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Boletin de la semana.
Asamblea de delegados provinciales.— Sociedad Espa-
flola de Higiene.

Con una conciuTeucia extraordinaria, que Uena-
lia el amplio salon del Colegio de Médicos de esta
Corte, inaugur6é el martes ultimo sus tareas la
Asamblea mddica, compuesta de los delegados pro-
vinciales de los médicos titulares, como corona-
miento de las Asambleas de partido y provinciales
que, por convocatoria de la Junta de Patronato, se
reunieron en los dias 10y 17 de Abril dltimo. La
entrada en el salon de los vocales de la Junta de
Patronato,a cuya cabeza iba su entusiasta presidente
Sr. Canalejas, fue saludada con ininterrumpida
salva de aplausos. Calmados éstos, el Sr. Canalejas
abrio la sesion y concedid la palabra al presidente
de la Asociacion de titulares Sr. Alinarza, quien
leyé un breve y razonado discurso encaminado todo
él & demostrar la justicia con que los médicos tita
lares piden su orgauizacioii total y completa, adu-
ciendo en apoyo de su tesis hechos en que reciente-
mente ha tenido que intervenir la Junta de Patro-
nato, y citando parrafos de un informe del Consejo
de Estado en los cuales se aconseja al Gobierno
esta organizacion. Termino, después de tributar sin-
ceros elogios al Sr. Maura y a nuestro co-redactor
Sr. Cortezo, en medio de grandes aplausos, hacien-
do ver la necesidad de que cuanto antes se cree el
Montepio de que habla la Instruccién, para reme-
diar en lo posible el hecho, desgraciadamente harto
frecuente, de que los huérfanos y viudas de los mé-
dicos se vean obligados & vivir en mucho peores
condiciones que los del ultimo menestral...

En seguida el vicepresidente de la Asociacion
Sr. Nuflez ley6 las siguientes conclusiones que,
aprobadas por unanimidad, ha quedado encargado
de apoyar en las Cortes el Sr. Canalejas:

Prmei-a.—El cap. 8.0 de la Instruccion general de Sani-

dad, promulgada por Real decreto de 12 de Enero de 1904,
deberd ser elevado a la categoria de ley, y con arreglo a las
condiciones del art. 91 sera organizado definitivamente el
Cuerpo de médicos titulares.

Segunda. Los contratos actuales, hechos con anterioridad
a la promulgacion de la citada Instruccion de Sanidad provi-
sional 6 definitiva, que recaigan en médicos que estén com-
prendidos en el art. 91 de la misma, seran considerados
como ilimitados. Los contratos hechos después de la pro-
mulgaciéon déla Instruccidon de Sanidad provisional 6 defini-
tiva, sin atenerse & lo que la‘'misma prescribe, se declararan
nulos y 86 proveeran de nuevo las plazas con arreglo a ella.

Tercera. Una vez que se hayan hecho las clasificaciones
de que habla el art. 100 de la Instrucciéon, la Junta de Go-
bierno y Patronato organizara, total y definitivamente, el
Cuerpo de médicos titulares, regulando las categorias por
sueldos que no bajen para la minima de 750 pesetas, ni ex-
cedan de 3.000 para la maxima, teniendo en cuenta para
ello el niumero de habitantes y el de familias pobres de la
poblacioén; las distancias y topografia de la titular; la cuantia
del presupuesto municipal, etc.

Cuarta.—Los sueldos 6 dotaciones de los médicos titula-
res deberan ser partida obligatoria en los presupuestos mu-
nicipales.

Quinfa.—La provisiéon de las plazas vacantes se ajustara
al orden establecido en los escalafones, debiendo ser prefe-
rido en todo caso para su nombramiento el aspirante que
tenga el niumero mas elevado entre los que la hubieren soli-
citado.

Sexta. Si por cualquier circunstanciaalgun Ayuntamiento
aumenta la dotacién de la titular, el profesor que la desem-
pefa disfrutara este beneficio, puramente de interés mate-
rial, sin que esto pueda afectar en nada &4 la posesion del
cargo que ocupa, ni entrafar tampoco ascenso alguno en el
escalafén; su categoria continuara siendo la misma que por
clasificacion lo corresponde dentro del Cuerpo de médicos
titulares.

Séptima.- 1..08 médicos titulares no podran ser separados
de sus cargos sin quejas 6 motivos justificados, previa for-
macion de un expediente en que habra de oirse al interesa-
do y recaer informe de la Junta de Gobierno y Patronato del
Cuerpo.

Y octava.- Seran derogadas 6 modificadas todas las dispo-
siciones vigentes que se opongan a la organizacion del Cuer-
po de médicos titulares en la forma establecida en estas
bases.

Después el segundo vicepresidente Sr. Griinau
(lié lectura & la proposicion siguiente, que honra
muchisimo & la Junta do Patronato y que fué apro-
bada por aclamacion:

La Asamblea de delegados provinciales de la Asociaciéon
de médicos titulares, deseando que la Junta de Gobiernoy
Patronato del Cuerpo, Ubérrimamente elegida por sufragio
universal de estos funcionarios, tenga los derechos y pre-
eminencias que les corresponde por su elevada jerarquia y
ostente en todas partes tan genuiiiu y legitima representa-
cion, acuerda solicitar del Gobierno de S. M. la creaciéon de
una medalla de oro que, como las de otras Corporaciones,
sirva & sus miembros como distintivo oficial,
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Una vez acordado por el Gobierno el modelo, seran rega-
ladas las medallas y sus insignias a todos los vocales propie-
tarios de la Junta por los médicos titul-ires, como prueba de
gratitud y estimacion a los que tan altamente saben repre-
sentarnos.

Termiuado, digamoslo asi, el despacho ordina-
rio, el presidente concedié la palabra & nuestro co-
redactor Sr. Pulido—cuya entrada en el salon fué
saludada con estrepitosos aplausos,— quien comen-
z6 haciendo protestas de carifio a la clase de madi-
cos titulares, carifio que van alcanzando en todas
las esferas sociales y del cual deben aprovecharse
aquéllos para recabar cuantas disposiciones ofieia-
les estimen acertadas para bien en primer término
de la sociedad, aunque & la postre redunden igual-
mente en beneficio suyo. El Sr. Pulido hizo mereci-
dos elegios del Sr. Almarza, el general de los médi-
cos titulares, y del Sr. Canalejas, cuyos grandes
prestigios estdn por completo ai lado de éstosy
para la defensa de sus maltrechos intereses, afa-
diendo que no deben cejar un punto en la tarea de
las reclamaciones, desconfiando de los hombres pua-
blicos, muy dados, por multitud de circunstancias,
aolvidar cuanto prometen si no hay quien a todas-
horas les recuerde sus promesas. Aconseja que pro-
curen no solo convencer sino persuadir a esos poli-
ticos de que los grandes problemas de la salud pu
blica son los grandes problemas de gobierno, y feli-
citando al Sr. Canalejas porque en su programa ha
escrito como uno de los transcendentales problemas
en que han de ocuparse los Gobiernos, el de la sa-
lud publica.

Resonaban aun los aplausos tributados al sefior
Puhdo cuando al ponerse de pie el Sr. Canalejas se
renovaron de manera estrepitosa: el ilustre juriscon-
sulto, declarandose enemigo irreconciliable en poli-
tica del Sr. Maura, presidente de la Junta de Patro-
nato, tributoé & su obra calurosisimos elogios, decli-
nando modestamente en éste y en los demas indi-
viduos de la Junta los atronadores aplausos que se
le habian tributado. En parrafos hermosos, de los
cuales es imposible dar siquiera aproximada idea,
habl6é de las hecatombes de Cuba por desconoci-
miento del problema higiénico, llevando & la isla,
sin aclimatarlos antes, & millares de millares de sol-
dados & pelear, no con los enemigos sino con el
mortifero clima & que no estaban acostumbrados.
Consignd con gran energia que no hay en el dere-
cho positivo espafiol nada que se oponga a las jus-
tas pretensiones de los modicos titulares, por mas
gue asi lo hayan dado a entender los burdcratas,
ganosos de consei’var para si las atribuciones que
ha querido arrancarles el Sr. Maura, delegandolas
en organismos movibles y electivos como la Junta

de Patronato.

iOrganizar un Cuerpo—afadié para que siga sometido
al! caciquismo, al sefior principal de la aldea, y siempre em-
papelado y revuelto con el balduque y el expediente! Ah,
eso nol Nosotros combatiremos esto en todas partes, y sin-
gularmente en las Cortes, para que este estado de cosas no
continde, 6, de lo contrario, la Junta de Patronato tendr& que
irse 4 su casa.

Creo, y difiero del Sr. Pulido en esto, que tenemos reco-
rridas las nueve décimas parte.s del camino, porque hay
hechos elocuentes que revelan una gran fuerza colectiva.
Pensemos cual es el deber, y luego impongamosle.

Si no tuviéramos razén no tendriamos fuerza moral para
llevar nuestras aspiraciones- & las Cortes y para que las
hagan euyas la Prensa y la opinion publica.

No es dificil conseguir la inamovilidad,” lo dificil es des-
pués sostenerla y ser dignos de ella. ;Estamos capacitados
para ello? jNos asociamos por el interés, por la politica; pero
no nos asociamos para la defensa de la vida!l jOh, qué falta
de conciencia colectival Esta es obra de vosotros, porque
abandonar esto es abandonar el deber de la conservacion de
la raza.

Queremos alguien que defienda el vigor y perfecciona-
miento de la raza Esos sois vosotros. Nosotros, los politicos,
08 ayudaremos.

Pero vosotros debeis ser ajenos por completo & la politica.

Aqui debemos ir por altruismo a la inamovilidad y a la
organizacion de los titulares, en beneficio de la salud
publica.

Con vuestras conclusiones, antes de llevarlas al Parla-
mento, yo llamaré a las puertas del Gobierno, porque esta
es obra que debemos hacer con el concurso de todos y con
la neutralidad de la Junta de Patronato, de la cual ya ha
dado ejemplo.

Queremos que esta Junta sea espejo en el que podais
miraros, y no organismo del que podais avergonzaros.

Estamos a vuestro lado para triunfar temprano ¢ tarde.
Pero necesitamos vuestra ayuda y vuestro consejo.

La Junta de Patronato va con vosotros y con Vvosotros
estara para triunfar, porque triunfara.

El entusiasmo de los concurrentes al finalizar su
discurso el Sr. Canalejas no reconocio limites: los
aplausos, los vitores, los apretones de manos fueron
tantos, que esta sesion formara época en los anales
de la historia, tan llena de pesadumbres y sinsabo-
res, del médico titular. Quien esto escribe, cansado
ya, por mal de sus afios y de sus pecados, de asistir
a reuniones de este género, lo confiesa alborozado;
gue al finy & la postre el triunfo que se avecina del
meédico titular, es el triunfo de este viejo periodico
gue tantos afios ha viene luchando sin cesar en pro
de sus legitimos intereses.

A sesion tan memorable asistieron la Junta de
Patronato en pleno, los Sres. Rodrigafiez y Pulido,
la Junta central de la Asociacion de titulares com-
puesta por los Sres. Almarza, Nufiez Izquierdo, Gri-
mau, Fernandez Sanchez, Camacho, Jiménez Ver-
dejo, Varela, Mingo, Llorente (D. Victor), Minguez
y Laredo, y los secretarios Lizasoain y Collado, y
como delegados, los Sres. Domingo, de Alava; Fu-
rio, de Albacete; Pérez Martinez, de Alicante; Olmos,
de Almeria; Vola (representado por el Sr. Garcia
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Somoza}, de Avila; Echavarri, de Badajoz; Losada,
de Baleares; Genissans, de Barcelona; Ruiz de Casa-
viella, de Burgos; Pesado Blanco, de Caceres; Lama-
drid, de Cadiz; Hernandez Rodriguez, de Canarias;
Garcia, de Castellén; Fisac, de Ciudad Real; Serra-
no, de Cérdoba; Barbeito, de La Corufia; Lumbre-
ras, de Cuenca; Mas Casamada, de Gerona; Siman-
cas, de Granada; Jiménez Verdejo, de Guadalajara,;
Aramburu, de Guipuzcoa; Cordero, de Huelva; Lu-
cia, de Huesea; del Rio, de Jaén; Laredo, de Leon;
Llorens, de Lérida; Diago, de Logrofio; Zubiri, de
Lugo; Fernandez Sanchez, de Madrid; Vallecillo, de
Malaga; Camacho, de Murcia; Vieta, de Navarra;
Vazquez Quiroga, de Orense; Fidalgo, de Oviedo;
Alonso, de Falencia; San Martin, de Pontevedra;
Nufez, de Salamanca; Oria, de Santander; Lloérente,’
de Segovia; Sanchez Romero, de Sevilla; Mingo,
de Soria; Riba, de Tarragona; Monzon, de Teruel;
Mfnguez, de Toledo;Gosalvez, de Valencia; Cebriau,
de Valladolid; Rueda, de Vizcaya; Carrascal, de
Zamora, y Gil Mateos, de Zaragoza.

Estaba, ademas, representada la prensa politica
y la prensa profesional, figurando entre ésta La
Corres})ondmcia Médica, la Revista de Medicina y
Cirugia Préacticas, EIJurado Médico-Farmacéutico,
la Revista de Sanidad Civil, ElI Siglo Médico y no
sabemos si algun otro periédico.

Al despedirnos de los delegados provinciales,
representacion viva de todos los médicos titulares,
DO podemos menos de gritar jhasta luego, amigos
gueridos!, jhasta que volvamos & reunimos para
festejar el triunfo de nuestros ideales!

En la sesidon que el martes ultimo celebro la So-
ciedad Espafiola de Higiene se di6 cuenta, antes de
entrar en la orden del dia, de haberse recibido con
agrado unas Instrucciones higiéuico-populares para
las embarazadas, debidas a la pluma del ilustrado
y joven tocoélogo Dr. Soriano, y un articulo del mar-
gués de Valdeiglesias sobre el pésimo estado en que
se hallan las inmediaciones de Madrid, focos de in-
feccion en lugar de ser lugares de esparcimiento y
de recreo.

Los Sres. Tolosa Latour y Fatas se ocuparon
con elogio en las medidas que en San Sebastian se
liau dictado para librar a los nifios de la muerte; la
Srta. Rigada demostré con datos practicos y esta-
disticos las deplorables condiciones higiénicas de la
Escuela Normal de Maestras, y después el Sr. Mon-
meneu intervino en el debate sobre la profilaxis de
ia viruela, pronunciando un discurso que fué escu-
chado y aplaudido con justicia por la concurrencia.

Decio GARLAN

Madrid, 22 de Mayo de 1904,
NOTAS DE FISICA TERAPEUTICA

Vi
El masaje y los amasadores.

El masaje 6 amasamiento usado en los pueblos orientales
como remedio vulgar desde el siglosxvii, antes de la venida
de N. 8. J. 0., ha sido analizado y perfeccionado por la
ciencia moderna, hasta convertirse en una reciente y eficaz
especialidad curativa, administrado con las manos del mé-
dico practico, pues su aplicacidon requiere ciencia, habilidad
y paciencia (diferentes segun la dolencia, érgano y tempera-
mento), sin cuyos requisitos el masaje resultaineficaz, dafii-
no, brutal y doloroso.

Este agente terapéutico llena una necesidad sentida por
los facultativos y clientes, pues merced al amasamiento y
Kinesiterapia. se impiden 6 se remedian las anquilosis, que
dejaban cojos y mancos a los dolientes, se abrevian y forta-
lecen las curas de fracturada huesos, las torceduras, dislo-
caciones y procesos inflamatorios de las articulaciones Se
disminuye & voluntad la obesidad por lo» procedimientos
especiales Y saludables, y se remedian variables afecciones
nerviosas, circulatorias, respiratorias, y las 6rganicas de la
matriz, estbmago, etc., etc.

El amasamiento se practica sentando ¢ acostando el
cuerpo enfermo en posturas cémodas para el pacientey el
operador, siendo las mas recomendables cuantas se verifican
merced & las articulaciones y movimientos de una cama
especial para las practicas del mas”™e, cuya construccion
aconsejaré al lector conformey &las figuras l.a 2.a, facilitan-

Fio. l.a—Cama para mesgje.

dolé medidas interin publico el tomo IV del Tratado ra-
cionad de Gimnasiay de loa Ejercicios y Juegos corporales,
consagrado al analisis y propaganda de la terapéutica y pa-
tologia del aparato locomotor. Mientras, vayan unas cuantas
reglas sobre el masajey su instrumental.

Pm. 2.a—Amesamiento general.

