atencién: ~¢listan habitados los
ilemas planetas? Lo que dice laciencia y la opinién de los
sabios de todos los paisesy de todos los tiempos.» tl.os te-
rremotos, sus causas y su previsiéon.» .Las palabras histoéri-
cas desde la aiifigliedad hasta nuestros dias.» M. el rey
D. Alfonso NIII, BU vida, su educacién.» -El plomo necesa-
rio para matar & un hombre en laguerra.» «<La historiade la
literatura espafiola en el siglo X1X.» «Lo que cuesta criar
un hijo.» «La historia del peinado masculino y del calzado.»
<-A. B. C- <le la fisica.» «Cé6mo hacer testamento, con las dis-
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posiciones y férmulas en uso.» «Todo el oro del mundo por
10 céntimos, donde se prueba que, si se hubiera colocado
dicha eantidail & interés compuesto el afio del nacimiento de
Nuestro Setor'Jesucristo, sin cobrar ios intereses hasta hoy,
todo el oro del mundo no bastaria para pagar la cantidail giie
hubieran prodneido.»

Pudiéramos llenar mayor espacio con loa epigrafes de ar-
ticulos interesantes, pero careciendo de él, s6lo hablaremos
para concluir, de las ventajas gne ofrece este afio el Alma-
naque & sus compradores; l.o, una participacién gratis en el
billete de navidad nimero 31.995; 2.oun retrato gratis & todo
portadordel Almanaque, por el fotégrafo Sr. Amador, de Ma-
drid; 3.0, la suerte de obtener gratis uno de los 1.526 regalos
que serepartirdn entre loscompradores del Ahnaiiaciue. pues
cada libro lleva un sobre cerrado, dentro del cual los favore-
cidos por lasuerte encontrai'‘dn un bono que les da derecho
gratis, bien & un reloj, bien & una novela, bien & otro objeto.

El Almanaque Bailly-Baillih'e se vende, como todos los
afios, & 1,60 pesetas en rlsticay 2 pesetas encartonado.

Propiedad industrial de los especificos.-
En reciente sentencia de la Sala de lo civil del Tribunal Su-
premo (16 de Octubre de 1900) sotire reivindicacién do férmu-
las farmacéuticas y otros extremos, se lee el siguiente con-
siderando; «Considerando que tantode la ley <lesanidad de 28
de Noviembre de 1866,y con relaciéon dellalas ordenanzas de
farmacia aprobadas porreal decreto de 18 de Abril de 1860,
como de la ley de 80 de Julio de 1878, que establece y garan-
tiza la propiedad industrial, se deduce necesariamente que
ésta no puede recaer sobre laelaboracién de productos medi-
cinales, y que esto supuesto, es evidente que por virtud de
tal principio, reccinoeffioy proclamado ya por este Tribunal
Ssupremo, D. N. N. no tuvo ni pudo adquirir la propiedad y
uso exclusivo en la elaboracién de los especificos cuyas for-
mulas se pretendo reivindicar».

Y también interesa conocer este otro;«Considerando gne
al fundar la Sala sentenciadora en aquellas disposiciones el
fallo absolutorio reclamado, procedié acertadamente, sin in-
currir en las infracciones sefialadas en los diversos motivos
del recurso, porque no es el Cédigo civil, sino la ley especial,
la que declaray determina las condiciones déla propiedad
industrial para que quien la obtiene pueda impedir que un
tercero la utilice, en igualdad de circunstancias, mientras
dura el privilegio, y porque se”~in lo antes expuesto, este
privilegio es el que realmente intenta reivindicar la parte
actora.»

Deberé, pues, tenerse presente este prineiliio, reconocido
y proclamado una vez méas por el alto Tribuna! de justicia,
que no pocos desconocen U olviilan, porque en otro caso pue-
den producirse en la practica eguitiocaCTones que a! fin y nl
cabo producirian no pequefios quebrantos.

Separacién quirdrgica con supervivencia
de uno de los seres.—El Sr. Cbapot-Prevost (de Rio
Janeiro), ha presentado & la Academia de Medicina de Paris
una nifia de ocho afios, que habiavivido hasta hace cuatro
meses adherida al nivel do la regién epigéstrica & otra nifia,
constituyendo asi un monstruo xifépago™ En el mes de Mayo
ultimo, el citado médico practicé una olieracién destinada &
separar los cuerpos de,ambas hermanas; una délas nifias no
sobrevivié sino cinco dias, siendo debida probablemente su
muerte & una pleuro-pericarditis; la otra, que esta viva, dis-
fruta actualmente de perfecta salud.

Aparte de las adherencias que unian los cuerpos de las
dos liermanitas por las partes blandas y los huesos, existia
un pequefio conducto que hacia comunicar entre elias las
dos cavidades pericardiacas, y nn enorme puente de subs-
tancia hepatica que reunia entrambos higados.

Esta es la primera vez que una operaciéon de un caso de
xifopagia con unién de los dos higados, ha permitido la su-
pervivencia de uno de loa seros.

Nueva junta. La Academia inédico-quirGrgiaa espa-
fiola, en junta general extraordinaria, lia elegido la siguiente
junta directiva;

Presidente, 1). Juan Bravo y Coronado; vicepresidente
primero, D. Rafael del Valle y Aldabalde; idem 2.0, D. Sinfo-
riano Garcia Mansilla; secretario general, 1). Carmelo Carri-
Illo y Cubero; secretario 1.», D, José Cionzalez Campo; id. 2P,
D. Manuel Barragdn y Bonet; tesorero, D. Joaquin Carrasco
y Garcia Navarro; contador, D. Juan Manuel Bravo y Fer-
nandez; bibliotecario, D. Alfredo Moreno Gil.

Memorias recibidas.—En la Real Academia de
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Medicinay Cirugia de Barcelona, so han recibido para el con-
curso i. premio» del afio 1900, las siguienteB Memorias;

1a Topografia médica de la vila de Villafrancadel Pana-
,]é3_Lem a:.: Per lit cienciay per la Patria.

2.a Topografia médicade Solaonay distritos adyacentes. —
Lema: E | cgUidio jle la naturaleza forma al sabio y al artis-
ta - etc., etc.

Ei'iDRMIAS.— 1.® Estudio clinico de la epidemiade liebre
tifoidea acaecida en Guijo do Santa Barbara (Cacerea), en ei
afio de 1899, precedido de la Topografia médica de dicha
villa.— l.ema: N ihil novi.

2. Descripcion sucinta de las epidemias variolosas su-
fridas en San B de los M. (1890) y X. (1898).—Lema: Nulla

est redem ptio.

Premio de la Academia.—El premio de la Acade-
mia Médico-Quirlrgica ha sido otorgado al Sr. D. Ramén
Luis Yagde, muy distinguido médico de esta corte, & quien
con tal motivo felicitamos cordialmonte.

De enhorabuena! -Ha sido agraciadocon la cruz
sencilla de Carlos 111, nuestro apreciable compafiero D. Ra-
fael Tolosa Latour, & quien enviamos la mas cordial enho
rabuena.

Programa de premios! -La Academia Médico-
Quirdrgica espafiola abre concurso para ol afio 1901 sobre el
siguiente tema:

<Indicaciones de la intervenciéon quiraryica en las afecciones
del estémago.>

El premio consistird en 250 pesetas y el titulo de socio
corresponsal de la misma.

