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S U S C R I P C I O N
para regalar al Dr. Larra y Cerezo las insignias tfe la Cruz

de Alfonso XII.
Suma anterior................  412,00 pesetas.

ó. R. Martín G i ) .............................................  6,00 —
* Joaquín C o rté s ...........................................  16,00 —
> Francisco Marín y S an ch o ....................... 10,00 —
» Eugenio G utiérrez.....................................  6,00 —
» Francipco Caballero...................................  6,00 —

Uu lector asiduo de «Los domingos de un
médico».........................................................  6,00 —

I). Ecequiel A bente..........................................  6,00 —
’ Dimas C o rra l..............................................  6,00 —
» Gerardo M arifias........................................ 2,60 —
’ Eugenio Fernández...................................  2,50 —
’ Félix E stn ad a .............................................  2,60 —
* Joaquín Allerange......................................  2 ,6 0  —
“ Miguel Parrila .............................................  2,Ü0 —
' Rafael F e rn á n d e z .....................................  2,00 —
■' Luis K o c h ................................................... 10,00 —

Sum a y  sigue.................. 491,00 —

S U S C R I P C I O N
para regalar al Dr. Cortezo las insignias de la Gran Cruz

de Alfonso XII.
Suma anterior.......... 788,00 pesetas

D. José Alcoba.................................................. 10,00 —
* N. A................................................................ 6,00 —

Colegio médico de la provincia de Guadu-
la ja ra ............................................................  2 6 ,0 0  —

D. R. Martín G il...............................................  6,00 —
> Jaime Pizá R oselló.....................................  5,00 —
* Gabino Samaiiiego.....................................  2,60 —
» Eugenio G u tié rre z ....................................  6,00 —
* Francisco Blanco Román.........................  6,00 —

Suma y sigue. 880,50 —

Boletín de la semana.

La Circular á los titulares.— Llueven consultas.— 
Vivir para ver.— La viruela en Madrid.

Como en otro lugar de este núm ero verán nues­
tros lectores, ha publicado ya la Oaceta la Circular 
dirigida á los médicos titulares de España y á los 
subdelegados, con objeto de comenzar los prepara­
tivos para la elección de la Jun ta  de Protectorado y 
Gobierno del Cuerpo de médicos titulares, elección 
que ha de veriftearse en los domingos primero y 
segundo del mes de Octubre, la de compromisarios 
en las cabezas de los partidos respectivos, y la de 
los individuos que han  de constituir las Juntas, 
como propietarios ó suplentes, en las capitales de 
provincia. En esta Circular se llama la atención 
de los médicos, farmacéuticos y veterinarios titula­
res, acerca de la im portancia del acto electoral y de 
la transcendencia que para ellos tiene el que los in­
dividuos que compongan las respectivas Juntas de 
protectorado tengan aquellas condiciones de respe­
tabilidad, de independencia y de suficiencia que 
han de ser la garantía del sistema á  cuya im planta­
ción se procede. Por nuestra parte llamamos tam ­
bién la atención de nuestros suscriptores, que siem­
pre han escuchado la voz de E l  S iglo  M édico  como 
la de un amistoso consejero, para que pongan todo 
su empeño en que los actos electorales resulten 
intachables, y en que las personas elegidas reúnan 
las condiciones más apetecibles para el caso. No 
nos parece exceder los límites de la discreción y 
déla  prudencia al dar algunos consejos en este sen­
tido, y será el principal de todos el inducir á nues­
tros lectores á  que procuren que las personas que 
constituyan las futuras Juntas no desempeñen car­
gos oficiales que les (luitaríaii la necesaria indepen­
dencia para la labor desinteresada, perseverante y 
enérgica que tendrán necesidad de desempeñar, so­
bre todo en los primeros tiempos si han de cumplir, 
como todos deseamos, su interesante cometido. Con­
vendrá también que la mayoría de los individuos, 
por su posición social, científica ó política, represen­
ten una influencia positiva: esta condición que en 
elecciones posteriores, cuando el procedimiento se 
encuentre ya acreditado, no será atendible, es ahora 
m uy esencial puesto que la significación jurídica, 
adm inistrativa y social de la Jun ta  en los primeros 
momentos ha de ser medida, más que por lo que re ­
presenta como organismo oficial, por las personas 
que lo constituyan. Muy necesario será que los can-
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didatos tengan voz efectiva en la prensa profesional 
y en la diaria, como es tam bién conveniente que 
se fijen los titulares en la necesidad de que, según 
insinúa la Instrucción general de Sanidad, interven­
gan en estas Juntas algunas personalidades que no 
sean ni médicos, ni farmacéuticos, ni veterinarios, 
sino letrados, procuradores ú  hombres de adminis­
tración que, con su consejo y su gestión personal, 
puedan prestar servicios irreemplazables.

Muchos son los que reúnen las condiciones an­
tedicha^, y no está demás que suenen sus nom ­
bres, que se comenten, que se discutan para fo r­
mar opinión durante el período electoral y hacer 
que cada uno de los individuos que han de tomar 
parte en las votaciones no proceda por sorpresa, 
sino con conocimiento de causa. Inútil es que diga­
mos que E l  S iolo  M édico  se encuentra dispuesto á 
la publicación de cuantas candidaturas y trabajos 
electorales serios se le remitan. Por de pronto ade­
lantaremos que entre los nombres que hemos oído 
barajar para la formación de candidatura, hemos es­
cuchado con gusto los de D. Manuel Iglesias, secre­
tario de la Real Academia de Medicina; D. Antonio 
Muñoz, presidente honorario de la Asociación de ti­
tulares; 1). Julián Calleja, D. Amando Valdivielso, 
D. Gabriel Maura y Gamazo como letrado, y algu­
nos otros de que iremos dando cuenta, sin que crea­
mos que esto constituya todavía formación de can­
didatura definitiva.

Nos aseguran que en la Dirección de Sanidad 
pasan de doscientas las cartas y documentos de 
diferente extensión ó importancia, en que se hacen 
preguntas, advertencias ó consultas respecto al es­
píritu, á la tendencia ó á las modificaciones posibles 
de la nueva Instrucción de Sanidad. Pero es el caso 
que de todas estas consultas, según hemos oído 
afirmar á quien tiene motivos para estar enterado, 
cinco sextas partes se refiéren á asuntos perso­
nales y de interés exclusivamente para los consul­
tantes. Como es natural, en pantos tales, si la re­
solución se hiciera con arreglo á lo que cada uno de 
los autores propone, debería darse en contra de 
los que en el mismo asunto se encuentran en con­
diciones diferentes, y siempre habría de resultar 
mayor el número de los descontentos que el de 
los satisfechos. De todas m aneras, aun teniendo 
estos caracteres de particularismo, muy convenien­
te es que las dudas y las aspiraciones se expresen, 
pues lo mismo que en la Medicina clínica, en la 
Administración pública nada enseña tanto como el 
hecho práctico.

Si sólo fueran éstas las observaciones que al 
nuevo decreto se hacen, tranquilos y satisfechos 
podrían estar sus autores; pero hay algo que no

sabemos si les habrá impresionado mucho ni poco, 
pero que sería capaz de impresionar á quien no tu ­
viera la práctica suficiente de la vida para saber lo 
que puede esperar de ciertas gentes quien procede 
con desinterés y con altura de miras para procurar 
el bien público. Nos referimos al inverosímil espec­
táculo que en algunas Corporaciones municipales 
se da por concejales médicos, pidiendo la deroga­
ción ó la suspensión de la reforma sanitaria, por la 
sola razón efectiva de que no ajusta á la satisfac­
ción pueril de sus nunca satisfechas ambiciones, ó 
so opone á La exhibición de los apelativos fan tás­
ticos é ideales con que algunos señores se habían 
condecorado.

De temer, y aun de esperar, era que los A yunta­
mientos, que las Diputaciones provinciales, que los 
políticos y los caciques recibiesen con hostilidad 
una reform a encaminada á  reintegrar á las clases 
médicas en el ejercicio de una función que de dere­
cho les pertenece y en la que apenas si tím idam en­
te se les escuchaba alguna vez en son de consulta; 
natural era que alcaldes y gobernadores sintieran 
que se les quitasen atribuciones, derecho á  disponer 
de fondos y otras funciones que ejercían y que en­
tendemos legítimo desde su punto de vista que 
procuren reconquistar; pero que, por una m ira p u ra ­
mente egoísta, se desfigure la verdad, se finjan te ­
mores que ningún fundamento tienen, desfigurando 
textos y violentando interpretaciones, y que esto se 
haga por médicos que, después de todo, al dejar de 
ser concejales dejarán de tener todo interés en el 
asunto, por el solo hecho de sacar á flote transitoria­
mente su amor propio, esa es una cosa de novedad 
tal que necesitamos verla para creerla.....y para es­
tim arla en lo que vale y significa.

En estos días se ha producido alguna alarma 
por las publicaciones en los periódicos diarios y de 
noticias, de precauciones tomadas para combatir la 
propagación de la viruela en Madrid, por haberse 
suf)uesto que obedecían á una exacerbación de la 
terrible epidemia. Según nuestras noticias no es así. 
Lo que ha ocurrido es que el señor gobernador ci­
vil de la provincia, con muy buen acuerdo y después 
de consultar, con el director general de Sanidad, ha 
convocado en su despacho á  los subdelegados de 
Medicina encomendándoles que se dé cuenta diaria 
de los casos de viruelay de otras infecciones, según 
se encuentra mandado, y que se proceda á castigar 
con las correspondientes multas, sin consideración 
de ninguna especie, á los facultativos que, á  pesar de 
las facilidades que se les han proporcionado, de la 
ninguna molestia que se les origina y de lo explícito 
y terminante de los mandatos, continúen ocultando 
los casos de su clientela. Esto ha hecho que se crea
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en lina exacerbación del mal, porque ahora se tiene 
diariamente noticia de los casos que se encuentran 
en tratamiento, m ientras que antes sólo se conocían 
las cifras de mortalidad. Como pueden ver nuestros 
lectores por la comparación de estos, no solamente 
no aum enta la viruela en nuestra capital, sino que 
disminuye, y esta misma disminución, en vez de ser 
motivo para dormirse en dañosa confianza, io ha 
sido para vigorizar la cam paña que tan buenos re­
sultados está dando. Por ello aplaudimos incondi- 
cionalmente al Sr. Lacierva.

D ecio  C A K L Á N .

Madrid, 9 de A go sto  de 1903.

UN CODIGO DE MORAL MEDICAPor el Dr l». R. MARTÍN «IL.
(C n m an icac ió ii le íd a  en  e l  C o n g reso  d e  P e o n to lo g ia  M édica )

Hace ya muchos años, desde mis tiempos estudian­
tiles, vengo conociendo transgresiones de los deberes 
profesionales de los médicos entre sí, con el público y, 
más todavía, de la clientela con nosotros, por la falta 
de cohesión en que nos hallamos, sin formar, cual de­
biéramos, un Cuerpo de la má« perfecta armonía y cor­
dialidad.

Las faltas más graves á la moral profesional, á los 
respetos mutuos que hombres intelectuales se deben 
guardar, las vemos todós los días, avergonzándonos 
unas veces, indignándonos otras y haciéiidonos excla- 
mar siempre: ¡Pero cuándo se evitarán estas faltas y 
delitos á la morall Sí, delitos, he dicho; muchos liechos 
llegamos á conocer, que en un Código, en uiia Ley es 
erita estarían penados con severos castigos, siendo á 
veces poca la privación temporal ó definitiva del ejer­
cicio pi'oicoionui.

Vengo á hablar alto y bastante claro de nuestros de. 
fectos, como medio de mejorar nuestra posición y el 
concepto que nuestra clase tiene el más perfecto dere­
cho á merecer.

Varias veces me he ocupado en la prensa de las 
transgresiones de nuestra clase, y de la necesidad que 
existe de crear un Código de deontología, para librarnos 
de las malas acciones de algunos médicos y de las per­
fidias que á la continua el público con nosotros comete, 
convencidos como están los unos y los otros de que im­
punemente á los buenos se nos puede maltratar.

Por la brevedad con que se han de exponer los 
asuntos ante estos Congresos, no puedo narrar tantos 
hechos que llevarían al ánimo de todos la necesidad de 
corregir los mayores abusos, al par que producirla la 
indignación de los hombres honrados y darían sonrojo 
á los que ejercemos la profesión como verdadero sacer­
docio. Muchas veces nos sentimos humillados, vejados, 
maltrechos por alguno de esos que á mansalva, en lo 
obscuro, obedeciendo á sus instintos de intereses mez­
quinos, falta impuiicuieiite á sus deberes, coiivirtiendo

en un bajo negocio la más noble y la más hermosa de 
las profesiones.

Y no podemos quejai nos de los malos tratos recibi­
dos, porque nadie nos escuclmy poique no hay medios 
al presente de corregir, apercibiendo siquiera, al que 
falta á los deberes más rudiment: ríos de una sana 
moral.

Casos conozco yo de todo punto inconcebibles y 
sin embargo, triste es decirlo, resultan de la más pura 
verdad. Tales son estos, entre muchos: Un médico fué 
llamado á consulta para asistir un enfermo, donde apa­
recía conforme con el juicio del profesor de cabecera, 
y luego, á escondidas, volvía á la casa del paciente para 
advertir á ia familia que si estaba conforme con el otro 
médico era por no chocar con el compañero y guardar 
nua. himia moral profesiotial; Y)oro que su conciencia lo 
hace advertir que sería mejor siguir otro tratamiento, 
que no aquel en mala hora aconsejado. En tan grande 
perversidad no reconocen las leyes comunes la perpe­
tración de un delito y, sin embargo, lo hay muy funes­
to en el orden moral.

En otras ocasiones (y es cosa tan frecuente)] se bur­
la al médico de cabecera, demandando los servicios de 
otro médico á luirtadillas, y e.ste otro se presta al juego 
y vuelve, y receta, y pone de oro y azul al digno profe­
sor, que se ve así ultrajado por unos ignorantes y por 
un Judas de esta nuestra profesión, la más dada á tales 
clases de faltas de moral.

No hace mucho tiempo asistía yo ánn enfermo ri o 
y viejo, muy viejo, más que por sus años por su estado 
de ruina fisiológica, el cual padecía hemiplejía. Este se­
ñor había sido en su juventud un gran vicioso, lascivo 
hasta la asquerosidad. Venia á mi despaclio en coche, 
porque no podía andar, acompañado de dos hijos ^u- 
yos, y aquel sátiro, mientras le aplicaba unas corrientes 
farádicas, sin recatarse de sus hijos, todos ios dias se 
empeñaba en convencerme de que más me debía pre­
ocupar de darle potencia para que cohabitara con una 
querida que tenía, que en curarlo de su hemiplejía. 
Procuré sacarlo de su yerro para que no pensara así, y 
abandonara concepto tan disparatado; pero cuál no se­
ría mi sorpresa al asegurarme el enfermo y sus hijos 
que la querida la tenía por consejo de un médico «pai-a 
calmar el calor de suepasiones, y  alimentar la esperanza 
de que cohabitando se curara de su enfermedad». 
Luego supe que la meretriz la pagaba el enfermo, y la 
usufructuaba aquel consejero de tan grande moralidad. 
No sé que haya forma legal de castigar semejantes fal­
tas, tan vergonzosas transgresiones de los deberes pro­
fesionales, cuya simple narración produce sonrojo y 
asquerosidad.

Si con esta desnudez presento las faltas de moral 
médica que todos sabemos existen, no se entienda por 
alguno ajeno á la profesión que tales defectos son más 
generales entre nosotros que en cualquiera de las otras 
clases sociales. Al contrario, convencido estoy hasta la 
saciedad que somos las clases más moralizadas, donde 
menos abusos se cometen con el público, á cambio de 
las mayores desatenciones que frecuentemente recibi- 
mo.g. No existe otra entidad social que trabaje más de
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balde, que sienta y practique en extensión igual el 
amor de humanidad, con que nos distinguimos en 
honra y prestigio de nuestra profesión.

Por lo demás, y en prueba de que constituimos una 
clase celosa de nuestros deberes profesionales, somos 
los primeros en preocuparnos de formar un Código de 
moral profesional, y los primeros fuimos también en 
celebrar un Congreso deontológico, y en este segundo, 
que para honra de los médicos españoles se verifica ac­
tualmente, seguimos delante de todas las otras clases 
intelectuales, que aún no se aprestan á organizaciones 
semejantes, las que tantos beneficios deben prestar.

Infinitos casos como los anteriormente narrados 
se podían contar para dar fuerza á la necesidad que 
existe de hacer un Código de moral; pero conocemos 
ejemplos semejantes, y no habría de ser más evidente 
la conveniencia de desaparecer de una vez para siempre 
los abusos y las faltas que ocurren en nuestra profe­
sión.

Preciso es, como medida redentora de nuestro pres­
tigio y del bienestar de clase tan numerosa y compe­
netrada en la sociedad, que exista este Código de moral, 
y para ello me permito someter á la ilustrada conside­
ración del primer Congreso español de Deontología mé­
dica la siguiente proposición:

Que se nombre una comisión permanente para ha­
cer un Código de moral profesional, y que en el próxi­
mo Congreso que se haya de celebrar se discuta y se 
apruebe, y constituya ley para los médicos españoles.

TRATAMIENTO DE LA NEUMONIAPor el Dr. D. MANUEL TUOUS
Cuando el microbio qne nos ocupa produce la alteración 

de los albuminoides, su acción no determ ina un efecto com­
pleto de deehidratación; así es que químicamente hace muy 
difícil su estudio, puesto que produce substancias neutras, 
amorfas, insolubles en el alcohol absoluto, teñidas en am a­
rillo por el ácido nítrico y en rojo por el reactivo Millón. 
Estas toxi albúminas son em inentem ente activas, pues tanto 
!a descubierta en la difteria, como la hallada en la escarlati­
na y la neumonía, especialm ente en las dos prim eras, á una 
disolución de 0,0025 gramos por 100 matan á un conejo de 
peso de tres kilogramos á cuatro, con la misma rapidez que 
la aconitina á un décimo de miligramo en inyección. La coxi 
albúmina de la neum onía es menos activa que ésta, pero no 
deja de tener su acción tóxica (paralizante por obrar sobre 
los centros nerviosos). La cantidad de esta toxi-albúmina 
que se desarrolla en la neum onía, es afortunadam ente en 
muy pequeñas cantidades, y su eliminación por la vía renal 
y en el sudor se hace con gran facilidad, y su toxicidad es 
altam ente atenuada por las cimasas segregadas por varias 
glándulas, especialmente por las cápsulas suprarrenales. A 
más de esta toxi-albúm ina,producto de la función biológica, 
como hemos dicho, del diplococo con las células orgánicas, 
al esterilizarse, por las razones que hemos dado más ade 
lante, el campo de cultura y empezar á  m orir los diplococos, 
producen como elemento cadavérico la ptom aína cuya fór­

mula es: H**"’ N ' respondiendo á  la constitución de

(1) V éase  e l n ú m e ro  a n te r io r .

las glicociamidina H N =  C < ( N H  -  CH„
N H - C O .

H ora es ya, diréis, que entremos en el estudio terapéu ti­
co, pero no creo que ha sido tiempo perdido, pues ahora en ­
contraremos el camino fácil, ahorrándonos mucha explica­
ción, pues que nos hemos de fundar en lo que antes expuse.

El clínico nunca podrá transigir, y es lógico que así haga, 
en que la terapéutica se fije exclusivam ente en la etiología, 
dejando en el olvido el enfermo; por esto la terapéutica se ­
cular divide, no sólo el tratam iento de la neumonía, sino to ­
dos los tratam ientos que á infecciones generales ó locales se 
refieren, en tratam iento causal, si afortunadam ente se ha 
descubierto, y tratam iento accidental ó sintomático, a ten ­
diendo en esta segunda parte al hom bre enfermo, y á  como 
modifican la indicación las condiciones, tanto externas, ó 
que rodean al individuo, como in ternas (edad, sexo, profe­
sión, etc.).

Para seguir un método de exposición, term inaré esta 
conferencia ocupándome exclusivam ente de los medios que 
como esperanza muy positiva va dándonos la ciencia con 
respecto al tratam iento causal.

Los experim entadores Foa, Bonhome, etc., extraídos los 
lóbulos pulmonares á los siete días de haber sufrido un co­
nejo la neumonía experim ental, cogen parte de este parén- 
quinia y desecándolo á  la estufa, mezclándolo luego con 
agua hervida, lo inoculan y consiguen detener en el segundo 
día el proceso de una neumonía experim ental en otro conejo, 
y en otros antes de ser inoculados con cultivo virulento se 
someten á la inyección de que vengo hablando, y en estas 
condiciones se bace refractario, es decir, que sucede con es­
tas experiencias lo que os dije anteriorm ente acerca de la 
saliva del hom bre en el período de crisis.

Siguiendo la m archa que sería imposible desarrollar aquí, 
porque hay motivo para más de una conferencia, se ha ob­
tenido suero de sangre de iionejos, inyectando en el hom­
bre de 7 á 6 cm.’'  de este suero, y ha respondido rebajando 
la tem peratura y produciendo constancia en este síntoma; 
los enfermos así tratados han entrado en una convalecencia 
rápida y sin complicaciones.

Klemperer, fundándose en los trabajos que he dicho 
antes, teniendo on su sala individuos neumónicos que esta­
ban en el período crítico, en el séptimo día, y al reconocerá 
dos entrados que padecían la neumonía, se valió del suero 
que le proporcionó una sangría de 200 gramos, hecha al 
enfermo que estaba en el período crítico, inyectando al 
uno 7 crp*, é igual cantidad al otro; á las cuatro horas el des­
censo en los dos fué marcado, llegando á :37o; en el uno vol­
vió á ascender la curva, y tomados los antecedentes de él, 
era un alcohólico; se le hizo otra aplicación del suero de 
12 cm^, cantidad suficiente para que se acentuara la crisis, 
entrando uno y otro en convalecencia á las trein ta  horas del 
plan.

Jabson, en Stockolmo, ha aplicado este sistem a en diez 
pulmoniacos; en cinco el resultado fué inmediato en el cuar­
to día ó quinto; tres obtuvieron grande alivio, sin conseguir 
que term inara antes de los siete días; en uno nada se consi­
guió, y en otro oí resultado fué mortal.

Tálamon ha inyectado con éxito satisfactorio, por las in ­
yecciones de suero lionx, 50 enfermos de neumonía, y según 
él, disminuyo la proporción considerable de mortalidad, y 
se disminuyen las complicaciones. Dice Tálamon que son 
inofensivas, puesto que el suero lo ha empleado á dosis ele­
vadas (200 cm^ en tres ó cuatro días), y solamente en cinco 
86 han presentado síncope cardíaco y los demás fenómenos 
poat-aéricos tan conocido8(eritemas, dolores articulares, etc).
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Aconseja Tálamon que se empiece con una inyección de 
20 cm^’ si á las ocho horas tiende á subir la tem peratura, 
repetir la jiiiama dosis de 20 cm*. Ponderando la eficacia de 
este tratam iento, da una estadística de 26 neumónicos, y de- 
éstos sólo falleció una mujer de setenta y tres años; única­
mente da la voz de alarma de la ineficacia de este trata­
miento, en loe neumónicos asistólicos y en los brígthicos; 
en España puedo daros noticia de cuatro casos, tratados por 
el suero Roux, que,han llegado á mí, los cuatro con buenos 
resultados; dos de ellos pude observarlos y no tenían ningu­
na lesión cardíaca que contraindicara esta medicación,

Las dificultades para tener un suero anti-neumónico son 
grandes, porque la per.sistencia de la anti-tosina en los co­
nejos después de la c iis is  va decreciendo de ta l manera, 
que á los muy pocos días (veinticinco á treinta) la acción se 
hace nula; seguramente, viendo estas dificultades y teniendo 
en cuenta Tálamon cierta,s semejanzas (no igualdades) entre 
la evolución morfológica del micrococo diftérico y el diplo- 
coco neumónico y las condiciones de las toxi-albúminas, 
más enérgicas las de la difteria, y la paridad coPKrespecto á 
la anti toxina, de producir la hipoterm ia tanto en una como 
en otra infección, han hecho á éste valerse de tal medio te- 
repéutico, hoy una esperanza casi tangible, y por ende una 
realidad.

No term inaré de hablar de los sueros sin pronunciar el 
nombre de un sabio español que tam bién viene haciendo 
trabajos antes del año 86, y que como todos los demás, des­
de Pastear hasta  Tálamon, han tenido al lado de los éxitos 
loa fracasos; pero no de o tra m anera en el terreno científico 
y aun en la aplicación se va formando la ciencia positiva; 
este español es el sabio Dr. Ferrand.

Una vez visto cómo por el camino científico que en él 
laboratorio han venido siguiendo hasta  llegar á tener un 
criterio claro en la aplicación de los sueros que contien n 
anti-toxina, vamos á  ocuparnos de un medio farmacológico 
que, procediendo del reino vegetal, tanto en las experiencias 
de laboratorio como en la clínica, va siendo, por hechos re ­
petidos y observados por muchos y en d ferentes lugares, 
más que una esperanza, una realidad: este cuerpo es la creo­
sota, y como medio de atenuación de ciertos efectos fisioló­

gicos locales, el carbonato de este elemento. Si se toman 
dos placas de gelatina en condiciones para el cultivo del 
diplococo, y en la una se añade una cantidad de creosota, 
se observa que no hay m anera de proporcionarse cultivos 
en la siem bra practicada en la gelatina, m ientras que en la 
o tra sigue su evolución ya conocida; loe misuios resultados 
se han obtenido en los caldos de cultivo.

Una vez descubierta la etiología de la neumonía, em pe­
záronse á realizar intentos de indicación dentro de los m e­
dios terapéuticos llamados parasiticidas, y algunos de éstos 
en el laboratorio obraban con tanta ó más energía que la 
creosota; pero su aplicación en la clínica está lejos de poder 
ser realizada, pues la cantidad de sublimado que había de 
em plearse para m atar el diplococo, en función dentro del 
parénquim a pulmonar, actuaba sobre la célala, comprome­
tiendo la vida; y como éste, otros tantos, que darían resu lta­
dos semejantes, siendo peor el remedio que la enfermedad, 
y dispensadm e lo vulgar.de la frase. Desechando todos, 
hubo de quedarse, dentro de la serie aromática, el fenol, que 
fué el primero-que empezó á experim entarse en la clínica 
bajo la forma de fenato de sosa, medicamento que hubo de 
abandonarse por sus inconvenientes fisiológicos (acción li­
geram ente cáustica en el aparato digestivo).

En 1901 Rouzza encomió las disoluciones al 3 por 100 
(tres jeringas de un gramo en las veinticuatro horas) de esta 
substancia, y dice haber conseguido atenuación de los sín ­
tomas, curándose 19 neumónicos que sometió á este tra ta ­
miento. Otros que han seguido las indicaciones de este c lí­
nico, no cuentan tan halagüeños resultados.

Si nos atenemos á lo que el laboratorio nos indica, y se­
guimos los estudios de <5autier, veremos que añadiendo 
una cantidad de ácido fénico en disolución al 4 por 100 á 
los caldos de cultivo, no se impide la evolución de éste, á 
diferencia de lo que sucede con la creosota; y se comprende 
claram ente que todas las condiciones favorables estén de 
parte de ésta, puesto que la creosota en sí es un compuesto 
de una serie elaborada allá en el medio circulante en el 
organismo del pino P ara  dem ostrar con más claridad la 
verdad de esto que os digo, voy á exponer á vuestra consi­
deración la fórmula de la serie de que está formada:
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Como veis, es una serie que va de menor á mayor con 
respecto á su actividad química, siendo el fenol á la manera 
^6 núcleo en donde van determ inándose por sustitución de 

idrógeno las diferentes actividades de cada uno de estos 
elementos.