(D Van julilieadaa enlos nlmeros 2@-5 2587, 293 258y 2611
las Aplicacionei cUnicas de loe Rayoe V; en el 2615 €l Origen de la F¢
«ra Tep™uicay las Indicaeionceycontraindicucionee del Repoeo; enadl
2671, 1AB Indxcaexonte y contraindicacionee de la |'iuepeneion, La Oriope-
dxa Vlo, Oitopidiece; Y enel 265 La Vib,-oterapia.
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Debe ser el amasador, masseur 0 masajista, un habil
y experimentado maniobrante, moral, inteligente, bondadoso,
bien educado y resistente, pues el agotamiento muscular
esteriliza la eficacia de muchas intervenciones, cuando se
practican inuy seguidas, entre los concurrentes a una clinica,
6 en la clientela doméstica. Es muy conveniente que tenga
un caracter expansivo, cierta mundana ilustracion y moda-
les; pues no conozco nada mas bochornoso, que permanecer
severo y callado mientras se contunden, flagelan 6 pellizcan

FiG. 3.*~- Fricciéon del cuello.

las carnes del enfermo, al que hay que quitar la ocasion de
que refiera asus amigos que «le asiste un sefior que preten-
de curarle a fuerza de pufietazos y contorsiones», segun
ingenuamente me contaba un cliente al que habia explotado
uno de tantos maestros de gimnasia (sin titulo), & los que la
desidia de las subdelegaciones de Sanidad, permite anun-
ciarse y agredir a los enfermos crédulos que se desnudan y
acuestan recibir unt soberana "paliza medicinal Cjl)
masseur cuidard vestir un traje que™ permita los movimien
tos desembarazados. Las manos conviene tengan los dedos
largos para el masaje uterino, y que estén limpias y con las
ufias cortadas.

PiG. 4.a--0Opre8i6on y friccién descendente.

El enfermo debe tener fe y paciencia, estar en posicion

0 actitud comoda en una habitacion, cuya temperatura no
baje de 20< centigrados, y después de tres horas de habsr
comido. La region que haya que amasar estara desnuda,
reposando en un almohaddn y untada por una grasa, tal como
vaselina boratada 10 gramos, con.dos gotas de esencia de
bergamota Véase la figura 2.a,

Ahora veamos las formas que hay de maniobrar.

Friccionando, oprimiendo, amasando, pellizcando y per-
cutiendo en el sentido favorable & la circulacién sanguinea
que retorna a! corazéon. Véanse las figuras3.a 'y 4.*.

NiN\5

FiG. 5.“— Opresion digital circalar y friccién ascendente.

Empezara el amasador por friccionar suavemente y au-
mentando de una manera gradual (durante cinco 6 diez mi-
nutos), hasta que la piel esté caliente y los tejidos superfi-
ciales bastante insensibles, valiéndose para ello de toda la
mano 6 de sus partes. Hecho esto, comenzara & oprimir
metddicamente con el pufio cerrado 6 cou uno 6 varios dedos
sobre la region enferma durante diez minutos, ya en el tra-
yecto de un nervio, bien en los intersticios de los tendones,
segun haya muchas 6 pocas resistencias en que actuar,
siempre con moderacion, y complaciendo al enfermo. Véase
la figura RO.

tifi-

BEWs-

x5V

FiG. d-fi— Amasamiento con presién palmar.

En los casos sencillos de afecciones inflamatorias bastan
estos dos tiempos alternativamente combinados, tres 6 cua-
tro veces en una sesion. Pero en multitud de ocasiones hay
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que proseguir las maniobras abarcando la regién con una
6 las dos manos, y malaxando les tejidos como si amasara-
mos una almohadilla 6 una pella de masa 6 barro. Véasela
figura 6,a Cuando esto no baste,usaremos del pellizcamiento
con la \*elocidad 6 el vigor que resulte mas eficaz y menos
molesto. Y por ultimo, cuando tenemos precision de causar
grandes presiones en una region, donde abundan las resis-
tencias y durezas, apelaremos a lapercusion en tres formas:
el tecleo de dedos, el taponamiento con el talon de la mano
0 su borde cubital, 6 con las yemas de los dedos. Véasela
figura 1./,

Fio. 7.a— Pellizcamiento y opresion

En mi préactica tengo costumbre de acompanar la sesion
de una serie de movimientos pasivos y activos de la articu-
lacion superior é inferior a la region enferma, durante cinco
minutos, y terminar la maniobra con una ducha fria 6 tem-
plada durante uno a dos minutos y con moderada presion.

Por cuanto enuncio comprendera el lector que unasesion
de amasamiento no debe ser cruel, ni ligera, ni menor de
veinte a treinta minutos, segun ordene la-cronicidad 6 agu-
deza del afecto que tratamos al paciente.

Tales son las reglas generales que, como es natural, se
varian y dosifican por los médicos y practicos, segun lo
exige la regién en que se opera y la naturaleza del padeci-
miento.

El mejor instrumental del amasador son sus manos ha-
biles y experimentadas; no obstante, para favorecer algunas
manipulaciones usan guantes de franela 6 crin (véanse las

FiGS. 8ay 9.a— Guantes delamasador.

figuras 8.ay 9.a), cepillos formados con tubitos de caucho en-
gastados en una placa, bandas frotadoras, disciplinas, rosa-
rios, palmetas y hasta mecanismos de relojeria movidos
por la electricidad y aplicables a! masaje vibratorio de las
mucosas Yy de otras regiones, como las del abdomen, espal-
da, etc., paralo cual inventaron ingeniosisimas maquinas

automaticas Zander, Nicander y otros, de las que nos ocu-
paremos mas adelante.

Para la documentacion clinica es muy conveniente a
cada enfermo una hoja como el adjunto modelo:

INSTITUTO DE FJSIOTERAPIA DEL DR. FRAGUAS

GABINETE DE MASAJE MEDICO

DAM. M , de treinta y siete afios, casada, habitante en
Valencia, padece un reumatismo articular agudo en la rodi-
lla derecha, para cuyo- tratamiento le recomendd el masaje
el Dr. Casanova, de Valencia.

Historia de las sesiones. Mes y (lia. Accidentes observados.

lTalMEBA

La rodilla encuéntrase iamefac-
ta y delorosn, porlo gne me
limito ft nna friccién suave
durante cinco minutos y &
un ligerisimo teoleteo, finali-
zando con una presién mode-
rada en las partes lateralesy
en el hueco popliteo ... Sepbre, 80
Octubre 1 No pudo tolerar méas
que dos minutos
de sesién, y sus-
pendimos el trata-
miento.

Practiqué lo Anterior durante

15"y con MA&S Vigor .. . 5
Id. id., durante 20" y 10' de
movimientos pasivoS...... « 6
Id.id.,hizo movimientos activos
de flexion y extensién 20, .. . 7 Se mueve y camina

sin apoyos ni
dolor.

Resultadoobtenidc: Bueno.—8 Octubre de 1904.

E | operador, El médico de cabecera,

Dr. F. Dr. P. O.

Con al titulo de amasadores, expresamos el agente, meca-
nico 6 humano, que realiza el amasamiento de la regién en-
ferma 6 sana en quo se opera convenientemente.

La imitacion y la necesidad, actuando como determinan-
tes del progreso manual, fueron las causas de que el inge-
nio mecéanico de los industriales acudiera en auxilio de la
fisioterapia. Reconocida la eficacia del amasamiento, era ne-
cesario ponerlo al alcance de todas las fortunas, pues los se-
flores masseure, masajistas, 6 amasadores, iban abusando de
lo lindo en todas las latitudes del planeta, desde el punto y
hora que el sobo y el pellizco se profesionalizaron. Asi el
humilde rapabarbas, como el encopetado especialista extran-
jero, y la comadrona sin clientes, como la demivierge empe-
rifollada, hicieron mercancia del arte de amasar A domicilio
desde cinco duros hasta una peseta por sesion, 0 viceversa.
Con el fin de acabar con tal supervivenciade los refinamien-
tos de las termas orientales, y con el de encauzar el desborde
de esta riada (en cuyos turbios remolinos corria mezclandose
la medicina con el intrusismo y la molicie, mas 6 menos
epicurea y sicaliptica), oyéronse las autorizadas voces de los
clinicos eminentes, inicidse la seleccion por obra de los en-
fermos y de los masajistas competentes, y acudieron los
ingenieros a proponer la maquina que descansa la mano de
los tiempos mas fatigosos del amasamiento: y a la vez que
eentuplica la operacion que la fuerza humana restringia,
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abarata el precio del Bervicio, encomendandoselo & la energia
motria de la electricidad, el gas 6 el vapor.

La figura 10 es la de un aparato tudesco, movido por
fuerza animal 6 mecéanica, y gobernado por juegos de palan-
cas y contrapesos, con el objeto de funcionar, comprimir y
percutir diversas regiones del .cuerpo humano, cuyos acce-
sorios van adjuntos.

La del aparato de la figura 11, es un amasador localizado
a la friccion mecanica de los pies; sentandose el enfermo en
un sillébn movible & distancias graduables, y posando las
plantas en la toalla que cubre los tambores giratorios,
actuados por la rueda y correa de transmision, que por la
derecha comunica con la fuerza motriz.

Db. Josée E. GARCIA FRAGUAS,
Direetor del Instituto do Hsioterapia de Zaragoza.

(S conolLird)

INDICACIONES ESPECIALES Y CONCRETAS
CE LAS AQUAS MINERALES
EN LAS ENFERMEDAIIES CRONICAS
Qonierenoia dach en el Colegio de Medicos.

Por el Dp. D. MANUEL HANZANEftUE

Seriores:
Por una atencién del ilustre presidente de este Colegio, &
la cual desde aqui me manifiesto reconocido, vengo a ocupar
este sitio por el que han pasado los mas eximios profesores

de las diversas Especialidades del Arte médico. Natural es
que me encuentre emocionado y que, para cumplir mi com-
promiso del mejor modo posible, haya menester de la bene-
volencia de ustedes que anticipadamente confio me habran
de otorgar. Y la necesito tanto mas cuanto que voy & tratar
nn asunto que, con seguridad, no interesard grandemente a
muchos de los que me escuchan. Voy a tratar de las Indica-
caciones especiales y concretas de las aguas
minerales en las enfermedades crénicas, y
no me parece equivocado declarar que los
temas de Hidrologia no tienen en la actua-
lidad grande salicientes para la clase médica,
que tiene en cierta postergacion a las aguas
minerales en la Terapéutica de los cronicis-
mos. No es mi objeto hacer un analisis de
las causas que motivan el desvio con que
muchos médicos miran las medicaciones
hidrolégicas: pero si habré de apuntar la
principal; la que yo juzgo de mayor fun-
damento; la que tiene caracter mas didac-
tico porque nace del concepto que la Medi-
cina contemporanea ha formado de las en-
fermedades cronicas.
Puede decirse que casi hasta mediados
del siglo pasado se consideraba & las aguas
minerales como remedios excepcionales y
s6lo por la practica empirica de los resulta-
dos se formulaban sus indicaciones. Mas
como el espiritu humano no puede satisfa-
cerse con la mera contemplacion de los he
chos 6 fendmenos, tratdé de explicarse los
efectos-a veces sorprendentes — de las
aguas minerales en los enfermos que hacian
uso de ellas, por hipétesis 6 teorias que
fueron sucediéndose al mismo compas
que se sucedian las doctrinas terapéuticas,
hasta que Trousseau y Pidoux aplicaron
a ja cienciade las indicaciones el método de
Bacon, méas 6 menos influidos por el criterio
Hannemaniano. Asi, pues, reinaron en Hi-
drologia las doctrinas de la excitacion, de
Borden, y mas tarde las de la evacuacion y
la especificidad.
Es necesario llegar al afio 1865, es decir,
a la época en que Durand-Fardel daba sus
lecciones de Aguas minerales en la Escuela Préacticade Me-
dicina de Paris, para ver como la Hidrologia entra en un
periodo de organizacion cientifica. Justo es declarar que a
Durand-Fardel y a Ohenu—particularmente & aquel—se de-
ben los primeros ensayos de esta obra colosal, que hasta el
presente no han tenido revision. La obra de Durand-Fardel
documentada con loa innumerables trabajos que ya consti
tuian la literatura hidrolégica, esta concebida con arreglo a
un plan puramente practico y desarrollado conforme ala
proposicion siguiente: «dada unaenf ermedad crénicaen que
esté indicado un tratamiento termal, determinar el agua mi'
neral conveniente!. Como se ve, este punto de vista tiende ya
a especi alizar la indicacion y & especializar el indicado.
Mas & posar de haber salido la Hidrologia, desde esta
época, de los moldes rutinarios del empirismo, a las mas
amplias esferas del analisis clinico y aun del fisioldgico (en
la medida que lo permitian los conocimientos de la época):
a pesar, digo, de esta nueva via en que afios hace ha entrado
el estudio de la Terapéutica hidrolégica, loa asuntos que for-
man su contenido y especialmente su objeto—que son las
indicaciones—quedan todavia en un estado tal de vaguedad
€ indeterminacion, que siendo las aguas minerales—como
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decia el Dr, Benavente—el Tribunal Supremo donde se juz-
gan los afectos crénicos, muchos médicos no acuden a ese
Tribunal prevenidos por la inseguridad de sus fallos.

Conviene hacer constar que el estado actual de la Hidro-
logia, en lo relativo & su constitucion cientifica, no depende
ciertamente de falta de materiales y documentos, que abun-
dantes son loe acumulados por la observacion y experiencia
de los que & esta especialidad se dedican en Espafia y en el
extranjero. Depende con seguridad de la propia naturaleza
del objeto de estudio que no se presta gran cosa a dogmati-
zaciones, ni & formular leyes que regulen sus asuntos, ni céa-
nones cientificos que condensen sus conclusiones. Son tan
particulares los hechos y fendmenos que constituyen la ma-
teria de la Hidrologia médica, que casi me atreveria a decir
no hemos pasado todavia del periodo monografico al de las
sintesis ordenadas que forman organismos cientificos. Pero
aungue la Terapéutica hidrolégica no esté todavia constituida
como ciencia, sino en vias de constitucion, hay que sentar
un hecho innegable si bien ajeno ai orden de considera-
ciones que vengo exponiendo—Yy es que las aguas minerales
curan 0 alivian muchas dolencias croénicas; y de ese material
de observacion a que antes me he referido, salen los elemen-
tos para formular sus indicaciones, no con el ciego empiris-
mo de anteriores tiempos, sino por loa mismos procedimien.
toe racionales con que se formulan en Terapéutica general.

Decia anteriormente que a Durand-Fardel se debe la pri-
mera sistematizaciéon de los conocimientos hidroldgicos vy,
por lo tanto, puede considerarsele como el fundador de la
Terapéutica hidroldgica, por lo menos en los paises de raza
latina; pero la obra de Durand-Fardel y aun las posteriores,
escritas con su mismo criterio, estan informadas en la doc
trina de las diatesis que reinaba todavia en todo su apogeo a
mediados del siglo pasado. Bajo su influencia se trazaron las
indicaciones hidrolégicas, puesto que, atendiendo & la accion
constitucional de las aguas minerales, se reconocieron casi
solo sus efectos llamados antidiatésicos y se consideraba
como fuente principal de indicacion la hipotética naturaleza
diatésica del proceso morboso. Pero hoy, sefiores, asistimos a
la desaparicion casi absoluta de esta doctrina. Muchos afios
hace que no va la Patologia por el camino que ella trazé sin
duda alguna con cierta arbitrariedad. No es de extrafar,
por tanto, que los médicos de las Ultimas generaciones que
solo & titulo de documentos histdricos conocen las obras de
Monneret, Gintrac, Beaumé, Bazin, Pidoux y tantos otros
que levantaron a esa doctrina un hermoso monumento lite-
rario—en el cual aparecen grandes verdades envueltas en
grandes errores,—que los que no se han educado, desde sus
comienzos, al calor de esta doctrina que los médicos de mi
tiempo recibimos en las aulas, en los libros y en conferen-
cia'. publicas, entre las cuales son memorables las pronun-
ciadas por el Dr. Olavide en el Hospital de San Juan de Dios
por los afios de 1880—no es de extrafiar, digo que no soélo
rechacen la doctrina, sino que desvien su atencién de las
aguas minerales, cuyas indicaciones, aparentemente, estan
ligadas con aquella.

Y digo aparentemente, porque no lo estan en el fondo,
como después expondré.

No cabe dudar que desde que la clinicay la etiologia empi-
rica de las diatesis han recibido luces,no sélode la .Anatomia
patoldgica, sino mas bien de la Quimica bioldgicay de la Bac-
teriologia, se ha esclarecido la patogenia de los procesos diaté-
8Ilms y se ha rectificado su terapéutica La tuberculosis y la
lepraestan reconocidas como infecciones microbianas; el es-
crofiiliemo pasa para muchos como una tuberculosis atenua-
rig; la mayor parte de sus procesos se juzgan como infeccio-
nes venidas de fuera; apenas si queda en pie el artritismoen

el concepto de una toxihemia por alteraciéon nutritiva; aque™”

herpetismo que dominaba antafio toda la patologia de \oktS
cronicismos, y que llenaba con sus innumerables procesos”®
cutaneos, mucosos, viscerales y neuralgicos todo el inmenso”
espacio que, segon la concepcion de Pidoux, separaba las en-"
fermedades capitales 6 primitivas de las organicas 6 finales,

se ha borrado en absoluto del campo de la Patologia.