Las Memorias se dirigirdn con solire al presidente de la
Academia, y direcciéon & la secretaria pneral de la misma.
Montera, 22, Irajo, donde se expedird & quien lo solicite el
correspondiente recibo de la entrega. ElI concurso quedara
cerrado el 1.5 de Septiembre de 1901i, después de cuyo plazo
no serd admitida ninguna de las Memorias que se presenten.

La Acaiiemia publicard oportunamente los lemas délas
Memorias recibidas, asi como loa de las itue la corporacién
juzgue Hcreedoms & los premios.

Coleccién Villeroy!—Dos nuevos volimenes de es-
ta importante coleccién se han puesto & la venta por los edi-
tores 8res Bailly Bailliéro é hijos.

Higiene es el titulo del primero. Los autores uue colabo-
ran en esta coleccién, comprendiendo sin duda la importan-
cia que ha adquirido la higiene desde liace quince afios, es-
pecialmente dcaile que el origen bacteridiaiio <ie algunas en-
fermodades ha sido unadnimemente admitido por el cuerpo
médico, no dudaron cu dar el presente vollinen <le gran uti-
liihul, no solo para los estudiantes, sino para los précticos,
reuniendo lo» principales datos do la higiene general y par-
ticular en forma de Cuadros Sinépticos, despojados en lo
posible do consideraciones imUiles y daudo en cierto nsodo
ol minimum indispensable de conocimientos que el médico
practico debe poseer sobre estas cuestiones. En una jialabra,
e! presente tomo es de gran utilidad i>ara los principiantes,
4 la par que suministra en muchos casos indicaciones de
gran claridad y precision al practico, lil segundo, 6 sea cua-
dro» Sindépticos de Medicina Operatoria, €S uUun trabajo de vul-
garizacion do esta parte de la Medicina, por lo que eii él se
sigue el plan que liau preconizado los grandes maestios de
la Medicina Operatoria escogiendo los procedimientos que
la clinica ha demostrado ser los mejores.

Comienza estudiando las ligaduras arteriales, siendo dig-
nas de nBencion por la gran ntuidad que reportan al opera-
dor las nociones anatémicas con que empieza cada articulo,
poique indica donde estd la arteria que se tiene que ligar,
qué tejido» la encubren, qué 6rganos se debe evitar he-
rir, etc., cukieando después el miembro en posiciéon; se tijan
después los puntos de niiia, con su ayuda se traza la linea
de incisién y crupieza la operacion. Después sigue el estudio
de las amputaciones y resecciones, para las cuales expone
también nociones precisas do la regiéon en que se va & operar.

Nuestros lectores pueden adquirirlas en la libreria edito-
rial. plaza do 8anta Ana, 10, Madrid, y en todas las librerias
al iirecio lie 8 pesetas la Higiene y 6 la Medicina Ojreratoria,

NEUROSINE PRUNIER "oecar'tom

DE gran importancia es para la clase médica conocer el
Laxante lllodclo &4 base de tamarindo y cascara
sagrada como uno de los mejores medicamentos que se
emplean hoy como laxante suave, refrigerante, y para
combatir convenientemente el cstreAlmleiito, la ja-
queca, vértigo, congestion cerebral, bilis, iiiupelcu-
cia, embarazo del iiitesliiio y hemorroides

El I"nxaiite Glodcdo se usa do dos & Iros
como purgante muy agradable.

Depésito de venta: Fnniiaria lllodelo, Serrano, 44,
Madrid. — !*rcclw 10 pesetas cajo.

El mejor tratamient0 craigias, aispepsias, is-

pepsias con cloro-anemia, hiperclorhidrias, Glcera dei
estémago, dilatacién géastrica } catarros intestinales,
es el elixir estomacal de Kalz de (‘arlo», que
cura enfermes con mas de 25 anos de antigiedad
en sus padecin-lentos y por esta razén es recetado
por todos los médicos, que conocen sus positivos efec-
tos.— Serrano 3v/,farmacia, Madrid, y principales de
Espafia, Ultramar y América

Grajeas Lope Rupérez 'reird,” i7"y,
] p p ! ' o
fllino; medalla de plata en la Exposicién de Lugo
de 1896. Debido & la pureza quimica y & la especialy
exacta dosificacion de sus componenies, son estas Gra-
jeas un preparado racional y seguro para la pronta y
completa curaciéon de las fiebres paltdicas rebeldes.
Cuantos médicos han tenido ocasién de ensayarlas las
prefieren & todos los preparados similares conocidos.
Asi nos lo hacen constar en los muchos informes oue
de dichos sefiores poseemos. De venta en todas las
farmacias.

SOLUCION BENEDICTO
CREOSOTAL

Preparaciéon la mas raciona! para curar la tubercu-
losis, bronquitis, catarros crénicos, infecciones gripa-
les, enfermedades consuntivas, inapetencia, debilidad
general, postracién nerviosa, neurastenia, impotencia,
enfermedades mentales, caries, raquitismo, escrofulis-
mo, etc. Frasco, ~,50 pesetas. Depoésito: Farmacia
del Dr. Benedicto, San Bernardo, 41, Madrid y princi-
pales farmacias.

LA CASA RAMON

da y envia, franqueado, el folleto de 96 péaginas, que
traia de las especialidades higiénieo-ortopédicas, ex-
clusivas de dicha Casa, en particular de la Fina-
poro-mem brana, acompafiando muestrasde tan no-
table creacién. Como creemos han de leerlo con gusto
y que encontrardn en é! algo interesante, es por lo que
tenemos el gusto de ofrecerlo &4 los sefiores médicos.

|iasCillas

de glicero-'YQsfato de cal con

Tgoctininnin Berrueco, médico por oposicién del
|gOIIIIIUIIIU Hospital de la Frinoesa, de Madrid, y no-
table cirujano operador:

Tenemoa, en el vino Pajarete con jago orquideo,
una preparaciéon perfecta y esencialmente nutritiva y
por sus propiedades ténicas espeoialea sobre las funcio-
nes del sistema nervioso, asi como por el hecho compro-
bado por Henveque, deaumentar la cantidad de oxihemo-
globina, estd indicado en la anemia, clorosis, neuraste-
nia y en cuantas enfermedades producen desgaste orga-
nico; pero donde principalmente le considero indicado
por haberle experimentado, es en los enfermos debilita-
dos por sus padecimientos y que deben snfrir ana opera-
cion y en aquellos que han sufrido pérdidas considera-
bles de sangre; pues ademés de sostener y aumentar las
energias Usicas es un reconstituyente de la sangre.—
Dr. -Joaqutn Berrueco.-»

BSTABLBCIMIENTO TIPOGRAFICO DB E. TEODORO
Amparo, I0Sj Rondad* TalsacisS
Teléfono 652
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Vacantesi

Eqg esta eeocién aparaoen todos los vacaktkb ds gas ofleiol 6
oflciosomente tonemoa noticia, j no hoy periédico qae de eiloa dé
notioio antea gae nosotios. Los comprofesores y los alcaldes tienen
abierta esta seccién y la de Estaketa se partidos para enantae
noticias sean gustosos en enviarnos.

— La de médico titular— por terminar el contrato
el 31 de Diciembre — de Cervatos de la Cuaza (Falencia),
para la asistencia de 50 personas pobres, transeuntes
pobres y nifios expésitos, con la dotacién anual de 250
pesetas, pagadas de fonaos municipales por trimestres
vencidos, podiendo el agraciado contratar las igualas
con los vecinos pudientes de esta localidad y del inme-
diato pueblo de Quintanilla, si le conviniere, que so6lo
dista dos kilometros. Solicitudes hasta el 11 del corrien-
te al alcalde D. Juan Nuifiez.