Partiendo del segundo de la serie, se observa que un H 
es sustituido por un metilo (CH’); que dos H en el tercero, 
o son por dos CFP, y en el cuarto, cuya actividad es muelio 

n»ayor con respecto á su función química, ya un FI es sus- 
* nido por un éter metílico (0H*O); por último, el creasol

tiene la actividad del guayacol y del cresol, puesto que un 
H está sustituido por CH^O, y otro por CH-’, que como veis 
recuerda la sustitución del segundo y  cuarto cuerpo de la 
serie.

Es de adm irar la obra de Dios, pues en ella se ve una 
m anera suave de transición cuyos eslabones, yendo de m e­
nor á mayor energía, hacen que si cada uno de ellos no es 
capaz por sí de obrar en un sentido determinado, todos ju n ­
tos fonnan una fuerza capaz de desarrollar una gran energía 
tal sucede con la creosota; ej fenol tiene cierta fuerza anti
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séptica pero mucho meuos que el cresol y, en fin, el creasol 
en el orden de energías tiene un máximum de acción que 
con ser mucha nunca llega á la suma de todos los de la ca­
dena.

Por esto la creosota, tanto en las Investigaciones de labo­
ratorio como en la clínica, no es fácil de reemplazar, sino en 
muy contadas indicaciones que no puedo en este momento 
estudiar porque sería interm inable esta conferencia.

No nos sorprende que entre su acción fisiológica esté la 
anestesiaste ó calm ante local, por los éteres metílicos que 
hemos visto entran en su composición, y la acción astringente 
local por su acción sobre las term inaciones de los nervios 
vaso dilatadores á quien anestesia quedando únicam ente la 
de los vaso constrictores, la influencia poderosa que este 
cuerpo tiene para oponerse á toda ferm entación determ i­
nada por elementos microbianos, tan  conocida desde mu­
chos años ha, y, por último, su acción sobre la toxi-albú- 
mina, neutralizando sus efectos Wxicos y favoreciendo su 
eliminación.

No nos ex traña que en Alemania, en Francia, y sobre 
todo en la escuela de Lyon, en Ita lia  (escuelas de Roma y 
Florencia) y en España se vengan comentando éxitos favo­
rables de este medicamento aplicado en la infección neu­
mónica, y dallas sus muy contadas contraindicaciones hoy 
en la neum onía debe ser indicado desde el mismo momento 
en que se hace el diagnóstico. Es para el que os habla la 
gama en que debe encerrarse todo el tratam iento de esta 
infección, de la misma m anera que el pin tor no llenaría su 
condición artística si no envolviera su cuadro en una gama 
armónica ó el músico quisiera desligarse del bajo fundam en­
tal; así hoy, al médico que al diagnosticar una neum onía no 
llena como prim era indicación la do someter á  la acción del 
carbonato de creosota, me atrevo á decirle desde aquí que 
desecha en el arte de curar la afección de que me ocupo un 
medio de gran valía, tanto inás cuanto que no está contrain 
dicado en un neumónico que anteriorm en 'e padecía una 
endocarditis, ni produce efecto de que tuvié/am os que a rre­
pentim os en el aparato renal, en tre  varias razones porque 
es m uy corta la cantidad que por él se elimina, puesto que 
BU m ayor puerta es por la vía respiratoria.

U na contrariedad con que el práctico tiene que luchar á 
la cabecera de loa enfermos es, en unos por falta de costum 
bre (especialmente en el sexo femenino), y en otros por el 
estado de sus funciones psíquicas, el elim inar por medio de 
la espuición los exudados bronco neumónicos.M uchos de los 
que me escucháis habréis visto cómo algunos enfermos tran s­
form an su estómago en escupidera,'puesto que á él mandan 
la m ayor parte de los esputos, dando lugar con esto á una 
auto-infección que agrava considerablem ente el pronóstico. 
La creosota ó su carbonato vienen á atenuar este conflicto, 
por lo que antes os dije.

Todos los que hemos aplicado este medio terapéutico 
cuando el enfermo lleva tomados tres gramos, la toe seca, 
corta y convulsiva que á excepción de la neum onía de los 
ancianos y de los alcohólicos, vemos que cambia por tos h ú ­
meda, desapareciendo la forma convulsiva, y los esputos 
viscosos y adherentea empiezan á transform ar estos caracte­
res sustituyendo por esputo aireado y muy ligeramente 
viscoso, E l aum ento de inspiraciones, que de 16 ó 18 llegan 
á 30 y  aun á 40, empieza á m itigarse, quedando entre 20 y 
25. Los signos de m atitez á la  percusión se hacen m ás claros, 
y los ruidos crepitantes van cada vez acentuándose menos, 
sustituyéndose por estertores mucosos; la tem peratura des­
ciende á 380, y al unísono el pulso r.os da de 80 á üO pulsa­
ciones; en una palabra, todos los síntom as alarm antes del 
prim er período van decreciendo á las tre in ta  horas de estar

sometido el neumónico al tratam iento creosotado cuando 
tenemos la fortuna de sorprenderle en los comienzos, ó sea 
en el prim er período.

Cuando al ser llamados nos encontram os ya con el cuarto 
ó quinto día, A pesar de lo que los que sobre esto han escri­
to dicen, yo lleno esta indicación sin tener nunca por qué 
arrepentirm e. En varias ocasiones he ílenadg ó he aconse­
jado llenar esta indicación. Ejemplo:

Fui llamado en consulta, con el discreto y afortunado 
práctico Dr. Prado, el año 1899, para ver á un enfermo en la 
calle de la Cabeza, de tre in ta  y cuatro años, revendedor de 
billetes de espectáculos y dueño de una pequeña industria 
en un punto céntrico de Madrid. Pudim os observar en él 
40 inspiraciones, 116 pulsaciones, 39» de tem peratura, m a 
titez en toda la base del lóbulo inferior del pulmón izquier 
do, zonas de soplo tubario y en la parte m ás alta crepita­
ción, un delirio en la palabra sin llegar á ser de acción, al 
tem ando con postración é indiferencia, y esputo muy denso 
adherente y de color de zumo de ciruela. Aconsejé al com­
pañero, á pesar de la avanzada y crítica situación, que ad ­
m inistrara el carbonato de creosota en cantidad de 8 gra­
mos, con jarabe de goma (40) y 160 de jarabe de liquen 
(emulsiónese y divídase el contenido por el continente en 
16 partes iguales para tomarlo en las veinticuatro horas). A 
los veinte días pude ver á mi com- añero, el cual me contó 
el feliz resiiltadf) del tratannento, y más adelante, según me 
dijo, infinido por el éxito del caso descrito, ha llenado esta 
misma indicación, modificando la dosis en relación con las 
condiciones individuales, estando satisfecho del resultado 
que obtuvo en los d ife renus casos en que empleó esta m e­
dicación.

Con el ayudante del Dr. Ustáriz, Sr. de Diego, hace tres 
años fui llamado en consulta parn una señora que vive en 
la plaza del Carmen; estaba en el tercer día de una neumo­
nía; retiram os toda la medicación y la sometió mi estudioso 
compañero á la acción del carbonato de creosota, persistien­
do en esta metlicación, y ya en el período de convalecencia, 
al extracto soluble de quina disuelto en agua; en la actuali­
dad cuida á sus cinco hijos, huérfanos de padre, que murió 
unos meses antes de caer esta señora con la neumonía.

De mi práctica particular p m .’o deciros que en 20 neu­
mónicos. en los que como base <le 1 l aiam iento se sometieron 
á esta medicación, solamente en un sacerdote, que vivió en 
la calle de Hortaleza, y que venía ya padeciendo una lesión 
cardíaca de canea reumática, no pude conseguir ningún re­
sultado, y en un señor de setenta y ocho años de edad, con 
arterio esclerosis difusa, tam bién el resultado fuó negativo; 
en los dem ás, cuando he llegado al prim er período he con­
seguido que en el tercero ó cuarto día entraran en convale­
cencia, sin que ningún estigma ó complicación post-neumó- 
nica se presentara, y los que ya estaban en el segundo pe­
ríodo, añadiendo á la medicación fundamental, en unos ex­
tracto fluido de ergotina, y en alguno que otro u n a ten u e in ­
fusión de digital, y esto por lo que modificaba la indicación 
el individuo, enfermo, han entrailo en convalecencia sin 
complicación alguna.

El sabio clínico Dr Rafael del Valle y AUlebalde, tam ­
bién tiene experiencias clínicas que confirman las que yo os 
estoy exponiendo. El Dr. 1). Luis iáerrate, módico de Nalda 
(Logroño), publica en la Ri'vistn de Medicina y  Cirugía Práe 
ticas un trabajo muy concienzudo, que apoya lo que oh ven 
go diciendo. Por último, en la Sección do Terapéutica de! 
Congreso Médico celebrado hace unos días, un doctor de la 
escuela de Lyon ha presentado una Memoria con exposiiióu 
de casos clínicos, que confirman nue.stras investigaciones, 
y el Dr. D, Antonio Muñoz, médico del Hospital de la Prin-

(C>
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cesa, ha escritpO un trabajo, como todo lo que sale de su 
pluma, esmeradísimo. Y sería, en fin, interm inable esta con­
ferencia si fuera á dar noticia de todos los hombres que de­
dicados á la ciencia de curar han dado sus notas de im pre­
sión acerca de este tratamiento.

En la Lanceta Médica, de Londres, en el Diario oficial de 
loa Hospitales, de París, en el de las Ciencias Medicas, de Ber­
lín, etc., se encuentran estudios que podéis consultar.

f ie  term inado de exponeros lo que respecto á la medica­
ción causal se sabe en la actualidad, ó por lo menos hasta  
donde llegan mis trabajos; róstame ahora hablaros del crite 
rio que yo tengo de la medicación expectante, de la medica­
ción accidental, ó sea de las variantes que las condiciones 
del individuo hacen que tengamos que llenar in<licaciones 
sintomáticas, ya con la sangría, digital, veratrina, carbonato 
y acetato amónicos, hidroterapia, etc.; pero todas estas in ­
dicaciones dan motivo para la segunda conferencia (pie yo 
tendré el honor de daros si vosotros teneis la paciencia de 
escucharme.

H e  d i c h o .

SOBRE LA et io lo g ía  Y PROFILAXIS
D E L  P A L U D I S M O  (I )

(Com nm oaQíón le íd a  e n  e l  XTV C o n g reso  I n te r n a c io n a l  d e  ^ (ed io in a ) 

Por e l P rofesor VITTOIUO ASGOLJ, de Boma.

Hay de ordinario infecciones m ixtas, producidas p o r^ e  
neraciones de parásitos diversos que evolucionan al mismo 
tiempo en la sangre, estando trastornada por lo tanto la 
periodicidad.

A la periodicidad de las infecciones simples, que es casi 
perfecta y que recuerda el ciclo de todo parásito, as debe 
oponer una vasta serie de fenómenos que tienen una pé- 
iodicidad menos exacta y definida con menos claridad, 

pero no menos característica; me refiero á las recidivas, que 
con varios días de intervalo (8-21 de ordinario) y  también 
un mes, se encuentran bastante tiempo después de toda in­
fección.

C) Naturaleza contagiosa de la enfermedad.—E\ hemato- 
zoario puede llegar á la sangre hum ana, ó por la picadura 
del anofeles infectado, ó por la inyección experimental de 
sangre humana; conteniendo los parásitos, puede llegar al 
feto á través de la placenta.

La primera forma de infección es la más común y tam ­
bién la más importante, desde el punto de vista científico y 
práctico, basándose en su mecanismo la profilaxia individual 
y*8ocial de la infección

La segunda no tiene más que una importancia científica 
de laboratorio.

Y por último, la tercera forma, la que constituye lo que 
86 llama la m ateria congénita, á pesar de haberse aportado 
algunos hechos en su apoyo, no se adm ite por la mayor 
parte de los autores, y no está suficientemente demostrada 
(Bignami, Ferroni, Serení).

Por consecuencia, en las condiciones ordinarias el hom­
bre recibe la m alaria por una especie particular de mosqui­
tos. Los conocimientos que se tienen de los parásitos de la 
uaalaria fuera del hombre, y. sü imposibilidad de vivir en el 

y el agua, inducen á creer con razón que la inoculación 
es el solo mecanismo por medio del cual se adquieren las 
fiebres.

Se debe completar la etiología de la malaria, detorminan- 

íO  V éa«e e l n ú m e ro  a n te r io r .

do las condiciones de existencia y loa hábitos del mosqui 
de la malaria.

Diremos muy pocas palabras en un asunto tan estudia 
y tan  im portante.

Los anofeles viven á tem peratura superior á 20.o C., en 
medios húmedos, sobre todo si hay pantanos, estanques, 
lagunas, etc.; en sus prim eras fases no viven en el agua co 
rriente, y adultos no resisten las corrientes grandes de aire: 
pi an, sobre-todo por las tardes despejadas y  por la noche, 
en las habitúe ones; puevlen tranj-portarse desde un sitio á 
sus alrededores, por corrientes ligeras de aire, pero, sobre 
todo, por los vestidos del hombre, el m aterial agrícola y los 
productos del terreno (heno, paja etc.).

La difusión contagiosa de la malaria se establece sí a 
llegar el hombre infectado hay anofeles, si éstos se encuen 
tran  en buenas condiciones, siendo proporcional el número 
de personas que viven juntos.

D) Evolución epidémica anual.—Se puede poner en duda 
la im portancia que tiene el contagio en la difusión de la m a­
laria; sin embargo, el solo contagio no basta para hacernos 
comprender bien el desenvolvimiento anual de las epide 
mías.

Se nota que en la Ita lia  central durante la segnnda mitad 
de Mayo y la prim era de Junio, el número de enfermos de 
m alaria es muy limitado.

Asciende de repente á una cifra relativam ente elevada 
en los últimos días de Junio y  prim eros de Julio; se m antie­
ne elevada durante el mes de Agosto, descendiendo en se­
guida de un modo gradual, y acabando por desaparecer 
hacia últimos de Noviembre.

He creído posible comparar su m archa á  la curva del 
pulso, que asciende casi verticalmente, declinando después 
con más ó menos lentitud. Las curvas epidémicas de los d i­
ferentes países y afíos se diferencian en que su punto culmi­
nante se prolonga m ás ó meno.-*, y que la línea catácrota 
está escarpada con m ás ó menos regularidad.

Relativamente á los tipos de infección, en las epidemias 
prevalece la terciaiíá benigna (de la primavera) y la terciana 
maligna (fiebres estío-otoñales).

Las cuartanas tienen poca influencia en el curso epidé­
mico general.

Cuando la epidemia está en su grado más intenso, los 
mosquitos infectados están en relación con el número de en­
fermos; en la mism a época anterior á la epidemia el número 
de individuos infectados, de los que se puede extraer loe 
gérmenes, está tam bién relativam ente limitado.

Una parte de los atacados durante  un afio pertenecen al 
número de enfermos de la epidemia anterior, debiéndose 
creer que en ellos la m alaria se desenvuelve sin  necesidad 
de una nueva inoculación y sólo es debida al despertar de 
la infección anterior; no se trata, por lo tanto, de enfermeda­
des prim itivas, sino de recidivas. E n  la génesis de la epide­
mia, por lo tanto, la difusión por contagio se relaciona con 
la renovación de la enfermedad por recidivas.

Se deben dividir las recidivas, en recidivas de poco tiem­
po (de ocho á veintiún días) y en recidivas de mucho tiempo 
(cinco, seis, nueve meses). Las prim eras dependen de la 
multiplicación de los parásitos que han sobrevivido á los 
ataques anteriores y que entran en la circulación, proceden­
tes de los órganos hematopoyéticos.

Se pueden explicar las segundas por el desenvolvimiento 
patogénico de las formas sexuales, parecido á lo que ocurre 
en la vida de-o tros organismos similares (Grassi, Ascoli, 
Schaudinn).

Las recidivas de la prim era especie se prolongan más ó 
menos, desde la estación'epidém ica hasta  el invierno ó pri-

t u e s
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uiavera, según la intensidad de la cura y las condiciones 
individuales; puede tam bién subsistir hasta la estación pre- 
epidémica de! año siguiente, y ser el centro de nuevas infec­
ciones.

Algunas veces serán las recidivas de duración larga: las 
que surgen al comenzar una epidemia anual reuniendo el 
ciclo de una epidemia con la del año anterior.

Los anofeles encuentran el germen de la epidemia inicial 
en una parte peijueña de los sujetos aparentem ente sanos, 
en los enfermos de m alaria con sus recidivas habituales, ó, 
por último, en los enfermos con recidivas partenogenéticas.

Los mosquitos m ueren durante el invierno. De sus lar­
vas nacen individuos sanos, siendo el hombre el que tra n s ­
mite el germen de la malaria, y, por lo tanto, la residencia 
<lefinitiva del parásito.

Aunque se conoce cómo la malaria se desenvuelve en un 
sujeto, hay necesidad de una hipótesis^para explicai*cómo 
adquiere su intensidad epidémica, siendo por lo demás bien 
fundada.

Después de esto se comprenderá con facilidad la consti­
tución de la epidemia si se la adicionan los factores si­
guientes:

1.® El número de enfermos por recidivas (sea de poco ó 
mucho tiempo).

2.0 El total de individuos infectados, empezando por los 
primeros.

3.“ El número de anofeles existentes en los países cáli­
dos (estaciones cálidas en los lugares que se enferm a en ve­
rano).

4.0 La posiDilidad por los anofeles de ponerse libre y có­
modamente en contacto con los sujetos sanos y enfermos.

Kn los cortijos y chozas de los campesinos se encuentran 
reunidos los sanos y enfermos d u ra rte  varias horas, siendo 
los centros de las epidemias. Del número de estos centros 
infecciosos y por consecuencia de la cantidad de individuos 
que se reúnen depende, aparte de las condiciones telúricas 
y climatológicas, la intensidad de la epidemia en una región 
determinada.

La estación epidémica decrece y por último cesa á  medi­
da que la reunión de los trabajadores desaparece. Por un lado, 
li)8 sujetos atacados curan, m ientras que las condiciones cli­
matológicas hacen más difícil, si no imposible, la existencia 
de los anofeles.

Se pueden encontrar casos nuevos avanzado el invierno, 
cuando los individuos sanos están habitando casas bien 
acondicionadas y con buena tem peratura y los mosquitos 
infectados han buscado allí refugio.

11. Profilaxia.

En teoría la profilaxia de la m alaria no presenta ninguna 
dificultad, porque una vez establecido que el anofeles suc­
ciona el parásito del hombre infectado y que en seguida le 
inocula al hombre sano dando lugar á lainfección, se encie­
rra  á la m alaria en un círculo que, interrum pido en un punto 
cualquiera, no podrá continuar la epidemia.

Se puede llegar á este resultado de cuatro maneras:
1.0 Eliminando el individuo infectado.

’ 2.0 Destruyendo el mosquito de la malaria.
3.0 Im pidiendo el contacto entre el hombre y los mos­

quitos.
4.0 Haciendo al hombre refractario.

Sin embargo, en la práctica, cada uno de estos medios 
está erizado de dificultades.

1.0 Elim inar el hoynhre infecfado —Es un medio ideal, 
porque el hombre infectado constituye un peligro para los

otros y para él mismo. En efecto, puede sufrir recidivas y 
extender la enfermedad por medio de los anofeles.

Es preciso esterilizar al hombre; la cura se identifica con 
la profilaxia

Esta cura debe ser aplicada al principio de toda infección 
y continuarse durante meses, un año ó más, según los casos.

Los labradores infectados en el año anterior, deben some­
terse á un buen tratam iento específico, si quieren trabajaren  
común con sus compañeros.

En los casos graves y obstinados, el tratam ienlo debe 
combinarse con el aislamiento de los enfermos, por lo menos 
durante el período epidémico.

Será de gran utilidad la repartición del terreno y la se ­
paración de los labradores durante el trabajo y el reposo; 
porque es evidente que el perjuicio aportado por una infec­
ción de malaria, será menor si mora con pocas personas quo 
si él vive en comunidad.

2 °  Destrucción de los mosquitos de la malaria.—E» has-' 
tante difícil. Se ha intentado destruirlos en las aguas cuando 
se encuentran en el prim er período de su desenvolvimiento, 
ó por substancias m inerales ú orgánicas, y también cuando 
son adultos.

aj En medio del campo, atrayéndolos con una luz para 
quemarlos con petróleo

b) En los sitios enfermos por medio de la zanzolina, ó 
con olores y fumigaciones que los destruyen y paralizan 
durmiéndolos. Pero como se tra ta  de una empresa muy a r­
dua, puede considerarse como inútil, porque no es cosa fácil 
hacer desaparecer de luia región toda una especie animal, 
sobre todo si se tra ta  de insectos, y también porque los ano­
feles se reúnen y se m archan á parajes próximos. Se puede 
añadir que su destrucción no es indispensable para que des 
aparezca la malaria.

En efecto, se conocen muchas localidades en que se han 
puesto anofeles en condiciones favorables á su existencia 
y no existe malaria.

El problema de hacer incompatible una región determ i­
nada con la existencia de estos insectos, parece sencillo y 
natural.

Si no so puede cambiar las condiciones climatológicas, 
se puede, sin embargo, mejorar las condiciones telúricas de 
las regiones palúdicas. El saneam iento hidráulico, y sobre 
todo el cultivo racional del terreno, parecen ser los medios 
definitivos contra la m alaria (Baccelli).

Se puede llegar á este resultado por medio de grandes 
sacrificios en hombres y dinero. Pero como nuestro objeto 
constante es este, se debe in ten ta r por todos los medios.

3.0 Impedir el contacto entre el hombre y  los mosquitos.— 
Con este objeto se han ideado varios medios que de ordina 
rio no son sino la repetición de costumbres antiguas dicta­
das por la experiencia popular.

Citaremos, por ejemplo, la construcción de villas y casas 
de campo en las colinas; la construcción de casas que tengan 
las ventanas á cuatro ó cinco metros de altura, muy peque­
ñas; la costumbre de proteger la cama con mosquiteras, el 
hábito de introducir el cuerpo en substancias químicas, pro­
teger la picadura de los insectos, etc., etc.

La ciencia interpretada y extendida con amplitud, es el 
empleo de es os medios por los cuales el hombre se protege 
de los mosquitos.

Las protecciones mecánicas (redecillas, guantes, m ascari­
llas metálicas, etc.) son muy útiles para los individuos inteli­
gentes y prudentes, y p ara las  clases especiales de personas 
disciplinadas y aplicadas á funciones determ inadas, como 
soldados, empleados en ferrocarriles, etc. Se tra ta  de un me 
dio bueno por indirecto y provisional.

. I
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4.0 Soffer al hombre refractario.—E ste sistem a m e parece 
roás práctico en el sentido estricto de la palabra.

Las numerosas tentativas del profesor Celli y ^'antori, he­
chas con objeto de inm unizar al hombre inyectándole suero 
de sangre de caballo, de bueyes curados'de una infección 
análoga á la de la m alaria hum ana, suero de individuos api­
réticos, suero de caballo tratado durante mucho tiempo con 
inyecciones intra-renales de sales de quinina á altas dosis, 
no ha dado ningún resultado positivo.

Teniendo en cuenta la m anera rigurosa con que se han 
hecho estos experim entos, se debe creer que jamás se obten­
drá por este medio una verdadera profilaxia de la malaria.

Parece que los resultados obtenidos por los medios quí­
micos son más felices. Sólo mencionaré la quinina. Su acción 
permite el trabajo á los labradores de las regiones maláricas.

Este remedio im pide ó reduce al mínimum las recidivas, 
no dejando que los sujetos sanos enfermen. Sin embargo, 
algunos casos de infección prim itiva verificada en indivi­
duos tratados por la quinina, espontáneam ente ó después de 
algún cansancio, hacen creer que su acción se reduce no á 
inmunizar el individuo, sino á  oponerse á la evolución de los 
parásitos á medida que se presentan en la circulación.

La quinina no obrará más que en la cura de la infección 
constituida. Esta, aunque en oposición con la inmunización 
verdadadera y absoluta, no debe desterrar la quinina como 
medicación preventiva. Por el contrario, advierto que se de­
ben tomar precauciones y prolongar m ás la administración 
variando con el sitio y la estación: así considerada, la (2 ui 
nización es uno de los medios preventivos más valiosos.

Conclusiones. La profilaxia de la malaria consiste en ia 
cura racional y persistente de los individuos infectados y en 
la protección de los individuos sanos contra el anofeles.

íse les puede proteger por medios mecánicos ó por la qui­
nina.

Los medios preservativos para los sanos se ampliarán 
con la mayor escrupulosidad, prudencia y perseverancia, 
medicinándolos según los casos (sitio, profesión, etc )

Pero la profilaxia no tendrá objeto y no será satisfacto­
ria hasta que el terreno no esté saneado y bien repartido, 
y basta que se le pueda cultivar sin estar obligados á en 
mascararse ó medicinarse.

A, M. A.
O

POLICLÍNICA DEL REFUGIO

î UNICA OTO-aiNO-LARÍNGOLÓGlCA Á CARGO DEL DR. C. COMFAlREIl
CURSO DE 1902 A 1903

OPERACIONBS PRACTICADAS DURANTE KL MES DE JUM O

Oído.

Lesbridaraiento del conducto por forunculosis. . 2
Extirpación de masas poliposas y raspado de la

caja tim pánica......................................    5
Easpado del ático, con ó sin extracción de huese-

cillos (por el conducto auditivo)............................  g
Movilización y extracción del estribo.......................  :$
Incisión de W ilde...........................................................  3
Trepanación maetoidea(aticütomías y atico-antrec- 

tom ías).........................................................................  3

Total...................................................... 24
En lo.s meses anteriores ..........  163

'Total........................... 187

Fosas nasales, senos y cavidad nasofaríngea.
Turbinotom ías.................................   7
T urb inectom ías.....................   6
Extirpación de p ó lip o s .................................   12
Kesección de espolones........................................................  4
Operación de Asch.........................................................  3
Idem  de Ogsion-Luc (senos fro n ta les).....................  2
Vegetaciones adenoides...................................  21

Total.....................................  64
En loa meses anteriores..............  266

Total.

Boca, faringe y laringe.

310

üvulotom ias........................................ 3
Amigdalotomías (guillotina)........................... 6
Id. á trozos (Ruault).......................... . . . . 8
Abscesos peri-amigdalianoa. . . 2
Pólipos laríngeos. , . . . . . . 4
Traqueotom ías..................................... . 1

Total:......................... . . . . 24
En los meses anteriores.. . ,____ 120

Total............................. 144

Han ingresado durante el mes 183 enfermos nuevos, lot 
cuales, sumados á los 943 de los meses anteriores, hacen un 
total de 1.126 y otro de 641 operaciones.

M ad rid , J u lio  de 1903.