Las dermatosis, en su mayor parte, constituyen procesos
locales, y nadie hatla ya de herpitides, artritides, etc., etc.,
que reflejen en la piel tales 6 cuales enfermedades constitu-
cionales, como no sea la t-filis.

Relegada al archivo de lo histérico la doctrina diatésica;
transformado el concepto patogénico y aun el clinico de sus
procesos morbosos; rectificada, en suma, su terapéutica, ;qué
intervencién queda a las aguas minerales en esos procesos,
cuando precisamente, por su accion constitucional, eran con-
sideradas como medicamentos antidiatésicos por excelencia?
De la doctrina queda pono; no queda el edificio, arbitraria
riamente construido, pero queda buena parte de sus cimien-
tos. Muchos hechos de observacion clinica han'sido rectifica»
dos, mas muchos otros perduran inconmovibles como sedi-
mento cientifico de una doctrina que no domind estérilmen-
te en el campo de la Patologia. Ha cambiado, por las nuevas
investigaciones de la ciencia, la interpretacion de muchos
fendmenos patoldgicos, pero los fendmenos subsisten con el
mismo enlace clinico y mutua dependencia con que fueron
observados por los antepasados. Asi por ejemplo, la unidad®
nosoldgica escrofulismo se ha deshecho en el sentido de que
BUS procesos se han diferenciado en el orden patogénico; en
el sentido de que, por mera espontaneidad morbosa, no se
determinan esos procesos en el individuo que se decia es
crofuloso, sin la concurrencia de agentes causales extrinse
eos, fisicos, quiraico.s 6 microbianos. Desde luego estan reco-
nocidas como tuberculosas muchas lesiones articulares y
6seas atribuidas al escrofulismo y alguna de la piel, como
el lupus; también son de origen microbiano ciertas derma*
tosis como el impétigo y algunas de las llamadas escrofuli-
dea malignas; produce las erisipelas el microbio de Fleisser
Que facilmente penetra por erosiones de las fosas nasales 6
délos labios; y las adenopatias y linfagitis crénicas, las noxas
inflamatorias que por una U otra via se introducen en los
linfaticos y modifican tas condiciones de la linfa, perturban-
do al mismo tiempo su circulacién. Pero si todas estas cau-
sas que vienen de fuera obran siempre de! mismo modo en
ciertos individuos y no en otros, determinando inflamado*
nes con tendencia constante a la supuracién, a la ulceracion
6 ala hiperplasia, y siempre con accion destructiva, es decir
sin reintegracion histoldgica de la parte dafada (que es lo
que observamos en los llamados escrofulosos), algo debe ha-
ber en ellos que no lo hay en los que no lo son, para que
una simple rozadura de lapiel provoque una dermitis inten-
sa; para que un rasgufio se encone (segun el decir vulgar),
porque el sujeto tiene mala encarnadura; para que un ligero
enfriamiento U otra causa fisica cualquiera sea motivo de
una querato conjuntivitis interminable, etc., etc. Ya depen-
da ese algo de condiciones estructurales de sus tejidos, de
alteraciones quimicas de sus humores, di. malas defensas or-
ganicas, es lo cierto que da al sujeto un sello propio consti-
tucional, que no es desde luego la enfermedad, pero si una
predisposiciéon definida a padecerla. Y llamese diatesis, lla-
mese terreno abonado para que obren los agentes patdgenos
(pues el nombre no hace a la cosa), siempre resultara que
es una condicién esencial y precisa para que el fenédmeno
morboso se determine, siendo la otra condicién el agente
causal externo.

De lo expuesto se deduce que en la produccién de toda
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enfermedad el organismo pone mucho de su parte, y princi-
palmente en las enfermedades cronicas; y comiO eso es pro-
pio y consustancial con él, resalta modificable por la inter-
vencion terapéutica Esta intervencion puede realizarse a
las mil maravillas con las aguas minerales, no porque pro-
duzcan efectos antidiatésicos—que esta expresion respon.
de sdlo a un ontologismo falso-sino porque modifican de
muy variadas maneras y por diversos modos todas las fun-
ciones del organismo, pero muy particularmente la nutricion
intersticial, y cambian de todo en todo sus condiciones es-
peciales apropiadas para recibir el agravio de una causa
morbosa, y aumentan sus naturales defensas para eliminar-
la—si es posible—6 cuando menos para atenuar sus efectos,
que se traducen en actos morbosos.

De este modo y con este criterio—que yo ampliaria guf.
toso si tuviese tiempo—con diatesis y sin diatesis las
aguas minerales tendran siempre indicaciones de la mayor
importancia en las enfermedades cronicas, y seguiran sien-
do el tribunal supremo donde se juzguen, siempre y cuando
se acuda a él, con acertada orientacion.

Me parece, pues, que no hay razén bastante para expli-*
car la pretericion en que muchos médicos tienen & las aguas
minerales por el cambio que se ha operado en el concepto
de las enfermedades llamadas diatéeicas, ni por los nuevos
puntos de vista sobre la patogenia de muchas enfermedades
cronicas.

Sin quererlo, sefiores, me he separado del asunto de mi
conferencia, entretenido con las consideraciones anteriores
que bien pueden pasar a titulo de preliminares, pero que no
estan directamente relacionadas con él. Como dije al princi-
pio, voy a ocuparme de <las indicaciones especiales y con-
cretas de las aguas minerales en las enfermedades cronicas».

(Se oonolnira.)
Seccidon practica.

UN CASO CLINICO CURIOSO

Creo de utilidad dar cuenta & los ilustrados lectores de
E1 Siglo Médico de un caso clinico curioso, que, por cons-
tituir casi una rareza patoldgica, es siempre digno de medi-
tacion y estudio.

Don T. C., de veinte afios de edad, alumno de Derecho,
de temperamento nervioso bilioso, sin antecedentes heredi-
tarios, ofrecid el siguiente cuadro sindrémico. En plena
salud se hallé un dia sorprendido y molestado por ligera ce-
falalgia, dolores reumatoideos, dolorimiento en los hipocon-
drios, cierto grado de postracion y abatimiento, fendmenos
morbosos que no impidieron al alegre joven sus habituales
ocupaciones y pasatiempos; duraron estas molestias cuatro
6 cinco dias. Coincidiendo todo ello con una ligera epidemia
de gripe que a la sazdn reinaba en esta comarca, se atribuyo6
todo ello & una invasion gripal.

Tras estos prodromos aparecieron vivos dolores en la
region del hipocondrio derecho, que se irradiaban a todo el
vientre, no podiendo el enfermo soportar cierto grado de
presion y simulando algo el dolor peritonitico. Al mismo
tiempo, y paralelamente a estos fendmenos dolorosos, apa-
recieron una ictericia de mediana intensidad y desasosiego
y excitacion nerviosa, junto con astriccion de vientre perti
naz y vomitos. En esta situacion, fué llamado a prestar sus
auxilios facultativos al paciente el joven médico D. José
Mir, quien, atendiendo seguramente al tripode sintomatico
(dolores parecidos a los peritoniticos, astriccion dé vientre

y vomitos repetidos), formd, co'n reservas, el diagndstico de
obstruccion intestinal, diagndstico & la sazén bastante justi-
ficado.

Viése entonces obligado & ausentarse el Sr. Mir, pasando
el que esto escribe & sustituir al médico de cabecera.

La localizaciéon del dolor en la regidon hepética, de donde
irradiaba a todo el vientre, el ofrecerse aquella regibn mas
dolorosa & la presion que la restante superficie abdominal,
cierto grado de tumefaccion hepatica, la ictericia ya bien
acentuada, la astriccion de vientre, el moderado timpanismo
abdominal, los vomitos puramente biliosos, la orina también
fuertemente biliosa, la anorexia, sed viva y sabor amargo
gije el enfermo aquejaba, la lengua saburral y amarillenta,
la ligera cefalalgia y una fiebre remitente de 33<, me hicie-
ron formular el diagnéstico de angiocolitis catarral, con es*
pasmo de los conductos biliares,y tal vez la presencia de al-
gun calculo hepatico. La ausencia de facies peritoniticay el
caracter de los vomitos, que jamas fueron fecaloides y si so-
lamente biliosos, alejaron el diagndstico de obstruccion in
testinal. Prescribi la medicacion U ordené el tratamiento de
todos conocido en consonancia con el diagnéstico de angio-
colitis de naturaleza catarral, y al cabo de un dia préxima-
mente de prestar al enfermo mis cuidados, me retiré, por
haberse vuelto a encargar de la asistencia facultativa el mé-
dico de cabecera.

Pasaron cinco 6 seis dias durante los cuales nada supe
del enfermo, ni siquiera pensé mas en él, pues, al parecer,
no se trataba de otra cosa mas que de un simple catarro
gastro hepatico.

Cuando menos lo pensaba, recibi aviso de la familia del
paciente para celebrar una junta con el médico de cabecera,
pues el enfermo, segun dijeron, habia empeorado. Personé-
me inmediatamente en casa de éste y cual no serla mi sor-
presa al ver al paciente presa de vivisima excitacion, de
vehemente inquietud, no encontrando reposo ni calma en
posicion alguna, echandose de un lado a otro de la cama,
siendo imposible sujetarlo, gritando, rabiando, con gran so-
bresalto de tendones, temblorosos los labios, balbuciente la
palabra, centelleante la mirada, subdehrante, agitado, con-
vulso, demacrado, palido, hundidos los ojos en sus Orbitas.
La enorme excitacion nerviosa impulsaba al enfermo & le-
vantarse de la cama, corriendo por su habitaciéon é introdu-
ciéndose por todas las de la casa, hasta que, jendido y fati-
gado, volvia & su cama. Un insomnio pertinaz é invencible
le extenuaba; en ocho 6 diez dias habia podido conciliar el
suefio solo algunas horas. El pulso era incontable, verdade-
ramente/ciai, con tendencia a hacerse filiforme; la tempe-
ratura casi normal, 370,5. Los vomitos eran frecuentes; la
sed inextingible, bebiendo el enfermo cuanto hallaba & mano:
agua, vino, jarabe, etc.

Segun me refirié la familia, el enfermo habia evacuado
bastante, en forma' de un excremento semiblando, negro
como de hollin; también tuvo vari e gastrorragias. Los
dolores espontaneos y & la presion en toda la superficie ab-
dominal habian cedido mucho, permitiendo el enfermo una
compresion fuerte sin apenas quejarse; aprecié también
cierto infarto esplénico. Los aparatos circulatorio y respira-
torio en estado normal; ningudn trastorno en la sensibilidad
general 6 especial.

Segun relaciéon del médico de cabecera, este estado an-
gustioso y alarmante llevaba ya seis dias de duraciéon inin-
terrumpida.

Aungue aprecié el estado de suma gravedad de! paciente,
no comuniqué a la familia, ni siquiera a mi companero el
médico de cabecera, mi prondstico fatal; a la mafana siguien-
te confiaba volver & ver al enfermo é insinuar entonces 4 la
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familia el estado desesperado de su deudo. Pero alguien se
empenod, quieras que no, en trasladar el paciente a la vecina
poblaciéon de Artesa de Segre, y 4 pesar de las protestas y
consejos de todos, asi se realizé. A las pocas horas de su
llegada & Artesa, falleci6 el enfermo en medio de fenbmenos
ataxo-adinamicoB.

Desgraciadamente no fué posible practicar la autopsia.
¢Qué era esto? ;Qué diagnéstico cabe establecer ante los
datos expuestos?

Teniendo en cuenta la tumefaccion hepatica, el dolor
espontaneo y provocado, vivo, que el enfermo aquejaba en
la region hepatica, la ictericia, los vomitos biliosos, las ori-
nas biliosas, la moderada astriccion de vientre, etc., salta a
la vista que se trataba de un proceso del higado; pero ¢cual?
;Qué enfermedad del higado existe que en ocho 6 diez dias,
tras una verdadera tempestad nerviosa, concluya con la
existencia del enfermo? ¢(Era un absceso hepatico con gene-
ralizacion del proceso séptico, con piohemia? No; porque no
hubo temperaturas extremas de 40® 6 410, ni el mas ligero
escalofrio, ni accesos vespertinos de calor 6 sudor, ni estado
tifico 6 comatoso.

La endocarditis ulcerosa, de origen séptico, se parece en
sus manifestaciones sintomaticas al cuadro sindrémico tra-
zado; pero ninguna anormalidad se advertia en el érgano
cardiaco.

¢(Era una apendicitis? Tampoco; porque el dolor era mas
vivo en la region hepatica que en la restante superficie ab-
dominal y desde aquélla irradiaba en todas direcciones, en
vez de extenderse desde la fosa iliaca derecha; no habia
ademas en ésta tumefaccion; la temperatura casi nunca fué
muy elevada.

Tampoco se trataba de una peritonitis aguda, pues el
dolor no tuvo nunca el verdadero caracter peritonitico; siem-
pre el enfermo soporté una presidon bastante acentuada, al
revés del peritonitico, que ni siquiera sufre la presion de las
ropas de la cama, ni hubo timpanismo exagerado y falté el
dato de la temperatura elevada, ni se aprecid aquella facies
caracteristica del enfermo de peritonitis; fueron siempre
predominantes los fenémenos del higado.

Aguardé para el dia siguiente el analisis de la orina, que
habia de iluminar las obscuridades del diagnéstico; a media
noche celebré la junta en unidén de mi companiero el Sr. Mir,
y no era aquella hora a propésito para dicho andlisis; asi es
que aguardé al dia siguiente para emitir diagndstico; pero a
las pocas horas el enfermo fué trasladado sin haberlo visto
nuevamente... y el diagndstico quedd en suspenso.

Ahora bien; yo creo que se traté de una atrofia amarilla
aguda primitiva del higado.

En nuestro enfermo no faltan los sintomas propios de
esta rara enfermedad.

Aunque no pudo hacerse el analisis espectroscopico de
las deyecciones intestinales, el color negro de éstas en un
enfermo de ictericia, en el que precisamente debian presen
tarse arcillosas 6 decoloradas, autoriza para pensar que es-
taban constituidas por enterorragias; mas que mas habiendo
padecido el enfermo algunas gastrorragias.

Faltan para asegurar el diagnoéstico y darle visos de cor-
teza los datos importantisimos relativos a las alteraciones de
la orina y los revelados por laautopsia. Al visitar al enfermo
por vez primera en los comienzos del mal, encargué a la fa-
milia del paciente que me remitiera alguna cantidad de ori-
na, detalle que fué olvidado, no pudiendo de consiguiente
practicar este analisis que me hubiera servido de guia segura
para el diagnoéstico. Tampoco pude verificarlo en mi Ultima
visita al enfermo, pues al siguiente dia fué trasladado.

Si en la orina, que era por cierto fuertemente biliosa y

ademas muy escasa, se hubiese podido comprobar la dismi-
Nnucién y quizas ausencia de urea, y la presencia de los varios
producto's de oxidacion incompleta (leucina, tirosina, xanti-
Nna, creatina, creatinina, etc ), la presencia de pigmentos bi-
liares anormales, como la urobilina, la presencia de glucosa,
etcétera, tendriamos una base segura para el diagnéstico de
atrofia aguda primitiva hepatica.

Cuando la célula hepatica esta enferma, deja de cumplir
BUS funciones fisiolégicas importantisimas, y la gravedad de
la lesién se mide por la cantidad y calidad de productos
anormales, originados del trastorno morboso. En tal caso el
higado que retenia y transformaba venenos, no los retiene
ya, ni los transforma; el higado que expelia por el emuntorio
biliar multitud de substancias toxicas, no los expele ya y se
acumulan en la sangre. Las grasas y el azdcar no son con-
venientemeutf transformados, y vendria inmediatamente la
bancarrota organica, si la naturaleza previsora no acudiera a
remediar el dafio con el auxilio poderoso del pancreas, cuya
esteropsina y fermento glicolitico suplen de momento la ac-
cion del higado; pero si la lesion de las células hepaticas no
se repara, sino que va creciendo, hasta ahogar, basta aniqui-
lar al elemento noble de la viscera, el pancreas no puede
subvenir a tamafas necesidades y deja de cumplir su fun-
cion bienhechora por agotamiento y cansancio.

El rifidn se ve también obligado a multiplicar su accién
depuradora, pero en ultimo resultado se fatiga, no soporta el
exceso de trabajo que se le ha impuesto, y sobreviene la
auto-intoxicacion aguda, y tras ella la muerte.