— La de médico titular — por dimisién — de Guada-
lix (Madrid), dotada con el sueldo anual de ~X) pesetas,
pagadas con cargo al presupuesto municipal por trimes-
tres vencidos, y por la asistencia & 70 familias pobres.
Solicitudes hasta el 20 de Enero de 1301 al alcalde don
Tomas Gil.

— La de médico titular de Aledo (Murcia), con la
dotacién anual de 399 pesetas, por la asistencia & 100
vecinos pobres, y las igualas con los restantes, hasta
600 de que consta la poblacién. Se considera fuera da
iguala la asistencia 6 partos, y puede el médico contar
con prestar sus servicios & los habitantes de varios ca-
serios préximos, ios cuales, como los pudientes de este
partido, retribuyen en metéalico y por el mes de Agosto.
El pueblo es de clima sano y agradable, sus aguas son
inmejorables y las carnes buenas y abundantes. Dista
de la estacion férrea de Totana, una legua de buen ca-
mino. Solicitudes hasta el Si del corriente, al alcalde
D. Leoncio Garcia Pallarés,

—La de médico-cirujano de Casas del Puerto de Mi-
ravete (Caceres), con la dotaciéon de 750 pesetas de titu-
lar y 1 250 pesetas de igualas, ambas cantidades bien
pagadas. El pueblo es sano, tiene buenas aguas y bue-
nas vias de comunicacién. Solicitudes hasta el 22 del
corriente al alcaide D. Isidro Moreno.

— La de médico titular—porrenuncia—de Castrover-
de (Lugo), dotada con el sueldo anual de 999 pesetas y
600 mas de gratificacién por asistencia de las familias
pobres, pudiendo el agraciado concertar igualas con ios
vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 28 del corriente
al alcalde D. Pedro Valcarcel Gamba.

—La de médico titular— por renuncia— de Zarzalejo
(Madrid), dotada con el sueldo anual de 600 pesetas, pa-
gadas de los fondos municipales por trimestres venci-
dos, por la asistencia facultativa de pobres, que suele
ser de 20 4 25 familias, quedando el profesor en libertad
de hacer ignalas particulares con los demés vecinos pu-
dientes, que ascenderan & 1.750 pesetas, y disfrutando
frntuitamente casa, que el Ayuntamiento tiene dedica-

a ai objeto. La poblacién, que se compone de mas de
200 vecinos, es sana en general, ocupa una posicién to-
pogréafica alegre y pintoresca, con buenas y abundantes
aguas, tiene en su término municipal estaciéon aparta-
dero del ferrocarril del Norte, y se halla situada & 70
kilbmetros de Madrid, y & seis &el real sitio de San Lo-
renzo del Escorial, cabeza de partido judicial. Solicitu-
des hasta el 29 del corriente al alcalde D. Alejo He-
rranz.

—La de médico titular - por dimisién — de Baides
(Giiadalajara), y su anejo Vianade Jadraque, que dista’
dos kilbmetros de buen camino; su dotacién consiste en
75 pesetas por Beneficencia con méas 220 fanegas de ti-i-
fo puro que produciran las ignalas voluntarias de am-

os vecindarios, quedando en libertad para contratar
con los empleados del ferrocarril. El contrato ser& por
dos afios, sin perjuicio de ampliarlo caso necesario. So-
licitudes hasta el 28 del corriente al alcalde D. Julian
Bueno.

—La de médico titular — desde |.° de Enero préximo
— de Iriepal (Guadalajara), dotada con el haber anual
de 500 pesetas, pagadas del presupuesto municipal por

trimestres vencidos, por la asistencia & las familias po-
bres que como talesseran declaradas por el Ayuntamien-
to. El agraciado podréa contratar sus servicios con los
demas vecinos de la localidad. El contrato se hara por
cuatro afio.s. Solicitudes hasta el 28 del corriente al al-
calde D. Pedro Calvo.

—La de médico titular — pordimisiéu—de Lapuebla
de Labarca (.Alava), con la dotacién anual de 750 pese-
tas, pagadas de los fondos municipales por trlmestre.s
vencidos, por la asistencia facultativa de una & veinte
familias pobres, que le designaré el Ayuntamiento. So-
licitudes hasta el 27 del corriente al alcalde D Feliciano
Aguirre.

—La de médico titular de Lacozmonte (Alava), con
la dotacién anual de 75 pesetas, pagadas de ios fondos
municipales, por la asistencia facultativa & las familias
pobresy demas obligaciones inherentes & dicho cargo.
Solicitudes hasta el 27 del corriente al alcalde D. Simeén
B de Salazar.

—La de médico titular — por terminacién de contra-
to -de 'Villaraoo (Falencia), con la dotaci6én anual de
100 pesetas por la asistencia & seis familias y pobres
transelntes, pagaderas de los fondos municipales por
trimestres vencidos, pudiendo hacer igualas con los ve-
cinos del mismo, que podran producirle de 170 & 180 fa-
negas de trigo. Solicitudes hasta el 29 del corriente al
alcalde D. Ebrulfo Miguel.

—La de médico titular de Cerdefiosa (Falencia), do-
tacién anual de 50 pesetas por la asistencia de cuatro
familias pobres, que cobrara el agraciado por trimes-
tres vencidos de fondos municipales. Solicitudes hasta
el I.<’ de Enero préximo al alcaide D. Juan Martinez.

7 |I -
R0 |
) Un n m
Con este titulo, la COMPANIA COLONIAL

acaba de poner a la venta en sus dos estableci-
mientos, calle Mayor, 18, y Montera, 8, un t

t

’
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y de precio arreglado, que hasta la fecha sélo

se elaboraba de encargo para el consumo de
'algunas familias distinguidas de esta Corte.

Precio del paquete (400 gramos).......... I, 75ptas.
Precio del medio paquete (200 gramos). 0,88 —

CASA DEL CONTRABANDISTA

En el Paseo de Coches del Retiro.

— TELEFONO 675 —
Efioaoisimas contra la anemia, clorosis, escroiulismo
y vomitos de las embarazadas.

Utiles en las dilataocoiones del estémago, enfermeda-
des de la nariz, garganta, corazén y pulmones; en la
albumi"UTIa, diatesis Urica y diabetes.
Recomendadas como agua de mesa, en las comidas,
por su dcoién ténicay excitante, que despierta el ape-
tito y favorece las digestiones,

Balones do oxigeno,

los 80 litros. Sifones de agua oxigenada a 0,30.
Pidanse por teléfono & cualquier hora del dia 6 de la
noche.

ce

</>
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QuLtTTIN

Sa publica

locbaload™BR G E N O MEDICO-QUIRURGICOD

»B MEOIIJINA. LACKTA MKtilCA . o
Publica una Biblioteca

aumamente acondmlea,

PerlMico de Medicina, Cirugia y Farmacta, consagrado a Ios inleiases morales, clenlificos y profesionales de las clases médicas

Sres. DELGRAS, escolar,

PracloB de luicrlpclin de El SIGLO
HAURIII: 3 poHtaa trimeetro.
PBOTINCUS8: 4 pesetae trimeetre;
S aomeatre, y ICS el afio.
_giTBAN;EKO y rLTRAAB: ao ptM,

0,05 de Yodo por cucharada
de las de eopa.