Sección profesional
LA INSTRUCCION DE REFORMA SANITARIA

ESTUDIO CRÍTICO PRESENTADO AL DIRECTOR GENERAL DE SANIDAD

P O E0. ANGEL DE DIEGO FERNÁNDEZ
Exemo. Sr:

La Instrucción de reform a sanitaria  publicada por decre­
to, es quizás la m edida más útil y transcendental de cuantas 
con criterio sanitario  se han dictado hasta  la presente, y 
constituye por ello legítimo motivo de honor para el ilustre 
autor que la lia ideado y para el M inistro que la adoptó y 
llevó á la firma real. La clase médica y la hum anidad pue 
den sentirse satisfechos del paso gigantesco que en asuntos 
do sanidad acaba de dar el jefe de la Dirección; la prim era, 
por los beneficios, respetos y consideraciones qne para ella 
procura, y la segunda, porque .el principal fin de ia ln s tru c  
ción no es otro que el de vélar por la salud de los ciudada­
nos, ya evitando, ya combatiendo las enferm edades y toda.'< 
las causas de mortalidad, para que se realice el ideal de la 
Medicina, que, según expresión del ilustrado Presidente del 
recientem ente celebrado Congreso internacional, es el do 
retrasar la muerte.

Digna de alabanza y de adm iración es la labor realizada 
por V. E., y no seré yo ciertam ente quien tra te  de am inorar 
el m érito que ha contraído ante la patria y el cerrado aplau 
80 con que ia clase médica ha  acogido su brillante trabajo 
de reform as sanitarias. Mas por lo mismo que soy de los 
prim eros en felicitar á V. E. y  en reconocer la justicia con 
que le,felicitan unánim em ente Corporaciones científicas, m é­
dicos em inentes y modestos médicos de pueblo, yo, pertene­
ciente á estos últimos, voy á perm itirm e exponer á su ilus­
trado criterio la serie de observaciones y modificaciones que
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mi experiencia, como médico de aldea y como director de 
un periódico dedicado á la  defensa de los titulares, me su­
giere para hacer más perfecto, si cal'e, el proyecto que va­
mos á exam inar. Es esta una obra en la qué todos los honi' 
bres de buena voluntad debemos colaborar; el Ministro de­
claró que adm itiría las modificaciones que se estim aran ne­
cesarias, y V. E., pública y privadamente, hace idénticas de­
claraciones, comprendiendo que no i uede lesionar el amor 
propio quien se lim ita á razonar y aconsejar útiles reformas 

•que vayan con el espíritu de la Instrucción y que no perju­
diquen sagrados intereses. Así, pues, tenga en cuenta V. E. 
los móviles en que me inspiro y  acoja con su acostumbrada 
benevolencia esta Memoria.

La organización consultiva que se consigna en el título 
prim ero, es muy completa y bien m editada, concretándose 
detalladam ente la forma de constituirse el Real Consejo, las 
Jun tas provinciales y las Jun tas municipales de Sanidad.

El título segando da reglas de elección y atribuciones de 
los inspectores generales, inspectores provinciales é inspec­
tores municipales de Sanidad; aceptable cuanto se expresa 
referente á las dos prim eras clases de inspectores, no lo es 
tan to  en lo que respecta á 1 's municipales, por ser un traba, 
jo tan abrum ador el que sobre ellos se echa, que es imposi­
ble pueda ncumplirle. En t-?das las leyes y disposiciones hay 
que ver el lado práctico, y  declaro que no es practicable la 
laboriosísima tarea  encomendada al médico titular. Léanse 
detenidam ente los artículos 63, 54, 55 y 66 y se comprende­
rá que su cumplimiento impide que el médico pueda dar á 
su cuerpo y al cerebro el reposo necesario, puesto que al tra ­
bajo de visitar á  los enfermos de la beneficencia, eu la que 
según la Instrucción pueden estar incluidas nada menos que 
3üü familias, y de sus igualados, que tam bién ascienden á 
algunos centenares, se agrega el de ser secretario de la Ju n ­
ta , que le ocupa tiempo en asistir á ella y  eu redactar los 
documentos; el de entender y dictam inar en todos los pro­
yectos y obras de establecimientos benéficos, construcción 
y reform a de cementerios, vías públicas, puentes, kvaderosj 
conducciones de agua, alcantarillas, m ataderos, teatros, fá- 
bricas, talleres, etc.; ei de practicar visitas á  las escuelas y 
consignar por escrito las deficiencias de higiene que advierta 
eu los locales, mobiliario ó régimen educativo de las mis­
mas; el de visitar los mercados, tiendas y  puestos, y recono­
cer periódicam ente las aguas po tables;'e l de combatir los 
focos infecciosos; cumplir lo que la Instrucción ordena refe­
ren te  á epidemias, epizootias y enferm edades infecciosas; y, 
por último, el de recoger las estadísticas que los médicos ti 
ta lares y libres le envíen, para rem itirlas al subdelegado de 
Medicina de su distrito

Basta enum erar el cúmulo de obligaciones que contrae el 
inspector municipal, para com prender lo absolutam ente im­
posible de su cumplimiento; por ello, si se quiere que tan 
útiles reform as sanitarias no se .queden en el papel, si se 
quiere llevar la higiene á  las pequeñas poblaciones, si se 
quiere, en una palabra, dism inuir de modo evidente la cifra 
de m ortalidad, es preciso no acumular sobre un hombre 
muchos deberes, sino, por el contrario, distribuirlos conve­
nientem ente en tre  los individuos de la mism a profesión. 
E n términos concretos.- en las poblaciones donde residan 
m ás de un titu lar, ó titulares y libres, deben ser más de mío 
los inspectores municipales, distribuyéndoles equitativa­
mente los deberes; es decir, que si en una población hay dos 
ó tres titulares, todos ellos deben ser inspectores municipa­
les. y si hay un titu lar y un libre ó varios libres, por ser

grande la población, entrarán de estos últim os á ser inspec­
tores los más antiguos, siem pre que tengan voluntad en 
serlo. E n  esta forma pueden cumplirse los citados artículos, 
porque bay que reconocer que si en los pueblos de escaso 
vecindario son más bien nominales m uchas dé las  obligacio­
nes, porque sólo bay una escuela y no existen teatro, fábri­
cas, talleres, etc., en cambio en los de mayor vecindario el 
médico se verá obligado á reconocer, estudiar y dictam inar 
tan  frecuentem ente, que constituirá un trabajo  muy superior 
á sus fuerzas. Distrihvyendo convenitntemeriie las obligaciones 
consignadas en los artículos 53, 54, 55 y  56, se conseguirá sean 
fielmente cumplidas.

Las disposiciones con ten idas en el capítulo V II referen 
tes al intrusismo, á la venta de específicos, á la autorización 
de botiquines, á la apertura de farmacias, al reconocimiento 
pericial de las carnes y animales destinados á la alim enta­
ción, á los derechos, deberes y condiciones que han de tener 
los subdelegados, y á la forma de constituirse los Colegios y 
atribuciones de los Jurados profesionales, son tan  term inan 
tes como razonadas. Sin embargo, en lo referente al Jurado 
conviene hacer la observación de que tratándose de asuntoc 
tan  delicados como son los de moral médica, no debe dejar­
se que ni por los Colegios donde los haya, ni por Jurados 
donde no haya Colegios, se impongan al profesor acusado- 
correcciones disciplinarias que no sean las de la am onesta­
ción privada, porque los médicos que ejercen en la capital 
ignoran, por regla general, el infinito número de causas de 
rozam iento que entre compañeros que ejercen en las peque­
ñas poblaciones existen, y ese desconocimiento, que no se 
atenúa suficientemente con las declaraciones de los in teresa­
dos, puedo traer fallos arbitrarios é injustos contra un com­
pañero. Para que haya m ayores garantías de acierto, es pre 
ciso que estos asuntos sean resueltos por los mismos com­
pañeros que ejercen en el distrito: en las capitales por los 
de ellas, y en los pueblos por los que ejercen en ellos. ¡No 
tenemos las Asociaciones de titulares en los pueblos? Pues á 
éstas corresponde actuar de Jurado.

El capítulo V III tra ta  de los facultativos titulares, y éste 
es el que más principalm ente ha de ser modificado si se 
quiere herm anar la equidad con la justicia para am parar los 
derechos de todos y evitar perjuicios á muchos miles de mé­
dicos que ven en su articulado una coartación de aquéllos, 
sin positivo beneficio de la sanidad pública ni de ningún 
otro sagrado interés. Y aquí es donde me permito llamar 
muy especialmente' la ilustrada atención de V. E. para invi­
tarle á que ampare á  todos los compañeros, ya que la inten­
ción que le guió al redactar este capítulo es el de favorecer, 
no perjudicar, á la clase médica. Y lo cierto y verdad es que 
el capítulo V III lesiona respetabilísim os intereses. Exam i­
nemos los artículos

Dice el artículo 92: «Para el servicio de asistencia á  los 
enfermos pobres tendrán todos los Ayuntamientos un médi 
co titular, al menos, por cada 300 familias indigentes. Estos 
médicos contratarán sus servicios en la forma ordenada por 
el Reglamento de 1901 y constituirán un Cuerpo de médicos 
titulares, para ingresar en el cual será indispensable una de 
las condiciones siguientes: 1.a, llevar en la actualidad más 
de cuatro años en el desempeño de una mism a titu lar, ó 
más de seis en el de varias; 2.a aer doctor ó licenciado en 
Medicina y haber obtenido diploma de aptitud  especial, me­
diante oposición ajustada al Reglamento que menciona el 
art. 101.»

En el precedente artículo hay dos asuntos de capital in­
terés: el referente al número de familias pobres que han de 
incluirse en la titu lar, y el de la creación del Cuerpo de ti­
tulares. Respecto al primero, es tan excesiva 1« cifra de 300,
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quo m e atrevo á afirmar que la de 150 es la que m ás se 
aproxima á lo estrictam ente razonable, porque hay que te­
ner en cuenta que el médico rural no puede lim itarse á la 
asistencia de esas î OO familias, porque siemlo tan mezquina 
la dotación, necesita adquirir otros ingresos admitiendo 
igualas con los vecinos pudientes, de tal modo que en la 
localidad do.nde haya 300 familias en la titular, pasarán de 
COO las que entre pobres y pudientes sean asistidas por un 
solo profesor. Ahora bien; ese número de familias sum an 
2.500 individuos, y calculando por bajo en el 2 por 100 el 
número de enfermos quo diariam ente visita el profesor en 
épocas normales, ascienden á 60 diarios; calcúlese tri ó cua- 
duplicada la cifra anterior en las épocas de epidemia, y se 
comprenderá, sin gran esfuerzo, quo por mucha que sea la 
voluntad del médico, no ha de poder cumplir á conciencia 
su delicada misión; agréguese á esto las obligaciones consig­
nadas en los articulos 63, 54, 55 y 56, y se llegará al íntimo 
convencimiento de tener que señalar límites prudenciales á 
los esfuerzos del titular. Entiendo, pues, que el máximum de 
fam ilias que se incluyan en la Beneficencia no debe exceder 
de 150.

La creación del Cuerpo de titu lares es el punto más in ­
trincado de la Instrucción, porque se necesita gran voluntad 
y no poca serenidad de j'úcio para evitar medidas poco equi­
tativas sugeridas por equivocado criterio. La condición de 
cuatro ó seis años de desempeño de una titu lar para ser res­
petado en ella, tiene que originar justísim a protesta, porque 
el profesor contrató librem ente titu la r ó igualas mediante 
público concurso, y por ello ese contrato debe respetarse, 
cualquiera que sea el tiempo en que se firmó; pero, además, 
esa prueba de aptitud es tan bochornosa, que no se p resta ­
rán á ella el mayor número de médicos comprendidos en esa 
condición. Téngase, además, en cuenta que si el profesor se 
queda en la localidad á ejercer como libre, resguardado con 
la escritura firmada con loa vecinos pudientes, el compañero 
nombrado después por oposición se encontrará con una pla­
za de loo pesetas auüales por Beneficencia y con ninguna 
iguala. ¿Quién va á aceptar esa vacante? Y sí el nuevo titu 
lar tiene paciencia suficiente para esperar á que term ine el 
plazo de compromiso de igualas del que ya ejerce como libre 
para conseguir algunos igualados, tendrem os ya dos compa­
ñeros puestos frente á frente y en encarnizada lucha, sin 
que tenga derecho la Ju n ta  ni nadie á intervenir, porque á 
nadie se le puede negar el derecho á la vida. Por las anterio­
res razones entiendo' que deben ingresar desde luego en el 
Cuerpo de fitula7-es todos los que actualmente desempeñan una 
titular, cualquiera que sea el tiempo que lleven desempeñándo­
la y  sin exigirseles ninguiia prueba de aptitud.

El art. JOl ordena que *en el Cuerpo de médicos titu la­
res se ingresará por oposición una vez adscritos á  él los 
facultativos, que según esta Instrucción tengan adquirido 
ya, por los servicios prestados, la dispensa de aquella prue­
ba de aptitud». Se comprende bien que en Cuerpos organi­
zados, en loe que las plazas se hallan bien dotadas, y que 
con la antigüedad se conquistan derechos y beneficios, teu- 
gan que proveerse aquéllas por oposición, porque para cada 
vacante habría mil solicitantes, y siendo tan  apetecidas y 
tan escasas en núm ero, deben darse á quien mayores méri­
tos acredite en pública lid. Las de Sanidad militar, las de la 
Armada, la.s de la Beneficencia provincial y las municipales 
en las capitales, tienen decente dotación, hay ascensos, pen- 
Bioties, retiros y gratificaciones; el profesor adquiere crédito 
y con él clientela particular, y ejerce en grandes poblacio­
nes, y por tanto disfruta de los beneficios de la civilización; 
no tiene, pues, nada de extraño que sean tan  codiciadas y 
in e  se obtengan por oposición.

¿Pero es tan  apetecible el desem peñar una titu lar dotada 
con 26, 50 ó 100 pesetas anuales por Beneficencia, asistencia 
á pobres transeúntes y todos los casos de oficio, pagadas 
aquellas pesetas por trim estres vencidos, y sin otros emolu­
mentos, como suelen decir los anuncios iuserlo.s en el Boletín 
Oficial? ¿Creen los autores de estas refurma^a que plazas en 
las que tan  poco se gaoa y  tan to  se sufre merecen la pena 
de ser conquistadas, nada menos que por oposición?

El médico que ejerce en un  pueblo^ cobra una exigua 
cantidad por los servicios que presta al Municipio, y con­
tra ta  después con los vecinos pudientes, que sólo le pagan 
las dos terceras partes; de tal modo, que por 0 á 8.000 reales 
anuales tiene á su cargo la asistencia de 200 familias. [Pero 
qué asistencia! ¡Cuántos sinsabores, cuántos disgustos pasa 
el desgraciado médico rural en una localidad, en la que 
como diría Cervantes, toda incomodidad tiene su asiento, y 
en continuada lucha con la ignorancia y mala fe de que ado­
lecen los aldeanos! Y aunque parezca una digresión, permí­
tam e V. E. que copie la siguiente carta, cuyo texto es tan 
expresivo, que me evita dar más explicaciones:

«Sr. D. Angel de Diego: Muy señor mío: recibida su aten­
ta  del 9 del corriente, por la que veo desea usted se le den 
noticias ciertas respecto á lo que puede producir el partido 
de este pueblo referente á médico, es como signe: el Ayun­
tam iento abona al médico titu lar que sirva el pueblo 100 
pesetas cada año de asistencia; luego el facultativo tiene 
ajuste con los vecinos; la m archa es abonar dos fanegas de 
trigo, encargándose de afeitar  ó poner un  barbero, y si no se 
encarga de la barba, siete cuartillas de trigo cada vecino; el 
pueblo tiene 60 vecinos de pago; tam bién se le concede por 
el Ayuntamiento casa gratis, y á mi juicio, entre todo, forma 
un total de 4 600 á 4 700 reales al año. Es cuanto le puedo 
decir sobre lo que me pregunta en la suya, y mande á  esto 
su afectísiuiu amigo, el Alcalde. Aldshuela del Codonal, 11 de 
Septiembre do 1891.»

Como éste pueblo hay muchos, el mayor número, señor 
Director, y vea V. E. si en lo íntim o de su conciencia creo 
que esas plazas deben ser provistas por oposición.

Comprendo que el espírita'*^dül art. 101 no es otro que 
el de llevar á los pueblos médicos que tengan reconocida 
aptitud que garantice la buena asistencia d é lo s  enfermos; 
pero tam bién hay que reconocer que si el alumno sale de la 
Facultad henchido de doctrina y escaso de práctica, ésta la 
consigue ah.ora en un partido, y no es justo ni prudente qui 
tarle el mismo medio que tiene de hacerse médico completo. 
Los recién licenciados se dividen en dos categorías; unos 
dedican varios años de estudio práctico en las grandes capi 
tales, visitando hospitales, entrando de auxiliares en las 
Casas de Socorro, asistiendo á Centros consultivos ó ayu­
dando á médicos em inentes; éstos constituyen la aristocra­
cia, porque no tardarán en conquistar una plaza de las ape 
tecidas y descritas anteriorm ente; pero los más, los que 
constituyen la porque sus recursos no les perm iten 
prolongar más años su carrera ó ejercer sin fruto inmediato, 
se meten en un partido para sufrir, es verdad, pero también 
para comer, adquirien<lo de paso una práctica que no le en­
señaron en la Escuela de Medicina.

Fíjese bien V. E,, porque es de vitalísimo interés para 
la clase médica; aprobados en el grado un ejercicio teórico 
y dos prácticos, el Tribunal considera al alumno apto para 
ejercer librem ente la profesión de médico-cirujano, y al 
efecto, se le da un diploma ó título, quo le sirve para acre» 
ditar esa aptitud y para que no se le pongan trabas en él 
ejercicio profe.«ional; como he dicho antes, el nuevo médico 
solicita la titu lar de un pueblo de escaso vecindario, y en él 
ejerce con vacilaciones en los prim eros meses, hasta  que es-
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tudiando más y aplicando la teoría 1 la observación se hace 
bien pronto médico corriente, porque ya la práctica, que 
antes le faltaba, le hace cam inar con seguridad. ¿Pero y 
ahora que se le exige una oposición, dónde adquirirá esa 
práctica? ¿Tienen todos los,médicos recursos para perm ane­
cer en las capitales algunos años, con objeto de adquirir esos 
conocimientos prácticos que han de exigírselee en las oposi­
ciones? ¿Y no es un contrasentidu que pueda ser suspendido 
en las oposiciones ún médico, siendo así que día*? ó meses 
antes un Tribunal de la Facultad de Medicina le declaró en 
aptitud científica suficiente para ejercer la profesión? Pero 
hay además otra razón de lógica: si el joven profesor no 
hace oposiciones y se establece como libre, ¿se le impedirá 
que ejerza? En buena lógica sí, porque si debe exigírsele 
condiciones científicas para visitar á  los enfermos de una 
titular, tam bién debe exigírsele para la visita libre á los de­
más enfermos, porque todos son igualmente merecedores 
de que se les garantice la buena asistencia facultativa. Pero 
esto sería invalidar un título adquirido á fuerza de enormes 
fatigas y sacrificios.

No puede prosperar esto, Sr. Director, porque no es ju s ­
to, ni lógico. El médico no se improvisa; el que sale de la 
Facultad necesita ejercer para hacerse médico, y ai se tiene 
legítimo deseo de que el alumno salga de aquella médico 
completo, búsquese el remedio en la enseñanza de la Medi­
cina; atienda menos el profesor á lucubraciones teóricas, 
obligúese al escolar á  que asista á las Casas de Socorro, Con­
sultorios ó á la visita de un médico de la población y hágase 
que se cumpla la ley haciendo que sean solares de verdad los 
cursos de clínica, De este modo el nuevo licenciado tendrá 
algo de práctica, que hoy justam ente no se le puede exigir-

No es esto sólo; el art. 101 perjudica á los 4.000 médicos 
que ejercen librem ente en los pueblos y á los 7.000 que lo 
hacen en igual forma en las capitales y en las ciudades: me 
explicaré. En las poblaciones rurales hay muchos médicos 
<}ue ejercen librem ente, Ijien porque les quitaron la titu lar 
ó porque así les convino ejercer hasta la presente; todos es­
tos compañeros quedan imposibilitados de ingresar ya en el 
Cuerpo, porque el que cuenta diez, veinte ó treinta' años de 
práctica no juzga decoroso ir á  unas oposiciones de esta na­
turaleza á luchar con jóvenes recién salidos d é la  Escuela, 
l’or otra parte, son muchos los médicos de grandes pobla­
ciones que, llegada su vejez, dism inuidas considerablemente 
sus facultades físicas, solicitan una titular, que viene á ser 
para ellos un asilo en el que esperan la m uerte que ya se 
avecina: en efecto, el médico llegado al ocaso de la vida, no 
i-uede ya recorrer grandes distancias, ni ascender repeti­
das veces á pisos altos para ver enfermos; necesita más desj- 
canso, que haya pocos pacientes, que sean pequeñas las dis- 
I anclas y que no le maten las escaleras, condiciones que ob­
tiene con el desempeño de una titu lar en pueblecillo de re 
iiucido vecindario. Ahora bien; ¿irá este respetable y enca­
necido comprofesor á Ijc liar en Oposiciones con jóvenes li 
cenciadüs? No irá; porque á pesar de que ante el enfermo 
es mucho más médico que sus contrincantes, teme quedar 
on mal lugar, ya que teóricam ente no se halla en absoluto 
al corriente de los últimos adelantos, ya que no sabe ex ­
presarse con la galanura y corrección del que á diario e je r­
cita la memoria, facultad que al anciano médico le va fa l' 
tando de modo harto sensible. Ese desgraciado compañero 
que durante su juventud no pudo ganar lo bastante para 
liacer economías, se halla con este proyecto en peligro de 
morir de hambre, porque, imposibilitado para ejercer en las 
capitales, no se le facilita el ingreso como titular, ya que un ' 
justificadísimo decoro le prohíbe someterse á tan estempo ' 
ránea prueba.

De los extensos razonamientos críticos que estamos ha­
ciendo al art. 101 se deduce que no tiene jazón de ser la 
creación de un Cuerpo de titulares que no tiene derechos y 
sí obligaciones y que, dado que aquél se cree, la forma más 
equitativa de ingreso es de concurso para no lim itar el ejer­
cicio pi’ofesional; y sólo como último extremo, por aquello 
de aceptar forzosamente lo que menos perjuicio cause, debe­
rá establecerse para el ingreso dos turnos: uno de oposición 
para profesores que tengan menos de ocho años de práctica, y  
otro de concurso de méritos y  servidos para profesores que 
cuenten con más de ocho años de antigüedad desde la fech a  de 
expedidón del título.

Art. 104. Las atribuciones que se conceden á la Ju n ta  de 
patronato son tan considerables que se salen de los límites 
prudenciales, porque tenemos, por de.^gracia, á la vista un 
elocuente ejemplo para com prender que' es peligroso conce­
der á  uno ó á unos cuantos individuos m uchas atribuciones, 
sobre todo la de aplicar castigos, ya que con ellas las ovejas 
suelen convertirse en lobos, los prudentes en déspotas y los 
compañeros en tiranos.

Repito lo que dije al hablar de los Jurados; en las fa lta s  
que pueda cometer un compañero, deben entender los médicos 
que ejercen en el distrito, es decir, que el asunto debe ser re­
suelto por las Asodadones de partido para los médicos de 
pueblo y por los Colegios para los de la capital y para los de 
partido que no tengan constituida la asociación*

El Montepío d eq u e  habla el art. 105 debe constituirse 
con todos los médicos de España que quieran pertenecer á 
él, pues todos somos hermanos y necesitados de protección.

Del título cuarto ó régimen sanitario interior, que trata 
de la Higiene municipal, de la Sanidad é Higiene provincial, 
de los servicios generales de Sanidad, de las epidem ias y 
epizootias, de los facultativos y establecimientos de aguas 
minerales, de las estadísticas sanitarias, de los laboratorios 
de Higiene é Institu tos de vacunación, de los derechos y 
emolumentos, de las infracciones y penalidad y de los me­
dios de desinfección y aparatos sanitarios, no tengo que de- 
cir más que reconocer en sus sabias disposiciones el grado 
lie cultora del autor que las ha formulado.

íesM w e».-Todas las observaciones que llevamos apunta- 
da.s pueden concretarse en las siguientes conclusiones:

Que siendo excesivas, y por ello impracticables, las 
obligaciones que se asignan á los médicos titulares que ten­
gan el carácter de inspector municipal. por los artículos 53, 
54, 56 y 56, se encomendará el cumplimiento de ellas á 
mayor número de médicos, titulares ó libre,*», que ejerzan en 
la misma población Así repartido el trabajo, cada üno cum ­
plirá mejor con su deber.

2. a Que las atribuciones que se asignan á los Colegios y 
•Turados para perseguir el intrusism o y vigilar el ejercicio 
profesional, deben concedérselas á las Asociaciones de titu ­
lares en los partidos donde existan, y á los Colegios y  Jura 
dos en los que no estén constituidas.

3. a Que siendo excesiva la cifra de 300 que asigna el 
are. 92 como límite máximo para un titular, debe aceptarse 
la de 150, obligándose á los Ayuntámieiuos á tre a r  o tra pla­
za si el número de familias incluídasen la Beneficencia fuere
mayor.

4. a Que la creación del Cuerpo de titulares sólo tiene ra­
zón do ser cuando las plazas se dotan con sueldo fijo y pro­
porcionado, y se conceden ascensos, viudedad, pensiones 
gratificaciones y retiros; ventajas de las que disfrutan todos 
los Cuerpos organizados. Si el Estado no se halla h o y en  
disposición de atender á esas necesidades, no debe crearse 
un Cuerpo, que, sobre no hacer ningún beneficio á la clase 
médica, constituye un m onstruoso atentado á la libertad de
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ejercicio profesional. La concesión de la inamovilidad no 
justifica una perturbación tan profunda

5.a Que ei se lleva adelante la oración del Cuerpo de t i ­
tulares, propongo, para que el mal sea menor, las siguientes' 
modificaciones:

a) Que se considere con derecho á ingresaren  el Cuerpo 
á todos los que actualm ente desem peñan una titu lar, cual­
quiera que sea el tiempo que lleve ocupándola y sin exigir- 
seles ninguna otra prueba de aptitud.

Que, como ahora, sea libre el ingreso por concurso de 
méritos, pero encargando de calificar á los solicitantes á la 
Junta de gobierno ó á los Colegios, para evitar que los nom­
bramientos que hacen los Municipios sean arbitrarios é in­
justos.

 ̂c) Que si se hace cuestión cerrada la del ingreso por opo­
sición, debe hacerse éste mediante dos turnos; uno de oposi­
ción para profesores que cuenten con menos de ocho años 
de práctica, y otro de concurso de m éritos y servicios para 
profesores que tengan más de ocho años de práctica, que son 
los mejores certificados de aptitud.

3-*̂  Que las facultades disciplinarlas que el art. 104 con­
cede á la Ju n ta  de gobierno deben pasar á la competencia de 
las Asociaciones de partido; medida ésta más democrática y 
que por ser de m ás limitado campo, no expone al peligro de 
que en manos de unos cuantos ind.viduos exista un podei 
tan grande que puede conducirlos á la tiranía.

Que la fundación del Montepío se haga con base tan' 
amplia, que tengan en él cabida todos los médicos que ejer­
cen en Kspafia, porque titulares y libres, médicos de la ca­
pital y rurales, todos deben confundirse en apretado haz 
para precaver el infortunio de sí propio y de sus hijos.