Son muchas las enfermedades del higado que conducen
a este desastre final; la hepatitis purulenta, la degeneraciéon
grasienta, amiloidea, el cancer hepatico, etc., pero ninguna
con la rapidez vertiginosa de la atrofia aguda primitiva, por
otros denominada ictericia grave aguda primitiva.

En resumen; aungue falten los datos mas necesarios y
precisos para formar concienzudamente el diagnéstico, cua-
les son los relativos & las alteraciones urinarias y & la autop-
sia, creo y estoy convencido de que el sindrome observado
y esencialmente constituido por ictericia, hemorragias, inten-
sisimos trastornos nerviosos, sintomas sobrevenidos en medio
de la salud mas floreciente, en ausencia de toda infeccion 6
de otra enfermedad, que terminan por muerte & los diez dias
de su aparicion, autoriza i>ara formar y sentar el diagnéstico
arriba expresado.

Es verdad que no se ha podido apreciar la atrofia hepati-
ca, pero laausencia de este sintoma no tiene gran valor, dada
la escasa 6 breve duracion del proceso morboso que acabo
de describir.

Asi opinan muchos autores; la atrofiase aprecia en los
casos en que es secundaria, consecutiva a algun proceso he-
patico de larga duracién; pero né, ordinariamente, ouandola
enfermedad recorre su ciclo con tan espantosa rapidez. En
tal caso, s6lo el microscopio podria revelar la atrofiay dege-
neracioén de la célula hepatica.

El enfermo objeto do la presente nota clinica sufrié hace
seis 6 siete semanas un fuerte golpe en la region del hipo-
condrio derecho, inferido con la punta de un recio bastén;
y pregunto: ;no podria este traumatismo ser en algin modo
causa ocasional de esta afeccion, creando en el higado un
locus minoris resistenticef

Abundan en la literatura médica los hechos demostrati-
vos de la importancia y gravedad que pueden revestir los
traumatismos, aun a larga fecha; trastornos que pueden in-
teresar ya las funciones psiquicas, ya las motoras, ya las de
sensibilidad, ya las de nutricion; corroborado esta por loa
multiples hechos observados y recogidos, entre otros, por
Weir Mitchell, Duplay, Terrier, Brown-Séquard, Kowland,
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Leyden y Galezoweki. Este altimo autor refiere dos casos de
atrofia retiuiana, sobrevenidos consecutivamente a trauma-
tismos de la regioén orbitaria. Si un traumatismo de la regién
orbitaria ha producido la atrofia de la retina, ¢(no puede un
traumatismo de la regiéon hepatica haber producido la atrofia
del higado, creando un punto de menor resistencia, facil-
mente atacable con el auxilio quizds de otras concausas,
como auto-intoxicaciones, infecciones, excesos venéreos, etc.?

Y basta ya; solamente he querido llamar la atencién de
mis colegas sobre este caso Clinico; desearia oir opiniones
mas autorizadas sobre el particular; desearia saber si con
los datos expuestos hay bastante para creer en la atrofia
aguda primitiva del higado, enfermedad sumamente rara,
de la que Kunze afirmaba no haber observado mas que un
8olo caso en diez y ocho afios de dilatada préactica entre clien-
tela variada y numerosisima.

Feancisco J. montara Y SANTAMARIA.
Pons, Abril de 191

DACRIOCISTITIS CRONICA
CURADA BN CINCO SESIONES FRANKLINIANAS

p.....es una muchacha de diez y ocho afios, soltera, linfa-
tica, de buen aspecto sanitario y estético, dedicada 4 empa-
quetar.especificos en una fabrica de productos farmacéuti-
cos, sin antecedentes patolégicos hereditarios ni adquiridos
que iluminen acerca de la dacriocistitis del lado derecho que
presenta, cuando viene a consultarme por si algun trata-
miento fisicoterapéutico le fuera beneficioso. Sin traumatis-
mo, sin antecedente tumoral, sin estrechez anterior de la via
lagrimal al decir de la enferma, inopinadamente sintié agu-
disimo dolor en el angulo interno del ojo, inflamandosele
todo el lado derecho de la cara y diagnosticandola un com-
parfiero de erisipela. Como erisipelatosa fué tratada sin re-
sultado, y visto otro médico la diagnosticé de dacriocistitis
cuando ya entonces la supuracion era considerable y los do-
lores pulsativos intolerables. Como tratamiento, dice la en-
ferma haber sufrido cauterizaciones, escisiones y cateteris-
mos que no la aliviaron, abandonandolos por miedo al dolor
que la origin ban.

Cuando llega a mi nétase en la region del saco una infla-
macion que alcanza al parpado inferior y mejilla derecha; el
pus sale a ligera presion que resulta muy dolorosa, aprecian-
dose facilmente la tumoracién caracteristica.

Mi primer impulso ha sido practicar la estricturotomia
siguiendo los consejos de Stilling, pero recordando que
no compete a mi especialidad profesional y que en deman-
da de ella.acude la enferma, me limito & limpiar por com-
presion la dacriocistitis € instituyo el tratamiento por efln-
viacion electroestatica, colocando a la paciente sobre la pla-
taforma aisladora en bafio general negativo, verificando la
efluviacion con aparato metélico de puntas multiples, finas
(diez minutos), siguiéndola de otra efluviacion, también por
metal, pero & una sola punta muy aguda (diez minutos), ter-
minando esta primera sesion por una revulsion ligera sobre
la parte.

En el dia siguiente puede observarse que la inflamacion
ha disminuido notablemente, apenas supura y el rezumo es
mas bien lagrimal que purulento. Esta segunda sesion se
prolonga cuarenta minutos, efluviando con una sola punta y
terminando con una revulsion mas marcada que la del dia
anterior.

En fin, & la tercera sesion la enferma se ene curada; sin
embargo, por presiéon asoma un liquido ligeramente purulen-

to que al dia siguiente ya no rezuma, dando de alta a la en-
ferma después de propinarla el quinto tratamiento.

Esto que relato fué hecho hace seis meses; tengo ocasion
de ver alguna vez que otra a laenferma y, cuando me decido
a escribir esta noticia clinica, acabo de reconocerla comple-
tamente curada,

La corriente empleada procedia de una maquina estatica
de 12 discos de 66 centimetros, de ebonita, y el voltaje apro-
ximado de 200.000. Las sesiones duraron veinticinco minu-
tos (1®), cuarenta y cinco minutos (2®) y las tres siguientes
cerca de una hora cada una.

Db. Alberto DIAZ DE LA QUINTANA.

Bibliografia médica

La separacion de la orina de los dos rifiones, JOF Gﬂ]ﬁ Luys,
oon tm prologo- e Henri I—bstrmnn—Parljg,O]g)tL - Mbssoo
y Q®) editores.

Sobre asunto tan importante acaba de publicar el doctor
Luys una obra que viene a ser la recopilacion de sus pacien-
tes estudios en el Hospital Lariboisiére, donde secunda
desde hace afios a su eminente maestro el profesor Hast-
mann. En lenguaje claro y atractivo nos hace el autor la his-
toria de las vicisitudes de la separacion de las orinas desde
que empezo a hacerse cirugia renal, asi como las fases suce-
sivas que recorrié el tabicamiento intravesical desde que
Lambotte ide6 su primor aparato hasta nuestros dias, en
que Luys ha pronunciado la ultima palabra con su ingenioso
y Utilisimo separador.

Hacer aqui una nota encomiastica de la obra, hoy Unica
en su género, seria ociosa tarea, pues por si sola se reco-
mienda suficientemente.

A mas del prélogo de M. Hastmann, tiene la obra siete
capitulos a cual mas interesantes, que con 300 paginas de
lectura dan una idea completa, tanto tedrica como practica,
de todo lo que se refiere & separacion de orinas.

Comienza M. Luys haciéndonos ver toda la importancia
que tiene para el diagnéstico é indicaciones y contraindi-
caciones operatorias, el obtener separadas la orinas de cada
rifidn, yen demostrar como la falta de este requisito puede
facilmente ocasionar la muerte del enfermo. Por la separa-
cion de las orinas llegaremos no solamente a diferenciar una
lesién que no fuera de asiento renal, sino que determinare-
mos, al ser de rifidn, en cual de ellos recae, cudl es el estado
de permeabilidad del 6rgano sano y la conveniencia 6 con-
traindicacion del tratamiento quirudrgico.

En el segundo capitulo encontramos la historia de los
métodos para recoger separadas las orinas de cada uno de
los rifiones. Se ocupa en él con su peculiar claridad de la
compresion del uréter, del cateterismo uretral y de la divi-
sion de la vejiga “n dos departamentos, en cada uno de los
cuales se ha de depositar la orina del rifibn respectivo. Al
tratar de este método rehabilita los estudios de l.ambotte,
reconociendo & éste como el verdadero iniciador de la sepa-
racion intravesical de las orinas, dando a su propio proce-
der el nombre de método de Lambotte Luys, revelandonos
en esto su modestia, como nos dice muy acertadamente
M. Hastmann en el prélogo de la obra.

La compresion uniureteral y el cateterismo de los uréte-
res son estudiados en los dos capitulos siguientes con mucha
mas extensiéon que en el segundo, detallando su técnica é
indicando sabia é imparcialmente sus indicaciones.

El capitulo quinto es uno de los mas importantes de la
obra, pues, consagrado a la descripcidn técnica y critica de
la separaciéon intravesical de las orinas, nos da a conocer
todos los desvelos y todos loa afanes del autor desde que
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comenz6 sus tentativas el afio 1900 en el laboratorio de
M. Berger y después en el Hospital Lariboisiére, hasta Di-
ciembre de 1903 en que fué concedido a su separador de
orinas el premio Barbier por la Facultad de Medicina de
Paris. jAdmirable en verdad es la obra de este hombre que
en tres afos logra vulgarizar, haciéndolo sencillo y facil, un
procedimiento que asienta sobre verdadera y sélida base la
cirugia renall

En este capitulo describe, ayudando su descripcion con
profusion de grabados: el aparato de Lambotte, el de Neu-
mann, el de Harris, el divisor vesical graduado de Cathelin
y el separador de Jaboulay, haciendo extensa y razonada
critica de los mismos. Termina su parte teérica con una de-
tallada descripcion de su aparato, indicandonos sus venta-
jas, sin por eso omitir sus contraindicaciones. Refiriendo
sus menores detalles, dando & conocer todas las modificacio-
nes que ha sufrido, la técnica de su empleo y los resultados
clinicos por él proporcionados, hace un verdadero estudio
de vulgarizacion de un método del cual no puede ni debe
prescindirse sino en excepcionales y bien determinadas
ocasiones.

Es el dltimo capitulo, que ocupa mas de la mitad de la
obra, coleccidon nutridisima de casos clinicos que vienen a
corroborar lo que la teoria nos ensefia, haciéndonos ver por
los resultados obtenidos toda la importancia de la separa
cion de las orinas para el diagnoéstico y tratamiento. Eii
los 210 casos de este capitulo vemos cuan util es el método
de Luys y hasta qué punto podriamos engafiarnos si no nos
valiéramos de él. Entre todos llama la atencidén un caso en
que habia signos clinicos de tuberculosis vesical y renal del
lado derecho. El separador Luys mostré como habia ausencia
casi completa de funcién no del rifién derecho, sino del iz-
quierdo, cuya extirpacion se llevo a efecto.

Las historias clinicas, detalladas y escritas con claridad,
proporcionan ensefianza sobre muchos puntos de urologia 'y
algunas de ellas se encuentran ilustradas con inagnifi-os
grabados representando la lesidon cuyo diagnéstico hizo pre-
cisa la separacion de las orinas.

Es, en suma, la obra de M. Luys, por su peso cientifico,
por la grandisima labor personal que representa, por lo bien
escrita, por su sabor eminentemente practico y por su con-
cision, merecedora del aplauso de cuantos cirujanos y médi-
cos hay amantes de esta parte de la ciencia médica y deben
leerla con detenimiento cuantos quieran conocer todo lo
concerniente &4 tan interesante cuestion y saber por donde
van las corrientes actuales en cuanto a diagnoéstico en pato-
logia renal se refiere.

Reciba M. Luys nuestro aplauso mas sincero y esté se-
guro de que su obra, sintesis desus importantes trabajos,
hard época en los anales de la cirugia renal.

A. SUAREZ DE MENDOZA.
Madrid, Mayo de 1904.

AL EXCMO. SR. PRESIDENTE
[E LA JANTA [E GOBIER\D Y PATRONATO CE MEDIGOS TITULARES

Tendria suma satisfaccion si tanto V. E como los digni-
simos sefiores que componen la Junta de Patronato, tuvieran
un momento disponible para fijar su benévola atencion en
estas cortas lineas, que no tienen otro objeto que hacer unas
breves consideraciones sobre los que hemos sido médicos
titulares interinos en época anterior a la publicacion de la
circular de la Instruccion de fecha 12 de Enero de 1904.

Como quiera que en las condiciones en que se halla el
que suscribe para el ingreso en el Cuerpo héallnnse también
otros dignisimos compafrieros, aunque es de creer que sea en
corto numero, no dudamos que seremos atendidos por la
dignisima Junta en nuestras justas pretensiones.

En uno de los articulos de la Instruccion estan incluidos
los médicos que como titulares han prestado servicio por
espacio de cuatro anos; hay otro que dice que haber presta-
do servicios menos de cuatro afos, siendo actualmente titu-
lar; y como en sesion celebraila en Madrid por la Junta de
Patronato, bajo la presidencia del Sr. Canalejas, con fecha
de 7 de Abril dltimo, se puso de nuevo sobre el tapete el
asunto de los médicos que como interinos vienen desempe-
fAando las titulares, y en dicha junta 6 sesién se acordé que
formen parte del Cuerpo, sin oposicidon ni mas requisitos, los
que reunan alguna de las condiciones que para su ingreso
exige el art. 91 de la Instruccion; y habiendo desempefiado
el que escribe este mal redactado articulo, la plaza de titular
con caracter interino por espacio de mas de un afio, como
acreditan los documentos que obran en la Secretaria de la
Junta desde el dia 5 del mes actual; encontrandose en las
mismas condiciones, por lo menos en la actualidad, un com-
pafiero que en uno de los ndmeros de E1 Sxoj.o Médico
consulta sobre el estado en que se halla, para ver si puede
ser 6 no incluido en el Cuerpo, cuya pregunta y respuesta
estau en los nimeros 1.141 y 1.141 del namero de 8 de Mayo
actual, como médicos interinos, aunque con antelacion a
la fecha en que se ha publicado la Instruccién, sentimos
que no haya tomado la Junta en consideracion alos que
como extituiares interinos hemos desempefiado el cargo
en afos anteriores al de 190-i, y que hoy, por no encontrar
un partido de las condiciones que nos convengan, ejerce-
mos nuestra profesion como médicos libres y otros des-
empefian plazas anexas & la de titular.

A estas anteriores consideraciones se me ocurre afadir,
con relacion a los interinos, que considerando a los actuales
incluidos como titulares sin previa oposicion, si bien con ca-
racter provisional basta cumplir los cuatro afios de que ha-
blael art. 91, entre éstos hay, sin duda alguna, recién salidos
de las aulas, y al ser incluiilos 6 admitidos en el Cuerpo se
encuentran en condiciones mas ventajosas que los que en la
actualidad llevamos algunos afios de practica profesional.

Y para probar que es muy cierto cuanto expongo en mi
parrafo anterior, he de recordar que habiendo solicitado una
titular en un partido de esta provincia, presentando docu-
mentos acreditando servicios y haber desempefado una ti-
tular, si bien interinamente, fué agraciado un médico novel
sin mas requisitos que el certificado de haber sufrido exa-
men, y cuyo documento hoy es nulo para asuntos oficiales.
Esto ocurrié en 1902; de modo que el referido titular, cum-
pliendo los cuatro afios, segun el art. 91 de la Instruccion,
ingresa en el Cuerpo sin oposicion, y los que hemos prestado
servicios por mas tiempo y desempefiado titularesy otros
cargos honorificos, como el que firma estos mal trazados
renglones, uo somos desde luego incluidos en dicho Cuerpo.
¢(Esto es justo y equitativo? Ni lo uno ni lo otro.

Mediten bien sobre este asunto los muy dignos ¢ ilustra-
dos miembros de la Junta, atendiendo & la rectitud y justi-
cia, que es lo que pedimos en estas breves lineas los que
creemos poseer alguna condiciéon digna de ser atendida.

Un stscriptor.
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Periddicos Médicos.

EN IDIOMA CASTELLANO: I. La glieerina fenicada en laa otitis
mediaB.=EN IDIOMA EXTRANJEEO: Il. Trastornoa troéficos y
circulatorios de la piel como resultado de las inyecciones de
parafina.— 11l La invaginacion intestinal en los nifios —IV.
La anestesia por el agua en ciertas operaciones de la regién
anal.