D. RAMON SRRRET.

EL MEJOR MEDIO DE ADMINISTRAR EL YODO.

KUND ADORESs

MENDEZ ALVARO, TEJADA Y ESJAIIA ,NIETO Y SERKANC*

DIfIBCTOH; o )
Praclet de luscripclon de |i BIBLIOTECA

ESPANA : AE peMtal> ni ufio,
e jeden paanree en tres eecefi,
KXTRANJKRO y riTRAMAE: s o ptae,
*o

D. MATIAS NIETO SERRANO
MRQUES [E GLADAERAS
BEDACTOEES: a
~D, CARLOS MARIA CORTFZn. _ D.'ANGEL PULIDO

Y O jjorrA prico SMlute ¢l ACHITE de HIiACO |
Je B\CAZO |

M ANEMIA, LINFATISMO, AMENORREA, ENFERMEDADES del PECHO

F. COMAR é Hijo.

u

m s .

n "Plnluwll w tM

~PILD RAS

D E Ur

froUtnllfIaneo purgarse, cuandolol
Inecesitao. JVo temen eJasco ni ell
IcauMancio,porqae, contra! —guesu—l
leede con Josdemas purgantes, estel
loo obra bien sino cuando se tomsl
IconbueaosaiiTQen osybebibas/or-f
IttA'cantes, cuaiel vino, el café, ei téi
Icada cuaJd escoge, parapurgarse,Jal
Iboraylacomida quemas le convie-l
inen,segun sus ocupaciones,Comol
leJ c-ansaneiogue Japurg; ocasiona.
\gueda comp/etamenté anuiadoF
“ porel efecto de la buena ali-f
kjmentacion empleada, USO se,
\jieclde faoilm enteivolverin
.empesar cuantas vece”
N ~.aea Decesario. n

GARGANTA

voz y BOGA
IPASTILLASdeDETHANI

Reeoreiidadas coDtra loe Malee de lal
I Oarganta, Estlnolonee de la Tos, |
I Inflamaoiones de la Boca, Electos |
Ipemloloaos del Meronrlo, Irltactonl
‘qae prodaoe el Tabaoo, y ipecialmeste i
i iMSort PREDICADORES, ABOOA-1
ldos,profesores r cantores
para iaeiliur la emloion de la tos. |

til$lr enil fatulot firms di Adb. OETHil, ]
FsfmSoautloo aa PAHIS.
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las Farmacias. «l

BARCELONA Deposno en todas

<é fltu njlt

NJARABE LAROZE £ Bromuro de Potasio

quimicamente puro, liisel calmanLe mas seguro en las A/ie«etones nervioatse
en general, en las JYerrn/giaa, la Epilepsia, ja Histeria, el iInsom nio
de los nifos durante la denticion.

JARABE LAROZE ™™ Bromuro de Sodio

cujas propricdades sedativas y calmantee son las mismas que las delJarabt con
Bromuro de Potasio. ES prescripto en todas las enfermedades del sistema net-
tluso, principalmente en las A fecciones nerviosas del eoroAon.

JARABE LAROZEE£ ,S BROMUROde ESTRONCIO

Afecciones nerviosas Qngeneral, Di8pepsia89£ipilep8iaiAIin itninuria

JARABE LAROZE &% POLIBROMURO

[Bromuro de Potasio, de Sodio» de Amonio) t gr. de cacla t>romuro por cucharada.

ELIXIR DEANTIPIRINA LAROZE

Teza.s ca,e J>ra,r* anjclls

Dolor en general, Jagiiec”, Eeumatlsmos tiota, etc.

CasaJF HQR Fareeentieo, 2 eslie dks Llons-Sait-Pon! - PARS,

CARNE°QUBNA->HSERRO
MEDICAMENTO'ALIMENTO, €l mas poder< ¢ R7TEGENERADOR

prescfitc por las jSfedic*....

Este Vino, con base de vino generoso de Andalucia, preparado con jugo de
carne y las cortezas mas ricos de quine, en virtud de su asociacién con el
hierro es un auxiliar precioso en los casos de : Clorosis, Anemia profunda,
ffienstruaeJones doJorosas, CaJentoras de tas Colonias, Malaria, etc.

102, »uo aicliellea. Parts, y en todas farmacias del extranjero.

ffr e

S)S,

« |

1B Amenorrea, la Oismenorrea y la Me”rorragia ceden rapidamento bi se usati laa Cap-
sulas de AP/0L de JORET y HOMOLLE. Este medicamento, verdadero regulador de la menstruacion, no

ofrece peligro alguno adn en caso de prefiez.

paris, Bmdaq Ségulin, I$ L s»Int H]‘Né P4 frrmyrim.



| VINO DE OSTRAS on quma coca  huez de kola

IDx*. S astre oviarc/~Tiés
PRKMIADO ES LA EXPO.SIOIOS DE PARIS DE 190

El Vini lie Ostras de! Dr. Sastrey Marqués ha tenido uu éxito
completo por haber respondido en sus efectos & las indicaciones que se
desprenden do su composiciéon. Es ténico-reconstituyente muy aperiti-
Vo, y sus resultados en la neurastenia, ilecaimientu organico, inape-
tencia, ilesniitricion, e.scrofuli'imu, tuberculosis, anemia, y, en general,
en cuantos estados supongan abatimiento orgénico, son inmediatos y
seguros. En los casos de convalecencia de enfermedades graves y
largas, su uso estad muy indicado para reconstituir al individuo y ayu-
darle & recuperar las fuerzas perdidas.

Pastilas del DR. SASTRE Y MARQUES contra toda clase de tos.

1.a ba.<e de nuestras pastillas no es ningln secreto; son balsdmicas,
con el TollG; espectoraiites, con el Kermes Cluzel, y calmantes con la
Ooileina; pero unidos esto.s pectorales 4" otros deniuicentes on propor-
cione» tales, que calman 6 curan completamente la TO S, facilitan la
espectoracion, dan tonoy vida & los 6rganos respiratorios y reaniman
al enfermo mas ahatido-

Do vants: Madrid, Vitida da .Somolinos, l.ifantas, 38; Zaragoza, Rios Herma
nos, Coso, i3y 4S; Bilbao, S- de Orive, Asoao, 7; ValSnoia, Rafael Barral, Alta,
31; M. E. Cardona, San Vicente, 138,y principales farmacias daEspada y América.

Autor, DR. SASTRE Y MARQUES, Hospital, 109, BARCELONA

-D O LID

RECIi~A.Ij~rVUO, 3, V ALLA
Medalla de oro en la Exposicion de Barcelona.

En esta casa (que provee al Ejército y 4 la Armada, & las Facultades de M t-
dicinay & los hospitales civiles, y cuyos productos han merecido informes favo
rabies de las Reales Academias de Madrid y Castilla la Vieja, de la Direccién
<eneral de Sanidad Militar,.de las clinicas oficiales de Valladolid, delHospita’
Militar, etc., etc.) hallaran los sefiores profesores algodones hidroéfilo, boratado
‘enicado aalicllico,iodcférmico; almohadillas de celulosa, es‘opa pnriflcBda, hila
t jida inglesa, hila tejidaboratada; yutea purificado, salicllico, fenicado; catge-
eleloa nimeros 1,3 y 3, catgut al &cido crémloo, cantchuc enldmina, compresas
de algodén higroscépico y antiséptico, crin preparada para suturas y desague,
celulosa al sublimado al 8 por 1.000, gasas cloruro-mercdrica, fenicada, iodofér-
mica timohsada, etc., en pieaas de 1 metro de aneho por 6 de largo y en rollos
Ue 10 centimetros de ancho por 6 metros de largo; el mackintosch, la seda pre-
la fenicada para igaduras, tnhosde desafie, pulverifadores de airey

et., etc. Quien desee conocer los precios de todos estos
proQuetos, pida el catadlogoc que se remite gratis.

teetora,

(-A.1L.IC3.A.3X-TK3)

JNSuil

Estacién de invierno, GUnica en Espafia por su clima incomparable, exen-
to de toda humedad é inaccesible al paludismo por su altura (500 metro
préximamente), 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 800 personas), compitieaddo
en comodidades, confortj detalles con los mejores del extranjero

Instalacién bidroterapica completisima. Capilla. Casino. Direccién
laimltativa. Calefacciéon, 22 kilbmetros de paseo dentro de la finca

de 1“ de Noviembre &4 30 de Abril.