Ahí quedan expuestas las observaciones que me ha su 
gendo el estudio que he hecho de la Instrucción; ésta, como 
■abor científica, es inmejorable, y aplicadas las reform as sa­
nitarias y ayudado V. E. con entusiasm o por la clase inéili- 
ca, se vislumbra ya una España muy d istin ta  de la de hoy: 
no nos sonrojaremos de que mueran tantos millares de ciu­
dadanos víctimas de la viruela, del sarampión, de la escar- 
•atina, de la tuberculosis, de la fiebre tifoidea y del paludis- 
“10; y no enfermando tan frecuentem ente los españoles, por-, 
que la liigiene aleja las causas de morbilidad, serán las 
futuras generaciohee más fuertes, más trabajadoras, más 
inteligentes, y habrem os conseguido el ideal que inútilmen- 
e ae persigue con otros medios; la regeneración nacional.

La Instrucción, por lo que afecta á los intereses profesio­
nales, es benéfica para los médicos titulares, que por fin han 
conseguido la tan suspirada inamovilidad, á  cambio de los 
muchos servicios sanitarios que se Ies exigen, y por ello 
merece V. E. el agradecimiento más sincero de la clase mé­
dica rural. Pero la creación del Cuerpo de titulares 'no satis- 
ace susaspiraciones, porque un Cuerpo no puede organizarse 

con solo deberes para sus individuos, y mucho menos res- 
nngiendo eii forma tan  absoluta los derechos que concede 

el titulo de licenciado en Medicina y Cirugía. Los médicos 
emos pedido y pediremos que se cree el Cuerpo de titu la­

res, pero con derechos y deberes, con dotaciones decentes, 
con escalafón, con ascensos, con pensiones, con retiros, con 
gratificaciones, en una palabra, con todo lo que se concede á 
os demás Cuerpos organizados. M ientras esto no pueda con- 

eegmrse, debemos conformarnos con la inainoyilidad y con 
giirautizar la justicia en el modo de proveer las vacantes. Y 

insiste en la oreacióa del Cuerpo de titulares tiebe lia­
rse coa las modificaciones propuestas en esta Memoria 

• K-, lleno de am or fraternal hacia la clase, quiere favo •

recerla como se merece; atienda mis pobres observaciones, 
y entonces al respeto y consideración que boy se íe tiene, ha­
brá que agregar el del más sincero afecto de todos los m édi­
cos españoles.

V aldem oro , 30 Jaita  1908.

LA INSTRUCCION GENERAL DE SANIDAD

Dos jia lab ras-p u es  el tiempo urge y todos querremos 
decir algo—sobre la Instrucción general de Sanidad.

El art. 95Í da opción á ingresar en el Cuerpo de Médicos 
titulares á los que en la actualidad lleven más de cuatro años 
en el desempeño de una misma titu lar, ó más de seis en el 
de varias.

Yo, con relación á esta disposición, no creo justa, al con 
trario, creo muy lamentable la preterición que se hace en 
ella de muchos dignos y  antiguos profesores que habiendo 
desempeñado por tantos años plazas de Ululares sin demérito 
y lanzados acaso de ellas por las malas artes de la política 
quedan excluidos del Cuerpo y obligados, ai quieren perte ­
necer á él, á acudir al palenque, siem pre molesto y siempre 
dispendioso, de la oposición.

Quizás muchos de estos olvidados compañeros nuestros 
por no tener valimiento suficiente ó por no ser del montón 
de los intrigantes, no han cobrado todavía sus liltimos habe­
res como titulares.

No conceptúo más privilegiado, ó más digno de serlo, al 
titu lar que tiene ahora la ventaja y la satisfacción de ocupar 
plaza, que al que, bal iéndola por varios años desempeñado 
caballerosamente, le fué arrebatada por medios probable­
m ente reprobados.

Y ni es más apto—si este fundam ento de aptitud  pudo 
tenerse en cuenta al redactar el art. 92 -  el médico que ac­
tualm ente desempeña una titu lar oficial, que el que primero 
la ha desempeñado.

Teniendo en cuenta estas consideraciones, creo que de 
hieran ingresar derecham ente en el Cuerpo de titulares sin 
los trám ites de oposición, los profesores que hubiesen des­
empeñado ya  este cargo por varios años sin nota desfavorable

Desairar, sin otros motivos, á estos serviciales y pacien­
tes profesores por el hecho de no figurar hoy en la nómina v 
por no haber tenido un patrocinador al uso, y postergarlos 
ante los que hoy disfrutan las plazas que ellos en otros 
tiempos desem peñaron dignamente, puede considerarse para 
muchos corno la sanción inconsciente de la intriga.

También estimo que debieran de gozar asimismo privile 
gio de ingreso en el Cuerpo y ser relevados del turno de 
oposición los beneméritos colegas que han luchado expo­
niendo sus vidas para sofocar epidemias graves, y aún no 
han podido llegar á una titular, y los mismos subdelegados 
á quienes se les recarga, ahora más que nunca, con trabajos 
de estadística y cen intervenciones molestas y dispendiosas 
pero positivas, asignándole.^ por ello retribuciones inciertas y 
eventuales y emolumentos ilusorios.

Estos funcionarios que, como pocos, sirven á la nación 
gratuitam ente años y años, ¿no son acreedores á que se les 
mgre.se en el Cuerpo y á que se los dé siquiera derecho de 
preferencia á la titular, sea la (jue sea, que vacare en lo su ­
cesivo en e! mismo término judicial en ,Ionde ejercen sus 
funciones?

Quien crea que estas peticiones ó estas observaciones no 
son justas, que lo diga y  que lo pi-uebe.

Yo me atrevo á llam ar sobre ellas la atención de nuestro 
Ilustre Directoi Cortezo, por si quisiera interesarse en que 
ehas llegaran á conocimiento del nuevo M inistro, quien su-
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pongo hará suyas las promesas de Maura, de reformar en la 
Im trucción lo que se le indique como digno de reforma.

R. SÁNCHEZ DE COS.

Sr. D irector de El  S i g l o  M é d i c o .

Madrid.
A nte todo un aplauso sincero al Sr. Maura, por el paso 

do gigante que ha dado en asuntos de Sanidad, y otros no 
menos entusiastas á Cortezo, cuyo debe ser el trabajo m a­
yor de la Instrucción; á  Pulido, que ha dilucidado el asunto 
con la provocación de explicaciones, y al nuevo Ministro, 
García Alix, que al recoger la herencia de su antecesor ha 
sabido inaugurar su nueva etapa de Gobierno firmando una 
circular á  los gobernadores de provincia, excitándoles á 
cum plir la Instrucción en lo que es de su competencia.

Consuela y anim a que aun en medio de estos embates y 
ajetreos en que anda revuelta la nación, ó mejor dicho, los 
que pasan por ser sus directores, haya todavía quien tenga 
la calma suficiente para pensar con seriedad sobre sus des­
tinos, y se lance con denuedo á  hacer prevalecer su i ener­
gías en pro del bien general. Acostumbrados como estamos 
á tom ar la palabra^oítííca en el sentido tergiversado de arte 
de comer á costa de los qmeblos, y á tener por político hábil al 
que de cualquier modo y por más tiempo lo consiga, casi 
nos asombramos de que existan políticos de verdad, hom­
bres que sacrifiquen su tiempo y  pu saber al adelantam iento 
de la patria. ¡Lástima de selección, aunque fuese á garrotazo 
limpio!... Pero sigamos.

En dicha Instrucción se nos honra á los médicos titu la­
res y únicos de los pueblos pequeños con el nombramiento 
de inspectores de ?^:vnidad, se nos dan grandísim as atribu 
ciones, se nos inviste de grande autoridad; pero al mismo 
tiem po se echan sobre nuestros hombros grandísimos debe­
res, de cuyo cumplimiento hemos de responder á conciencia.

Nuestra gestión como tales inspectores ha de encontrar 
serios obstáculos, como todo lo que va contra la rutina, á la 
que hemos vivido apegados tanto tiempo, y para garantirnos 
en el puesto se nos declara casi inamovibles por ol art. 67 de 
la Instrucción. Peio, ó yo no he visto bien, ó esta inamovili­
dad va á resu ltar ilusoria. Porque ¿cómo ha de resultar, 
siendo así que la posesión del cargo de titu lar se toma por 
medio de un sim ple contrato?

Y si el médico titu lar es amovible, adiós inamovilidad 
del inspector. Quedará éste sujeto, como siempre, á los vai­
venes de las luchas locales, teniendo que sucum bir ante 
la Corporación ó particulares que le nom braron y que pue­
den destituirle de hecho el día en que term ine su contrato. 
Porque aunque otros medios no tuvieran si de! inspector 
querían desasirse, les quedaría el eficacísimo de m erm ar la 
dotación del titu lar, dejándola en una cantidad irrisoria in ­
compatible con la dignidad del profesor ó con las necesida­
des materiales de su familia.

No fui nunca muy partidario de la inainovilidad de los 
titulares, porque aun cuando sea halagadora bajo el punto 
de vista de nuestros egoísmos, comprendo y veo que es el 
medio mejor para sumirnos en el dolce fa r  niente y  para que 
caigamos en el abandono. No somos nosotros de mejor pasta 
que otros hom bres, y curas conocemos, catedráticos, maes­
tros, empleados, que llegando á conseguir un puesto inamo 
vible, se echan en el surco y á trabajar lo menos que se 
pueda. Pero aun con eso, si el inspector municipal de Sani­
dad ha  de cum plir bien con su deber, necesita de una auto­
ridad é independencia que casi no puede tener siendo amo­
vible, y por tanto creo que la Instrucción debe facilitar un 
medio para allanar estos obstáculos.

El que se me ocurre, es el siguiente:
1.0 Señalar un sueldo fijo á los inspectores, haciéndoles 

contraer la obligación, á más de las propias d-d cargo, de 
asistir como titu lar á las familias pobres, siempre que nc 
pasaran de 300, y todas las demás que hoy le coi responden.

2 o '1 ornar por base del sueldo el número de habitantes 
del Municipio, siem pre que las familias pobres no excedie­
sen de la quinta parte.

3-0 Si fuese mayor el número de pobres, asignar cier­
ta cantidad por cada fam ilia que excediese, como sobre­
sueldo; y

4.0 Seguir siem pre la base del contrato, como garantía 
de los pueblos, dentro, por supuesto, de la oposición; pero 
concediendo al profesor el derecho de traslado y ascenso en 
las con liciones que se m arquen.

Entiendo que cuanto digo, y sobre todo el último aparta­
do, no ha de ser del agrado de todos los comjjañeros, y aun 
acaso pugnen estos medios con el Reglamento de! 91 ú otras 
leyes orgánicas, no podiendo llevarse á efecto. Pero si así es 
y no se halla otra solución, dudo que en loa pueblos peque­
ños podamos hacer en pro de la Higiene lodo lo que manda 
la Instrucción.

Y por si usted, señor director, quiere tener en ciu nta lo 
antedicho,para las reformas que en su día han de proponer 
al M inisterio, según convinieron en la reunión celebrada 
días pasados, es por lo que, y no en son de crítica, le envía 
estas cuartillas su muy afectísimo compañero, q. s. m. b.,

Db . g a r c í a  ALONSO.
V illa v ie ja  (Salam anca), 31 de  Ju lio  de 1908.

Sr. B .  Ramón Serret.

Muy señor mío y distinguido compañero: Sin m érito al 
guno me tomo la libertad de dirigirm e á usted con motivo 
de la Instrucción de Sanidad publicada últim am ente, para 
rogarle, si lo cree conveniente, pida on E l  S í G l o  M é d i c o , ó 
en la forma que juzgue más oportuna, que, á más de que 
una de las condiciones para ingresar en fel Cuerpo de médi­
cos titulares, sea la de llevar cuatro años en el mismo, se les 
reconozcan iguales derechos, y sin necesidad de oposición, 

\  los médicos auxiliares de la Administración de justicia, 
que si bien hay algunos que no han sido ni son titulares, en 
cambio para ingresar en el Cuerpo de forenses se les han 
exigido y exigen ciertas condiciones, y tienen nom bram ien­
to de Real orden, y han desempeñado y desempeñan cargos 
honoríficos y de mucho trabajo y responsabilidad, y, por lo 
tanto, justo es que ya que se tra ta  de organizar el Cuerpo 
de titulares, se les tenga consideración á médicos que han 
trabajado y no han cobrado, librándolos de hacer nuevos 
gastos para ir á tomar parte en las oposiciones, puo.s deben 
tener tanto derecho como otros que, por haber tenido mayo­
ría en algún Ayuntamiento y llevar cuatro años, se les reco­
nocen derechos para ingresar sin nuevo concurso.

Yo le ruego que atienda las indicaciones anteriores, y 
tanto por el Sr. Ministro de la Gobernación, ó por el Conse­
jo de Estado al inform ar en el asunto, se amplíe á  los médi­
cos forenses el derecho de ingresar eu el Cuerpo de titulares 
sin nuevos gastos y oposicitiues.

Pidiéndole perdón por las molestias y rogándole al m is­
mo tiempo lo haga presente, queda de usted atento s. a. y 
compañero, q. b: s, m ,

M a s u k l  r o d r í g u e z .
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Sr. Director de E l  S iglo Médico .
Muy señor nuestro y distinguido compañero; Mucho 

agradeceremos á usted si se digna publicar,, en el periódico 
de su acertada dirección, el contenido de las adjuntas cuarti­
llas, que, cómo verá, es de excepcional interés para la  sufrida 
y num erosa clase de médicos titu lares, á las cual nos hon­
ramos pertenecer. Con este motivo so ofrecen con el mayor 
gusto de usted atentos colegas que le estim an s. s. q. s. m. b.

V a r io s  e j'm éd ico s  y  m íd ic o s  t i tu la r e s  en e jero ic io .

En el Real decreto de Gobernación que ha  aparecido en 
la Gaceta del miércoles 16 de Julio  intentando reorgani­
zar la Sanidad pública, y en lo relativo á las dos condi­
ciones que se exigen para ingresar en el futuro Cuerpo de 
médicos titulares, hemos de fijar principalm ente nuestra 
atención en la prim era, que á la le tra  dice así: «Llevar más 
de cuatro años actualmente en el desempeño de una misma 
titular, ó seis en el de varias.*

No sabemos, ni conocemos, ni nos explicamos el criterio 
por el que se hayan guiado los señores encargados de la 
redacción de la anterior base; pero desde luego podemos^ 
afirmar que en ella no han intervenido n i exmédicos titula­
res, ni titulares en ejercicio, pues de haber concurrido éstos 
(como era natural y lógico que se les hubiera invitado para 
ilustrar con su experiencia y consejo ese importante asunto), 
seguramente no se habrían señalado para el ingreso en el 
citado Cuerpo de titulares, determ inado y  arbitrario  número 
de años de posesión en sus cargos á los actuales. Pues qué; 
al médico que durante unos meses, un afio, dos, tres ó cua­
tro haya desempeñado con celo é inteligencia dicho cargo, 
asistiendo acaso á una ó diferentes epidem ias, trabajando 
sin descanso, con riesgo de su persona y de su familia, y 
que además se le adeudan sus haberes en totalidad ó en 
parte considerable, y le ocurra tam bién cosa parecida res­
pecto á las pequeñas cuotas de sus igualados, reuniendo con 
frecuencia tan  exiguos ingresos que con ellos apenas si ha­
bré podido cubrir sus más aprem iantes necesidades (cuyas 
situaciones abundan desgraciadam ente por esos pueblos 
rurales), ¿cómo, ni por qué razón ha  de dejársele en la calle 
y quizás en la m iseria del modo que lo establece el referido 
decreto? Y aun prescindiendo de lo consignado, el módico 
que al amparo de las leye-j vigentes ha obtenido una plaza 
de titular, firmando nn contrato por varios años y  realizado 
gastos de im portancia en viajes, instalación, permanencia, 
etcétera, etc., ¿es justo y equitativo que cumpliendo bien 
con todas sus obligacioues profesionales (acreditadas debida­
mente si fuere preciso), se venga así por medio de un de­
creto ó privarle de su destino, al que tiene perfecto é in ­
discutible derecho?

Nosotros entendem os, creemos y confiamos en que se 
modificará esa disposición en el sentido de respetar á todos 
los titulares actuales, sin excepción, como se ha hecho re­
cientemente con los médicos tocólogos de la Beneficencia 
municipal de M adrid, que habían ingresado antes por con­
curso libre, á los cuales, sin embargo, se les ha  respetado y 
garantido eu sus puestos al disponerse después proveer 
por oposición algunas plazas vacantes y otras de nueva 
creación, y de igual m anera se ha procedido siem pre en 
Idénticas ó parecidas organizaciones de carreras del Estado 
y de Sociedades particulares como el Banco, Tabacalera, 

errocarriles, etc., etc. Insistim os en que ese decreto de nin­
guna manera puede ni debe contener nada que produzca 
efectos retroactivos, con los cuales se lesiona en tan exor­
bitante proporción intereses y  derechos adquiridos lega), 
mente, por la desheredada y laboriosa clase de médicos 

11 ares en ejeroicio. Observándose, además, con extrafleza*

que en el mismo decreto, y tratándose del nombramiento de 
subdelegado de M edicina, se exija en últim o térm ino sólo 
haber ejercido el cita ’o cargo con celo é inteligencia. |Y, cosa 
rara! ¿Cómo no ha de bastar para el nombramiento ó ingre­
so de los titulares poseer esa mism a cualidad? ¡Vaya una 
iucoiigruencial

En vista de lo expuesto, invitam os á los médicos titulares 
actuales, que se hallen amenazados del indicado atropello 
por el referido decreto, procuren ponerse de acuerdo sin 
pérdida de tiempo, á fin de defender á todo trance sus legí­
timos derechos.

Periódicos Médicost
EN ID IO M A  C A ST E L L A N O : I. A pendioitis  p o r  acod am íeu to .— EN 

ID IO M A  E X T R A N JE R O  I I . L o s  vAm itos c íc lico s  on  los u iñ os .—  
m  U n ca so  de ouraciAn de tnberoaloBÍa pu lm onar p or  e l soero  
M a ra g lia n o .--IV . Profilaxia d a la  o fta lm ía  de lo s  raciéu  n a c i­
dos p or  las in stila cion es de a ce ta to  de p lata  en d iso laoiA n .— V. 
N uevo m étodo  de exp loración  de  lo s  órgan os in tern os p or  m edio 
del diapasón.

El Dr. Roque S'áiuditzQuirós publica en el Boletín Clínico 
de la Habana  la siguiente nota clínica:

N. N., de la raza mestiza, trein ta  afios de edad, soltero y 
sin antecedentes de familia ni personales que ofrezcan in te­
rés alguno, viene ó la consulta el día 26 de Abril y refiere que 
ha sufrido varios ataques con dolores en la fosa ilíaca dere­
cha, vómitos, etc., etc. Estos ataques se han repetido hasta  
cuatro veces y en la actualidad ofrece sólo dolor á  la p re­
sión y en el punto clásico de Mae Burney Diagnostiqué 
apendic tis, y, propuesta la operación, ingresó en este hospi­
tal en la sala Albertini el día l.o de Mayo.

El día 3 del mismo mes fué operado por mí. Incisión d» 
Roux, abro el peritoneo, procedo á buscar el apéndice que 
encuentro con facilidad, adosado é la hoja parietal de la 
serosa, en la fosa ilíaca y fuertem ente incurvado, flexionado 
en ángulo recto por adherencias de su meso al ciego, que lo 
fijaban en esta posición. Se encontraba tumefacto, con sus 
paredes hiperplasiadas y de tamaño más que regular.

Resecado por el procedimiento usual term inó la opera­
ción sin colocar drenaje y sin ocurrir nada de particular 
hasta  su alta el 17 de Alayo, con cicatriz de prim era iú 
tención

Expongo esta nota, porque examiuado el apéndice enfer­
mo, sin cálculo alguno en su trayecto, existía sin embargo 
la cavidad cerrada determ inada por el acodamieuto del órga­
no; disposición á la que seguramente hay que im putar los 
ataques de apendicitis sufridos y el estado de este órgano.

I I

El Dr. Ely escribe en el Journal o fth e  American Medical 
Association, un artículo sobre lo que el llama «vómitos cícli­
cos en los uifioB,» padecimiento que clasifica como una ver­
dadera neurosis. La afección es propia de los nifios neuróti­
cos ó gotosos, y es debida á ia_ acción de toxinas, toxinas 
que resultan de un metabolismo defectuoso, por una parte, 
y por la otra, de una mala eliminación nefrítica. Hay en ios 
ataques de este luul una tendencia á la periodicidad, y no 
tienen relación alguna con la hidisgestión, o los errores de 
dieta.

Los vómitos son demasiado severos, y producen una pos • 
tración notable y una elevación de tem peratura de tipo in ­
determ inado. La orina se encuentra cargada de uiatos amor­
fos y de cristales de ácido úrico. La ausencia de síntomas 
abdominales sirve para hacer un diagnóstico diferencial en. 
tre el padecimiento que se considera y el que resulta de un
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l'i:

estado bilioso ordinario. P ara  diferenciar los vómitos cícli­
cos de los que se observan en enfermedad orgánica del es­
tómago, de la m asa cerebral^ de las meninges, ó del rifión, 
hay que tom ar en cuenta los síntom as concomitantes.

El tratam iento de esta neurosis peculiar, consiste en la 
adm inistración de sedativos y diuréticos. Entre los prim eros, 
los más eficaces son la morfina y la atropina en inyecciones 
hipodérmicas. En casos benignos se pueden usar con venta­
ja  la cocaína y la solución arsenical de Fowler por la boca.

El mejor remedio elim inador en estos casos, es el calo- 
rael, juntam ente con la aplicación de lavativas salinas ele­
vadas. La alimentación por la boca debe ser escasa y ad­
m inistrada perfectam ente por medio del tubo estomacal. Pa­
sado el ataque agudo d é la  enfermedad, debe buscarse su cau­
sa verdadera y com batirse como sea más conveniente.

III

La Gazzetta degli ospedali é dalle cliniche publica el si' 
guiente caso;'

U na jovencita de d iezy  ocho años, que presentaba una 
tuberculosis pulm onar desdehacía dos años. La enferm a su­
fría  de tos acompañada de expectoración moco-purulenta, 
disnea, sudores noctunos, fiebre y trastornos gastro-intes- 
tinales. El tratam ientom edicam entosohabitualnohabía pro­
ducido mejoría alguna. En el tórax había submatitez en las 
fosas sub clavicular y sub-espinosa del lado derecho, respira 
ción brónquica y finos estertores en la misma región, mien­
tras que el lado izquierdo no presentaba nada de anorm al. El 
examen de los esputos reveló lapresencia de bacilos de Koch.

Cada dos días se practicó una inyección de un cc. de sue­
ro de Maragliano, y desde la prim era se observó una mejoría 
notable, los síntomas desaparecieron gradualm ente y la en­
ferma aumentó de peso. Exam inada un año después, no pf'e- 
sentaba signo alguno de lesión pulmonar, y solam ente una 
ligera submatitez en el vértice, debida á una formación cica- 
tricial al nivel del antiguo foco tuberculoso.

IV

Desde la aplicación del método de Credé, la oftalmía de 
los recién nacidos sólo se observa con una frecuencia de 0’6 
por 100. El autor, en la Clínica del profesor Tauffer, ha visto 
bajar esta frecuencia, con el método de Credé, á 0’36 por 100. 
Pero el método de Credé tiene un gran inconveniente y es 
producir á menudo, por parte de las conjuntivas, una reac­
ción más ó menos viva. Zweifel desde hace algunos años ha 
reemplazado el nitrato de plata por el acetato do plata al 1 
por 100 (instilación de una gota). De este modo ha observa­
do una  morbosidad de 0’2 por 100 solamente; además, la 
reacción con esta sal es casi nula Scipiadesha reproducido 
las investigaciones de Zweifel; emplea la solución de acetato 
de plata á 1 por 100 (por lo demás, la sal sólo es soluble al 
1 por 100). La morbosidad ha sido de 0 por 100. Se ha  obser­
vado una reacción ligera en 11 por 100 de los casos y una 
reacción con supuración sólo en 5 por 100

En' una nueva serie de experiencias, emplea la instila­
ción de la misma solución seguida de la neutralización con 
el agua salada. Estas investigaciones le permiten formular 
las siguientes conclusiones; 1.a, que á pesar de la neutraliza­
ción hay todavía casos de reacción coujnntival hasta  con su­
puración; 2.a, que cuanto más fuerte es la solución salina, 
más fuerte es también la reacción.

Por lo tanto, recomienda definitivam ente como medio 
profiláctico de la oftalmía de los recién nacidos, la in stila ­
ción de una solución de acetato de plata á 1 por 100 sin neu­
tralización ulterior.

V
El Dr. Mignon (de Niza) ha ideado un nuevo medio de 

diagnóstico basado en las propiedades físicas del diapasón, 
consistiendo en notar el diferente sonido que da el diapasón 
según se le aplica á la distintas partes del cuerpov

P ara estudiar la resonancia de un órgano, se coloca cer­
ca del tallo del diapasón el de un fonendoscopio con lo cual 
se aprecian mucho mejor las variaciones del sonido.

Para reconocer la diferencia de transm isión del sonido 
por los órganos se coloca el oído en el fonendoscopio á cierta 
distancia del diapasón notándose la transm isión de los soni­
dos de loe tejidos colocados entre arabos.

La resonancia está en razón inversa de la densidad de 
los tejidos, m ientras que la transm isión está en razón 
directa.

V. M. C.

S ección  O ficial. 
MINISTERIO DE LA GOBERNACION

EEALBS ÓRDENES *

Remitido á informe del Consejo de Estado el expediente 
relativo á la destitución en su cargo de médico titu la r de 
Hervás D- Enrique Fraile González, la Sección de Gober­
nación y Fom ento de dicho alto Cuerpo ha  emitido en el 
mismo el siguiente dictamen:

cExcmo. Sr.: La Sección ha examinado el recurso de 
alzada interpuesto por D. Enrique Fraile González, médico 
titu lar de Hervás (Cáceres), contra acuerdo de la Comisión 
provincial, por el que se le destituyó de dicho cargo; resul­
tando de antecedentes, que por orden de la alcaldía de 
Hervás se precedió á la formación de expediente para la 
separación del médico titu lar D Enrique Fraile González, 
abriéndose al efecto información testifical, y practicándose 
otras diligencias para depurar las faltas de celo en el cum­
plim iento de su deber, que se atribuían á dicho facultativo.

E n la referida información deponen algunos testigos, 
m anifestando que el médico de que ee tra ta  tenía abando­
nada su asistencia, exigiéndoles que acudiesen á  su domici­
lio para recetarles, no obstante no perm itirlo el estado ge­
neral de su salud, y ausentarse con frecuencia del pueblo 
para celebrar consultas en los inmediatos.

Formado el oportuno pliego de cargos, se dió traslado 
de él al interesado, que dejó transcurrir el plazo sin contes­
tarlos, elevándose entonces todo lo actuado á la Comisión 
provincial, con inform e de la alcaldía, proponiendo la des­
titución de D. Enrique Fraile, que compareció ante ella ale­
gando lo que estimó pertinente á su derecho, y presentando 
para su justificación diversas actas notariales, en la que los 
testigos que declararon en su contra explican y desvirtúan 
sus manifestaciones, y otros documentos para desvanecer 
los demas cargos.

La Comisión provincial, previo informe de la Ju n ta  pro­
vincial de Sanidad, acordó la rescisión del contrato entre el 
Ayuntamiento de Hervás y el médico D. Enrique Fraile, 
fundándose en el incumplimiento, por parte de éste, de las 
obligaciones estipuladas, cuyo acuerdo se notificó á la alcal­
día y ai interesado, el cual ha recurrido contra él ante V. E.