Todavia contindan en uso entre el vulgo las instilaciones
de leche y de diversos aceites mas 6 menos sépticos, como
el de ratas, en los casos de dolor en los oidos, porque la
temperatura templada a que generalmente se emplean, sobre
todo la leche recién salida del pecho, calman momentanea-
mente el dolor y una vez obtenido esto el enfermo no se
preocupa de las consecuencias, como las fermentaciones é
infecciones consecutivas que tendran lugar en el conducto
auditivo y que mas tarde, si se perfora el timpano, acrecen-
taran la infeccioén de lacaja, convirtiendo en polimicrobianas,
y por consiguiente en graves, supuraciones que tal vez eran
monomicrobianas y relativamente benignas.

Menos eficaz & veces que estos medios vulgares y en
ocasiones casi tan perjudiciales como ellos, son las instila-
ciones calmantes que continGan prescribiendo algunos mé-
dicos, como el aceite de almendras dulces, el ldudano, etc.;
decimos menos eficaces porque generalmente se emplean
frias, lo que exacerba el dolor, sin hacer excepcién para la
cocaina, que no puede obrar como anestésico porque la es-
tructura de la capa externa del timpano impide su absorcion;
y a veces son tan perjudiciales como los medios vulgares
citados, porque son también substancias que pueden favo-
recer la infeccion.

Por esto actualmente se emplean de preferencia laa ins-
tilaciones antisépticas templadas; por la temperatura calman
el dolor y por su acciéon antiséptica desinfectan el conducto
auditivo, evitando de esta manera que si la otitis llega a ser
purulenta, pero benigna, se convierta en grave por la adicion
de gérmenes exteriores. Entre estas instilaciones las que se
usan con mas frecuencia son las instilaciones de &cido féni-
co disuelto en glieerina, recomendadas por primera vez en
1869 por Meniére, en la proporcion de 1 por 80; las solucio-
nes fenicadas en glieerina no tienen la accién caustica de
las soluciones acuosas, asi es que se emplean generalmente
del 6 al 10 y hasta el 20 por 100, habiendo llegado el mismo
Meniére a emplear instilaciones formadas por partes iguales
de glieerina y acido fénico; esta ventaja de falta de accion
caustica esta contrabalanceada, sin embargo, por la dismi-
nucién de su accidén antiséptica, pero a pesar de esta dismi-
Nnucion se conserva lo bastante para que su empleo sea be-
neficioso, y mas si se recuerda que el acido fénico tiene
también accion anestésica aplicado localmente, la que viene
a anadirse & la accion calmante producida por la tempera-
tura templada a que deben emplearse estas instilaciones; de
manera que por todos estos motivos se emplea con frecuen-
cia la glieerina fenicada templada del 5 a! 10 por 100 en el
tratamiento de las otitis medias agudas, catarrales 6 puru-
lentas, y en general los resultados obtenidos son satisfacto-
rioe, siendo preferible a los diversos medios citados al prin-
cipio de este nota.

Pero hemos dicho en general porque no todos los casos
son modificados favorablemente por las instilacionea de gli-
cerina fenicada; a veces continda el dolor y hasta aumenta
con este tratamiento, sobre todo en los nifios, habiendo te-
nido ocasiéon de observar algunos enfermos en que después
de ellas habia tumefaccion marcada de las paredes del con-
ducto y desprendimiento de la capa epidérmica, la del timpa-
no inclusive, como si hubiere sido mortificada por una subs-

tancia caustica, lo que debe atribuirse & la accion del medi-
camento y no al desarrollo del proceso patolégico, por cuanto
dichas lesiones disminuian inmediatamente después de sus-
pender el empleo de estas instilaciones; y como esto se ha
observado no una, sino repetidas veces, no puede creerse
que haya sido simple coincidencia, sino que hay relacién de
causa a efecto. Estos resultados se explican si se recuerda
la susceptibilidad que algunos individuos, especialmente los
nifios, tienen con respecto al acido fénico, bastando una
tenue solucidén de este producto para producir en ellos el
eritema fenicado; y como la piel del conducto auditivo éseo
es muy delgada y estd intimamente adherida al periostio,
la dermitis se convierte facilmente en periostitis que oca-
siona la tumefaccion de las paredes y los dolores intensos
que se observan a veces con las instilaciones de glieerina
fenicada. En algun caso la inflamacion podra ser debida &
que haya una pequefia cantidad de agua en la solucion, lo
que es suficiente para que el acido fénico adquiera de nuevo
sus propiedades causticas.

Estas consideraciones no tienen por objeto negar la efi-
cacia de la glieerina fenicada en las otitis agudas; solamente
debe deducirse de esto que en aquellos casos en que no se
muestra eficaz 6 en los que tal vez aumente el dolor, no hay
que insistir en su empleo, sino que es preferible sustituirla
por instilaciones de otras substancias antisépticas, por ejem-
plo, partes iguales de glieerina y licor de van Swieten, y
entonces el enfermo se aliviard mas rapidamente.—Dr, Ma-
8IP (Revista de Ciencias Médicas de Barcelona).

Justo es, ya que tanto se hablay escribe en la actualidad
en pro de las inyecciones de parafina como medio de prote-
sis y embellecimiento, que demos a conocer algunos de los
inconvenientes, que bastan, por sisolos, para hacer la critica
de tal procedimiento.

El Dr. Dionis du Sejour, profesor de la Escuela de Wedi-
cifa de Clermont, publica en la Qazette des Hopitaux la si
guiente observacion: Una muchacha que por remediar lape
quefiez y flacidez de sus senos, y animada por los anuncios
de los periddicos y la reclame oral del procedimiento, se
hizo practicar inyecciones de parafina mezclada con vaselina
(mezcla anéloga a la de Gersuny).

La primera inyeccién, de tres a cuatro centimetros cubi-
cos, en el seno derecho, resulté tan dolorosa, que fué preciso
suspender la operacién aquel dia. Semejante efecto fué atri.
buido & una quemadura causada por el insuficiente enfria-
miento de la aguja.

Al dolor siguieron inmediatamente: tumefaccién y enro-
jecimiento de la mama y dolor en la axila, fenbmenos que
fueron calificados de linfagitis y que desaparecieron sin de-
jar rastro alguno.

Tres semanas después se practicaron, sin dar lugar a
ningun incidente, nuevas inyecciones en ambos senos, y la
solidificacion tuvo lugar inmediatamente sin la menor reac-
cion.

Pero al cabo de quince dias acusa la enferma un dolor
intermitente en el lado derecho, dolor que bien pronto es se-
guido de un cambio de coloracion de la piel, que se puso
violacea, y del reblandecimiento y difusion de la materia in-
yectada.

Entonces fué cuando el autor vié por primera vez a la
muchacha, observando que el seno perfectamente movible
sobre los planos profundos, tenia en la casi totalidad de la
periferia de la aréola una piel lisa y brillante, de coloracion
vinosa, que semejaba la que se observa en ciertas piernas
varicosas. A la palpacion el seno no era ni caliente, ni duro,
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ni doloroso, pero se notaba en medio de los focos duros,
producidos por la inyeccion, la presencia de otros blandos y
casi Aiuctuantes. El examen de la axila correspondiente di6
un resultado negativo en lo referente a dolor 6 infarto gan-
glionar.

La primera impresion, en vista de la historia de la enfer-
ma, fué creer que se trataba de fendmenos inflamatorios, y
se instituy6 como tratamiento la cura himeda al bicarbona-
to de sosa. Este tratamiento, continuado durante ocho dias,
no produjo el menor alivio, y entonces se incindieron abier-
tamente loa dos puntos que parecian mas reblandecidos. De
ambas incisiones escapdse un liquido semejante a la vaseli
na licuada y algo de serosidad, conteniendo globos de grasa
en suspension. La presion ejercida sobre las partes vecinas
hacia salir particulas de parafina En ningln momento se
pudo apreciar indicio alguno de pus. Al cabo de un mes las
heridas fueron reduciéndose, sin presentarse nunca la me-
nor reaccion inflamatoria.

En el mes de Enero no quedaba sino una pequefa fistu-
la, pero los trastornos de la piel persistian. También en el
lado izquierdo ee presentaron algunos dolores y cambios de
color y se noto algo de fusidon de la masa inyectada, pero no
llegaron a ser tan notables estos fendmenos como en el lado
derecho.

La persistencia de los fendbmenos, & pesar del tratamiento
y la ausencia de fendmenos inflamatorios, obligan a admitir
la existencia de trastornos tréficos y circulatorios debidos a
la introduccién en el sistema sanguineo de particulas de la
substancia inyectada. Esta idea cuadra perfectamente con
los fendmenos objetivos; y por otra parte la penetracion en
los vasos de particulas de la masa inyectada y la formacién
de trombus han sido sefialadas en los casos en que se ha em-
pleado el método de Gersuny, y en esta enferma el método
era casi idéntico.—V. M. 0.

El Dr. Grisel (de Paris) ha hecho en el Congreso nacio-
nal de Obstetricia, do Ginecologia y de Pediatria franceés,
una interesante comunicacion sobre la invaginacion intesti-
nal en los nifos, cuyas conclusiones merecen ser conocidas.

La invaginacion intestinal aguda del nifio es una enfer-
medad relativamente rara en Francia, pero cuyas observa-
ciones, como ha sucedido en Inglaterra, se multiplicaran
(le seguro cuando se conozcan mejor sus sintomas.

Es una enfermedad de los nifios de pecho en quienes
constituye casi la sola causa de la obstrucciéon aguda. De 300
casos en quienes se conoce la enfermedad de los nifios, 204,
6 sean el 68 por 100, son nifios menores de un afo.

En los nifios de pecho 66 voces por 100 la invaginacion
aparece entre el 40y el 7.0 mes, y 70 veces por 100 en los
nifios varones (75 por 100 Wiggin).

La edad tiene una influencia sobre la variedad de invagi-
nacion: en los nifios de pecho la variedad ileo-cecal existe
en 82 por 100 de los casos; en los nifios de mas edad no se la
encuentra mas que 37 veces por 100. La variedad entérica
aumenta, por el contrario, su frecuencia con la edad, pues
pasa de 6 por 100 en los nifios do pecho, a 30 por 100 en el
nifio joven.

La etiologia de la invaginacion de los nifios jovenes ee
va precisando de dia en dia gracias a las intervenciones que
permiten, en un ndmero de casos relativamente elevado,
atribuir la causa determinante sea 4 un diverticulo de Mec-
kol, sea & una apendicitis cronica, & ulceraciones del intesti-
no, a la ingestion de masas alimenticias soélidas.

La etiologia de la invaginacién de los nifios de pecho es

mas dificil de establecer; se la mira habitualmente como fa-
cilitada por disposiciones anatémicas especiales de la region
ileo-cecal y por nna hiperexcitabilidad refleja habitual en
esta edad, y como determinada por una entero-colitis conse-
cutiva a faltas de alimentacion.

Para la invaginacion de los niflos mas crecidos, vemos
aumentar el nimero de casos en que el diverticulo de Mec-
kel ha provocado la invaginacion volviéndose él mismo; esta
invaginacion del diverticulo puede ser determinada por la
existencia de tumores en su parte libre (lipoma, pancreas
accesorio).

La apendicitis cronica es la causa de casi todos los casos
de invaginacion & la vez entérica é ileo-colica que hemos
tratado de precisar.

A la invaginacion del apéndice y del ciego corresponde
una variedad de invaginacion cecal 6 apendicular, 6 ceco-
apendicular, sefialada por Pollard, Ackermann, Talagnier,
que hay necesidad de distinguir on lo sucesivo de las verda-
deras invaginaciones ileo cecales.

La invaginacion intestinal es aguda 6 croénica. La prime-
ra comprende la totalidad de los casos en el nifio de pecho.
La invaginacién croénica es muy rara; ataca a los nifios mas
crecidos, y la edad media, de 23 observaciones reunidas por
M. Grisel, es la de los siete afios.

El tratamiento exclusivamente recomendado por ahora
es la desinvaginacion directa por medio de la laparotomia.
Esta terapéutica esta justificada por la mejoria progresiva
de los resultados. La mortalidad era en 1888 de 78 por 100;
en nuestro conjunto de 131 observaciones es de 43 por 100
(1899-1903).

El tratamiento por la insuflaciéon y las enemas ha sido
Rechazado completamente para los enfermos que se hallan
en disposicion de ser laparotomizados inmediatamente.

Sin embargo, se puede decir que lo que mas importa es
un diagnostico precoz; en las doce primeras horas la morta-
lidad es extremadamente débil, sea cualquiera el tratamien-
to empleado. En este momento la insuflaciéon 6 las enemas
son poco peligrosos por si mismos, y cuando faltan los me-
dios de hacer la laparotomia no se puede hacer mas que re-
comendar emplearlos.

No se cesara de vigilar al nifio, previniendo cuanto sea
necesario para hacer la laparotomia inmediata en caso de
recidiva.

La laparotomia con invaginacion tiene una mortalidad
tanto menor cuanto que ella es mas precoz.

La variedad de la invaginacion influye también en el
éxito; la menos grave es la variedad ileo-célica (mortalidad
32 por 100); después viene la ileo-cecal, la mas frecuente
(39,5 por 100); finalmente la variedad entérica, en los casos
raros en que la desinvaginacion es posible, viene on seguida
con una mortalidad de 50 por 100.

El tratamiento de eleccion de la invaginacion croénica es
la reseccion que, de 21 casos, hadado 17 curacionesy 4
muertos (mortalidad 19 por 100) - A. P.

v

En la Asociacion Médica de New York ha dado cuenta el
Dr. J. S Sant de que habiendo notado que las disoluciones
de cocaina, eucaina, etc., no producian una anestesia local
mas que cuando eran inyectadas bajo presion en los tejidos
y no podian escaparse por una herida; y notando, por otra
parte, que la anestesia se obtenia tan bien por el empleo de
disoluciones diluidas,comoconsoluciones fuertes, pensé que
los anestésicos locales no obraban mas que por la distensiéon
del tejido celular y la compresiéon de las terminaciones ner.
viosas.
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El autor ha utilizado 150 Teces el agua hervida, no sala-
da, como anestésico local. La técnica es ja misma que para
el empleo de la cocaina, pero vale mas que el agua esté ca-
liente é inyectada lentamente si se quiere que la inyeccion
no sea dolorosa. Kechaza su empleo en las enfermedades
profundas 6 inflamatorias y da la siguiente lista de las enfer-
medades en que su gmpleo le ha producido un éxito com-
pleto;

Hemorroides internas, procidentes 6 nc;

Hemorroides externas, trombosis 6 no;

Pdlipos, prolapso del ano;

Fistulas y abscesos de la margen del ano;

Quistes perineales, sacros, lipomas de las caderas;

Extirpacion de los cuerpos extrafos;

Seccion del esfinter en los casos de astriccion cuando la
dilatacion no ha bastado;

Suspension & la pared abdominal de una S iliaca alar-
gada;

Colistomia y laparotomia exploratriz.

Segun el autor, las ventajas de este método son de dos
ordenes;

Desde luego no hay que temer ninguna intoxicacion;

Y en segundo lugar, el dolor es menos vivo después de
la suspension del efecto anestésico.—(Del Boston Med. and
8urgical).—A. P,

Seccion Oficial.

MONTEPIO FACULTATIVO
sgchetabla general

anuncio de pension

D. Manuel Aleman y Megia, profesor de Medicina, resi-
dente en Segovia, solicita pension de jubilacién por imposi-
bilidad fisica.

Lo que se publica para conocimiento de la Sociedad y a
los efectos del Eeglamento.

Madrid 19 de Mayo de 1904.—EI secretario general, M a-
rin y Sancho. 3

ANUNCIOS DE INGEESO

D. Rogelio Vazquez Rivero, profesor de Farmacia, resi
dente en Guadalcanal (Sevilla), solicita su ingreso en el
Montepio.

Lo que se publica para conocimiento de la Sociedad y a
los efectos del Reglamento.

Madrid 19 de Mayo de 1904.—EI secretario general, M a-
rin y Sancho. 3

D. Juan Urbano y Valencia, profesor de Medicina, resi-
dente en Guadalcanal (Sevilla), solicita su admision en el
Montepio facultativo.

Lo que se publica para conocimiento de la Sociedad y a
los efectos del Reglamento.

Madrid 19 de Mayo de 1904.— EIl secretario general, M a-
rin y Sancho. 3

Consultorio.

PREGUNTAS

1.150.
brados contratos con los Ayuntamientos, llevando mas de
seis afnos de ejercicio de titulares, quedamos «/Jao/acfo en
propiedad en nuestra plaza sin renovar dichos contratos y

¢(Los médicos que en la actualidad tenemos cele-

con opcidn a aspirar a puestos mas elevados, si por los afios
gue acumulemos fuésemos acreedores & ello, 6 Unicamente
se adquiere propiedad definitiva por medio de los contratos
convenidos con posterioridad a la promulgacion de la Ins-
truccioén de Sanidad? -M. R M.