Temporada de invierno:
adminis-

Pedidos, habitaciones, coches, y méas antecedentes, Uuasol,
trador Hotel Miramar, por correo 6 telégrafo.

N
ISBRUBE® N
| g?cs_-vﬂ;
<1 0-88
h-G a

Ph,

£

WV @B Ti

CV

DIFLUOROFORMO  RAYN

Nuevo tratamiento de la Tubercu-

losis.

Ageute para
fa, G. Garda,
drid.

(o]

4 r§ 'IC\« /=\« /i

la venta en Espa-
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iroductos de la fabrica <Heyden

ikl EL remedio mée eficaz contra la TUBERCULOSIS,
BRONQUITIR. NEUMONIA, ESCROFUUSMO, eta.

Eeatinado al uso quiinirglco y al tratamiento de laa enferme-
dades oatfineas y vonérena. Snstitnye con ventaja al lodo-
formo, sin tener sn olor desagradable.

, Albimina imra do los busvos frescos. EI
e liiiiu

me-
Jgp iligestivO i fortificante y reconstituyen-
ti™. Estimula la lactancia y activa el apetito.

Se emplea con efecto seguro en la TUBERCULOSIS, TISIS, CATA-
RROS BRONQUIALES, oto.

IJII 1 Anestésico, que hace indoletltes las inyocoionee bipodémiicas y

1v4a subconjuntivales.
TDIll tratamiento de las heriJas, aegiin Credo, lilenorragia, Ulcoios
inUL venéreas, enfermedades do los ojos (keratitis).

PAl 1 iniinIR Plata Credé para uso interno.

1(lililinnul l()| Unguento Credéj para uso externo en las onfcr-
IUUUIIIUUIL] medades asépticas.

M ueiiraa gratuitas y publieaeiones cientificas, indicando exaela-

D. GUSTAVO RtDER. ZORRILLA, 23,

MADRID, a4 los sefiores médicos que las soliciten.

mente la dosijieaetén, por

CURACION RAPIDA DE LA

M  ARSENICALES «MNOm Di

LEVICO

La combinacion mejor y mas elevada de arsénico
y hierro.

Este medicamento natural, nuevo en Es-
pafia, pero de antigua reputacién nniversal
entre los mas eminentes profesores,
Esmarch, Billroth, Eulenburg,
Rokitanski, Gerhardt,
ta, etc., se emplea con gran éxito contra la
(iHQGIiitM, los Irnsloriios de la meiistriin-
cioH, el liiifalUmo, paludismo, etc.

En la etiqueta del frasco van

como
Kaposi,

Liebreich, Guai-

Indicadas
las proporciones y dosis ¢ que se emplea co-
munmente.

El representante general en Espafia, Gua-
lavo Rcder, Lope de Vega, 6Cy 62, M a-
drid, remitira gratuitamente algnnas bote-
llas y publicaciones de las aguas de Lavi-
CO 4 todos los sefiorea médicos que se sirvan
pedirselas.

USO EXTERNO. OBRA POR

INHALACION

ros rerina ANTIFERINO ALFONSO

En tolas las famactas. Por mayor, fi. SARCIA, F. SATOSO, Arenal, 2, Haflrifl.— Debdsilo generii], F. ALFONSO, ALCOT
| X DOLOR DE CABEZA RUS It UHIUS

KEURLLGIAS, JAQUECAS, GASTRALGIAS, REUMATISMOS ARTICULARES, ETC- P - 10 t t d
Por rebsldsB qus aean, deasparacén en cinco minutos con la , recio; pese as en toda
Hc-nucraaina del Dr. Caldeiro; precio, 3 _peaetax coja; da venta en i
Barreiona, S. de las Flores, 4, y furmacias. Por 3‘iMI peselaH la |
remite por correo certificado el eutor. Puerta del Sol, 9.—Uaiirtil,

DICTAMEN
DEL COLEGIO DE MEDICOS DE LA rifOVEXCLY DE LAICELONA

sotore el

TROPON

1. ® La iiniestra clel citado producto y objeto
investigacién se presenta bajo laforma de iin polvo
seco, sumamente lino, de color giisaceo, insoliible,
de sabor insipido, inodoro, y que se conserva inal- firmantes que el producto llamado TRO PO N puede
terable. jirestar muy buenos servicios, y, por lo tanto, puede

2. " Los ensayos dii-igidos & investigar los comaconsejarse su uso en todas aquellas eiiiemiedades
ponentes que entran en la elaboracion del producto agudas 6 cronicas del aparato digestivo, en cuantos
flamadé TROPO N, bandado por resultado ser el casos se considere conveniente adijiiiii
principal de ellos la albumina, cuya sustancia puede
considerarse quimicamente pura y en proporciéon
de un 88 por lU0; varias sustancias minerales en
proporcion de un 13 por 100, una sustancia grasa
soluble en eter en pequefia cantidad y uu 9,50
por 100, de agua.

3,i' Los diversos ensayos empleados para des-
cubrir la presencia de alguna sustancia que pudiera

Espafia.

deonsiderarse nociva para la salud lian dado resul-
tados complctameute negativos, y
4~ Como consecuencia de lo e.Kiuiesto.”creeii los

parado nutritivo, fortitiennte y altamente provechoso
para los enfermos y convalecientes; y, tiiialmente,
siempre que se considere de necesidad una super-
alimentacion para levantar el tono organico.

Barcelona, 27 de Septiembre de 1901).— E | Pré-
ndente del Colegio de Médicos de la provincia de
Jiarcelona.
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Imeoccin Ada™AM

F caosi de sapureza ; de» poderosa Actividad pan furdiAnem ia, Cior69X8f
f laccm ore."-1 otedidapordu.— Cfiviaiftin d$lMjato. Paria.l4.r.BtftUX«Arla

Esta alcoholatura, hecha cou la Hor fresca de
Culchico, esta exenta de los principios drasti-
cos .'onienidos en el bulbo & las semillas
que forman, generalnienic. la base
de todas las preparaciones

analdgas. S'Ain
DUSIS : 6 CépSU'&S lii Foémuila dcl
diarias en caso w 'w )
de acceso. d'ESTREES
de Contrexeoilla
conlra la
ye| KEIUMAXIKIIIO
PARIS. 8, rué Vivienne. y todas las Farmacias.

AMERIORREA »DISH EIOR mM

APIOLINA CHAPOTEAUT

No confundirla con el Apiol

La Apiolina ejerce su acciéon en el sistema circulatorio, deter-
minando fenémenos de congestiéon vascular y de excitacién, al par que
en la contractibilidad de la libra muscular lisa de la matriz.