La Dirección general correspondiente m anifiesta, en 
cuanto á dicho recurso, que fué favorablem ente informado, 
y en este estado el asunto, por Real orden comunicada, se 
rem ite á consulta de la Sección:

Vistos el art. 27 del Reglamento de 24 de Junio de 1891, 
la Real orden de 25 de Enero de 1892 y la de 13 de Noviem­
bre de 1900:
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de
Considerando quu de los documentos presentados por el 

facultativo separado se deduce la insistencia de las faltas 
en que se fundara la alcaldía primero, y la Comisión pro* 
vincial después, para declarar rescindido el contrato cele­
brado entre el recurrente D. Enrique Fraile González y la 
Municipalidad de Hervás, toda vez que de ellos resulta que 
las ausencias de la localidad que á aquél se le im putan fue­
ron autorizadas por la alcaldía, y que los propios vecinos 
que declararon en su "contra explican y dejan sin valor ni 
efecto sus declaraciones;

Considerando que, esto supuesto, procede con arreglo á 
lo establecido en la Real orden de 13 de Noviembre de 1900, 
<)U6 se dicte, de acuerdo con el informe de este Consejo en 
l)leno, la revocación del acuerdo recurrido en cuanto declara 
rescindido el contrato celebrado entre el Ayuntamiento de 
flervás y el facultativo recurrente, al que debe quedar ex­
pedita la acción para reclam ar cómo y de quién proceda el 
abono de sueldos que solicita en su escrito de recurso;

La Sección opina que debe declararse válido y subsisten­
te ol contrato por virtud del que D. Enrique Fraile González 
desempeñó la plaza de médico municipal de Hervás, en cuyo 
cargo debe ser repuesto. >

Y conformándose S. M, el Rey (q. D. g.) con el preinser­
to dictamen, se ha servido resolver como en el mismo se 
propone.

De Real orden lo digo á V. S. para su conocimiento y 
efectos consiguientes. Dios guarde á V. S. muchos años. Ma­
drid, 27 de Junio  de 1903,—A. M aura.~Sr. Gobernador ci­
vil de Cáceres.—(^Gaeeía del 29.)

Una vez constituida, bajo la presidencia de V. S , la Jun­
ta provincial de Sanidad, con arreglo á las disposiciones 
del art. 16 de la Instrucción general de Sanidad pública y 
de la Real orden circular del día 20 del actual, debe ser el 
primero de sus cuidados la reorganización del personal de 
subdelegados de Medicina, Farmacia y V eterinaria, a justán­
dose para realizarla á las prescripciones del párrafo segun­
do, capítulo VII de dicha Instrucción. Siendo m ás numero­
sas, im portantes y lucrativas las funciones que han de cles- 
fmpeñar los subdelegados con el nuevo régimen sanitario, 
''.s indispensable rodear á este Cuerpo de los prestigios y 
-'arantías que su delicada misión exige, á cuyo efecto,- la 
Junta provincial de Sanidad revisará cuidadosamente los 
expedientes de dichos funcionarios, para ver si su nom bra­
miento estuvo ajustado á las prescripciones del Reglamento 
de subdelegados de 24 de Ju lio  de 1848, á los artículos 60, 
61, 82 y 63 de la Ley de Sanidad de 28 de Noviembre de 
1865, modificada por la de 24 de Mayo de 1866, y á las de­
más disposiciones legales vigentes en la fecha de la provi­
sión de cada cargo, entendiéndose que los subdelegados que 
no tengan todos los requisitos exigidos por dichas disposi­
ciones, cesarán desde luego en sus cargos, siendo inm edia­
tamente provistas las vacantes con sujeción estricta á las 
condiciones que establece el art. 83 de la Iii.stnicción gene- 
fa! de Sanidad.

De Real orden lo digo á V. S. para su 'cumplimiento, ha­
ciendo publicar esta Real orden en el Boletín Oficial de esa 
provincia y dando oportuna cuenta á este Ministerio —Dios 
¡¿'larde á S muchos años.—M adrid, 2*2 de Julio de 190.3.
■~-d. García A lix. Sr. Gobernador civil de la provincia 
de .

DIRECCI(3n  g e n e r a l  d e  S.iNiDAD

De conformidad con lo prevenido por la Real orden de 29 
actual dirigida á este Centro en la que se ordena, previa

la oportuna convocatoria, la formación de Tribunales para el 
examen de todos aquellos facultativos que, reuniendo las 
condiciones que marca el art. 60 del Reglamento de Sanidad 
exterior, deseen ingresar en el Cuerpo de la M arina civih 
euyos exámenes se habrán de llevar á efecto con arreglo al 
program a in serto  en el Reglam ento citado y constituyéndose 
Tribunales en esta capital y las de Barcelona, Cádiz y San­
tander;

Esta Dirección general convoca á todos los que, reunien­
do los requisitos marcados en el mencionado a rt. 60, aspiren 
á form ar parte del referido Cuerpo, para que en el término 
de trein ta  días, á contar desde la publicación de la presente 
en la Gaceta oficial, presenten en esta Dirección general ó en 
las estaciones sanitarias de los puertos citados para su rem i­
sión á este Centro, sus solicitudes de examen, indicando en 
la mism a en cuál de dichas capitales desean verificarlo, y 
acompañadas de los documentos siguientes: partida de bau- 
tismo ó certificado de nacim iento librado por el Registro ci­
vil; certificación de em padronam iento y de buena conducta 
expedidas por la alcaldía correspondiente, y título original 
de doctor ó licenciado en Medicina aprobado por una U n i­
versidad del Reino, ó eu su defecto testim onio notarial del 
mismo, debidam ente legalizado en caso necesario.

M adrid 25 de Jun io  de 1903.—El D irector general, Car­
los María Cortezo.— (Gaceta del 23 de Julio.)

CIBCU LAB

Señalada por la Comisión perm anen te  del Real Consejo 
de Sanidad, según previene el art. 98 de la Instrucción ge­
neral de 14 de Julio próxim o pasado, la fecha del 10 del 
corriente raes de Agosto para la convocatoria de la elección 
de la Ju n ta  de gobierno y Patronato de m édicos titulares; 
creada por el art. 96 de la referida Instrucción, compete á 
la Dirección general de Sanidad, según prescribe el último 
párrafo del art. 99, fijar las reglas á que ba  de sujetarse el 
procedimiento detallado de la elección de dicha Ju n ta , la 
vez prim era en que esta elección se verifique.

Entendiendo la Dirección general que el éxito del nuevo 
régimen sanitario, establecido por Real decreto de 14 de 
Julio próximo pasado, depende, principal y casi exclusiva­
mente, de la organización que se im prim a á la num erosa y 
sufrida clase de médicos titu lares, y del entusiasm o con que 
ésta reciba, y de la discreción con que ejercite, las fun­
ciones que se le confieren en dicha Real disposición, in tere­
sa de un modo extraordinario fundam entar sobre sólidas 
bases el futuro Consejo ó Ju n ta  de Patronato de los m édi­
cos titulares, porque esta Ju n ta , bien constituida, está lia 
raada á ser el árbitro de los destinos, la defensa de los de­
rechos y el logro de las aspiraciones de la postergada clase 
de los médicos municipales.

Reducida, hasta  ahora, la misión de estos médicos, en 
su relación con los Municipios, á la simple asistencia de los 
enfermos pobres, confiérenle las nuevas disposiciones, al 
lado de esta función puram ente benéfica, o tra función sani­
taria  im portantísim a, que les hace pasar de pasivos funcio­
narios del Ayuntamiento á delegados activos de la Adm i­
nistración sanitaria, constituyéndoles en inspectores m uni­
cipales y secretarios de las Ju n tas  municipales de Sanidad, 
provistos de jurisdicción y  de facultades ejecutivas.

Este doble carácter benéfico sanitario que adquiere el 
inspector médico titular, inspector por el Estado y  médico 
por el Ayuntamiento, pudiera suscitar cierto dualimo si el 
Estado ó el Municipio pretendieran absorber con perjudi­
cial predominio las funciones y la subordinación del m édi­
co titular: el Ayuntamiento, en uso de su autonomía, tiene
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libertad para escoger su médico; pero como al lado de la 
función benéfica que éste tiene contratada con el Municipio 
le confiere el Estado otra función inspectora delicadísima, 
en la que sirve al interés general, el Estado puede y debe 
exigir pruebas de aptitud  á sus funcionarios, tales como 
años de práctica, oposiciones, oto., con lo cual, lejos de 
coartar la libertad del Municipio, favorece su libre elección, 
ofreciéndole copiosas listas de médicos que han probado en 
una ú otra forma su  competencia para la doble misión que 
se les confía.

D urante m achos años han sido los Ayuntamientos los 
árbitros y señores de sus médicos titulares, y la experiencia 
ha  dem ostrado que, entregados éstos aisladam ente á  la su­
bordinación municipal, arrastraron siempre vida precaria 
en medio de protestas y de lamentaciones. Tal vez ocurrie­
ra  lo mismo si el Estado organizase un Cuerpo de médicos 
titulares, como le tiene de maestros, de catedráticos, de le 
trados, de registradores de la Propiedad, de contadores, e tc , 
pues aparte de que no es comparable el especialísimo, al­
tru is ta  y desinteresado ejercicio de la profesión médica con 
el de ninguna otra carrera, entrañaría  esta organización, 
con sus correspondientes escalafones, ascensos y retiros, el 
grave inconveniente de fom entar las aficiones burocráticas 
que son la ruina de nuestro país; esto, sin contar con la na­
tural y legítima protesta que form ularían los pueblos contra 
la imposición de un Gobierno que les obligaba á  poner 
asuntos tan delicados como la salud y la vida en manos de 
profesores que podrían ser competentísimos, pero en cuya 
designación no había mediado la libertad y la confianza 
personal que la elección de médico exige.

Comprendiéndolo así el Gobierno de S. M., y deseando 
evitar todo motivo de apasionamiento en asunto  de tanta 
m onta para el'porvenir de su reciente Instrucción general 
sanitaria, cual es la organización en Cuerpo de todos los 
facultativos titu lares de España, ha establecido la Jun ta  de 
Patronato, elegida Ubérrimamente por sufragio de los in te­
resados, sin o tra intervención del Gobierno que la de dispo­
ner que esta Dirección fije por la prim era vez el procedí* 
m iento detallado de la elección para garantir la legalidad 
con que ésta ha de verificarse.

E sta Jun ta  de Patronato, que se constituye oficialmente, 
no sólo para los médicos, sino que han  de elegir tam bién la 
suya, independientem ente, pero en idéntica forma, los far­
macéuticos y los veterinarios titulares, siendo, por tanto, 
aplicables á estos facultativos cuantas form alidades se esta 
blecen para los médicos, se compondrá casi exclusivatoento 
de individuos de las respectivas profesiones que ejerzan 
precisam ente en Madrid, siendo esta condición garantía de 
independencia y de desapasionamionto para entender en los 
múltiples asuntos sometidos á su arbitral resolución.

Los artículos correspondientes del capítulo V III de la 
Instrucción especifican claram ente los deberes y atribucio­
nes de la Ju n ta  de Patronato de 1. a respectivas profesiones 
sanitarias, refiriéndose el 108 á las de farmacéuticos y vete­
rinarios municipales.

E n términos generales, puede decirse que la Jun ta  de- 
Patronato será la más firme garantía de la inamovilidad y 
de la conservación de los derechos de los profesores; que 
ella representará al titu lar ante la Administración en todos 
sus grados, y ante los Tribunales de justicia en todas sus 
jerarquías constituyéndose en abogado y procurador de la 
clase que representa; organizará inm ediatam ente un Monte­
pío; gestionará las pensiones de los profesores y sus fami­
lias; clasificará los partidos; revisará los contratos; será me­
diadora en toda desavenencia que surja  en tre  los Ayunta­
mientos ó los particulares y  loa módicos, y sostendrá la d is­

ciplina de la clase, aplicando con energía la sanción pena 
reglam entariam ente establecida para corregir las faltas que 
cometan sus individuos.

Con esta organización de la Sanidad pública, en cuyo me­
canismo no interviene para nada la política, ni hay rueda 
alguna ajeua á la profesión médica, desde las inspecciones 
generales á las municipales, incluyendo las Juntas de Patro­
nato, bien puede decirse que los médicos tienen en sus m a­
nos su propio porvenir y el de la decretada Instrucción de 
Sanidad; y si á esto agregamos el rasgo m inisterial de su­
prema confianza en las .clases médicas, consignado en el de­
creto de 14 de Julio ai conceder á los inspectores sanitarios 
jurisdicción ejecutiva y potestad correccional, delegando el 
Ministro, los gobernadores y los alcaldes las prerrogativas 
de sn autoridad en las respectivas jerarquías inspectoras, 
se comprenderá fácilmente la enorme responsabilidad por 
las clases médicas contraída y la nota triste  que supondría 
un fracaso frente á tam aña generosidad m inisterial, que nos 
eleva y dignifica en igual m edida que nos obliga y compro 
mete.

Por eso, esta Dirección, saliéndose tal vez de la pauta 
acostumbrada en este género de documentos, llama la a ten ­
ción de todos los módicos, farmacéuticos y veterinarios, á 
quienes alcanza su jurisdicción, exhortándolos al más fiel y 
discreto cumplimiento de las disposiciones comprendidas 
en la Instrucción general; y por lo que respecta á la p ró x i­
ma elección de la Jun ta  de Patronato, h a  acordado dis­
poner;

1.0 Que desde el día 10 del raes corriente comiencen las 
subdelegaeiones respectivas los trabajos preparatorios do 
dicha elección, anunciando la convocatoria en el tablón de 
edictos de todos los Ayuntam ientos, sin perjuicio de que se 
publique también en los Boletines Oficiales de las provin­
cias, copiando los artículos de ia Instrucción que á este 
asunto se refieren.

2.0 La elección de compromisarios se verificará en el 
pueblo de residencia del subdelegado del partido, el prime- 
domingo del próximo mes de Octubre, ó sea el día 4 de d i­
cho mes, á  cuyo efecto el subdelegado entregará en el acto 
de la elección á  cada votante una cédula marcada con el se­
llo de ¡a subdelegación respectiva y en ella escribirán los 
lectores el nombre del compromisario, firmando la cédula y 
entregándola seguidamente á la mesa electoral, que estará 
compuesta por el subdelegado y dos secretarios escrutado­
res, que lo serán los individuos más jóvenes de la reunión.

Hecho el escrutinio por el subdelegado y  los dos secreta­
rios, el prim ero comunicará el resultado, bajo su firma, al 
compromisario elegido, á ser posible en el mismo día, con­
servándose en ¡a subdelegación el acta original firmada por 
el subdelegado, los dos secretarios y la mayoría de los asís 
ten tes á la reunión.

3.0 El domingo siguiente, ó sea el día 11 del próximo Oc­
tubre, se reunirán en la capital de la provincia los compromi­
sarios designados por mayoría relativa, los cuales procederán 
á nombrar, por mayoría relativa también, vocales de la Ju n ­
ta de gobierno, cuyos nombres, en número de 18, 9 vocales 
V 9 suplentes, escribirán y firmarán los electores en una c é ­
dula que les entregue el presidente, que lo será el subde­
legado más antiguo de la capital, actuando de secretarios 
los dos individuos más jóvenes de la reunión: la cédula lie 
-vará el sello de la subdelegación. Hecho el escrutinio y fir 
ruada el acta por el presidente, los dos secretarios y por la 
mayoría de los compromisarios reunidos, se enviará ésta 
certificada á la Secretaría del Real Consejo de Sanidad, la 
cual, una vez en posesión de todas las actas, extendidas en 
regla, las presentará á la Comisión perm anente del Real
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Consejo, la cual hará el eaerutino, proclamará á los elegidos 
y les cotonnicará su nombramiento, haciéndolo todo en el 
más breve plazo posible, á fín de que la Jun ta  de Pationato 
entie en funciones inmediatam ente.

•1« Las precedentes instrucciones servirán igualmente, 
lo mismo en fechas que en detalles, para !;\ elección de la 
Junta de Patronato de los farmacéuticos y de los veterina­
rios, con arreglo al citado art. 108 de la Instrucción.

Del cumplimiento de lo mandado, se servirá usted darme 
oportuna cuenta acusando recibo de esta  circular.

Madrid 6 de Agosto de 1903 —El Director general, Carlos 
María Coriezo —Fr. Subdelegado de Medicina, Farmacia y 
Veterinaria del partido ...— (Gaceta del 6.)

Variedades.
DONACIONES Y MERCEDES A LOS ARCHIATROS

DEL REINO DE ARAGÓN 1)

P o r  D . L U IS  COM IÍNQ'B 
Director del Instituto do Higiene do Barcelona.

lío  vaya á  creerse por lo apuntado, que los médicos pala­
tinos vivían con esplendidez, colmados de regalos y  cobrando 
puntualmente sus honorarios y remuneraciones. E n  ingen­
tes circunstancias no sxicedía así. Traigamos al recuerdo que 
no pocas de las consignadas mercedes solían ser pagos atra 
sados de servicios múltiples y á v e c r s  peligrosos, como las 
empresas de' conquista en que acompañaron á loa soberanos; 
en ocasiones las dádivas eran saldos de cuentas muy añejas, 
ora como médicos de cámara, bien como examinadores, ó 
como especiales delegados.

Fernando I  ordenó pagar á Domingo Ros y Pedro Soler 
honorarios dev’engadoa en el reinado anterior, como á  Ri- 
cart. Al cirujano P. B las concedieron título de familiar á un 
bijo suyo como pago de servicios. En nuestras notas, funda­
das en documentos del Archfvo de la Corona de Aragón, 
aparecen deudores los reyes á Juan , Aurelio, Maestro Pau­
lo, á Berenguer (Jlarriera por servicios médicos y por unas 
bestias que tuvo al servicio del rey, á G. de B iterrís por 
uoas medicinas, á Pedro Ros por antiguos servicios 60 suel­
dos se pagaron, á Francisco de Burgos le debían por asistir 
á la reina doña María ó bien que ésta pidió dinero á las 
ciudades para atender á sus dolencias; G. Miró, mucho tiem ­
po de fallecer su cliente Juan  II , aún reclamaba sus hono­
rarios facultativos: y es que los monarcas sufrían grandes 
y luengas escaseces monetarias ú  olvidaban, en determ ina­
das circunstancias, abonar sus sueldos á los médicos palacie­
gos... [Lo de siem pre en m aterias profesionales: suelen disi­
parse los buenos propósitos con el térm ino de la urgencia y 
®1 final del servicicl

Conociendo el Gi’remonioso el poco crédito que su regia 
palabra tenía entre los médicos acreditados, escribió con 
grande apremio al físico GuUIén Colteller para que se tras­
ladase inmediatam ente al lado de la reina enferma á gran­
des y tiradas jornadas con la siguiente postdata: no se ature 
per paga n i per cosa del mon, car nos vos fa re ts  aqi satisjer 
•^ompUdament.

Con la misma fecha y  por igual motivo, escribió Pedro IV 
ftl médico Juan Ftilgem, y como dudara do la diligencia y 
buen dentío del físico en acudir al llamamiento, ordenó á las 
autoridades de Barcelona que si no se ponía inmediatam ente

camino se lo mandasen atado por ser su presencia muy 
necesaria; hay que advertir que el mentado Fulgem en oca-

(C Véase el número anterior.

sión anterior había desoído la petición regia y despreciado 
el honor de asistir á la reina... [por algo serial

Sólo empujado por la autoridad real de Juan I  acudió á 
Zaragoza para cuidar al deltin, el médico Ramón Querol, en 
30 de Junio  de 1388; bien es verdad que no era, al parecer, 
archiatro fijo..

Ejem plo evidente de que el cargo de médico palatino en 
el reino de Aragón no era inseparable del medro y de la 
riqueza, fué Pedro Jordán, médico de Alfonso V.

Este profesor ilustre, valenciano le  nación, según testi­
monio fidedigno referente á una carta de Descós a l Padre 
Boil, publicada íntegra por el eruditísimo P. Fita, sabemos 
hoy que después de haber servido como profesor al monarca 
aragonés, regresó á Valencia su patria, después del falleci­
miento del egregio cliente, ocurrido en Abril de 1458.

La breve pero muy halagüeña apología que de Jordán 
hizo el amigo de Boil, prueba las eximias dotes del valencia 
no, que no quedó en posición desahogada, viéndose obligado 
á em igrar á Mallorca, donde á la sazón notábase escasez 'de 
profesores experimentados; establecióse en la capital de la 
isla en 1461, donde no sólo alcanzó alta reputación médica y 
cuantiosas riquezas, sique, además, la ciudad elevóle en 1487 
al supremo cargo de Conceller en Cap, eu tanto que otro 
médico famoso, prim er morbero, llamado Lucían Coromines, 
Coromina ó Condomina, de apellido Campell, ejercía de ciu 
dadano consejero. Pedro Jordán falleció antes de 1490.

Antes de continuar la m ateria de las donaciones y mer 
cedes á los médicos del cubículo regio, recordemos; l.o, la 
costumbre, que se convirtió en obligación, para Barcelona y 
otras ciudades, de m andar por su cuenta un médico ilustrado 
para la asistencia del rey, en casos de cierta gravedad; en­
tre muchos ejemplos citemos, no más, que el médico m uni­
cipal Oriol asistió á doña Violante de Bar y en Zaragoza á 
D. Martín; Marcos Casals, cirujano de Albayda, á doña Ju a ­
na Enríquez, enferma de cáncer; varias veces viosej asistida 
la esposa del Magnánimo por doctores comisionados de va­
rias capitales; 2.o, que los monarcas solían ser aficionados á 
consultar á curanderos y  metgesas, como Juan  I, Fernando 
de Antequera y la m ujer de éste, la de D. Martín y Juan  II;
3.0, que en 1481 quedó elevada la categoría social de los ciru 
janoB del reino, cuando menos para los de Valencia, á quie­
nes ya no se podrá compellir á que anassen publicament ba- 
llant per la ciiitat á la entrada de la Reyna.pues estoven exi- 
mits de tal cosa per privilegi de sem pare Joan y  perque 
aixi corresponiapera la conservasio de la gravetat que tais mes- 
tres cirujans tenen é deuen teñir en si per dar autoritat á llur 
magisteri, y  4.o, que en días de Pedro el Ceremonioso vemos 
establecida la asistencia módica gratuita y obligatoria para 
loa pobres. Con efecto, en Julio de 1337 y desde Valencia 
ordenó el m onarca que todos los médicos y  cirujanos de 
Barcelona turnen por semanas para visitar, sin retribución 
alguna, á lo s  enfermos de los Hospitales.

Esto dicho, prosigamos el sumario de las mercedes Dos­
cientas doblas de oro castellanas mandó pagar el rey cató­
lico por sus vigilias y trabajos circo atratíone vulneris nostre 
(se refiere á la cuchillada en la nuca que le infirió el loco 
Canyamá, Enero de 1403).

En los mismos raes y  año se dan por igual motivo al 
médico Nicolás de Soto 600 doblas de oro castellanas- al 
boticario Juan  Pascual 150 doblas en ídem y por ídem; 600 
doblas á  Julián Gutiérrez; la misma cantidad al bachiller 
Ju an  de Guadalupe; al cirujano Andrés Gastara 200 doblas; 
150 doblas al quirurgo Narciso Caranga; á Gabriel Álvarez 
maestro en Artes y  Medicina. 600 doblas castellanas por el
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accidente y tratam iento consabidos; con igual cantidad se 
-remuneró al maestro Juan Rodríguez, y al cirujano Juan 
Ribes 16 libras barcelonesas, |>or embalsamar el cuerpo del 
padre de Fernando el Católico. Todas estas donaciones son 
del mismo mes y año y constar en el Reg.J, 3.616 A rd í. Coro­
na Aragón. En el propio registro, folio 153 se halla un 
documento por el cual inferimos que la reina doña Isabel, 
recgnocida á los buenos servicios del maestro en Artes y 
Medicina Jaum e Serra, con ocasión de la herida del monar­
ca, le obsequió con un rico y vistoso traje de terciopelo, raso 
y grana, y cuya tela costó dos mil ochenta y dos sueldos, sin 
contar con lo que el rey le había dado (28 Febreio 1493).

El atentado contra la persona de D. Fernando pone en 
evidencia la gratitud y la esplendidez de los reyes católicos 
para con los médicos de cámara.

£u* mucho demostró estim ar á sus archiatros la reina 
doña María, esposa del rey Magnánimo, á la que no duda­
mos en apellidar la Doliente. Víctima de un histerism o grave 
y rebelde, que la martirizó durante casi toda su existencia, 
enferma varias veces de fiebres palúdicas, de viruela, catarros 
y dolorosos accidentes propios de su sexo, estéril, flaca, 
eructadora, de color terroso y picada de viruelas; sin dejar 
los auxilios de los doctoree, recurrió á matronas, curanderos 
y herbolarios para m itigar sus tenaces sufrimientos

Dicha señora, dentro de sus recursos pecuniarios, que 
no fueron grandes y en m ultitud de circimstancias muy 
esquilmados, portóse dignamente con los profesores del arte 
de curar, á  los que consideró y protegió con la mayor efi­
cacia.

Díganlo si no sus archiatros Francisco de Burgos y Ga­
briel García. Para el prim ero obtuvo del Pontífice una pen­
sión de cuatrocientos florines de oro, sobre el priorato del 
Santo Sepulcro en Calatayud, donación ratificada por don 
Alfonso V en Septiembre de 1419. El tal profesor lo fuó de 
cámara del rey de Castilla, y doña María pretendió de don 
Alvaro de Luna que, á pesar de la ausencia de aquel reino, 
se le continuara pagando su quitación en Castilla, aparte de 
sus honorarios en el reino de Aragón, y no terminó aquí la 
protección de la m entada doña María, pues en 1426 pidió 
para su médico, y ta l vez consiguió, una canongía en Toledo.

El seg ndo médico Gabriel García, protofísico, examina­
dor regio y maestro, recibió de su regia cliente pruebas in­
equívocas de gratitud y de alta consideración. Recordemos 
nada más que este bachiller en Medicina, de Valencia, entró 
á su servicio en 1423, que diagnosticó la dolencia de la so­
berana, que presenció y comprobó su muerte y la asistió con 
lealtad, celo ó inteligencia.

Habiendo quedado vacante la plaza de Canciller de los 
Estudios de Medicina de Barcelona, por fallecimiento de 
Pere Pau, médico tam bién de la reina (aunque con catego­
ría, acaso, de consultor), la provisión de aquel cargo dió lu­
gar á una especie de cism a en el claustro y á la divergencia 
de pareceres entre Alfonso V y su esposa doña María.