1.151.

no los contratos celebrados por fracciones de menos de cuatro
afnos?—M. R. M.

1.152 He sido titularen propiedad por espacio de cerca
tres afnos, siéndolo al tiempo de publicarse definitivamente
la Instruccidon general de Sanidad y cesando en su desem-
pefio dos meses mas tarde, obligado por motivos de salud.
Por esta circunstancia hube de dejar el pueblo en gque la
desempefaba, y hoy ejerzo libremente la profesién en esta
ciudad.

En mi concepto no cabe duda que reudno alguna de las
condiciones exigidas por el articulo 91 de la Instrucciéon
cuando dice en su apartado 2.0, «ser actualmente titular....
sin que el vecindario hubiese elevado quejas, etc.». Vo lo
era en propiedad al tiempo de publicarse aquélla, y si no
terminé los cuatro afios que fija el mencionado articulo, fué
por causa tan poderosa cual la de haber perdido la salud y
verme precisado & buscarla en otra parte porque alli no era
posible recuperarla. Ademas, durante el tiempo que desem-
pefié la titular no hubo por parte del Municipio ni del ve-
cindario queja ni reclamacion alguna. Todo esto, si preciso
fuera, se justificeria plenamente.

Fundado en esos extremos, desearia saber si tengo algun
derecho & solicitar, desde luego, mi inclusion en el Cuerpo
de médicos titulares—B. G. V.

1.153. (Es cierto que se ha publicado una Instruccion
en la Gaceta, referente al ingreso, sin previa oposicion, en el
Cuerpo de médicos titulares de los que hayan sido inter-
nos por oposicion de loe hospitales de Madrid?— En sms-
criptor.

RESPUESTAS

1.140.
clase médica preguntando cual es el tratamiento que mejor
resultado ha obtenido en el asma, paso & decirle que a
mi parecer es el mismo oxigeno que ya emplea; sélo que yo
creo debiera emplearlo durante la noche. El procedimiento
es este: se calienta clorato potasico cerca del lecho por la
lampara de alcohol 6 por otro medio, y se afiaden nuevas
cantidades de dicha sal a medida™que van siendo necesarias
por quedar convertidas, como es sabido, en cloruro potasico.
Este procedimiento me ha dado buenos resultados, pero se
precisa practicarle a diferentes horas de la noche.—J. 0.

1.150. A eso tiende la Junta de Patronatoy es®© es in-
dudablemente el espiritu y hasta la letra de la Instruccion
de Sanidad, a que desde luego sean inamovibles los titulares
actuales, con derecho & mejorar de categoria & medida que
acumulen afios de servicio.

1.161. No debe ser potestativo sino obligatorio si para
algo han de servir el art. 57 de la Instruccion y la condiciéon
2.a del art. 91.

1.162. tSer actualmente titular y cumplir en el partido
cuatro afos»; esas son las dos condicionales del apartado
2.0 del art. 91. En faltando una de las dos no se esta ya den
tro de dicho apartado, por sensible que esto seay por des-
graciadas que sean las causas que hayan impedido su cum-
plimiento.

1.163. En las Bases aprobadas por la Junta para la cla-
sificacion de médicos se especifica terminantemente que las
oposiciones de que habla el apartado 6,0 del art. 91 deben
haberse hecho después de terminada la carrera.

Estado sanitario de Madrid.

Altura barométrica maxima, 710,92; minima, 704,54; tem
peratura maxima, 360,2; minima, llo,lj vientos dominan-
tes, NE, Sy SE.

Durante la semana pasada han predominado las propias

¢Es potestativo en loe Municipios el prorrogar 6

Enterado del ruego que un compariero hace a lii



iré
itro

doén

)ias

EL SIGLO MEWOO 359

enfermedades de la anterior, sin variaciones apreciables. Si-
tuen los casos de fiebre tifoidea y tifus exantematico sin
presentar disminucion ostensible; son abundantes las infla-
maciones de las amigdalas y laringe, las congestiones visce-
rales y las evacuaciones hemorragicas intestinales, los tras-
tornos vaso-motores de la circulacion periférica y las altera,
ciones de la funcion renal. Siguen las invasiones de coque-
luche; hay casos de erisipela, y la viruela ha disminuido,
aunque no desaparecido por completo.

z

Cronicas

Reparto de obras de la «Biblioteca».—EIl jueves Uultirmo,
dia 19 del corriente mes, hemos remitido a todos los suscrip-
tores de la Biblioteca escogida de En Siglo Médico que
tienen abonado su importe—tanto & los que la tienen en n'ts-
tica como a los que la tienen encuadernada—el tomo IV y
ultimo del magnifico Tratado de Patologia comparada, de
Schneidemuhl.

Rogamos, pues, & los suscriptores de la Biblioteca que no
hayan pagado aun el tomo, nos envien 6 pesetas por dicho
tomo 1V ennisfica, y 6 por el mismo cnc«a<Zer«ado, lo antes
que les sea posible.

Otro catedratico—En virtud de oposicion y propuesta
unanime de Tribunal calificador; S. M el Rey (@ D. g.i ha
tenido a bien nombrar a D. Ramoén Ventin y Conde catedra-
tico numerario de enfermedades de la infancia de la Facul-
tad de Medicina de Céadiz, correspondiente & la Universidad
de Sevilla, con el haber anual de 3.600 pesetas y demas ven
tajas que concede laley.

Reciba nuestra cordial enhorabuena el Sr. Ventin.

Que sea enhorabuena.—Nuestro simpatico colaborador el
Dr. Pulido Martin ha obtenido, después de una brillante
oposicion que ha merecido grandes elogios del tribunal, la
plaza de pensionado por el Estado, seccion de Medicina,
para estudiar en el extranjero la especialidad génito-urina-
ria durante el curso préximo. Nuestro querido amigo ha su-
mado un triunfo mas & los muchos que ya lleva en su carre-
ra. Regresara pronto a Berlin y seguira sus estudios en esta
capital, Hamburgo y Paris

Reciba nuestra més sincera enhorabuena.

Exposicion de los médicos libres.—El ilustrado médico de
Valdemoro D. Angel de I>iego, en representacion de los
médicos libres, ha dirigido una Exposicion al Ministro de la
Gobernacion y a la Junta de Patronato rogando: 1.0 Que se
respete & los médicos libres el derecho que siempre han
tenido 6 ser médicos titulares; 2.0 Que a fin de dar a los
médicos libres una compensacion de los derechos que pier-
den, se establezca para el ingreso en el Cuerpo de titulares
un turno de concurso de méritos y servicios para los médicos
que se graduaron con fecha anterior al 14 de Enero ultimo.

Obituario.—Tenemos el sentimiento de participar a nues-
tros lectores la defuncion del joven é ilustrado profesor
auxiliar de la Facultad de Medicina de Madrid, médico tam-
bién del Registro civil y de la Higiene, Dr. D. José Doncel,
y la del respetable médico de Bafios jubilado Sr. D. Salvador
Rodriguez-Osuna.

También han fallecido el ilustrado farmacéutico de esta
corte D. German Ortega, presidente que era del Colegio de
farmacéuticos, y en Londres, & la avanzada edad de ochenta
y cuatro afos, el célebre cirujano Sir Henry Thompson.
Naci6 en Framlingham (Condado de Suffolk) en 1820 y reci-
bid el grado de bachiller en Medicina en la Universidad de
Londres en 1851. Disfrutaba una fama tan grande como
merecida y era considerado como una verdadera autoridad
en enfermedades de las vias urinarias.

La coleccion de calculos extraidos por el Dr. Thompson,
y que existe en el Musco Hunter, comprendia en 1893 mas
de 1.000 ejemplares. Deja escritas varias obras importantes
sobre la especialidad que con tanta gloria cultivo.

Nuevos catedraticos auxiliares.— Después de brillantisi-
mas oposiciones han sido propuestos como catedraticos
auxiliares de la Facultad de Farmacia de la Universidad de
Madrid, D. Manuel Martinez Pacheco y D. José Giralt Pe-

reira.
Nuestra enhorabuena a tan distinguidos compafieros.

Congresos en puerta. - El VI Congreso internacional de

Fisiologia se reunira en Bruselas del 30 de Agosto al 3 de
Septiembre préoximo. Las adhesiones y comunicaciones se
dirigiran al Dr. Slosse, en el Instituto Bolvay, Pare Le6pold,
Bruselas

Del 13 al 17 de Septiembre se celebrara en Lucerna el
10.0 Congreso internacional de Oftalmologia.

El V Congreso internacional de Dermatologia y Sifilio-
grafia se celebrara en Berlin del 12 al 17 de Septiembre
préximo.

La Asociacion Neuroldgica Americana ha sefialado para
el 15, 16 y 17 de Septiembre la fecha de su reunion anual.

XV Congreso internacional de Medicina.-Acabamos de
recibir el primer nimero del Boletin del XV Congreso intei--
nacional de Medicina que se reurdra en Lisboa del 19 al 26
de Abril de 1906 Diclio numero contiene el reglamento del
Congreso, la organizacion de las secciones y la de los Comi-
tés de los diferentes paises. Notase en el reglamento”el arti-
culo 2, que s6lo permite la admision al Congreso a los médi-
cos y & los sabios presentados por los Comités nacionales 6
portugués. La cuota es de 26 francos, 6 20 marcos, 6 1 libra
esterlina, 6 6¢'500 reis.

Los trabajos del Congreso estan distribuidos en 17 sec-
ciones:

1. a Anatomia (Anatomia descriptiva y comparada, an-
tropologia, embriologia, histologia).

2. a Fisiologia.

3. a Patologia general, bacteriologia y anatomia pato-
l6gica.

4, a Terapéutica y farmacologia.

5. a Medicina.

6 a Pediatria.
7.a Neurologia, psiquiatria y antropologia criminal.
8 a Dermatologia y sifiligrafia.

9.a Cirugia.
10. a Medicina y cirugia de las via urinarias.
11. a Oftalmologia.
12. a Laringologia, rinologia, otologia y estomatologia,

l.i.a Obstetricia y ginecologia.

14.a Higiene y epidemiologia.

16.a Medicina militar.

16. a Medicina legal.

17. a Medicina colonial y naval.

El Comité ejecutivo del Congreso se promete imprimir
antea de la reunién todos loa iemns oficiales-, para este fin es
necesario que sean remitidos & la secretaria general del Con-
greso antes tlel 30 de Septiembre de 1905. Las comunicacio-
nes libres deberan ser remitidas antes del 31 de Diciembre
de 1906, si los autores desean que las conclusiones sean im-
presas antes de la apertura del Congreso.

La lengua oficial es el francés. En las asambleas genera-
les, como también en las secciones, las lenguas alemana,
francesa 0 inglesa pueden ser empleadas. Como se Vé, el
Comité d*I Congreso ha excluido el portugués de las lenguas
admitliJas, lo que se hizo al Unico fin de restringir cuanto
fuere posible el nimero de los idiomas hablados; no podra
haber celos cuando se sacrifica & si mismo

El presidente del Comité de organizacion es el Dr. M. da
Costa Alemao, y el secretario general el Dr. Miguel Bombar-
da; todas las adhesiones deben ser dirigidas a este ultimo
(Hospital de Rilhafolles, Lisboa).

Mas premios.-La Real Academia de Medicina de Zara-
goza, cumpliendo la voluntad del Dr. D. Francisco Gari y
Boix, expresada en el legado que la hizo, adjudicard un
premio de 600 pesetas al autor de la mejor Memoria acerca
del tema Intervenciones quiritrgicas que reclaman las gastro’
palias.

Deseosa, ademas, la Academia de realzar la importancia
del premio, manifestando asi su gratitud al fundador, que-
riendo cooperar al logro de su éxito, concedera dos titulos
de socio corresponsal, uno al autor de la Memoria y otro al
de la que obtuviere el accésit, que sera la que, en punto a
meérito relativo, esté en H grado inmediato al de la primera.

Para concurrir a este certamen es preciso tener el titulo
de Doctor 6 Licenciado en la Facultad de Medicina y Ciru-
gia y no ser académico numerario de esta Corporacion.

Las Memorias que se presenten estaran escritas en cas-
tellano y en letra clara y perfectamente legible, debiendo
ser remitidas & casa del sefior secretario perpetuo doctor
D. Pablo Sen, Coso 78, 3.0 derecha, hasta las doce de la
mafana del dia l.o del préximo Septiembre, en la inteligen-
cia que se tendran como no presentadas, y por tanto fuera
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de concurso, las que por casualidad se remitiesen fuera de
este término.

Obras recibidas.—En estos ultimos dias hemos recibido
las siguientes:

Tratado Elemtntal de Patologia interna, publicado bajo
la direccion del Baréon Dr. J. V. Mering, con 223 figuras in-
tercaladas en el texto y una lamina tricolor. Versiéon directa
de la segunda edicion alemana, por el Dr. D M. Gil Casares
y un prologo del Dr. A. Simoneda y Zabalegui. Se ha publi-
cado el fasciculo l.o del tomo Il. Esta obra constara de tres
tomos divididos en seis fasciculos, haciendo un total de
1.600 paginas, siendo el coste total de 30 pesetas, abonadas
por terceras partes de 10 pesetas. Puntos de suscripcion en
Santiago: libreria de dofia Josefa Escribano, Kua del Villar,
16; en Madrid; libreria de D. Nicolas Moya, Carretas, 8.

— La Patologia de la risa. Los Paroxismos de la risa en
la histeria. Su tratamiento por el hipnotismo, por el doctor
D José Ingegnieros, Buenos Aires.

— Sindromes episddicos en los degenerados mentales. Es-
tados patolégicos de la afectividad. Un caso de pedofilia mor-
bida con éxtasis contemplativo, por el Dr. D. José Ingegnie-
ros, Buenos Aires.

— Obsesiones ¢ ideas fijas, por el Dr. D. José Ingegnieros,
Buenos Aires.

— Rehabilitaciéon de los alienados. Estudio pericial, por el
Dr. D. José Ingegnieros, Buenos Aires.

—KLA. B. C. de las madres, por D. José Garcia del Mo-
ral, de la Sociedad Espafiola de Higiene, de la Academia de
Higiene de Catalufia y de otras corporaciones.

— Apuntes de Psicologia Oienlijica, por D. José Verdes
Montenegro y Montero, catedratico del Instituto general y
técnico de Alicante Precio, 4 pesetas.

— Un caso de luxacioti congénita curado con restitucion
anatomica y funcional, por él procedimiento sin sangre de A
Lorenz, por el Dr. D. Joaquin Decret.

En sus diferentes aplicaciones, el extracto de
carne Liebig permite & todos el obtener econémicamen-
te un producto alimenticio que es & la vez estimulante, for-
tificante y nutritivo.

FOSFOGUCERATO

NEUROSINE PRUNIER oe ca puro

SO LUTZCIO N B ENEDICTO
de gllcero'fosfato de cal con CREOSOTAL

Preparacion la mas racional para curar latuberculosis
bronquitis, catarros cronicos, infecciones gripales, enferme-
dades consuntivas, inapetencia, debilidad general postra-
cion nerviosa, neurastenia, impotencia, enfermedades men-
tales, caries, raquitismo, escrofulismo, etc. Frasco, :9,50
pesetas. Farmacia del Dr. Benedicto, San Bernardo, 41
Madrid,

Arrhenal  glicerofosfatado

C3] Esta solucidn, dosificada para tomarla a
O w O 1 gotas, reune todas las ventajas de la
medicacibnarsénico-fosforada en el tratamiento de
la tuberculosis, anemia, escrofulismo, neurastenia, artritis-
mo, etc Las propiedades del Arrbenal resultan altamente
acentuadas por su asociacion con el compuesto fosforado, ori-
ginando asi unpoderoso excitante de lanutricion.

De venta en las principales farmacias y en el Laborato-
rio-farmacia del autor, Montera, 11, Madrid.

Estafeta de partidos

Se poue en conocimientd de los médicos que piensen
solicitar lu vacante de loa pueblos de Fuentelahigueray
VifAuelas, anunciada en el Boletin Oficial de la provincia
de Guadalajara del 6 del actual, que dicha vacante no
existe con arreglo a la Instruccion de Sanidad y por lo

tanto que su provision no sera legal mientras no recai
ga acuerdo de la Junta de Patronato en el expediente
incoado. Ademas, los médicos asociados deben tener en
cuenta el articulo 17 caso 12 del Reglamento general.—
El delegado provincial, D. Jiménez Berdejo.

—Anunciada por segunda vez. L titular del pueblo
de Rodezno (Logrofio), por falta de aspirantes a la pri-
mera, el que suscribe, titular que ha sido udltimamente
de dicho pueblo, advierte & los compafieros a fin de evi-
tarles los gastos consiguientes, que se halla resuelto a
continuar en dicho pueblo por las razones expuestas en
el nim. 2.623 y apoyo de los comprofesores.— Ba-
saran.