Administrada 2 6 3 dias antes de la aparicién de las reglas, en dosis
de 2 a 3 capsulas de & 20 centig. diarias, lomadas en las comidas, la
Apiolina provoca y regulariza el najo mensual.

PARIS, 8, rudé Vvivienne, y en todas las Farmacias.

contra las diversas
Afecciones dd Corazén,

marabedeDigitalds
LABELONYE o orvionss.

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

rgotina yGagessce
fRFIOTINA BONJEAN

HiilnntcomesWpoaérmilcas Medalla de ORO de la S» de F'» de Paris.
_X;M BtoyTB y C». a9.Bna d'Aboulclr, PABTS Y fh tnn» i.a3 tarkicias.

for
Vipct-iiio’ «Ir i« OU-'¢i ; V'
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-IVIUIN h'AlIVUKGICo'»
IXsUL'U o

U 'j-aj- foou

di. .. K a.;|i--«epU%%8éJ_Ite,XiQ}i

,-,-Hiidv inucuuadesiijdi;<pg3'
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k mejor iguk do meu.

SAINT- JEAN 1 IS iM Co.
PRECIEUSE Bill*. CIchIé)KAIb« Igjg:os,lcl«rlcm,

AteceUinei del binde, de loe riftooee,
tibvIIIE C |edre»D|¢,ete| C6llcoa

Lu noaritidasn guio agraitblt; ou bottli per dil

u “fOSFTATINA pALIERES”
es el alimento mta ab-ralabley el mas
rccoinen<ia lo para I<>snifios desUo la edad
de seis & steto mes .s, y par.iciilarmeaie
en el momento del destete y durante el
periodo del crecimiento.

Facilita mucho la denticién; assegura
la buena runnaclén de los huesos: pre-
«Tiene y neutraliza los detertos que suelen
presentarse al crecer, 6 Impide ladiarrea,
que es tan froquenU: en los nifios.

Rarls, 6, aribQl TlcUrli y en todno Un Urmaolas.

| sTReS S eNTO J\ M

OonrMita por lo« NN\ juJ i

itlori, ia utor |
igradalli, lid| ai torer.
P«r>B.6.«y Victoria r I*rniciM.

f,' Goitas corcentradoj ige

HERRO BRAVAIS

Son 9i rsmoiio m6s eficas coDtra

aANEMIA, los COLORES PALIDOS. d=
Icdufiii*  Iroi**. Depdsito ;130. r. Lafaratto. PARTC

m m

ML EXTRANJEROS >

La SOOIETE MUTUELLE DE
PUBLIOITE (61, rué Oaumar*
tin, Paris), de que es director
Mr A. Lorette, es la encarga-
da EXCLUSIVAMENTE de
lecibir los anuncios eztraiye

ros para nuestro periodico.



DEPOSITO GENERAL: dh Raiai

xMIAL

LACTO FOSFATO-CARNE-QUINA

MimeutD fisloligico coiEiilEto.
Anemia.— Convalecencia.
Pérdidas de las fuerzas.-Languldez.-Inapetencla.
PerfectHineiite proporcionado y asimila-
o ble, el Vino Fosfatado de Vial es un
estimulante poderoso de la nutricién. De cierta eficacia, es el recons-
tituyente general de todas las afecciones debilitantes.

Tl

Farmacia V | A X -, Rué VICTOR HUGO, i4, LYON, | todas las Farmacias.
mE D iuicBaBr»« nSL OQKAZQIil - PALWfAOIOWEO - HIDROPtSIAS. te-
IGITALINA e HOMOLLE Y HUEVEN WE
I«O|W|0 » OrtnoJm)&l 4 SK— SO|UCIOI”| 5)>rt T © Ipterno (10 4»0 00tw)
d. AoM O I.
%Ttator«lg »l 8<Lb LLEUVIOY 25 rABftICAhTs" —ouc<>nriw D‘u» xmkCtmt
L 0™ s r** COLLA*8, Rn* D«apblag, Pirt», / bwiigi fim ttiu -

ANTISEPSIA &W MUCOSAS

BORICINA MEISSONNIER

Z>eain/«c(snte. JUicrobloidn, Cio&trieojite
NI TOXICA NI CAUSTICA, Ni IRRITANTE

Enfermedades de ios OJOS, de /as OfIEJJS, de 1a NAfitzi de /a L4/?/AIOE,

de (as Vias Urinaria», einecologia. Ulceras, Quimaituras, Heridas.
La BORICINA se emplea en Polvo b en Solucién.
DSFOSITO Gknkhai.: Barenlo XiBSEII, e»lle dd Bruih. lio, BiMdlont.
r

«N UAS wvniNeiPALCS PAAMAEesA™*

Tratamiento de las Enlermedades del Estémago

con COCAINA —

DIABTAS

PEPSINA vy
La CoulDI oaliD» los dolore* de Sstémsgo j obra como tinico eo la ecoaomia
Seaeral. La Pspiiaa ? la Diit'SIil raTorecea la iit,«dtiin del bolalimenticio completo.

aiSTIAiaUS 1k«mOIlISESTWKAIB | HiSTIOdi ld UIHENCS | COSTIUCEKCIiS
1ISPCPSUS TOWTOS i DIGESTIAQES DIFICIIES | OE8aiCAI9EIrtHiL

J*...,,a, Pillaae Il BajdiHni, fiIHMACi» VIRENQUE, I.Plaii d«H Hacdaitna. PtilS"

10D Q EIG D E3Q D El

INSOMNIOS -DOLO

NERVOSISMO

.-<ES

consi/fiiie/: el medicamento
An i epiléptico por excelenci

dE H €islincau
flro/n ro potasico ~niniaral
y Ch ora! co/i 6 narios)
MAS POTENTE D- LOS 1J n't1C3S
iiij inffliil'lc, ciiy.i tfi;.id.i

e ANA! |nJ|sdiiiibc ha tic<.lin | Jiir sv.i

ji.loi'teda por d cuerpo | e niciii.liui
} c.isi emero.

[H~Liy superiores i los broimnps
combinados 6 a-ocitulos
ff “oi;hr omiircai
1.1 Cragere Je Gelineau lian
-ab do adquirir jumo ai Cuerpo Je
Medicina, w lunar de pred'l'.ccion
muv niereci™. .r

i as Grageas de GéUneau deiea lomarsi
lifmpfe i la mitad o alJiii de la comida.

? FE.

p Sin paran eltratamlento déla
TOS IifERIKA.

n

e 00 e LT 0 N

%ﬁular el organismo y modificar las
+% debilitadas.

Sverdaderos pildoras y Jarabe de

nuestra (Irma
untay el sello de la.

2
S

ROMERO, JEREZ

Qra/iLulos dfCatillon

41 ML CE EXTRACTOKCBVRDLEB

ESTROFANTUS

perdia, producOQ UQA dlarssU proDUpreaQi-
iD»oelcoraiOQ debilitado, htCQH detapareoer

ASISTOLIA. DISPNEA, OPRESION, EDEMA
Puede eonlinttane tu uto liu ineonvenienSe.
Y.Bol delttetdemlItaeliledleS'U flI>.
AMEiijuelt Anma.— Parls,3,Boul‘ 5-Marlln.M

8LANCARD
«OH
YODURO DE HIERRC_) INALTERABLE
j*probBaoA por IS Academia
d« Medicipa do Paris.