Defendió ésta los derechos de su protegido García con 
verdadero ahinco, como se deduce de la siguiente epístola 
que la reina dirigió á  D. Juan, Soberano de Navarra:

«Muy alto principe nuestro, muy caro e muy amado her­
mano. El colegio del Studio de la Ciudat do Barchinona 
según havia e podía por sus privilegios, por muerte de m aes­
tre pero pau  quondam físico é chanceller del dicho studio 
pro elección bien e legitimamente segund justicia e con sen­
tencia donada del dicho oficio de chanceller del bien amado 
consellero e phisico nostro m aestre Gabriel G arda  maestre 
en artes e en medecina en possesion del cual officio la uni- 
versidat e colleg’ deis phisicos e otros artistas lo posaron en 
possesion de continent. E  no obstante la dicha sentencia

fuese por nos confirmada ahun el dicho m aestre Gabriel Gar- 
cia obtenía o tra confirmación de nuestro santo padre... apa­
rece abora según somos inform ada el Rey crehemos sinis- 
tram ent informado d é lo s  dichos privilegióse sentencias, 
por algunos que en esto se han con passión, ha provedido 
del dicho officio de Chanceller á maestro Jaim e quintana 
phisico suyo e a  m aestre B ernatels granullachs a instancia 
del cual según se dice, esto se es fecho por su lugartinent; 
por ende, Rey muy caro e muy amado herm ano rogamos a 
vuestra alteza plega aquella m andar este fecho sea remitido 
a justicia... e hi hayades el dicho maestro Gabriel por reco­
mendado car attendidos sus servicios e la obligación que lo 
tenemos no querríamos que su absencia en esto que sabemos 
tiene justicia li fuesse damnossa. Tudela de Duero, aldea 
de Valladolid 7 Setbre. 1654. La Reina.*

Cabe im aginar que doña M aría estuviese mal informada 
ó que mirase con excesiva benevolencia los asuntos de su fú 
sico García, con menoscabo de Quintana; pero no fué así:, en 
el Archivo de la.Corona de Aragón (Reg. 3.168, f. 175 y si 
guientes) se custodia un documento en el que, prescindiendo 
de fórmulas, se dice que Gabriel García había.sido elegido y 
promovido Hte et recté al sumo oficio de cancelario de los es­
tudios de Medicina el 23 de Julio de 1463; que dicha elec­
ción se llevó á cabo m ediante las form alidades y requisitos 
legales; que convocados y congregados m aestros y bachille­
ree, tanto en Medicina como en artes, para proveer la vacan­
te de canciller por fallecimiento de Pere Pau, presentes diez 
y siete profesores, presididos por el rector Pedro Fumanya, 
y con asistencia de un procurador de G ranollers, un botica 
rio, un notario, y puestos de acuerdo los árbitros de los di 
versos bandos, fué designado para el cargo el médico Gabriel 
García.

Eli verdad que este archiatro es quien verificó la muerte 
de la soberana poniéndole sobre el pecho un got d'aigua, 
una vedija de lana cardada ante la boca y una vela encendi­
da, luego, junto á lá nariz, y como la señora  no contestó á 
las voces con que la llamaron, n i el agua se movió, ni osciló 
la llama, ni se agitó la vedija, docláranla difunta en medio 
de loe sollozos y g ritos de consuetud en libitinarios trances.

Como debo poner fin á  este cansino y monótono relato, 
elegiré para despedida un ram ito de noticias más cercanas; 
demos, pues, una zancada y salvemos algunas centurias en 
busca de premios y finezas á los archiatros regios de origen 
catalán. Dejemos á M asdevall, Bonells Cibat y otros.

A Pedro Virgili, fundador de los Colegios de Cirugía en 
España y profesor palatino, concediéronle los monarcas, por 
sus desvelos y servicios em inentes, pensiones, cargos hono­
ríficos y título de nobleza, y logró más preciadas cosas: la 
confianza de los soberanos, la admiración de los suyos y el 
aplauso de la historia.

El modesto hijo de (jiiixcna D. Pedro Castellóy Ginesta, 
reformador de la enseñanza y de la legislación sanitaria, 
llegó al pináculo de la profesión; árbitro fué de loe destinos 
médicos, prem iáronle con las más honrosas condecoraciones 
y con el título de Marqués de la Salud para él y sus descen­
dientes.

En Cataluña, an tes acaso que en ninguna otra región es 
pañola, se instaló la institiicióu del Protomedicato, que fué 
en sus comienzos un progreso indudable y una garantía fir­
m ísim a para el decoro y prestigio del arte de curar; de Cata­
luña, andando los siglos, surgieron los espíritus valerosos é 
ilustrados que dieron el golpe de m uerte á tal institución, 
que por anacrónica era ya un obstáculo para la m archa de 
la ciencia y un embarazo en la moderna organización políti­
ca, docente y sanitaria.
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Al justo asceadieutc do ios -catalanes en el ánimo de los 
monarcas debióse en parte el triunfo de la unidad médica, 
la creación de Sociedades sabias, d é lo s  Cuerpos castrense 
y de baños, la regeneración profesional en nuestra patria, y 
á tres ilustres catalanes, Gimbeniat, Galli y Lacaba, m édi­
cos de cámara y doctores verdaderamente em inentes, debió­
se el acontecimiento más grande, la más caritativa y loable 
empresa que llevó á término esta España tan infeliz y ca­
lumniada. Ellos aconsejaron á Carlos IV qne el valenciano 
Xavier de Balmis difundiera por toda la redondez del m un­
do la linfa de Jenner. Ahora precisamente se cumplen cien 
años que buques cargados con tiernas criaturas, nodrizas, 
cirujanos y Herm anas de la Carula<i llevaron desinteresada­
mente la vacuna al continente americano, á las islas oceáni­
cos, al Asia. . Y m ientras los ingleses destrnían nuestros 
puertos, se apoderaban de nuestras escuadras y tesoros, 
nosotros esparcíamos el tesoro profiláctico en las abandona­
das posesiones de la Gran B retaña.. (Véase la oda A la va­
cuna, por el inmortal-Quintana.)

Todas estas y otras mil noticias habrán de tenerse en 
cuenta ai componer la H istoria de la Medicina en Cataluña, 
y especialmente al estudiar la influencia de los catalanes en 
la evolución y florecimiento de la ciencia de curar española 
en el siglo x ix .

Consultorio.
PREGUNTAS

1.015. N. N., que ha sido titu lar por espacio de más de 
tres años, sin llegar á cuatro, ha efectuado ejercicios de opo­
sición á una vacante de médico munic'pal en capital de pro­
vincia, cuya plaza no ha sido provista (á posar de tener 
aprobados los ejercicios), por resultar empatadas las votacio­
nes entre loa dos opositores, ¿tiene derecho á ingresar des­
de luego (sin nueva oposición) en el Cuerpo de facultativos 
titulares? ¿Está dentro de la condición 2.«, art. 92, capítulo 
VIII de la nueva ley? —F. M.

1.016. Tal médico hace oposiciones, por ejemplo, en Se­
villa é ingresa en el Cuerpo. ¿Qué plazas tiene opción á ocu­
par? ¿Solamente las de ese d istrito  universitario, ó cualquiera 
de España dentro de su categoría?. -F . M.

1.017. a) Los cargos de inspectores provinciales á que 
se refiere la Instrucción general de Sanidad pública, ¿son in­
compatibles con cualquiera otro del Estado, la Provincia ó el 
Municipio?

b) Los vicepresidentes de esas mismas Jun tas provincia­
les de Sanidad ¿son igualmente incompatibles?

c) Los directores de Sanidad exterior, ¿pueden ser ú la 
vez vicepresidentes de estas Juntas en el caso de ser ele­
gidos?

RESPUESTAS
1.007. Los actuales subdelegados cuyo nom bram iento 

se halle ajustado á las disposiciones vigentes, serán desde 
luego inamovibles con arreglo á  la Instrucción general de 
Sanidad. El párrafo 2.° del art. 77 preceptúa que «en las po­
blaciones divididas en varios distritos» el subdelegado de 
Medicina tendrá su domicilio en el suyo respectivo; y no 
sabemos que el consultante se halle en ese caso.

1.008. Asunto es éste que ha motivado infinidad de 
cartas y de artículos, que vamos contestando y publicando 
á medida que el espacio y el tiempo nos lo consienten. De 
una manera expresa no liay artículo alguno en la Instrnc 
ción que lo consigne; pero del contexto de todo el capitu­
lo VIH se desprende que los facultativos titu lares serán 
inamovibles, sin que pugne esto con las atribuciones que la 
ley Municipal concede á los Ayuntamientos.

1.009. Con arreglo á lo dispuesto en el capítulo VIH de 
la Instrucción, los titulares que no lleven cuatro años de 
tales no formarán parte del Cuerpo de Sanidad civil sino 
mediante oposición. Posible es, sin embargo, que sufra algu- 
ua modificación favorable á esta clase de titu lares el art. 92

antes de envi.ir la Instrucción al Consejo de Estado. Ade­
más, los titulares que tengan contratos con los Municipios 
no dejarán de serlo hasta que term inen aquéllos.

1.011. Comprenderá el Sr. Vieta, en su clarísimo talen­
to, lo difícil qne es poner en práctica, de la noche á la m aña­
na, organismo tan complicado. Todo se irá  resolviendo. 
Dios mediante, poco á poco, contando con la buena volun­
tad de todos, los do arriba, los de abajo y los de en medio. 
No parece mal la ¡dea del Sr. Vieta, y de ella tom ará nota 
el director general de Sanidad.

1.012. La Real orden de 20 de Julio, dirigida á los go­
bernadores, y qne no conocía el Sr. V ieta al hacer la pregun­
ta, aclara este punto.

1.018, Algo de esto decimos en la respuesta 1.007. Todo 
ello se irá  arreglando poco á poco, quizás dando un plazo á 
los actuales subdelegados para cambio de domicilio ó nom ­
brándoles para otros d istritos si les conviene.

1.014. El Sr. Vieta, cuya clarividencia es notoria, se 
habrá penetrado del espíritu  de! capítulo V III, que es respe­
tar la autonomía que á K'vs Municipios conceden las leyes y 
hacer inamovibles á los titulares, cuestión ardua, difícil de 
resolver, y que pensamos que se ha  dilucidado de maravillo­
sa manera. No hay que leer separadam ente un artículo y 
otro artículo; hay que leer todo el capítulo V III para pene 
trarse de la verdad de lo que decimos.

1.015. No creemos que esté dentro de las condiciones 
que hoy por hoy exige el art. 92 de la Instrucción.

1.016. Formando parte del Cuerpo de titu lares tendrá  
derecho á ascender y á ocupar por traslado ó por otros me­
dios las plazas que por su categoría le correspondan y le 
convengan.

1.017. No podemos contestar hoy de modo term inante 
estas preguntas; pero nos inclinamos á  contestar afirm ati­
vamente Ia.s dos prim eras y negativam ente la tercera. Es- 
pereiuoH todos aclaraciones que sin duda se darán con la 
oportunidad debida.

Gaceta de la  salud pública.
E stad o  s a n ita r io  d e  M a d r id .

Altura barométrica m áxim a, 710,64; m ínim a, 706,95; 
tem peratura máxima, .38°9; mínima, 12<>8; vientos dom inan­
tes, NE y SE.

Como en la sem ana anterior, han predominado en esta 
los padecimientos del tubo digestivo, propios de la estación 
del año en que nos encontramos. Han sido, pues, frecuen­
tes los cólicos por enfriam iento y por ingestión abundante 
de líquidos fríos y de frutas y pescados en no rany buenas 
condiciones. Los enfriam ientos han ocasionado también 
abundantes catarros bronquiales y faríngeos y algunas pleu­
resías y pleuro-nenmonías, como igualmente ligeros reum a­
tismos musculares. La.s coHbacilosis han dado buen contin 
gente á la enfermería. A pesar de todo, la m ortalidad ha 
sido m enor que en igual época del año anterior.

C r ó n i c a s

Para dar salida al exceso de original, y principalmente al 
referente á las reformas que deben introducirse en la instruc­
ción general de Sanidad, aumentamos 16 columnas de texto á 
este número, en la seguridad de que nuestros suscriptores es­
timarán en io que valen tan continuados dispendios.

Aviso á los suscriptores.—Según nos indiíta nuestro ilus­
trado colaborador Dr. Luis y Yagüe, anda por l.as casas de 
los médicos un prójimo con tarjetas usurpa<las de otros 
compañeros, comprometiéndoles á comprar, por el exiguo 
precio de cien pesetas, obras recomendadas ó que se dice 
escritas por aquéllos. Al Sr. Yagüe trataron de embaucarle
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con una tarjeta de eu compañero y amigo D. Jesús Pastor.
Conviene, pues, estén sobre aviso nuestros suscriptores 

contra esta nueva clase de timos.
Más Juntas nuevas.—Verificadas en el Colegio de médicos 

de Keus las elecciones reglam entarias para la renovación 
parcial de eu Ju n ta  de gobierno, han resultado elegidos:

Presidente, I). Ricardo M ata y Miarons (reelegido); Vo­
cales 2.0 y  4.0, D. José Roig H uguet y D. Damián M artí Boix, 
de la Selva del Campo; Contador, D. Modesto Fábregas 
Guasch; Secretario, D. Salvador Ballvé y Freixa (reelegido).

Guipúzcoa.—Presidente, D. Ramón Castañeda Otermin; 
Vocales 2.o y  4.o, D. Ciríaco Aguirre y Alberdi y D. Patricio 
Gonzarain y Mágica; Contador, D Manuel Pérez Icazategui; 
Secretario, 1). Alfredo Camio y López.

Alava — Presidente, D. Ramón Apraiz y Sáenz, del Burgo 
(reelegido); Secretario, D. Aurelio Díaz Camino; Contador, 
b . Apolinar M artínez de Osaba; Vocales, D. Casimiro Ramos 
y  Aizpeolea y D. Angel Lafuente y López (antes secretario).

Otro director.—Nuestro estimado amigo el ilustrado es­
critor Dr. D. Fernando Calatravefio ha  dejado la dirección 
de La Correspondencia Médtca, fundado en que la clientela 
no le deja tiempo para las ocupaciones periodísticas. En su 
lugar, ha nombrado la em presa del periódico, director, al 
médico m ilitar D. Emilio Pérez Noguera.

Obra notable.—El em inente oftalmólogo y excelente es­
critor Dr. Ü. Cayetano del Toro ha  comenzado á publicar la 
tercera edición de su Tratado de las enfermedades de los ojos 
y de sus accesorios.

Publicada la segunda edición en 1878, ha  sido preciso 
rehacer toda la obra para ponerla al alcance de los conoci­
mientos modernos, y, por lo tanto, puede afirmarse que, salvo 
el método seguido en la exposición, todo ó casi todo es nue­
vo en ella.

Constará la obra de dos tomos en 4 o francés prolongado, 
con unas 1.500 páginas entre ambos, más de cuatrocientos 
grabados intercalados en el texto y tres lám inas cromo­
litográficas. *Se halla term inada la impresión. El precio de 
la obra es de 35 pesetas, que pueden pagarse en varios pla­
zos convencionales. Para la suscripción podrán dirigirse al 
autor, calle José M. del Toro, miin. 9 (Cádiz), ó á  la litografía 
y tipografía de D. Fernando Rodríguez de Silva, calles Argan- 
tonio, 6' y 7, y Alcalá Galiano, 4 y 6, enviando el im porte total 
de la obra con el descuento del 6 por 100, ó sean 33,25 pe­
setas,

La sacarina.—El Sr Ministro de H acienda ba  sometido 
á la decisión de las Cortes un proyecto de ley prohibiendo 
la importación, fabricación y existencia, venta y circulación 
de la sacarina y productos á ella análogos, á excepción de 
los destinados á usos medicinales.

Consta esté proyecto de cuatro artículos. E l segundo de 
estos artículos dice que la importación de los referidos pro­
ductos para usos medicinales, sólo podrá verificarse por las 
Aduanas que expresam ente se designen; y la fabricación, 
existencia, venta y circulación de los mismos se someterá á 
Jas formalidades que el Gobierno determ ine para asegurar 
su  legal destino. El tercero dice que seguirán también prohi­
bidos la importación, fabricación, circulación, existencia y 
venta de las substancias alimenticias, bebidas refrescantes y 
todos los artículos que contengan sacarina y produc es aná- 
jogos ó mezclas de glucosa y aziicar.

Obra nueva.— El distinguido catedrático d é la  Facultad 
d e  Medicina de esta Corte, Dr Sánchez H errero, acaba de 
d a r  á luz una interesantísim a obra de cerca de 400 páginas, 
acerca del Tratamiento curativo de la ttiherculosis pulmonar, 
d ividida en dos partes, la  prim era de las cuales hállase des­
tinada al examen critico de los tratamientos antituberculosos 
empleados en la actualidad, y  la segunda al del nuevo trata 
miento de la tuberculosis por el cinamaio de sosa. Ilustran  la 
ob ra—de la que prometemos ocupar ios con la extensión de- 
b ida~37  fotograbados. Véndese en las principales librerías.

Consideraciones que se deben á los facultativos en estra- 
dos.—J.)e la Memoria leída por el Ür. L). Angel (le Linos, 
presidom e del Colegio Médico de El Ferrol, en el Congreso 
de Deontología, trasladam os las conclusiones, que dicen así;

1.a Los doctores y licenciados en Medicina y Cirugía y 
Farm acia deben gozaren  los Tribunales de justicia, cuando 
sean llamados á inform ar como peritos, de las consideracio­
nes necesarias á garantir en un todo su peritaje y .su d ig ­
n idad  profesional.

2.a En el desempeño de sus funciones periciales, deben 
otorgárseles idénticos derechos á los de que gocen los fun­
cionarios de la Adm inistración de justica en su ejercicio, 
caso de ser injuriados ó agredidos.

3 a Eu las vistas de las causas, en juicios orales y por 
jurados, deben tener los peritos médicos y farmacéuticos 
un puesto decoroso, y distinto siem pre del de los testigos, é 
inform ar desdo su asiento como los letrados, usando para 
tales actos la toga, la muceta y el birrete, á que les da dere­
cho su título profesional.

4.a En sus informes, 'así en loa Juzgados, como en las 
vistas en juicios orales y por ju ' ados, deben de poder hacer 
uso, para el mayor esclarecimiento de sus afirmaciones, de 
notas, libros y cuantos medios puedan contribuir al mismo.

6. a Contra las decisiones científicas de tales peritos, caso 
de creerse erróneas, no se em pleará el recurso de procesa­
miento, sin el previo dictam en del Colegio á que pertenezca 
el territorio en que ejerzan, de la Real Academ ia de Medi 
ciña do Madrid, ó de la Facultad de la Universidad corres­
pondiente, al objeto de evitar crasos errores.

6 a E n las vistas de juicios orales y por jurados, duran­
te las acusaciones y  defensas, debe de perm itirse á los peri­
tos ocupar su puesto en estrados, y con la veuia de la P re­
sidencia, al final de cada una y en beneficio de la mejor 
adm inistración de justicia, aclarar ó explicar sus informes, 
caso de que hubieran sido atacados por las partes.

7. » Los gastos de reactivos en los análisis químicos y 
los elementos necesarios en la práctica de las autopsias, de­
bieran ser abonados de los fondos carcelarios, consignándo­
se al objeto las cantidades oportunas en los presupuestos 
de BU distribución; y

8 . a Debe reclam arse que las indemnizaciones otorgadas 
á los peritos por su asistencia á  las vistas, sean mayores que 
la.s que hoy se les otorgan, y siem pre en consonancia con 
los gastos de viaje y pérdidas que se les ocasionan.

Defunciones en Julio.—Las ocurridas en esta Corte en el 
citado mes de Julio, han sido tas siguientes;

Distrito del Centro, 88; del Hospicio, 91; de Chamberí, 
145; de Buenavista, 94; del Congreso, 110; del H ospital (1), 
269; de la Inclusa, 162; de la Latina, 137; de Palacio, 107; 
de la Universidad, 166.—Total, 1.369.

De éstas han correspondido á sujetos de menos de un 
año, 414; de uno á cuatro años, 236; de cinco á diez y nueve, 
78; de veinte á tre in ta  y nueve, 171; de cuarenta á cincuenta 
y  nueve, 234; de sesenta en adelante, 221; sin clasifica­
ción, 6.

En igual mes de 1902, hubo 1.435.
Por tifus exantem ático, han fallecido;
En el Hospital de epidemias, 27 individuos; en el H os­

pital provincial, 1, y en sus domicilios calles de Isabel la 
Católica, 12, principal; Magdalena, 13, cuarto; Paseo de los 
Ocho Hilos, 2, principal; Carrera de San Jerónim o, 31, en­
tresuelo.

Señorita médica.—Según leemos en el Boletín Médico, de 
Lérida, ha obtendo el título de Licenciado en Medicina y 
Cirugía en la Universidad de Barcelona, la señorita doña 
Francisca Fontova y Rosell.

Con ésta son ya varias las señoritas que poseen tan  hon­
roso título.

Nuevo periódico. -  Hemos recibido el núm ero prim ero de 
uii nuevo periódico, la Revista de Sanidad Civil, que ha  co­
menzado á ver ,1a luz en esta Corte, y seguirá apareciendo 
los días 1.0 y 16 de cada mes.

Bien venido sea a! estadio de la prensa el nuevo colega.
Medalla Hambury.—E sta medalla que la Sociedad de F ar­

macia de la Gran Bretaña otorga cada dos años al farm a­
céutico que más haya contribuido á los progresos de la m a­
teria médica en los últimos diez años, se ha  concedido aho­
ra  al profesor Eugenio Coüín.

Ya anteriorm ente fué concedida tan  preciada distinción 
á otro farmacéutico francés, el difiuito M Planchón, direc­
tor que fué de la Escuela de Farmacia de París.

La charlatanería. -  Según sentencia del tribunal médico 
de honor do Alemania, el anuncio muy frecuente significa, 
desde el punto de vista del decoro profesional, una acentua­
ción é insistencia demasiado marcadas del aspecto indus­
trial, con las que se contribuye á rebajar la consideración

(l) Do las 259 defimoionoíi que úgaraiii eo este distrito, 149 co­
rresponden al Hospital provincial.
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de la clase médica á los ojos del público. El carácter charla 
tanesco que tienen las recomendaciones que acompañan á 
determinados medicamentos, no desaparece por la conside­
ración de que dichas recomendaciones sólo llegan á  conoci­
miento de nn reducido número de personas.

Por último, y en concepto también del tribunal referido, 
el procedimiento de dirigirse con reclamos al })úbÍico lego, 
á fin de dar á conocer un remedio nuevo que se pretende 
ha de ser útil para el bien d é la  hum anidad, debe calificarse 
indigno de todo médico.

Recuerdo merecido.—H a fallecido en Madrid el excelen­
tísimo Sr. D. Carlos Castel y Clemente, ingeniero de Montes 
y Director general que fué de Beneficencia y Sanidad. El 
Sr. Castel distinguió con sus atenciones y deferencias du­
rante el tiempo que ejerció el citado cargo á la prensa mé­
dica, y ésta no olvidará nunca la diligencia, el celo y el 
buen deseo que puso en los trabajos que se hicieron para 
redactar el reglamento para el servicio benéfico sanitario 
de los pueblos, aprobado por Real decreto de 14 de Jun io  
lie 1891, que refrendó el entonces M inistro de la Goberna­
ción, D. Francisco Silvela. (R. I  P . A.)

Comité de subdelegados.—En virtud de un acuerdo de la 
.ásamolea general de subdelegados de Sanidad de España, 
se ha constituido en Valladolid el Comité de los correspon­
dientes á dicha ciudad y su provincia, en la form a siguiente:

Presidente, D. Román G. Durán, subdelegado de Medi­
cina; vocal í.o, [). Juan García Gil, subdelegado de Farm a­
cia; vocal 2 o, D. Florentín Bobo Diez, subdelegado de Me 
dicina; 5.0, D. Leopoldo D Cea, subdelegado de F a r­
macia; vocal 4.0, D. Saturnino del Yaile, subdelegado de 
Veterinaria; secretario, D. Feliciano Estévez, subdelegado 
de Veterinaria.

iusto homenaje.—Muchos farmacéuticos de M adrid y de 
provincias han contribuido con donativos para hacer una 
lujosa edición de la conferencia pronunciada por el ilustrado 
catedrático de Química biológica Dr I). José ñ .  Carracido 
en el XIV Congreso internacional de Medicina, sobre La  
complejidad farmacológica e}% la prescripción médica, de cuya 
conferencia nos ocupamos oportunam ente.

Hemos recibido dos ejem plares de esta edición, y debe 
elogiarse el elegante folleto y principalm ente el objeto, en 
todos conceptos plausible, que ha guiado á nuestros compa- 
fleroB: el de dar una m uestra de cariñosa sim patía y de a d ­
miración y respeto al sabio catedrático de Farmacia, m ere­
cedor de tal homenaje por sus talentos, por su elocuencia y 
por su laboriosidad.

Obras rec ib id as .-E n  estos últimos días hemos recibido 
las siguientes;

Exposición de un caso clínico médico-legal de psicopaHa 
nomo-sexual, por D. Fernando Bravo y Moreno, médico fo

V® de Santander. Comunicación muy interesante leída en 
el X lV Congreso internacional de Medicina.

~  Alimentación d d  soldado español. Conferencia dada en 
el Centro del Ejército y de la Arm ada por el ilustrado mé- 
'•'CO del Cuerpo de Sanidad M ilitar, D. Emilio Alonso y 
'rarcía Sierra.

~Orítiea de las principales medicaciones empleadas en el 
ratamiento del cólera morbo asiático y  beneficios alcanzados 

K '* i 'n y e c c io n e s  de las sales de quinina  e?i la epidemia 
 ̂® Comunicación hecha al Congreso internacional por 
>■). Joaquín Bafleres y Melius, subdelegado de Medicina del 
partido de Lérida.
; título de D u choix d'iine station sulfúrense dans
rs P¿/renéea//-a/igaÍ8es, ha publicado le Dr Henri Lamar- 

9'ie, anden  chef de clinique de la Faculté de .Médecine de 
ordeaux, las lecciones por é! dadas en la Facultad de Me 

Oleína do Burdeos (1 vol. iii-18 de 152 páginas 2 fr. 50).
Enucleación y  prótesis ocular. Memoria presentada 

para aspirar al grado de doctor en Medicina y Cirugía, por 
€ licenciado D, Francisco Fernández Victorio, médico pri 
»H'ro de) Cuerpo do Sanidad M ilitar y .Académico d é la  
Keal de Medicina de Murcia.

lucha contra la tuberculosis en la escuela y  por la es- 
1 Po*" los Dres. Bernheim y Rohlot, estudio dedicado 

V • .■ Ministro de Instrucción pública en Francia,
^rsión española, antofizada por los autores, dei Dr. M. Ca- 
eras Sanchís. Precio, 60 céntimos.

— La difteria y  elgarrotillo es hoy, de todas las enfermeda­

des de. la infancia, la que. ocasiona menos número de victimas 
cuando se diagnostica á tiempo y  se trata convenientemente. 
Conferencia en la Sociedad Ginecológica y Pediátrica, por 
D. Vicente Llórente y Matos, m élico consultor do la Real 
familia. Se halla de venta on csaa de su autor Ferraz, 9, ho 
tei, Mailrid, al precio de una peseta.

—Prácticas modernas en la asistencia A partos. Conferen­
cia explicada en el Colegio de médicos de la provincia de 
Madrid, en 4 Junio de 1003, por el Dr. D. José Soriano 
Surroca.

- Creación de w» Index metódico de los trabajos que pw- 
6/ica ío Pren.sa médica, por D. José Pascual Prats, D irector 
del Boletín d d  Colegio de Médicos, de la provincia de Gerona.

—Enfermedades infecciosas y  transmisibles predominan­
tes, co}i la estadística demográfico sanitaria del quinquenio de 
1897 á 1901. Memoria premiada en el certamen de los jue­
gos florales celebrado por el Círculo Literario de Almería 
en 28 de Agosto de 1902, por D León Palacios Carreño.

—L a protección á la infancia en España (Leyes y proyec­
tos), })or el Dr. Tolosa Latour. Véndese á una peseta el 
ejem plar en las principales librerías y en casa del autor, 
Atocha, 133, Madrid.

—De re clínica (Prim er fascículo), por el Dr. Sánchez 
Pizjuan, catedrático da la Facultad de Medicin i de Sevilla.

—Biografía del Exemo. é limo. Sr. D. Federico Rubio y  
Gáli, por el ü r . D. Eugenio Gutiérrez.