En eita seccion aparecen toda* Inh* vacantes de qae ofieialu
.oficiosamente tenemos noticia, y uo bay periddico quede ellas de
eaentaantee que nosotros. Los comprofesores y los alcaldes tienen
abierta esta seccidon y la de Estafeta de fartidos, para euantas
noticias sean cuitosos en enviarnos.

La de inspector de carnes de La Puebla de Arganzén
(Burgos), dotada con el sueldo anual de 90 pesetas, que
seran satisfechas de los fondos municipales por trimes-
tres vencidos, y con las obligaciones inherentes & dicho
cargo. Solicitudes hasta el 15 de Junio al alcalde don
Fermin Aguado.

—La de médico titular de Rivas (Falencia), dotada
con 250 pesetas por la asistencia & doce familias po
bres y transeldntes, pudiendo producir las igualas con
los vecinos 2.000 pesetas proximamente. Solicitudes has-
ta el 0 de Junio al alcalde D. Casimiro Martinez.

—La de médico titular—por renuncia-de Alberite
(l.ogrofio), dotada con el sueldo anual de 500 pesetas, co-
bradas por trimestres vencidos de la Depositaria muni-
cipal, por la asistencia gratuita de una a 50 familias po-
bres. Solicitudes hasta el 16 de Junio al alcalde D. Lau-
reano Menchaca.

—La de médico titular de Rodezno (Logrofio), dotada
con el haber anual de 500 pesetas, pagadas de fondos
municipales por trimestres vencidos y las igualas de los
vecinos pudientes. Solicitudes con arreglo a la Instruc-

cion de Sanidad vigente, hasta el 14 de Junio al alcalde
D. Luis Angulo.

—La de farmacéutico titular de Avila, dotada con
1.000 pesetas anuales, satisfechas por mensualidades
vencidas, por la provision de medicamentos & 300 fami-
lias pobres, haciéndose el contrato por el tiempo que
medie desde la provision hasta el dia 31 de Diciembre de
1305, en que han de terminar los celebrados con los otros
farmacéuticos. Solicitudes hasta el 10 de Junio al alcal-
de D. Juan de la Puente.

—La de practicante de Lanestosa (Vizcaya), dotada
con el sueldo anual de 50 pesetas por Beneficencia, mas
las igualas con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el
1.0 de Junio al alcalde D. José Ramodn Ortiz.

—La de practicante de Murélaga (Vizcaya), con la do-
tacion de 20 pesetas anuales, para la prestacién de ser-
vicios que sus titulos les confieren. Solicitudes hasta el
7 de Junio al alcalde D. Francisco Irigluero.

—La de farmacéutico de Tudelilla (Logrofio), dotada
con el haber anual de 550 pesetas que se satisfaran por
trimestres vencidos por la asistencia de 1 a 60 familias
pobres, que también se hace extensiva a los enfermos
pobres transedntes y a los nifios y n™fas que se crien y
lactea por cuenta de la beneficencia publica, cuyos me-
dicamentos s ran los que actualmente comprende Jafar-
macopea espafiola, y cuantos & la misma podrian adicio-
narse. La duracién del contrato sera de cuatro afios. So-
licitudes hasta el 12 de Junio al alcalde D. Prudencio
Hernandez.

—La de farmacéutico de Galdames (Vizcaya), dotada
con el sueldo anual de 1.000 pesetas por el suministro de
medicamentos & las familias pobres, mas las igualas con

los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 11 de Junio
al alcalde D. Elias Martinez.

ESTABLECIMIENTO TIPOGRAFICO DE ENRIQUE TEODORO
Amparo, loa, y Ronda de YalencU, 8.

5>
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EL SIGLO MEDICO

_ BOLETIN DE MEDICINA, GACETA MEDICA . .
c/» Se publica Publica una Biblioteca

todos los domi . dmica.
0dos 10s aomingos w G EN IO M E D IC O —aU I R U R G IC O V‘c,)Jmamente economica
PericeiGO de Medicina, Cirugia,y Farmacia, consagrauo a los intereses morales, cientificos y profesionales de las ciases medicas.

FDNDADOEES
SENORES OELGRAS, ESCOLAR, MENDEZ ALVARO, TEJADA Y ESPANA Y NIETO Y SERRANO

PEOPIETARIOS _ o
(o]¢] Precios de suscripcion de EL SIGLO Precios de suscripcion de la BIBLIOTECA

Madrid: 3 pesetas triinesire. Dﬁa'n&ﬂ_| @tslal'acqm_ DA Hace grandes rebajas en las

Provincias: 4 pei-etas t_rlrrlestre. obras que publica & los sascripto-
8 semestre, y 15 ei afio. DIKBOTOE GERENTE

Extranjero y Ultramar: 20 pesetas. res de El Slglo Médico.
D. RAMON SERRET m 2

CACODILATO.SOSA CLIN MAR S Y L GLIN .

Arsénico al estado organico. o1 gl muglil_da, 0410 por dia eqrisponda i OiCBI da Harre al minimum

G 0 taS C |In Sgotascr%itcie?ege Cacodilato de Sosa puro. | G 0 ta $ de M a fSy |e C ||n
G | (] b U | 0S C | | n ar. P ' 5 golas coDtieaen OiOtS do Marayle.

lcgr. de Cacodilato de Sosa puro por Glébulo. I Globulos deMars y le Clin

HH : 0'0t5 de M | GIlObulo.
con Tubos BStBrilizsddS C lin pm inyecciones hipodérmicas. | . .e arayle por ' ue
las- 5cgr. de Cacodilato de Sosa paro por ccalim. i-tluuo. | Tubos deMars y le Clin ptrtinyecc. hipodérmicas.

CIl-iN * C". 20, Rué dea Foisés-St-Jaeguea, PARIS  85s| Segr. de Marayle fior cenlim. clbico,
CUIN d, C* ZC ReedeF3e-JagxB PARS g3
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" LECITINA CLIN

ada ; i ., g
idos D E SIEIB'AAZ&IXSU T Foésforo al estado de oombinacioQ organizada natural.
)los Dotitabdaoezipu;garse,cuandoiol

V4
‘uc- necesitan. No temen el asco ni eil ke %
alde I causando,porque,contraiaguesu-I| m"
cede con los demaspurgantes, estel i . ) i
no obra bien sino cuando se fom al con Envoltura daleada i» Sluten. — Dosa» ; Qir.0S dt Leeltina por itdt p” d$re.’

9 con bueuosaiimei} osyiebibas/or-I (14 .

tificantes, cuaiel vino, el calo, el té.l GRANULADO CLIN tLaoitina nataral

Cada cual escoge,parapurgarse,lal ﬂalm ioamente pura.

horay lacomida quemasle conrie-1 FécM i» 1 telaiotnr f ai» & prepdsite pera los ninos

aeu, seguln sus ocupaciones.Comol DboAJi : Ogr.10di LoolUna eer euihirida di lai 4» eafl.

el causandoquelapurga ocasiouaj

gueda completamente anuladoj SOLUCION CLIN PARAINYECCIONES
lor eJ efecto de ja buena au-i HYPODERHIIOAS
mentacioQ empleada, uno se.
.decide /aciimeniea volreray

empesarcuantas vece”
sea necesario.

i ialLecitina natural quimicamente pora.
ly tiariManto graduada A razon de 0* 08 de Lecitina por oont. tib.
U Inyieciin oida doi diai.

euninrinaisa lin iA tn ilA , DEIILIDAD fIEMERAIi CANSANCIO por EXCESO dt TIAIl JO >>'S
INDICACKmu | pJiijjj “hxeiec TUAL, RAQUITISMO, OIAIETES, o(e.
DOSIS : AsOLTOS, de Ogr. 10 4 0 gr. S5 por dia ; Nmos, de 0 gr. 05 4 Ogr. 10 per dio.
OLIN A GOMAR, 30. Rué des FosaSa-Salnt-Jacques, PARIS. tn
ada ENFERMEDADES
DRL
por
lias - |[ESTOMAGO
PASTILLAS y POLVOS
N
m BISMUTUO y MAGNESIA CARNE-QUINA-HIERRDO
Recomendados contra las Afeccloneal [MEDICAMENTO-AUMENTO, el mas poderoso REGENERADOR
idel estomago. Falta de Apetito, Oi> premorito por lom JUédiooo.
?Oess“g?Scst!)asb‘%”ggﬁgbécigg‘jiglr?zrgr'{l Este Vino, con base de vino generoso de Andalucia, preparado con jugo de
las Funciones del Estomago y de los carne y las cortezas mas ricas de quina, en virtud de su asociacion con el
IIntestinos. hierro es uii auxiliar precioso en los casos de : Clorosis, Anemia profunda.
|£jr/g/r en el ro.'voafirma tie 3. FAY ARD | Menstruaciones du/orosas, Calenturas de las Colonias, malaria, etc.
ft/ik d ETHAN, ranotceutic» en FIKIS 102, »ue Rlchelien, Parle, y en todas farmacias del extranjero.
.. - «"A
@l

a0 «L E

LaAmenorrea, la Oismenorrea y ia Metrorragia ceden rapidamente si se usan las cap-
sulas de arioL de JoreT Y HOMOLLE. Este medicamento, verdadero regulador de la mewtruaeton, NO
drece peligro algano aun en easo de prefet. FASIi remMuc ségtn iit r«e8iitKstréit«dMmrueui.
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vistk del Balneario de Ztiazo (Alava). ¢

(jraii Balneario de Zuazo (Alava).
"6 RJ»"S SULFURJA"DO BODIOAS8 NITROaBISTA.D A.S

Premiadas con cuatro medallas de ORO y tres de PICATA
Ei crédito universal que ha alcanzado este impoitante Establecimiento, es la mejor garantia de las virtudes curativas de

estas especiales aguas minerales en todas las enfermedades créonicas del drgano respiratorio, sean 6 no dialifiifs y cual
quiera el lugar de este aparato en que se hallen localizadas. La feliz asociacion mineral \o\sulfuro de sodio al nitrégeno
que poseen, llena la doble indicacion que el médico se propone en la mayor parte de los enfermos de pecho y garganta que
con tanta frecuencia lo necesitan ; demostrado palmariamente con los satis'actorios resultados obtenidos en enfermos, y
que no consiguieron con ninguna agua mineral dotada tan s6lo de uno de e f a dos principalisimos factores. La Sociedad
propietaria, deseosa de corresponder ala numerosa y selecta concurrencia qun acude en busca de su salud, no ha perdo-
nado medio para proporcionarles cuanto aconseja la ciencia médica moderna, montando al efecto un Balneario de nueva
planta, dotado de cuanto mas Uutil se conoce en el extranjero para conseguir los mejores resultados. Un milldn de
pesetas gastado en las nuevas obras demuestran la importancia de las mismas, comprendidas en ellas un suntuoso ho-
tel con fonda de primer orden para todas las clases de la sociedad; elegantisimo salon de fiestas; café y billares; preciosa
Capilla publica ; galerias cubiertas para paseo y un gran parque para recreo, iluminandose todos los edificios con profu
sion de luz eléctrica; lago con lanchas; Fronton y Telégrafo en el Establecimiento.

La Direccion facultativa estd & cargo del Dr. D. Benito Avilés, director de los Anales de la Sociedad Espafiola de
Hidrologia Mddica. £1 servicio de la fonda estd & cargo de un personal competentisimo y sus precios al al-
cance de todas las fortunas.

liiMcrano.—Linea de Casfejon & Bilbao,, a 23 kilometros de Miiandade Ebro, con estacion del ferrocarril titulada Zua-

xo0, a 600 metros del Fstablecimiei.to, con cuatro correes diarior y telégrafo publico.

Temporada oficiais I=el 1S de Junio al 1C> de Septiembre.
Podidos de aguas y habitacionesi al sefnor Administrador del EstablecimientOa
Nota OFiciAi.— La mineralizacion de estas aguas es tan importante, gre contiene diez veces mas sulfuro de sodio qu®

las de Betelu (Navarra) (J. E. G.) y cinco veces mas que Aguas Suenas de Francia, Cauteretsy Luckén (F. G.)
Gerente de la Sociedad, D . J x x an G ano y Gom .r>aM .i», —V Ito~ria.
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Unico sucedaneo verdaderamente util del
yodoformoi sin olor desagradable, muy antiséptico y
desprovisto por completo de toxicidad, aun cuando se ad-
ministre por via gastrica a grandes dosis como antiséptico
intestinal. Excelente analgésico y hemostatico; no produce
eczemas ni irritacion de la piel; es eminentemente secante y
desodorizante, formando con gran rapidez nueva epidermis
en las Ulceras y quemaduras. Posee accion especifica contra
las Ulceras varicosas, eczemas hdmedos, entertrigos y que-
maduras. Empleo muy econémico y de gran baratura en la
practica.

Polvo para el intertrigo de los nifios: Xeroforrao, iO gra-
mos; Talco de Venecia pulverizado, 90 gramos.

El Creosotal Heyden es un antituberculoso muy
enérgico, de efectos especificos en todas las enfermedades
infecciosas, no tuberculosas, de las vias respiratonfiuenza y
cién rapida de la neumonia fibrinosay asi como de
los procesos bronco-pulmonares del sarampién, influenzay
dif.eria, por grandes dosis de Creosotal: 10 & 15 gi-amos
al dia en 4 fracciones, para los adultos, y 1 a 6 para los
nifos.

Existiendo muchas imitaciones de nuestros productos,
rogamos a los sefiores medicos consignen en
sus recetas después del nombre de nuestros
medicamentos” la palabra Heyden™ y exijan en las
farmacias que no sean sustituidos por imitaciones.

Publicaciones y muestras gratuitas paralos sefiores médi-
cos, D. Gustavo Rederi Zorrilla, 23, Madrid, represen-
tante general de la Sociedad de productos quimicos de Hey
den, Radebul-Dresden, Alemania.
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CASA CH. GONTRABANDISTA

En el Paseo de Coches del Retiro.

— TELEFONO 675 —
Eficacisimas contra la anemia, clorosis, escrotnlismo
y vomitos de Jas embarazadas.

Utiles en las dilataciones del estdmago, enfermeda-
des de la nariz, garganta, corazén y pulmones; en la
albnminoria, diatesis Urica y diabetes.
Recomendadas como agua de mesa, en las comidas,
por an accién ténicay excitante, gnedespierta el ape-
tito y favorécelas digestiones.

Balones de oxigeno,
los 30 litros. Sifones de agua oxigenada 40,30.
Pidanse por teléfono & cualquier hora del dia ¢ de la
noche.

Elixir antibacilar Bonaid

i HIGIENE i
DK LGS n

TRABAJADORES |

Y Medios preventivos contra los accidentes del trabajo y »
principales enfermedades profesionales de los

OBREROS

Para uso de los alumnos de Medicina, obreros de
diversos oficios, fabricantes. Jefes de taller, industria-
les, empleados de Sanidad, canteras y talleres, ferro-
carriles, familias y sociedades de socorros; con mas
de 62 grabados intercalados en el texto, dos fototipias

y 18 laminas litograficas, varias en colores,

FOB B iaB
D. Ambrosio Rodriguez y Rodriguez, ™

Médioo-einijano de las Faonltades de Madrid
y Baenoe Airee, del Inetitato de Terapéutioa Operatoria,
biddioo que tné de la Soeietd Utiione Operai llaliani
de Buenos Aires, jiometa Haliana di Unione i Benmolema
y de la Philanthropiqut
*j Tooal de la Junta de Sanidad de OijéxL

>
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0 Un tomo eo 4.0, con mas de 442 paginas; se vende
‘ en las principales librerias de Gijon, a 8 pesetas, yen

Madrid en casa de los Sucesores de Hernando, Are-
® nal, 11, y Adrian Romo, Alcala, 6, libreria.

@4 >

Aguas de Pefas Blancas-Villaharta.

En la Sierra de Cérdoba, atres kilémetros de Alhondiguilla.

Manantiales de .Santa Elisa, muy .alcalinos (los mas
bicarbonatados de Espafia), dotados de especialisimas vir-
tudes curativas en la diabetesj gastropatias y li>
tiasis Ui*ica. Manantiales de Lastra} Malos Pasosy
Curay etCay bicarbonatado ferro-manganosos (loa mas
ricos del mundo), eficacisimos en las Cloro-anemias,
debilidad generaly neurastenia} etc.

TEMPORADA: 15 Abril & 15 Junio y 1 “ Septiembre & 31 de Octubre.
Carrugjes a la estacion de ALMONDIGUILLA

Propietaria: Dofa Elisa Ramirez, Viuda de Velarde.

ATLAS Y COMPENDIO

para la ensefianza del

de Thiocol-Cinam o-Vanadico-Fosfogiicérico.

Combate las enfermutlailes de! pecho.