Pai llcipaiido de las propli.-lartes del
lodo y del Hierro, estos Pildoras y
Jarabe convienen especaimcnte en
las enfermedades tan Vai .rdos que
determina el germen escinfuloso
/'i«(nor«s,09iiracc«o>iifyAum«"{J/amiw,
etc.), afecciones contra las cual» ~on
impotentes los simples feml,«llll.”os;
en' la cibroBie fcolorcs palitosi,
Xeuoorrem (flore» itancas), la Ame-
norrem (meilsCruaCtén nula O dillcii).
la Tisis, la Sifllls constltaclODOI.
etc. En un, ofrecen un agente Ierapuu-
tico de los mas enérgicos para esll-

N Q® ®>E .

onstituciones linfaticas, débiles 6

Como prueba de autenticidad de loa

WP L >Ct >l

Blascard.

eXéj se

nniindaFabricantei\
rarmaciut'to tf« Paria, otilo Bon»oorto,40

ieéeeeececeeeceeeseee®# «C(

GOTA, PIEDRA, REUMA

SON curadoB por la»

SALES Eiefleseentes ie LITIHA

de Ch. LE PERDRIEL

1PBBDBIEI.etC", Paria.

El VERDADERO TAPSIA

debe llevar las firmas :

Exijan» atii daavilar los accldantar Ci<lituldoa
ala» imifaehnar

X.SPHBSBIEI. ot C". Paris.

La SQCIETE

MUTUELLE

H'UJEBB DE PUBLICI-
TE(S1fDeGaumartln, Pirlti, ds gae es

dirsnlsr Mr, A.

loretts, es 1s enoar'ada EX-

OLUSIVAMESTE de riDIWr io« anrralrr si-
traileres «tri -itieiriidIst



p/IBRICA
O:

Curan

pronto y

bien toda clase

de indisposiciones
del TUBO DIGESTIVO,

VOMITOS. DIARREAS, etc.

EN NINOS Y ADULTOS.

ADOPTADOS DE R.O. POH EL MINFSTERIO DEMARINAYPORELDC
GUERRA, Y RECOMENDADOS POR LA REAL ACADEMIA DE MEDICINA
BEPOSITO EN TODAS US F.HH CI'S ACREDITADAS DEL MUNDO. - SON FALSAS TODAS US CAJAS QUE NO
LLEVEN EN EL PROSPECTO INSCRIPCION TRiNSPARENT: CON ,0S NOMBRES DEL MEDICAMENTO T DEL AUTOR

LICOR dipolo caie

El Licor del Polo de Orive es el unico dentifrico higiénico que combate

rv canes dentaria. Por esto consignié un primer premio en el
j de Higiene No contienesacarina nisalol, que se hallan en un

Mma S5 s

T8 a

gos
(P
e

PASTILLA.®

aentiirico aleméan, por méas que los propagandistas de éste digan lo contra-
riO; Tampoco contiene el Licor del Polo el fenol, ni, por lo tanto, los acidos
sahciltco, fénico, ni otros homdélogos en que aquéllos se desdoblan en el or-
ganismo, atacando fuertemente el esmalte dentario. Todos los que por nura
curiosidad han usado el dentifrico aleman, lo han abandonado iumediata-
mente. Perfumerias que el afio pasado, con el furor de la moda, vendieron
40 frascos al dia, venden ahora 3 frascos por semana. Del Licor delPolo de
Urive cada dia se aumentan méasy mas sus ventas. Una sola casa de M a-
drid (la de D.G Gyeia, Capellanes 1), vende 20 000 frascos por mes, ven-
tas que ni en 1/” alcanzan todos los dentifricos extranjeros iuntos. Mien-
tras que la accién autiséptica (caso de que la tengan) de algunos dentifri-
en U T segundos que los enjuagatorios se'encuentran
en la boca, la del Licor del Polo de Orive es de doce & veinticuatro horas
~Nor esto no necesita usarse mas que una 6 dos veces por dia en lugar de
tantas que los mismos autores de dentifricos alemanes ri“~comiendan si usen
los suyos en sus anuncios. Por esto un frasco de 6 rs, del dentifrico espafiol

RM"R K1 1"® “Opuede durar ningdn dentifrico extranjero
Re consigui6 e! Licor del Polo
Renfe | R "¢#® los deutifricos alemanes; paralizar jas caries
sfbles los y hacerimpo-
maoM pfr «f 11 efectos no censeguidos por los dentifricos ale-
manes. Por esto llegé su crédito adonde no sofié su autor. Y esas son las
velder h ,S or R ‘““"a™ dentifricos superiores y baratosy
éstos dentifricos en vez de fascinadores envases, queriendo con

oaitffieef*"fRe R** publico El_autor del Licor del Polo jamas mendig6

Ttiliar sus virtnR ’ médicos que no lo conozan y desefn

con los higiene de la bocay compararlo
frascod erd ~ U ~ f “ ““daré gratisy franco de porte un
Irasco del dentifrico espafiol dirigiéndose &4 Bilbao, S. de Orive. Por lo de-
m i Afrend\“los®PMni cientifica, sinénima de fino reda-
Tos los - fiA'~ ®“ Alemania, los certificados médi-
oor’losMnr«™ii«R de Rewstas son bombos hechos
por los interesados, que se pagal’\a cualquier precio, Y siga el engafio,

Dolores ¥nmelasy

| esaparecen instantdneamente con las GOT.4S C.4LMA1IT
SAX«HEZ OCA.i4. No son causticas ni perjudican la dentadura
De venta; Farmacia, Alociia, 95. ,

ComDrfifirsfx" Capellanes, 1, y Sres. Martin y
ompafiia, letuan, 3. Precio paia los sefiores farmacéuticos, 90 céntimes

[EEQORHPNOMBECIANY MINCL

Las propiadadea terapéatieas da aitot
dos mediuamentos, las haee afioaoea an
todas las afeoeionea da la garganta,
FARMACIA DE BPFRELL HERMANOS

MADRID i BARCELONA
PDEKTA DEL SOL, 5 T ASALTO, 62

10 RMOa

de resultados positivos
en Hospitales y Clinicas.
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por to 6 aceite higado baca-
lao y glicerofosfatos é hipofos-

filos. J.a recomienda Colegio
Médico de Barcelona; niiniiZ.ndn por el Dr.Bonbt, catedratico de la Facul-
tad de Farmacia de Madrid. Cura la los, calnrros, hronqultis, tisis, cs-
(TOfulnK, linralisiaio, riigiiilisiuo, dcbilidncl, dolores, diabetes, etc.
Alimento, golosina, medicamento ténico; estimula el desarrollo fisico, el cre-
cimiento do los huesos y salida de los dientes; indiapenanblc & las embara-
zadas y niSos, aumenta la secrecion de la leche y el vigor. Crema fluidablan-
quisima é inalterable- — De venta en las farmacias. — Por mayor; O. Garcia,
Martin y C<N Madrid; Dr. Aiidreu, y L. Gaza, Barcelona; y M. Nadal, Tarragona.

EMULSION FORCADA

LALREADA QN B PRVER PREMO, UNCO GONCEDIDO

OQ el Concurso de Emulsiones convocado por el Colegio
de Farmacéuticos de Barcelona.

Rmoienilaila con encomio por la Academia; laboratorio de Ciencias Médicas de Calakila.