—L a  sugestión aplicarla á la pedagogía (Modo de trans­
form ar á los niños desaplicados é indolentes en estudiosos 
y activos), por el Dr. Berillón. Precio 0,50 pesetas, eu la 
calle de Prim , 10, Madrid.

-  L a  pesie bubónica (Conferencia dada en el hospital), 
por el'Dr. D. Enrique B.iniet. Publicada por acuerdo y á ex ­
pensas de la Ju n ta  de Sanidad de la isla de Cuba

B ib lio te ca  escog ida  de EL SIGLO MÉDICO
Vencidas, á costa de grandes estipendios, no pequeñas di* 

ficultades, hemos adquirido el derecho de traducción del 
notable

Tratado de Patología y Terapéutica comparadas

escrito por el distinguido catedrático de Medicina V eterina­
ria de la Universidad de Kiel

Dr. G. Schneidemiihl
y de cuya traducción se ha  encargado el Dr. Peña y Maya, 

En esta sem ana repartirem os á nuestros suscriptores' el 
abultado tomo 1 de esta obra, que tan útil ha de serles hoy 
que la ciencia exige á los médicos el conocimiento de los tra ­
bajos de Patología comparada.

La B ib lio te c a  de E l S iglo Médico es la única verda­
deram ente económica, pues salen las obras á nuestros sus- 
cripEores por un precio verdaderam ente increíble (mucho me­
nos de la mitad del precio ordinario de ellas) y que apenas 
basta para cubrir las atenciones de impresión, papel, dere­
chos editoriales y gastos de traducción. Por esta razón es 
sin duda la m ás favorecida de las m uchas que después de la 
nuestra han aparecido y cuyo coste es excesivamente mayor 
que la de E l Siglo.

SOLUCION BENEDICTO
de g l le e r o - f o s f a t o  de c a l  c o n  CREOSOTAL

Preparación la m ás racional para cu rar la tuberculosis, 
bronquitis, catarros crómeos, infecciones gripales, enferm e­
dades consuntivas, inapetencia, debilidad generaí, posert- 
ción nerviosa, neurastenia, im potencia, enferm edades men 
ta les, caries, raquitism o, escrofulismo, etc. f r a s c o ,  9  5 0  
p e s e ta s .  Farm acia  del Dr. Benedicto, San B ernardo  4J 
M adrid. ’ ’

ESTABLECIMIENTO TIPOGRÁFICO DE ENRIQUE TEODORO 
Amparo. I0 2 , y  Ronda de Valencia, 8, 

o7:sx.:é3T'oxTo e s a
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E s ta fe ta  de p a r t id o s
Se advierte ¿ los compañeros que piensen solicitar la 

titu la r de Galisteo (Cáceres), que la ha renunciado es­
pontáneamente el qire la ha venido desempeñando por 
espacio de más de catorce años, por disidencias con e) 
Ayuntamiento y Ju n ta  de asociados. Dicho médico ha 
conseguido ser nombrado juez municipal de la citada 
villa, de cuyo cargo hoy ha tomado posesión; pero pien­
sa continuar ejerciendo la profesión y el cargo de juez 
municipal por este bienio, pues cuenta con las igualas 
de todo el vecindario, casa propia y algunos otros ele­
mentos de vida, no pensando por ahora abandonar la 
localidad.

a c a n t e s .
E n B ita Beeeión ap a reean  to d a i  l a i  VAClMTBS de qne oñeia l ú 

ntieioaam ente tenem oe no tic ia , y  no  h ay  periódieo qae de ellae dé 
o ae n ta  an tee  qne noaotroe. Loe eom profesorei y  loa alealdee tienen  
a b ie r ta  e s ta  leeeión  y  la  de Estafeta  db pabtid o s , p a ra  en an tes  
no tíeiae sean  gustosos en  env iarnos.

Las plazas de médico-cirujano, farm acéutico, prac­
ticante é inspector de carnes de Albentosa (Teruel), h a ­
bitantes 1.066, se hallarán vacantes desde el día 30 de 
Septiembre próximo, por terminación del contrato con 
los profesores que en la actualidad las desempeñan. Sus 
dotaciones entre titu la r  é igualas son de 2.500, bOO, 750 
y 1.000 pesetas respectivamente, cobradas por trimesres 
vencidos. Solicitudes hasta el 14 del corriente al alcal­
de D. José Pastor.

—La de médico titu la r—desde el 30 de Septiembre, 
por dimisión—de Forcall (Castellón), habitantes l.!)35; 
su dotación consiste en 750 pesetas anuales, pagaderas 
de los fondos municipales por trimestre.s vencidos, y  el 
número de familias pobres se a justará  á lo dispuesto en 
los artículos 3.o y 6.o del Real decreto y Reglamento de 
14 de Junio de 1891. La duración del contrato será por 
el tiempo que de común acuerdo estipulen ambas partes 
al formalizarse el mismo, teniendo presente lo que para 
ello se dispone en el u rt 11 del citado Reglamento. 
Además, y como dotación por igualas, se tiene señalada 
la cantidad anual de 2 26-,50 pesetas, con la circunstan­
cia de ser muy reducida la parte rural. Solicitudes has­
ta el 15 del corriente al alcalde D, Salvador Boldó.

— La de médico titu la r—por ren u n c ia -d e  Maello 
(Avila), habitantes i.233, dotada con el haber anual de 
750 ppseths, por la asistencia á 50 familias pobres y de­
más servicios que á los titu lares impone el Reglamento 
benéfico-sanitario vigen'e, pudiendo el,que resulte nom­
brado hacer igualas con ios demás vscinos, conforme á 
la costumbre establecida, y cuyas igualas pueden pro­
ducir la cantidad de 3.U00 pesetas próximamente. Soli­
citudes basta el 15 del corriente al alcalde D. Rufo 
García.

—La de médico titu la r—por terminación de contra­
to—de Villamanrique de Tajo (Madrid), dotada con el 
sueldo anual de 76U pesetas, por la asistencia á cuatro 
fam ilias pobres incluidas en Beneficencia, y pagadas 
por trim estres vencidos. Además el médico puede cori 
ta r  con 1.500 á que ascienden las igualas con los parti­
culares, pudienáo cobrarlas por mensualidades adelan­
tadas; en estas igualas ó contratos no intervendrá el 
Ayuntamiento. La población consta de 154 vecinos, es 
sana, con mucha vegetación, y se halla situada en la ri­
bera del Tajo, distando sólo 12 kilómetros de las esta­
ciones del ferrocarril de Colmenar de Oreja y Santa 
Cruz de la Zarza. Solicitudes hasta el 14 del corriente 
al alcalde D. Emilio Camacho.

_E stá vacante una de las dos plazas de faculta! ivos
titu lares de Oarrión de C alatrava (Ciudad Real), dota­
da con 75u pesetas anuales, pagadas por trim estres ven 
cidos, cuyo anuncio aparece en el B o le t ín  O fic ia l , nume­
ro 9b, del día 3 del actual. Dicha villa, de unos 3 600 ha­
bitantes, dis a de Ciudad Real 10 kilómetros, es rica ó 
industriosa, y puede cada facultativo proporcionarse un 
buen partido médico. Sólo asisten cada uno iiO fam i­
lias pobres, por térm ino medio.

—La de médi'*o titu la r—por renuncia—de Carcelen 
(Albacete), dotada con el sueldo anual de 750 pesetas.

pagaderas de los fondos municipales y  por trim estres 
vencido.s. El facultativo puede y es libre para hacer 
ígualatorio con Irs vecints de la pcblación, la cual 
consta de 1 .'00 alm as, pagándose por los mismos y 
mensualraento la cantidad que eulre estos y aquél acuer­
den. Solicitudes hasta el 15 del corriente al alcalde don 
Alonso Sarriá.

—La de médico titu la r-  por estar servida in terina­
mente—de Cox (Alicante), habitantes 1.628, dotada con 
el sueldo anual de 400 }:esetas, pagadas de los fondos 
municipales, por la asistencia á la.s fam ilias pobres, pu- 
diendo el agraciado celebrar contratos particulares con 
los vecinos pudientes Solicitudes hasta el lóde) corríen 
te al alcalde D. Manuel Cuenra.

—La de médico titu la r  por terminación de contra­
t a —de Horcajada (Avila), habitanles 1.447; la  dotación 
anual que el agraciado ha de percibir será de 400 pesetas, 
pagadas de los fondos municipales en trim estres vencí 
dos, por la asistencia á 50 vecinos pobres y cumplimien­
to de las demás obligaciones anejas al cargo. Solicitudes 
hasta el 15 del corriente al alcalde D. Fernando García.

— La de médico titu la r  de Yebes (Guadalajara), ha­
bitantes 2'6, dotada con el sueldo anual de 75 pesetas, 
pagadas del presupuesto municipal por trim estres ven 
c¡ los Soli -itüdes hasta el 15 del corrieuta al alcalde 
D. Venancio Hernández.

—Las de médico titu la r, farmacéutico y practicante 
—desde el 29 de Septiembre p róx im o-de  Castiello de 
Jaca (Huesca), habitantes 559; la prim era, dotada con 
25 pesetas por la titu la r , pagadas por trim estres venci­
das del presupuesto municipal, y 64 fanegas de trigo, 
medida del país, á que ascienden las igualas de los ve­
cinos; la segunda, con ül fanegas de trigo á que suman 
las mismas, y la tercera, con i28 fanegas por ídem y 
casa franca para el agraciado y fam ilia. El trigo será 
bueno y mercader, puesto, á cuenta y riesgo del Ayun­
tamiento, en el domicilio de loa profesores, dentro del 
mes de Septiembre de cada año. Solicitu .es hasta el 15 
del corriente al alcalde D. Blas Iguacel.

—La de médico t i tu la r—por renuncia—de Asparrie- 
gos (Zamora), habitantes 496, dotada con el sueldo anual 
de 999 pesetas pagadas por trim estres ve- cidos del pre­
supuesto municipal por la asistencia de las fam ilias po­
bres, pudiendo el agraciado celebrar contratos particu­
lares con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 15 
del corriente al alcalde D. Atilano Rivera.

— [Jua de las dos plazas de médico titu la r—por tra s­
ladarse á otro punto el que la desempeñaba—de Vezde- 
marban (Zamora), con la  dotación anual de c55 pesetas 
pagadas del presupuesto m unicipal por trim estres ven­
cidos, por la asistencia á 77 fam ilias pobres. El contra­
to será por el término de dos años, que darán principio 
el I.** de Enero de 1904, y term inará en 31 de Diciembre 
de 1905, sin perjuicio de que el agraciado disfrute dicha 
dotación desde el día que tome posesión. Solicitudes 
hasta el lo del corriente al alcalde D. Fidel Coca.

—La de médico titu la r—por dimisión, desde el 29 de 
Septiembre—de Celadas (Teruel), habitantes 858; su do­
tación anual consiste en 1.375 pesetas y 150 fanegas de 
centeno pagadas por el Ayuntamiento al finalizar el con­
trato . Solicitudes hasta el 16 del corriente al alcalde don 
Santiago Martín.

—La de médico titu la r—por renuncia—de Muga de 
Sayago (Zamora), con la dotación anual de 100 pesetas, 
pagadas por trim estres vencidos, por la  asistencia á 15 
familias pobres, y la iguala de 230 vecinos á razón de 
una fanega de centeno cada uno, pudiendo los que soli­
citen dicha plaza contratar con el pueblo, si .alguna 
condición no explicada en este anuncio se crea conve­
niente tanto á los solicitantes como al pueblo, ya sea 
respecto de la Beneficencia, ya  de la iguala ó de cual­
quiera otro que á los interesados conviniera. Solioitiules 
liasta el 17 del corriente al alcalde D. José Domín­
guez.

—La de médico titu la r—por defunción—de Cubo del 
Vino (Zamora), habitantes 767, dotada con el sueldo 
anual de úOO pesetas pagadas del presupuesto municipal 
por trim estres vencidos por la asistencia á 30 familias 
pobres. Solicitudes hasta el 17 del corriente al alcalde 
D. Jenaro Calles.
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EL SIGLO MEDICO
Se publica 

todos los domingos.

BOLETÍN DE MEDICINA, GACETA MEDICA

G E N IO  M É D IC Ó - O U IR Ú R G IC O
I Publica una Biblioteca 
t  sumamente económica.

P erió flico  d e  M e d ic in a , G irucfia  y  F a r m a c ia ,  c o n s a g ra d o  á  lo s  i n t e r e s e s  m o r a l e s ,  c ie n t í f i c o s  y  p r o f e s io n a le s  d e  l a s  c la s e s  m é d ic a s . '

F U N D A D O R E S

SEÑORES DELGRÁS, ESCOLAR, MÉNDEZ ALVARO, TEJADA Y ESPAÑA Y NIETO Y SERRANO

Precios de suscrlpoidn de EL SIGLO 
Madrid: 3 pesetas trimestre. 

Provincias: 4 pesetas trimestre.
8  semestre, y  I S  e l año. 

Extranjero y Ultramar: 20 pesetas.

P R O P IE T A R IO S

B. i a i ' i i  Siipret. — 11. Carlís la r ía  Gortezo. —  0. Anflal
D IR E C T O R  G E R E N TE  

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

Precios de suscripción de la BIBLIOTECA 
España: 15 pesetas al auo 

que pueden pagarse en tres veces. 
Extranjero y Ultramar; 20 pesetas

j O R

d e l § '

G O T A
REUMATISMOS

Específleo probado de la GOTA y R E U M A TISM O S, calma los dolores los 
mas fuertes. Acción pronta y segura en todos los periodos del acceso.

r. GOMAR é hijo! ai. Ru« Saint-CUuda. PARIS VENTA POR MENOR. — EN TODAS t-AS FARMACIAS V DROOUERIAS

LU
Panoats 40a cuDOcaa lu

' P í l d o r a s ^, ** DML DOCTOS O .

D E B A O TOB PA JtIS
QO titubean en purgarse, cuando iol 
necesitan. JVo temen el asco ni eij 
causancio, porgue, contra lo guesu-l 
cede con ios demas purgantes, estel 
no obra bien sino cuando se tomsl 
conbucínosaiimen.os y  bebibasfor-l 
tincantes, cuaiei vino, el café, el te.l 
Cada cuai escoge,para purgarse,iaj 
hora y  la comida que mas le convie-l 
nen, según sus ocupaciones.Conjol 
el causancio que la purga ocasional 
queda completamente anulado ¡ 
por el efecto de ¡a buena ali-¡ 

mentación empleada, uno se^
■ decide fácilmente a volver áj 

empezarenantas vece^  
sea necesario.

E l  m e j o r  C a - l n n e i r v t e

contra: T o s, sea cual fuere su causa, R e s f r ia d o s ,  G ripe , C o q u e lu ch e , M a le s  d e  G a rga n ta ,  

Do lore s de  E s tó m a g o ,  D o lo re s  de  V ientre  en las señoras, J a q u e c a s ,  A g ita c ió n  n e r v io sa f  

In s o m n io  y  todos los P a d e c im ie n t o s  /nc/eíerm/nac/os.
P A S T A  B E B T H É  ^(complemento riel tratamiento).

E X Í J A N S E ; el S E L L O 'id  E S T A D O  F R A N C É S  y In F IR M A !

F U M O U Z L -A I .O E S P E Y R E 8 ,  V8 , FauD» S t - D e n i a ,  Paria.
A

D ELA B A R R E
J a r a b e  s i n  n a r c ó t i c o .

Facilita la s a l id a  de los d ie n te s , previene ó hace desaparecer los| 
su fr im ie n to s  y todos los A c c id e n te s  de la p r im e ra  d e n tic ió n .

EXÍJASE el S E L L O  del ESTADO FRANCÉS

U j

GARGANTA
voz y  BOGA

¡PASTILLASdeDETIí ANI
I Becomeniladat contra los M ales de la  
I G arganta, E xtin cioa ea  de la  V o*,
I In flam acion es de la  B oca , E fectos  
p ern iciosos d e l M ercu rio , IritaciOQ 
que prod u ce  e l  T abaco , y special menté 
4 lo* Snrs PR E D IC A D O R E S, A BO G A ­
DOS, P R O FE SO R E S y  C A N TO R E S 
para facilitar la em lc ion  de  la  v oz . 

[Exigir en el rotulo a firma de kib. DETHAB* j 
Ftrmaceutioo en PARIS.

V I N O
C A R N E -Q U IN A -H IE R R O

MEDICAMENTO-ALIMENTO, el más poderoso REGENERADOR
pre*c**ft0 p o r  l o o  M édieoir.

Este Vino, con base de vino generoso de Andalucía, preparado con jugo de 
carne v las cortezas más ricas de quina, en virtud de su asociación con el 
hierro es un auxiliar precioso en los casos de : C lorosis. Aneniít profunda. 
Menstruaciones do/orosas, C alen turas de  la s  Colonias, Ma/aria, etc.

1 0 a ,  « u e  RtcbeH ea, P arle , y  en todas f a r m a c lM ^ e l^ t t ^ e ^

(O
eo

Ui Amenorrea, la  Dismenorrea y ia Metrorragia ceden rápidam ente si se usan 1m  cáp­
sulas de APiOL de JORET y  HOMOLLE. E ste m edicam ento, verdadero regvlador de la menstruación, no 
ofrece peligro alguno aun en caso de preñes. PABIS, fsrmzols o. SéguU. 16B, me Sslnt Henoré; tod» rennaelu. .............
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CORRESPONDENCIA <»
A dvertim os Á n u estros suscriptorea que no se  

con testará  particu larm ente n inguna carta  que no 
v a y a  acom pañada de un se llo  de 15 céntim os.
D. Bonifacio Laucerica.—Pagado S iglo  v B iblio teca  

fia Diciembre 1908.
D. Antonio Canellas.—Becíbída su carta; remitidos los 

números que pide.
D. V iotorio Marzol.—P ag ad o  S iglo y B iblio teca  fin Di­

ciem bre 1903.
D. Gabriel de Bonilla.—Suscripto Sig l o , y naeado fin 

Diciembre 1908. ' ^ r  s
D. Luis Alzua.—Pagado S iglo  y  B iblio tec a  fin Diciem­

bre 1908.
D. A n íb a l G onzález.—Id. S iglo  fin F eb re ro  1904.
D. José María Z u b iri—Id. S iglo fin Diciembre 1903,
D. Clemente Gosálves —E l Sr. M arcili avisa su pago 

S iglo  fin Diciembre 1908.
D. Ju an  Cojo.—Pagado S iglo  fin Diciembre 1903, y Bi ­

blio teca  primero y  segundo plaz».
D. Leopoldo Barbero (HerrerosV—Id. S igi.0  y  B ibl  o te- 

CA encuadernada fin Diciembre 1903.
D. Pedro Vázquez Munriño.—Suscripto S iglo  desde 

de Mayo, y  pagado fin Octubre 1908.
D. J u s to  Millán.—Pagado Sig lo  fin Diciembre 1908 
D. Emilio Alvarado. - I d .  Siglo  y B iblio teca  fin 

ciembre 1903.
D. Eduardo M artiuez A lonso.- Id. é id.
D. Indalecio Hollín.—Id. Sig lo  fin Mayo 1903.
D. Miguel G ortarí.—Id. S iglo fin Diciembre 1903.
D. Joaquín Seoane.—Suscripto Sig l o , y  pagado ñor 

Sr. Gali Camps fin Abril 1904.
Casino de Guadalajara.—Pagado Sig lo  fin Diciembre 

1903.
D. Gregorio M ata Gil.—Id,
D. Santiago Cantalapiedra.—Id.

(1) Rogamos á nuestros suscriptores que se fijen en 
esta  sección. Los que deseen obtener contestación priva­
da á  sus cartas deberán rem itir un sello de 15 céntimos, 
pues de io contrario se les contestará en este lugar del 
periódico. Todos los pagos que se hagan por los sus- 
enptores se consignarán sin fa lta  en esta sección

1.‘

Di-

el

D. Jo sé  D íaz B u stam an te . - P a g .  do Siglo  y  B iblioteca  
fin D iciem bre 1903.

D. Tomás Martínez.-Recibidas sus cartas; contestado 
particularmente.

D. José  Calvo R om ero .—R em itido  el num ero  que pide 
D. A lfredo Delgado.—Rec bida su ca rta .
D. Indalecio  B aena.—Id .
D. R om ualdo  F. C arm ena  —Id.
p . A lfredo L zq u erd a .—R em itidos los núm eros que pide 
p .  Jo sé  H u e r ta s .—P agado  SiGi o fin D iciem bre 1903.
D. F rancisco  C andela. -Id . S i g o  y B ib l io t e c a  fin D i­

ciem bre 1903.
D. B ernardo  C arre ra .—Id . é id.
D. Leopoldo Blanco de Obregón.- I d .  Siglo fin Diciem 

bre 1903.
D. R icardo  A lb e rt P rosper. -  Id . Sig lo  y  B iblioteca  

fin D iciem bre 1903.
D. C ipriano D iez.—Id. id.
D. José María Castillo Layiaga.—Pagado S iglo  fin Di­

ciembre 1903.
D. M anuel G ascón.—Id.
D. J u a n  del H oyo C orm enzana.—Id.
D. M anuel F á b re g a .—Id.
D. E n riq u e  A y a la .—Id.
p. Antonio Mendaña.—Id; remitido el número que pide. 
D. Manuel Riobó.—Pagado S iglo y B iblioteca  fin Di­

ciembre 1903,
p. V alen tín  G uisande.—C ontestado  p a rtic u la rm e n te  
D. A lejandro  L lo re n te .-E l  Sr. Gil a v isa  su  pago Siglo 

fin D iciem bre 1903. 
p .  E m ilio  Coves.—R ecib ida su  carta .
D. A ntonio  V ie ta .—Id.
D. J u a n  Diez Q u in te ro .—C am biadas la s  señas; re m iti­

dos los núm eros que pide.
p . Jo sé  R ey  L a rram en d i.—P ag ad o  S ig lo  fin Ju lio  19.3. 
u . G aspar M oráis —Id  Siglo y  B iblio teca  encuader­

n ada  fin D iciem bre 1903.
p .  G regorio  B uendía.—Id. Siglo  fin D iciem bre 1903. 
p .  Jo sé  líu c a s  Toledo.—Id. S iglo fin D iciem bre 1903.
D. V ícpir M oncho.—E l 8r. A g u ila r av isa  su  pago Siglo  

fin D iciem bre 1902.
D. A lbino M olinero.—P ag ad o  Sig lo  y  B iblioteca fin 

D iciem bre 1908.

(C o n tin ú a  e n  la  p á g in a  V I  d e  a n u n e io s .)

San Telmo
En J erez  de la Frontera.

A g u a s  c lo r u r a d o - s ó d ic a s  s u lfu ro s a s .

Especiales para combatir )a e s c r ó f u la »  h e r p e s »  a n e m ia  
e o f e r m e d a d e s  d e  l a  p ie l  y  n e r v i o s a s .

Temporada oficial, de i5 de Junio á 15 de Octubre.
Pídanse informes y folletos al administrador del B a ln e a r io  d e  

S a n  T elm O f en Jerez.

£ n

MEDIANA DE ARAGON
S a . l e s  n a . t x i x ' a . l e s  p u r g - a n t e s .

S u l f a t a d a s . - S ó d i c a s . ^ L i i í n i c a s . - M a g n e s i a n a s .
M ED A LiLA  D E O R O , P A R ÍS  1 9 0 0  

No exigen régimen, no producen náuseas, no irritan jamás, son de efecto seguro
En las Díspspsías, Disenteria crónica, Catarros de 

la vagina y matriz, Congestiones del cerebro, Hígado, Bazo y Riñones 
EFICACISIMAS EN LOCION Y BAÑO

Para el Reumatismo, Herpetismo, Escrofulismo, Eczemas y demás enferme­
dades de la piel que tienen su origen en la impureza de la sangre.

Oe seguro éxito en las enfermedades del aparato Qénito-Urinarlo de la mujer.

FRASCOS PREPARALOS PARA USO INTERNO 
B o t e s  p a r a  l o c i ó n  y  b a ñ o  d e  1  k i l o  d e  S a l e s .  

VÉNDENSE EN LAS FAEM ACIAS Y  DROGUEEÍA8 

A g e n te s  g e n e ra le s ,  J O V E  Y  B U A N C ,  B A R C E L O N A

cd
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A P B N A 8  H A B R Á  M É D IC O  Q U E  N O  H A Y A  R E C E T A D O  E N  L A  M A Y O R  

P A R T E  D E  L A S  AFECCIONES DEL TUBO  D IG ESTIVO  E L

ELIXIR ESTOMACAL
de SAIZ DE CARLOS

Su crédito es ya tal, que ha tomado puesto preeminente en 
la terapéutica, y se le prescribe como un agente poderoso cuyos 
admirables resultados d o  se hacen esperar. Sus efectos son au­
mentar la secrocióu del jugo gástrico, auxiliar su poder diges­
tivo, aumentar la tonicidad muscular y nerviosa del e s tó m a ­
go é in te s tin o } aumenta el apetito, suprime la pirosis, hipe- 
racidez y vómitos, tonifica, no sólo el aparato digestivo, sino 
la economía en general, pues el enfermo come más, digiere me- 
jor. y.por consiguiiente, se nutre, por lo cual es útilísimo en las 
anemias que dependen de digestiones imperfectas; disminuye 
y evita las fermentaciones anormales, y quita el dolor y la pe­
sadez gástrica, curando la úlcera del estómago, la dilatación 
y los catarros intestinales en niños y adultos. Es de agradable 
sabor, y completamente inofensivo, lo mismo para el enfermo 
que para el que está sano; puede usarse á la vez que las aguas 
minero-medicinales y  en sustitución de ellas y  de los licores de 
mesa.
Serrano, eo, Farmacia, MADRID, y principales de España, Cuba, Filipinas 

México, América del Sor, Estados ünidos é Inglaterra.

•  « l I T '- á Excelente prepara­
ción, de gran utilidad 
para los convalecien­
tes, é indicada, por 
regla general en todos 
los casos de dispepsias 
gastralgia, a n em ia ,

_____________ c a ta r r o s  gástricos é
intestinales, y  siempre que la digestión se efectúe de manera irregular. 
Vino da peptona.—V ino de peptona y h ierro .—C hocolate de peptena  

P eptona de carne concentrada. — P eptona de lech e .
O. O R T E G A ,  L E O N ,  1 3 ,  M A D R I D

SOLUCION OOSIFIGiDi OE ARRHÉNAL
p rep a rad a  por A. LLOPIS, fa rm acén tico

Medicación arsénica! muy superio r  á los cacodilatos.
E s t a  s o lu c ió n  s e  e m p le a  co n  g r a n  éxito en laa> e n fe rm e d a d e s  c o n ­

su n tiva s, n e u ra s te n ia ,  c o n v a le c e n c ia s ,  t u b e rc u lo s is  en to d a s  su s  fo r  
s ,  e n fe rm e d a d e s  de la piel, si'filis s e c u n d a r la  y t e r c i a r l a ,  e tc .,  e tc

Cada gota de esta solución representa DOS lülUGRAMOS de Arrhénal.
D O S IS :  Doce á treinta gotas al día tomadas de ana vez en la comida durante siete dias, sus* 

^  pendiendo el tratamiento cuatro ó oinoo dias, para oontinnar loe jotra vez en la miama forma, 
a  D* veDti ea lat prioeipalei fimaeitt y ei cata d«l autor, rm ii,  I y MADRID

► ♦©

DE CLORHIDRATO DE COCAIMA Y MENTO
Lft* propiedadea tarapéatiaaa d* satoi 

08 medieameotoa, laa haea efieaeaa sn 
odaa laa sfeeeionaa ds la garganta. 
FARMACIA DE BORRELL HERMANOS 

M A D R I D  * B A R C E L O N A  
UEBTA UB LSOL, 5 T ASA LTO , KS

L O iiL O Já L O jiL O i © ©
Lá MURQAñlTá

X v O S O B I B S
Viiitihi.ioBa,antiherpética,antieacroJv,loía 
antipuraaitaria, antiaifiíítica y  en alio 

^gradoreconatituyente.
Según L A  P E R L A  D E  SAA  

C aP L O S , Dr. D. BafaelMartínes Uo- 
ina, con esta agua se obtiene

£ a  S a lu d  á  d o m ie ilio
En el último afio úe han vendido

e ^ s  le  2 . 0 0 0 . 0 0 0  l e  o u r p i
La clínica es la gran, piedra de toque 

aguas minerales y ésta cuenta 
5 0  ANOS DE USO GENERAL T  
CON GRANDES RESULTADOS, 
para las enfermedades qne expresa la 
etiqueta y hoja clínica.

D epósito cen tral, Jardlnea, l&n 
bajo derecha, y se vende también eo 
todas las ’armatiasy droguerías. Su gra 
caudal de agua permite al gran Beata 
bleulmlento de B años estar abierto 
del 16 de Junio al 16 de Septiembre. Hay 
fonda, tres m «as, comodidades y bara*
rural

ATLAS Y COMPENDIO
pira la enseñanza del

MECANISMO DEL PARTO
T DE LAB

O P E R A C IO N ES  TO C O L Ó G IC A S

Precio en toda España: 10 ptas 
Magdalena, 86, 2 .o

CASA DEL CONTRABANDISTA
En el Paseo de Coches del Retiro.

— T E L É F O N O  6 7 5  -
Éfioaoisim as contra la  anem ia, c lo ro sis , escrolulism o  

, y  vóm itos de Jas embarazadas.
Utiles en las dilataciones del estómago, enfermeda-l 
des de la nariz, garganta, corazón y  pulmones; en la| 

albumi’ uria, diátesis úrica y  diabetes. 
Recomendadas como agua de mesa, en las comidas, 
por su acción tónica y excitante, quedespierta el ape­

tito V favorece las digest iones.

Balones de' oxigeno,
los BO litros. Sifones de agua oxigenada á 0 , 8 0 .  . 

Pídanse por teléfono á cualquier hora del día ó de laj
noche.

VINO PINEDO l i e  H O L A
CO.W P U E S T O

Premiado con Qran Diploma de Honor, Cruz de Mérito y Medalla de Oro 
(Expoalcién de Maraella, 1903.)

T O N I C O  N U T R I T I V O  
(Kola, Coca, Guaraña, Cacao y Fósforo asimilable) 

Cura la A n e m ia , R a q u itis m o , E n fe rm e d a ­
d es  n e rv io s a s  y d e l c o ra z ó n , A fe c c io n e s  
g á s tr ic a s , D ig e s tio n e s  d if íc i le s . A to n ía  in ­
te s t in a l,  etc. Indispensable á las señoras durante el 
embarazo y á los que efectúan trabajos intelectuales ó físi 
eos sostenidos.—Sin  r iv a l p a ra  lo s  n iñ o s  y a n ­
c ia n o s .

F A R M A C IA  D E  P IN E D O  É  H I J O S  BILBAOGRAN V ía , 14 , Y CRUZ, 10.
Pídase en todas las farm acias y  droguerías.

Ayuntamiento de Madrid



JAMBES BBOUtó J l  LABOZE
---------------------- - . - o  O -a»----------------------------

J A R A B E  L A R O Z E  d e  B R O M U R O  d e  P O T A S IO
enteram ento líbre deioduros, cloruros y brom atos, exactam ente dosadoá p or cuchara de sopa.

J A R A B E  L A R O Z E  d e  B R O M U R O  d e  S O O IO
contiene exactam ente /  g r. de sa l Químicamente puro  por cuchara de sopa.

J A R A B E  L A R O Z E  d e  BROMURO d e  ESTRONCIO
contieno exactam ente Z gr. de sa l com pletam ente libre de Bario p o r cuchara de sopa.

J A R A B E  L A R O Z E  P O L I B R O M U R A D O
 ̂  ̂ (PO TA SIO , SO DIO , AM O NIO)

Una cuchara de sopa del jarabe contiene exactam ente 3  gr. de Bromuros.

J A R A B E  L A R O Z E  DE CÁSCARAS DE NARANJAS AMARGAS
contra todos los accidentes nerolosos de la digestión. Dos ó tres cucharadas de sopa por dia.

hkmm Tfirapéiiticas; Épilepsia, H isteria, Nevríisis, Enferm edades N erviosas.
Tj A .R ,02ÜI5, S ,  ru é  des L i o n s - S a i n t f ^ a r i s .

KOHAIS y C‘% Farmacéuticos de l.“ clase, ex-interno de los Hospitales de Paris. ^

SOLUCION PAUTAUBERGE
al CLORHIDfíO-FOSFATO de CAL CREOSOTADO 

M u, blsD tolerada, esta solución perm ite sola la larga duración del I 
tratam iento  y es completamente absorbida, condiciones necesarias
f>ara obtener resultados duraderos. Electos bueoca y rápidos sobre 
as Vías digesUvas. el estado general y Iss íesioaes iocaies en

la* T U B E R C U L O S IS ,
u« APECCIO NSS B R O N Q U IO -PU LM O N AR ES, 

las ESC R O FU LA S , el R A Q U IT IS M O .

C t P S U L ^ S

C A P S U LA S  RAQUIS
de Copaibato de Sosa 

EL ANTIBLENORRÁGICO

1

«»
g-

B-

m á s  e í l c a z
e n  t o d o s  lo s  p e r io d o s  d e  ta e n fe r m e d a d .

------

Ausencia de eructos ó de n á u s e a s ;  
tolerancia perfecta de las vías digestivas.

Dosis : 3 á 12 Cápsulas al día.

E x íja n se  : la de
y ti Sallo di U " U n i o n  dei F a o r i o a n t s ''.

FITMODZE, 7 8 , Fauboarg 8 alnt>DeiilB. Parí».

I'V't'l!

lüTOEUlQOI SEL ESTiSO T DE U  iClDElIl
i r a u  ( ^  mejor sgus de meta

8AIMT-JEAII I i E - i d « m * :r  
PRECIEUSE O aitraiV ^ .Ictsricii',
I k l íS I D e E  AfeMlenes dsl bindo, ds les rifionstv 
U C iv I n E E  Fledrs, Disostei, Cdltcos.
!dU  íici&iiBdi IB fu ti i^ d ib li; oni botiUi por dii

BIOSINE LE PERDRiEL* GUCEROFOSFAIO DOBLE
de CAL y  de HIERRO oferrescente.
El mas completo de los reconstituyentes 

y de IOS torneos clei organismo, 
se recomienda por su empleo y su gusto 

agradables.
LE PERDRIEL &  C^, París.

ANEMIADEBILIDAD.
MEDADE
combatidas con ex/to con ¡a

ENFERMEDADES de INFANCIA
son

F y O Q O L Y C i H E d . i D ^ e R E S S Y

LE PEHORiEL & O ,  Paris.

Ayuntamiento de Madrid
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CÉLEBRE DEPURATIVO VEGETAL
|, p r e s c r i t o  p o r  l o s  M é d i c o s  e n  l o s  c a s o s  d e

—  ENFERMEDADES d e  u  PIEL —
if . V ic io s  ilc  la  S a n g r e , H e r p e s , A c n é .

^ ^ ^ ' ® h e l í e u ,  P a r í s  j  en wi»*

ií'»-

M E M O R IA L  H IP O D É R M IC O

A N E M ' R S
Hierro loyertabie RO U SSEL

Arsénico Inyectable « « “ S^EL

neuralgias
mmi tómaráiaita

Un centím etro esta

f i e b r e s  P e r n i c i o s a s

QlllMU Inyectable ROtjSSEL
ü n o  á  tr e s  y  h asta  cu atro

metros cúbicos en loB casos gr

Í í ^ S IFILIS
m e r c u r i o  I n y e c ía b l f i  R O U S S E L

(CIANUBO DE MEflCUfiiO)

Un centímetro cúbico porcada
_____ dos días.

T I S I S  PüLlWON^éR
FENEUCALIPTOL

A r s é n i c o  ^ I n y e c t a b l e

hemorragias
E R G O T I N A

y  ^ R g o t i n i n a
Inyectable

R O U S 8 E L

M ousn ierp  30p pue H o u d an i S o e a u x  (S e in e ) F ra n c ia *— En Pa' 
l |  rúa dea Tournallaa.

DE
BL ANCARD

o

9

Y O D U R O  DE H IE R R O  IN A L T E R A B L E
A protoarios p o r  la Academia 

de lyj edicina de París.
Participando de las propiedades del 

lod o y del Hierro, estos Pildoras y 
Jarabe convleaeu especialmente *en 
las enfermedades tan variadas que 
determina el germen escrofuloso 
f tumores, obstrucciones y humores fríos, 
etc.), afecciones contra las cuales son 
impotentes los simples ferruginosos; 
en la Clorosis (colores válidos), 
Iteucorrea (flores blancas), la A m e­
norrea (menstruación nula ó dificH}. 
ta Tisis, la Sífilis constitucional, 
etc. En lln, ofrecen un agente terapéu­
tico de los mas enérgicos para esli- 
mular el o.ganismo y modificar las 
conslílucloues linfáticas, débiles ó 
debilitadas.

Como prueba de autenticidad de los 
verdaderos Píldoras y Jarabe de 
B lan card . exíjase A 
nuestra lirma ^ -ó .-^  
junta y el sello de la - '
C'iión de Fabricantesy¿  r.?rmaeéunco rfe Páryg, os//e ñonaparíe, ÍO A

BOISSY
Une dotliporempollt

AMPOLLAS
pare Inhalaolonet

Romper las dos puntas de la Ampolla, recoger 
el liquido en un pañuelo, y hacerlo respirar al enfermo.

Ampollas Boissy
conlODUROdeETILO

Alivio inmediato y 
curación completa del ^ S M A

Ampollas Boissy
con NITRITO de AMILO

Alivio inmediata y coraaón completa

i .  A N G IN A S  0 .P E C H 0

SÍNCOPE, MAREO Y EPILEPSIA
Ampollas Boissy <.n e t e r

ATAQUES DE NERVIOS, SÍNCOPES, ETC.
Todas estas Ampollas se conseivan indetluidamente 

aun en los países cálidos

J - A . R J ^ B E 3

de lODUROde SODIO
DE B O IS S Y

Potencia depurativa contra S íf i l is ,  E sc ró fu la s ,  
Gota, A sm a ,  A n g in a s  de P e c h o ,  etc.

Depósito en P a r ís  : 2 ,  Plaza Vendóme.

ANUNCIOS
E 2 C T i e - A - 3 S T a * E K 0 3
L a  S O C I É T É  M U T U E L L E  
DE P U B L I C I T E  CGI, P ue 
C a u m a r t í i i i  P a r ía  de 
que e s  d i r e c t c p  M r .  A .  
L o p e t t e ,  ea la  e n c a r g a ­
d a  E X C L U S I V A M E N T E  
de r e o i b íp  los  a n u n o io a  
e x tp a n je p o a  p a r a  n u e a -  
tpo papiódioo»Ayuntamiento de Madrid



L). Saturnino Barreda.—Pagado Siglo fin Diciembre 1903.
D. José Amo.—Id . Sig lo  y  Bib lio tec a  fin Diciembre

i m
D. NioBsio H . Nacar.—Contestado particularm ente.
D. Luis Gil é Izaguirre .—Id.

'D . Baltasar Gilpérez. —Pagado Sig l o  fin Diciembre 
1903.^

D. Gil Diez Negro.—Id. Siglo y B iblioteca  fin Diciem­
bre 1909.

D. Manuel M artínez Saldise.—Suscripto Siglo; pagado 
fin Diciembre 1903.

D. Godofredo Lozano. — Pagado Sig lo  fin Diciembre 
1903.

D. Kicardo Chavarria —Id. Siglo y B ib l io t ec a  encua­
dernada fin Diciembre 1903.

D. Francisco García N eira.—.d. Sig lo  fin Diciembre 
1903.

í). Ildefonso Domínguez,—Id. S i g l o  fin Diciembre 1903.
D. Roque M artínez.—Id. Siglo  y B iblio tec a  fin Diciem­

bre 1903
D José Gaicía.- Suscripto Siglo  desde 1.® Mayo; remi 

tidos los números.
D. Perfecto Alvarez, — Recibida su carta.
D. Luis Felipe Lobón.—El Sr. H. B arrías avisa su pago 

S iglo fin Diciembre 1903.
D. Mariano Berdejo.—El Sr. Gasea avisa su pago Siglo  

fin Diciembre 1903.
D. Eustaquio Tutor.—E l Sr. Fe avisa su pago Siglo  fin 

Diciembre 1903.
D. Antonio Pellón.—Pagado S iglo  y B iblio teca  encua­

dernada fin Diciembre 1908.
D. Edmundo Cortázar.—Id. S iglo y B iblioteca  fin Di­

ciembre 1908; contestado particularm ente.
D. H ernán G. BÍanco.- Id. S iglo  fin Diciembre 1903; re­

mitidos los números que pide.
D. Julio Rivero.—El Sr. Calón avisa su pago Sig lo  y 

B iblioteca  fin Diciembre 1903.
D. José Busto de Miguel.—Id. é id. |
D. Gabriel López —Id. é id.
D Rufino Macho Jiménez.—Id. é id. encuadernada fin 

Diciembre 1903.
D. José Alvarez Chacón.—Id Siglo fin Diciembre 1903.
D. Miguel Moreno López.—Recibida su carta .
D. Fructuoso Moya de la  Torre.—Pagado Siglo  y B i ­

blioteca  fin Diciembre 1908.

D. Jo aq u ín  Lorenzo. —P ag ad o  Sig lo  y  Biblioteca fin 
D iciem bre 1903

D. C arlos H e rn á n d e z —Id. ó id. en cuadernada  fin D i­
ciem bre 1903,

D. E n riq u e  G uüoche. -  Id  S iglo  fin D iciem bre 1903.
D. Isidoro López.—Id. S io u ) fin Sep tiem bre 1903, y  B i­

blioteca  D iciem bre 19>.2.
D. A ndrés D o m in g u e z .- Id . SioLO y  B iblioteca  encua­

dern ad a  fin D iciem bre i9(‘3, m ás la  encuadernación  
de 1902.

D. Tom ás G arm en d ia . — Pagado S iglo fin D iciem bre 
1903.

D. Cam ilo C alleja -  M. SiGi.o fin D iciem bie 1903,
D J u a n  B a u tis ta  M anzano.—Id.; i em itidos los núm eros 

que pide.
D, V alen tín  L ad re ro .— RecHiída mi c a r ta .
D. P edro  R uiz  S an to la3 a  — Ii| ; cambiada.^ las señas; se 

p u b lic a iá  lo que rem ite.
D E d u ardo  G arc ía  S om oza.—P^ga.do Sig lo  y  B iblio­

teca  en cu ad e rn ad a  fin Dioiembr% 1903.
D. Jo sé  M aestre  A costa .—Id S iglo fin Sep tiem bre 1908.
1). V íc to r M artínez .—Id  S iglo  fin D iciem bre 1903.
D. Jo sé  V icente de A nca.—R ecib ida la  lib ran z a  de 15 

pesetas.
D . J a v ie r  P o n g ilio n i. — P ag ad o  S ig l o  fin D iciem bre 

1908.
A cadem ia de M ed ic ina  de Z a rag o za .—Id.
D, P edro  E s tra d a  H illo .—Id. S iglo  y B ib l io t e c a  fin 

D iciem bre 1903.
D. Jo sé  Ig n ac io  P érez  R om án —Id. Siglo  fin D iciem bre 

1903.
D. Manuel Fandós Gascón.—Id. Sig lo  fin Marzo 1904.
D. F ran c isco  R o m era .—Id  S ig lo  fin O ctubre, y  B ib l io ­

t e c a  encu ad ern ad a  fin D iciem bre 1903.
D. F ran c isco  López B en ito .—P agado  S ig l o  y  B iblioteca 

fin D iciem bre 1903.
D. Ildefonso  R ebo llo .—Id . S iglo  fin D iciem bre 1903.
D. Jo sé  P ita  C obian .—Id. é id.
D. R am ón Bosch.—Id . é id.
D. M arciano  G onzález.—Id . é id.
D. J u a n  A lvarez R ico .—R ecib ida su  c a r ta .
D. M iguel G il.—Id.
D. Jo sé  M aría  Z u b ir i .—Id.; rem itid o s  los n ú m ero s  que 

pide.
e S e  c o n t in u a r á ,)
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ESTABLECIM IENTO  BALNEOTERAPICO
DE

21

-^¡1c t ) i|

B E T E L U  (N avarra).
Aguas buenas de España.

De gran confort. Alumbrado eléctrico; grandes s a lo n ^  de 
lectura (reformado), de fiestas, de billar y otros juegos. Hotel 
con espacioso comedor y servicio á la española y  francesa, en 
mesitas particulares dentro del mismo, sin aumento de precios. 
Mesa y habitaciiJn en prim era clase, 10 pesetas; en segunda, 
5,60 pesetas, todo, comprendido.

Aguas s u lfu ro s a s , só d ic a s  tem p lad a s , de seguro éxito en 
las enfermedades de la garganta y bronquios. Aguas a lc a l in a s  
de grandes resultados en las del estómago, hígado, riñones y ve­
jiga, y  aguas c lo ru ra d a  só d ic a s  p u lg a n te s , apropiadas para 
las enfermedades de la piel, matrisí é hígado. T r e s  m an an tia le s  
d istin tos, servicio hidroterápico de primer orden.

Pedir referencias al adm inistrador del Establecimiento.
Temporada oficial; 16 de  Junio  á  8 0  de  Septiem bre.

83<o

•<s
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L É ra lirá  it lleMíiies n M ú r n «  Op. Cííl
» ,  v A i l i r j A r > o i L . i r >

In td a l la  d s  o r o  la  E x p o a ic id n  d e  B a r c e lo n a
En esta casa (qne provee al Ejército y á la  Armada, á las Facultades de Me­

dicina y Á los hospitales civiles, y cnyos produetoehan merecido informes favo­
rables de las Beales Academias de Madrid y Castilla la Vieja, de la Dirección 
scneral de Sanidad M ilitar,de las clínicas oficiales de Valladolid, del Hospits’ 
Militar,etc. etc, )hallarán lospeflores profesores algodones hidrófilo, boratados 
tenicado, Balicllico,iodofórmicoalmohadíllae de celulosa,es*^opa purificada.hilf 
tejida inglesa, hilatejidaboratada yutes ourifieado. salicllico, fenicado; catgut, 
de los números 1 S y 8,catgut al ácido crómico, cautchnc en lámina, compresas 
da algodón higroscópico y antiséptico, crin preparada para suturas y desagüe 
celulosa al sublimado al8 por LOCO, gasas cloruro-mercúrica, fenicada.íodofór 
m ica,tim oIisada,etc.,en piezas del metro de aneho por 6 de largo y enrolloe 
de 10 centlitetrOB de ancho por 6 metros de largo; el mackintosch, la seda pro 
tectora, la  fenicada para igadnras, tubos de desagüe, pulventadores de aire y 
vapor, cajas para curas, et., etc. Quien desee conocer los precios de todos estos 
oroanetos, pida el catálogo que remite sratis

A. LLOPIS
t u b V r c u IT oV iT

Su C U R A C I Ó N  por  el

HISTOGENO
A base de NUCLEINA (fósforo orgánico natural) y ARRHÉNAL

Cada cucharada del HISTOGENO L IQ U ID O i ó medida que 
acompaña á cada frasco del H ISTO G ENO -G RANULADO , contie­
ne 10 centigramos de nucleína pura y 25 miligramos de arrhénal.
V éas e  e l p ro s p e c to  qu e  a c o m p a ñ a  á  c a d a  fr a s c o .  

I ^ r e o i o ,  &  j p e s e t  a s  f r a s c o .

Oe venta en todas las Farmacias y en oasa del autor, FERRAZ, I y 3, MADRID

HTLIIS!
para la enseñanza del

2=1

T DB LAS

m m m u  iocologicas

PRECIO EN TODA ESPAÑA: 10 PTAE
Magdalena, 3fí. 3 ''

' ? t S
ÍChocoutes

W '
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{ s u u i t^ E U iu a s u : !
fRlSi

ELIXIR DIGESTIVO JIMENO
Pep&lns y  p á screa tin a  en estado n atu ra l y  d ia sta sa . ^

Digestivo completo de los alimentos, escitaute del aparato gástrico.
A peritivo, antiemético,

FARM  ACIA del GLOBO del Dr. JIM EN O----------------------- P i s c a  R e a l .  t . - B ^ R O B L O N A  ------------------ :-----
Ayuntamiento de Madrid



MEDICACIÓN ANTIESPASMÓDICA
Vértigos. 
Aturdim ientos. 
Calam bres de estómago. 
V óm itos nerviosos.

Histeria.
Espasm os —- Sincopes. 
C onvulsiones.
Cólicos hepáticos.

Perlas de Et e r Clertan
PnEPABADAS POR UN PROCEDIMIENTO

APROBADO por la ACADEMIA de MEDICINA de PARIS

EiivolUira sumamente delgada. — Disolución ¡nmediaia EN  E L  ESTO M AG O . ~  Eílcacia segura. 
D o sif ica c ió n  r ig o r o s a  : 5 gotas de ^ter por perla.

D O S IS  : de 4 A 10 perlas por dia.

En todas las Farmacias. ~  C a sa  L. F R E R E  ( A. C ham p ign y  A  C ‘‘), I 9, rué  Jacob , PAR IS.

©0© © 0© © 0© © 0@.©0® ® 0@©0©©Q®®l

I E R R O  a U E V E N N E I D n l e e  a p r o l t a d o  p o r
lia A C A D E M I A  da

I - _____________________________________________________ ImEOICINA dlAARIS
I á caua de r a p u r e x a  7  Je fo p o d e r o s a  a c t i v i d a d  para corar A j t a m i a ,  C l o r ó a i a . ,  

i F * o h r o x a A * ' U B a ñ a r a — .1 d tdldaserdia. — fo n o íra ír t  de/Wíe»«. P4 rl«.U.p.Í*au».Apta

Jfítconstitujfente general, 
Depresión

del Systema neroioso, 
Ñeurasthenia, 

£ieeso de trabajo.

!N FOSFATO-GLICERATO 
'1 DE CAL PURO

J  . . e
^ 1 ^  DEPOSITO O E N E R A L:

CHASSAING y C', Paris, 6, sTciiiie Victoria.

A N T IS E P S IA  DELAS M U C O SA S
B O R IC IN A  M E IS S O N N IE R

Desinfectante, M icrobicida, Cicatrizante 
N I T O X IC A , NI C A U S T IC A , N I IR R IT A N T E

fnfsrmedac/esde los OJOS, de /as OREJAS, de la NiñlZ, de la LARINGE, 
de las Vías Urinarias, Ginecología, Úlceras, Quemaduras, Heridas.

L a  B O R IC IN A  se  em plea  en. P o lvo  ó  e n  So lu c ió n .

Depósito General : 17, Rué Cadet, París, y en las priocipales Farmacias.

I lA
!  í lC  í l P A Í l P A ^  n P í  I lS J p  A I T han venido á ser el remedio VJ rv ^^ '-A  L N excelencia de todas las

ENFERMEDADES NERVIOSAS Y CONVULSIONES,
especialmente la EPILEPSIA (Untdn Medical).

Q - F t - A - Q - I S - A - i S  Q - E I T ^ I I ^ n B - A - X J '  t r i u n f a n  e n  
LA  H ISTER IA , LA  NERVOSIDAD  FEM EN INA, LOS TRASTORNOS? 

PSICO SEN SO R IA LES  DE LA  EDAD  CR IT ICA  (D‘‘ P- VernonI

I N S O M N I O
Cada vez que haya que producir un SUENO REPARADOR, en todos 

los casos de I NSOMNI O,  para combatir la HISTERIA, la NERVOSIDAD, 
las CONVULSIONES, las NEURALGIAS, para calmar el DELIRIO deberá usarse 

3 E I1  C 3 - 1 = 5 X ^ I I V E 2 A X J .

O

TABON QUIRURGICO LESOUR
y  Es íudispeosable al CIRUJANO -  al MÉDICO -- á  las COÍV

(ANTISÉPTICO 
ENÉRGICO) 

COMDARONAS.

J. M O U S N I E R ,  3 0 , rué Houdan,
SC3B1A.XJ3E (Selxie)

K n  P A . R I S »  l y  x*vie < le s  X o u x m e l l e s .

O BESID AD,M IXED EM A.H EfíPETISM O.PÁPSfíA,etc.

Tabletas DE Catillon
á 0s'''25 de cuerpo

T I R O I D E S
Titulado, Eaterlllzado. bien tolerado, muy eficaz

l O D O - T Í R O I D I N E
PríDcipio iodado, mismos osos.

F L .  3  fr.—  PARIS.3, Bonl< St-Martln.

$ ENFERMEDADES NERVIOSAS |
^  EPILEPSIA -  HISTERIA — ECLAMPSIA X 
T  rnMvriT erriMc-ei INFANTILES — COREA X 

-  INSOMNIO — JAQUECA T  
A e E O U R A C o  nrn'itj ^

T "f> l ITRIBROMURO
de A . G I G O N

Sai conteniendo los tres  Bromuros en el estado ?
de pureza completa. ¿

D osiñoación fá c il, C onservación Ind eñ n id a . T  
W  F r a , « o  acorapañailo l ie  una cuchara-medida do»¡- ▼ 
^  ficaado 1 gr.que basta iianar disolveren un liquido ♦  
^cualquiera(infusión do ííío, asua aíiiearada, i-ic,). ^  
^  D ósis; 1 á AcDíhui-aedidas segio Us iidiescloBei dd Htilko. ^  
^  En Fr.iseosdo 30 pr. 2'SO; 60pi'. 4'SO; 125gf. 8'. #
♦  Farmacia G X (SO Xr.7. R u é  C oc i-R éron ,P a r ia  $
♦  y  en todas lai Fa'-macias. v

ENFERMEDADES
DEL

ESTOMAGO
PASTILLAS y POLVOS

P A T E R S O N
ton BISMUTHO 7 MAGNESIA 

Recomendados contra las A le cc io n e s ! 
d e l estóm ago, F a lta  d e  A p etito , DI* 
g estion es  laboriosas, A ced ia s , V óm i- 

I tos, E ru ctos  y  C ó lic o s ; regu larizan  
I la s  F u n cion es  d e l E stóm ago  y  d e  ¡o s  
I In te s tin o s .
|£x/g(> en el rotulo a ffrma de  J . F A Y A R D I 

A d b . D E T H A N , Farmaceatlco en Filis

E s s í S i a a n a a o B E i

La SOCIETE MUTUEILE
DB

PUBLICITÉ
6 1 , r ü e  C a u m a r t i n , P a i ís

d e  q u e  e s  d ir e c to r

ME. A. LOEETTE
e s  la  e n c a r g a d a

EXCLUSIVAMENTE
d e  r e c ib ir  lo s  a n u n c io s  e x tr a n je ­

r o s  p a r a  n u e s tr o  p e r ió d ic o .

Ayuntamiento de Madrid