La Em iilii6n Eorcada fué laanica premiada en.elconcurso por
estar casi integralmente compuesta de aceite de higado de bacalao
emulsionado de verdad, sin el intermedio de sastanciasindigestiis ex-
trafias é iultiles &4 la vida de nutricién y Gnicamente por la accién y
virtud de un agente que por si solo ya es un alimento digeribley po-
derosamente nutritivo, que ruautiene disgregado el aceite en ungra-
do tan sutil de divisién que facilita casi sin fatiga ni trabajo diges-
tivo su acceso por las vias absorbentes y su segura asimilacién, y
~ue convierte ai aceite de higado de bacalao, cuyo sabor es siempre
ingrato, en nna crema blanca, fluida, muy digerible, que sediluye en
toda clase de liguidos, inofensiva al olfato y tan agradable al pala-
dar, que los nifios la toman con fruicién y los adultos sin repugnan-
cia. Es la forma mejor, y por su fundamento cientifico la mas racio-
nal para administrar con facilidad y agradablemente un verdadero
aceite de higado de bacalao, coadyuvada su potencia nutritiva con
la ténico-reconstituyente de los glicerofosfatos de cal y sosa y de
lograiuna mayor rapidez en sus efectos y un aumento de su activi-
dad yefica oia verdaderamente extraordinario.

De venta en las principales farmacias.

TRATAMIENTO RACIONAL

NEURASTENIA

ELIXIR DE DAMIANA COMPUESTO

(Damiana, kola,J68joro, cal asimilable, glicero/osfato de sosa )

La asociacion de las substancias do eficacia méas reconociila, lo mis-
mo por la experimentacién que por la clinica, hacen de esta nueva pre-
paracion un remedio eficacisimo para combatir la neurasteniai
ciertas formas de anemiai especialmente las del crecimiento v
las consecutivas & gravea procesos febrileSfOl histerismo,
jostrastornos neuro-motores, de caracter asténico,
y, en general, todas aquellas enferinedades en ipiela debilidad del
sistema nervioso constituye el origen de los iiBlinitos procesos
morbosos que dicha causa produge y que tan rebeldes so manifiestan
4 la mayoria de loa remedios.

En el prospecto que acompafa & cada frasco, van indieailas las do-
sis & que debe administiarse. Siendo, sin embargo, un remedio de
composicién conocida y que sélo tiene de especifico la forma
farmacéutica y su dosificacién exactisima, el médico
indicara en loe casos especiale.s las cantidades indximae y minimas
que debe tomar cada onfenuo.

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

BORISOL

Antiséptico antipuatrido
y desinfectante.— Superior
al acido béricoy al borato de
sosa; roas soluble en frioy en
caliente, y mas 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-
Aoz, S. Marcos 11, Madrid.

Oala. 2.35 pesetas
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SOLUCION PAUTAUBERGE

41 GOfIHIDIIO~/OSFATO di CAL Cfii0SOTADO
Mav bisa tolerada» «ata aolucloa permita loU U larga dorbcloa dfti |
tretemiaoto y ee CBmpleteme&te abaorbCde. eo&dlelODaa Decoaarteal
ara obUeer reaultedoi duraderoe. Clactoi boeaoe y rbpldoe aobro |
e vUe digeetlvae, el aetado geoerai y Ua laalooea loealaa en |

la* TUBERCULOSIS. » POD'ERO®.®,
Uu«AraociONKs bronquio-pulLmonarbb,
Ui aaCROFULASt m) RAQUITISMO I1ol»'»

ACRITUD DE LA SANGRE

ROB 'BOYVEAU LI"FFECTEUR

CsLBARS D&PURATivo VEGETAL I'X MIK”~IO AL YoDUBO OB Potasio
preacrito por loa Médicoa €a loa caaoB de XTRATAldlENTO ComéhmeniariodelAEMA
ENKEIIMEDADES DE LA PIEL Soberano en
Tlcios de la Kanrre, Herpes, Am e. |6otaRtDiDatlsDOS,iDglDailgpgclio,Escr iEla, Tobgkiil (Kli. i
102, Sue Blctaelleu, Paris /e/? latias farmacias deleitraajero.

Todas 1as Enfermedades

UNICAS

Noorr tli

INSOLUBILIDAD DE LA CAPSULA GLUTINOSA

en el ostémagoi ansencia de hedor y de eructos; tolerancia perfecta.

ALGUITRAN o (0r.25)  SALOL.iiiiiin (Op-25
CUPAIBATO DE SOSA .. (0n40) SALOL COPAIBATADO.. (og' 36
COPAIBA TITULADA... (or.50) SALOL-SANOALO.... , (0r32)
CUBEBA (Equivalente de 1 gram0).  SANDALO oo, (0r.25)
109 0] SA—— (Osf-25)  TREMENTINA .coovrirn (05-25)
SIGLORURO DE HIORARDIDIO , -1 (0'r Cl)  pROTOrODURO DE HiDRARGIRIO , (0/-05)

Las CAPSULAS RAQOIN se toman en el momento de las comidas.
DOSIS en 2i horas : 1 43 Capsulas hidrargiricas; 3 & 15 de tas otras ciases.

I a F IR .nV X A .
y el SELLO dela “UNION des FABRICANTS”.

IFUMOUZE-ALBESPETBEB,78.Faub«8'-Denls,PABIS

d Silico-Copaibato ceSosa

No cansa irritacién ni dolor y no mancha la ropa blanca
I'mplf-ada sola 6 concurrentemente con las Céapsulas de Raauin
npcofcarfas por la Academia de medicina de Paris, cura en muy poco iicttn.o
lu.-flujos (iiuriTiictonen) mas intensos. *

Muy atil también como preservativo.

E i3cijEm sti la F'IF KIV LA.
y el SELLO de la “UNION des FABRICANTS".

SE VENCE EN FRASCOS CON O SIN JEBINGUITA.

mFUMOUZE-AImMEBPEFIIES, 78, Fcub*S'-Denls. PARIS.

Aropiédi Der U Ammedhy loa Hoaoftba da Parh
el méas poderoso

DIBESTIVO) " Lpr

1 gr, tranfilortsa simultaneomentd

35y AlbuiDloSit0y Qg radan&Bg A Trdon

POLVO, PILDOmMS, ELIXiR

Cq todas Us bueosi Farmacias de Espafia.

AMPOLLAS BOISSY

para Inhalae/cnai Ooa doahpoeampelia

RoQgper las dos poetas de la Ampolla, recoger
el lifnudoeo oa pafiueio, y hacerlo respirar al eaftrmo

Ampollas Boissy
conlODUROdEeETILO

Alitio lomedlato y o 7173 A
niractoo completa de!

%ollas Bmss

AI|V|0 iomedialo y curarldo completa

& ANGINAS tiePECHO
SINCOPE, MAREO YEPILEPSIA
Ampollas Boissyeter

ATAgUES [E NERVIUA, SINCOPES, ETC.
Tudas estas Anipollai se cOQSiiTda io knolJanieDle
aun en los paises ralJdoi

a&lODUROde SODIO
EBOISSY

I'utcocli ilcpnrjuta eonlra 8 *1111», EBorOlidas
Gota. Asma, Aoglnaa de Pecho. eU.

Depésito en paris : 2, Plaza Vendéme.

EiXTffilAINJEROSI

12 SOCIETE MUTUELLE

PUBLICITE
61, rué Caumartin, Pan
de que es directi-r

MR. A. LOREITI

es la encargada

EXCLUSIVAMI'NTE

de recibir los auuacius cxtiaiij.
ros para nuestro pcridilico.