MECANISMO DEL PARTO

Tuberculosis incipiente, catarros bronco neumaonicos, laringo-farmgeos, y CELAS

infecciones gripales, paludicas, etc
Precio del frascoy 5 pesetas.

De venta en todas tas farmacias y en casa del autor, Nufiez de Arce (an-

tes Gorgnera, 17), Madrid; en Barcelona, Giguas, 6.

OPERACIONES TOCOLOGICAS
Precio en toda Espafa: 10 ptas.
Magdalena, 36, 2.0



Jarabe Fénico de Vial

Uno de los mejores pectorales conocidos para calmar las bronquitis,
la tos, lagrippe, los catarros, la tos ferina, las irritaciones del
— Antiséptico de primer orden hace desaparecer rapidamente

el olor y el gusto desagradable (fe las secreciones mucosas que se fijan
en los tubos bronquicos y en las cavernas de los tisicos. La.propiedad
gue posee el acido fénico de coagular el suero de la sangre, lo hace

ventajoso en las hemoptisis.
Dosis : 2 ¢ 3 cucharadas soperas diarias, para las personas mayores, de
postre para los adultos, de café para los nifios.

En PARIS, 8, rué Vivienne, y en todas las Farmacias.

AMSNORKEA" DISHESOREEA

APUA GCAROEAT

No confundirla con el Apipi

La Apitplina ejerce su accién en el sistema circulatorio, deter-
minando fendmenos de congestion vascular y de excitacion, al par que
en la contractibilidad de la fibra muscular lisa de la matriz.

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

PARIS, 8, rué Vivienne, y en todas Jas Farmacias.

AApGthiCO IABON I,)IanURG|COI| '
LESOUR

1 /\ H T
, Para haccp de™apai,eii; i Hp-cy- %oo

.ameni-o puede/pcomiaait'l! este JABON LESOURe”-,,
f
J e m 4°i
El favor de que GgolUl’ Lai?a« !
..ta niedfcalioq despup™- J,.alcrrujaqo.almcdicoyaljl
oUARANTaydos anos a paPtcrii.
IC/%Iosinftrm.o’\esel me f J."OU/NIEI

IGfiji® Hpudun .SCEAUX

SOLUCION PAUTAUBERGE

M CLORHIDAO-FOSFATO da CAL. CREOSOT

Kuj Hentdaath, estaedadan oIe Ialar%a
B%‘vlaa digatlivaa, - c b%%rgsq

ltaa fecciones BRONQUIO-PULMONARES,

= ESCROFULAS, & RAQUITISMO.
¢ UTAYBFRGEIOM IMUeifidMIDrirt | D™

ANTISEPSIA OBUS MUCOSAS

'BORICINA MEISSONNIER

=V Desinfectante, Aficrobicieia, Cicatrizante
NI TOXICA, NI CAUSXICA, NI IRRITANTE

Enfermedades de los OJOS, de las OREJ;1S, de la NARIZ, de la LARINGE,
de las Vias Urinarias, Ginecologia, Ulceras, Quemaduras, Heridas.
La BORICINA se emplea en.Polvo é en Solucion.

Depo6sito General : 17, Rae Cadet, Paria,t» lu pricdpilei Fatreia.

«-"yO0O ZvBOGCARA

Recomendadas contra loa

MALES ... GARGANTA

EXTINCIONES delaVvoOz
INFLAMACIONES delaBOCA

Efectos perniciosos del Mercurio,
Irritacién que produce el Tabaco
yespecialmentealosSres.Predicadores,
Abogados, Profesores y Cantores
para facilitar la Emision de la Voz.

2'50 LA Cajita

Exigir en el Rétulo la Firma
| Adh. DETHAN,Fsrmacaun’co en Paris.

srr-

L\\"» uur/i

BLANCARD
ON

SY ODURO DE HIERRO INALTERABLE #

Aprobado* por la Academia 9
| de Medicina de Farie. 9
|

Participando de las propiedades del ®
| lodo y del Hierro, estos Pildoras y S
} Jarabe convienen espemalmente en 9
I las enfermedades tan variadas que 9
P determina el germen escrofuloso O
P ftumores.obstruccionesy humores frios, S
t etc.), afecciones contra las cuales son ¥
I Impolentes los simples ferruginosos: 2
la Clérosls {colores palidosj. S
{f( .eucorrea {/lores blancas), la Amr- -

m norrea (menstruaciéon nula 6 dificiij. *

I™Ma Tisis, la Sifilis constitucional. =
= etc. En fin, ofrecen un agente lerapcu- ®

P tico de los mas eniirgicos para esil- ®
mular el oiganlsmo y modificar las J
constituciones linfaticas, dobllos 6 =
debilitadas. J
Como prueba de autenticidad de los 9
verdaderos Pildoras y Tambe de 9

I Blancard, exijase y
nuestra firma
juntay el sollo de la -------- S
I Unién de PabricantesS» J

|SSEEE LSS SIE1EEEs00 1

POBREZA
CB LA

SANGRE
VINOdeBELLINI

anQUINA j Qui.UIVBO
Esti VINO fortificante, febrifugo,

lantinervioso, cura Li- Afeccione.! es-
Icrofulosae, Fiebr s. Neurosos, Pall-
jdez >rejiuar.z.1 i;, Cxculaci n de

la Sangre; Im(llvel|m=Miiirialmofile a Ins
INifios, a |jS Sofioias delicadas Yy alas
IPersona?! debilitadas por l>edad, las
lenformeda es 6 los excesos.

IEmir «n el rofu'oafirmadeJ. TAYARD

dh DETHAN, farffiiciulico eo



ecuno,
'‘abaco
dores,
atores
1 Voz.

JAURESKDDDAALS. JPURE

JARABE LAROZE d4e IODUROd POTASIO

Una cucharada de sopa del jarabe contiene / gr. Ue locluro.
enteramente libre de cloruros, bromuros é iodatos.

JARABE LAROZE & IOOURO & SOOIO

Una cucharada de sopa contiene exactamente ! gr. Cie lotiuro Quimicamente puro.

JARABE LAROZE & IOOURO dc ESTRONCIO

Una cuclianidadesopa contionc /gr.ae/oduro Quimicamente puro, completamente libi o do bario.

JARABE LAROZE & PROTO-IODURO = HIERRO

Una cudiarada de sopa contiene c.Kactameiite 5 centigramos tie Proto-lotiuro tie Hierro.

iDilicacloies Terapéuticas: ENFERMEDADES DE LA PIEL ¢ SIFILIS
»Vva-'

O A S A l jA R 025 E j, £3, ruG des Lions-Saint-P~aul, JParis

ROHAIS y C", Farmacéuticos de 1.* classe, ex-interno do los Hospitales do Pans.

NEURALGIAS - JAQUECAS
CATARROS cromeos de la VEJIGA y de las BRONQUIOS ¢
CURADCS I'OK M-aUu DK LAS N
PREPARADAS POR UN PROCEDIMIE.NTO (9TR¥ICId BALISTAIO T EU iUBEIii
APROBADO por la ACAOEWA de MEDICINA de PARIS A s AINT-JBAM
En/ollura sumsmenle delgae!a'. — 'l?isolu?ién inmedliata EN EL ESTOMAGO. — EHcacia segura ~ EB"ElgI&J%WWd*I SSI!ZE,)II o Iai riboDd
Dosificacion rigorosa : 5 golas por cada perla. n MCwIIIBC rtsdra, DIsWes, CAlicol.
DOSIS : de 4 A 13 perlas por dia n b» "W]'pmfe(&nbus Imul Imkmu<m
En todas las Farmacias. — Casa L. FRERE, 19, rué Jacob, PARIS. a

INSOMNIOS - DOLORES

NERVOSISMO Sla _ _
_ G-ranules reG atillozi
a r a b e las uamas GHlioeau U 1 Mil,, extuacto nmumal ijb
. 1 . . /\
€ (1 I 1 n e ﬁ_ u constituyen el medicamento sSstro h aw tu
) = i-epi - i Gm Ias ds-
" o ' Anti-epileptico por excelencia Qh(gg Eg1 d]”ds
romuro Potasico Arseniacal 4II’(]jCE’1 onta<ULr SIS
y Chioral combinados)” lerinau d c,r..Zju |>>I>I ;tado, ddpmn
EL MAS POTENTE DE LOS HIPNOTICOS superiores a los bromuros ASISTQLIA - _OISPI.EA __fIPBLS’Oli - EDEMA
: . . combinados 6 asociados goatijB u 0 NINo J yAdass, <c
1? o |_nfaI|bIe, cuya efi.'ada (Folibromuroa) UWoartnosn rad.Midfrion indaadga
IA_Ta t e(ljnJlscutlﬁle ha hegho qg{% sea H 1.1S Grageas de Gelineau ~han GRANULOS CATILLON
 ailopteda por fl cuerpo de medicina subid.i .-i'quiiit junto al Cuerpo de 210 STROD T 1 IS
casl entero. M il cifia un Iufar de predileccion HHANEINE! H
Sin par en el tratamiento de la muy mcricido. TONICO ,]1 CORAZON n.. timr-t.Tic .
) : R P Biter intadaes urtuasmldes, edar
TOS FERINA s Uragq' as de Gelineau deven iouiarse Gri lul 18 Ca iilon. freyUO|IfIJAcadem|a||» Medicina

siei‘ipre & In witiid o jilfin de la comida. ~m\lil .1)j (lu Oro, 1900 Paris.3.B"*S"“Marlin



AGUAS DE ONTENIENTE __ i
N 'US n" G4
BICARBONATADAS CLORURADO-SODICAS IODURADAS S » 3.ff-
Analisis de estas aguas efectuado por ei Dr. Peset, catedratico de la v’\ r o
Universidad de Valencia. P 3.9 @
SUBSTANCIAS FIJAS ~ Gans. 5 S n
g d ft « |
Grans.
] ) Bicarbonoto do litin a ........... 0,0044
Bicarbonato sdadico.............. 3,2124  Nitrato amonico....ccoceeeeveeenen.. 0,0001
Cloruro sodico.........ccceuvee... 2,i729  Bromuro sédico. . i 1 5p 3«
Materia org nica (tremeatiQosa) 0,1™24 loduro calcico. ../ o P
Silicato de SO0 S A ceevviveieneeienrennen. 0,1098 Cloruro calcico . . i fuertes Indicies.
Bicarbonato oloic O ...cccoeeeeenn.s 0,0603 Cloruro aménico.. 1
Glororo magneésiCo....cccceeeeveenennnns 0,0336 o 3
Bicarbonato magnésico.............. 0,0457 Total de eesiduo........... 6,8039 %\“ é;lg. o5 !L_)
loduro sOdico (i) ...ceeveevnnnnn. 0,0120 i
Sulfato 0l0iCO..ccceiiiiiiiiiiiiee, 0,0107 GASES
Cloruro potsico .......cceeeeies 0,0061 B %S 2.5 3 5'®
loduro magnésico Ui............ 0,0054 Gisdib  Gas c.2 —n
Bicarbonato ferroso.........cceeceu.... 0,0044 Acido carbénico. ., . 186,8 0,3183 ?QQQ&;’/@
Carbonato manganeso................ 0,0016 NItr6geno e, 15,3 0,0192
Carbonaio amoénico........cccuuve.... 0,0014 G-as sulfhidrico ......... \ Indicios fugaces ca d . Q? 2.0
Fosfato aluminico.......ccceeeuneenneee. 0,0008 Carbljro dehldrogeno( rm‘ﬂ"nd' S . 5 a- - .
P-5 8§-c gbrl
(1) Los ioduros disueltos en estas aguas, li]J]i"p2.
contienen 15 miligramos de iodo puro, canti- Mezcla......c.u..u... 202,1 0,3375
dad grande parala que se suele enconti'ar. n ® N i i ®

Las aguas de Mondariz sélo tienen de bicarbonato sédico 2,1713 y de
cloruro sédico 0,1486. Las de Marmolejo 1,3906 de bicarbonato y 0,0656

de cloruro, y las de Villarta 0,0440 de bicarbonato de sosa. ° PRI L -t
La especializacion de las AGUAS OE ONTENIENTE es la diabetes sa- SN"S12 2
carina, calculos hepaticos, neurastenia de forma gastrica, enfermedades de = c 2

las vias digestivas, artritismo, escrofulismo, etc.
El viaje a Onteniente se hace dirigiéndose de Madrid & Jativa, y de Jati-
va a Onteniente (hora y media) en ferrocarril.

Médico-director, DR. D. FRANCISCO DF P. AGUILAR Y MARTINEZ

Depdsito en todas las capitales.
En Madrid, Espada, nim. 6.

El gran hotel en oonstru00|en se inaugnraréa el 4 de Junio.
DEPOSITO CENTRAD: ONTENIENTE

TUBERCULOSIS

Su CURACION popel

iSTOGENO “Tor A. LLOPIS

A base de NUCLEINA (fosforo organico natural) y ARRHENAL

Cada cucharada del HISTOGENO - LIOUIDOIi 6 medida gae njruls.njBPfOD
acompafia & cada frasco del HISTOGENO-GRANULADO, contie-
ne 10 centigramos de nucleina pura y 25 miligramos de arrhénal.

Véase el prospecto que acompana a cada frasco. I
8 peseteas flrasoo.

Oe venta en todai lai Farmaolae y en otea del tutor, FERRAZ, | y 3, MADRID

- o>
e p S5
19 POR 100 DE PEPTONA I i-l" i
CARN E LI y UI UA EXTRACTO LIQUIDO PEPTIGENO ~ I b-
N y PEPTONIZADO del . -9

DOCTOR VALDES GARCIA
E x Catedratico de la Facultad de Medicina. Montevideo (América del Sur)
MEDALLA DE OBO EN LAS EXPOSICIONES DE BARCELONA 1888, PARIS 1889, GENOTA 1891
T CHICAGO 1893

Excelente tonico jr poderoso alimento para combatir las en-
fermedades del estomago, higado 6 intestinos; anemia, consancion, tisis, es-
crafulas, X para los convalecientes de enfermedades agudas y operamones
quirurgic

Representaste es Espafia, LLOBET Y MARTORELL, Barcelona.

De venta en todas las farmacias, droguerias y centros de espeC|aI|-
dades farmacéuticas de Espafa.
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APENAS HABRA MEDICO QUE NO HAYA RECETADO EN LA MAYOR
PARTE DE LAS AFECCIONES DEL TuUuBO DIGESTIVO EL

HIXIR ESTNHACAL

Sa crédito es ya tal, que lia tomado puesto preeminente en
la terapéutica, y se le prescribe como un agente poderoso cuyos
admirables resultados no se hacen esperar. Sus efectos son au-
mentar la secrecidon del jugo gastrico, auxiliar su poder diges-
tivo. aumentar la tonicidad muscular y nerviosa del estoma-
go e intestino} aumenta el apetito, suprime la pirosis, hipe
racidez y vémitos, tonifica, no s6lo el aparato digestivo, sino
la economia en general, pues el enfermo come mas, digiere me-
jor, y por consiguiiente, se nutre, por lo cual es Gtilisimo en las
anemias que dependen de digestiones imperfectas; disminuye
y evita las fermentaciones anormales, y quita el dolor y la pe-
sadez gastrica, curando la ulcera del estbmago, la dilatacion
y los catarros intestinales en nifios y adultos. Es de agradable
sabor, y completamente inofensivo, lo mismo para el enfermo
que para el que esta sano; puede usarse & la vez que las aguas
minero-medicinales y en sustitucién de ellas y de los licores de
mesa.

Serrano, 30, Farmacia, MADEID, y princif-ales de Espafia, Cnba, Filipinas

ANALISIS

de orinasy esputosj lecheSf
minerales, aguas, etc.
Laboratorio del Dr. E. Ortega,
Sucesor del Dr. Calderén
Carretas, 14, Madrid.
Fundado en 180 6.

CE LCS
Ores, Bernheim y Laurent.

_Esta, magnifica obra, que consta de
seisvoluminosos tomosy que tanta

aceptacionhatenidoenelmundo medi-
co, se vende al precio de 50 péselas

enrustica y OO encuadernada, enla

Administracion de este periddico
ilasdalena, 3C, ».0

México, América del Sur, Estados Unidos é Inglaterra.

ItKk G ALADO, 3, VAINT AuUOLir>

Nledaila de oro en la Exposicion de Barcelona.

En eela oasa (que provee al Ejército y a la Armada, li las Facuiladeu de Me-
dicina y a los hospitales civiles, y cuyo< productos hau nn*recido informee favu'
rabies de las Reales Academias de Madrid y Castilla la Vieja, de la Direccion
general de Sanidad Militar, de las clinicas oficiales de Vailadolid, del Hospital
Militar, etc., etc.), hallaran loa eeflores profesores algodones hidréfilo, boratado,
fenicado, salicilico, iodoférmico, almohadillas de celulosa, estopa purificada,
hila tejida inglesa, hila tejida boratada, yutes purificado, salicilico, fenicado,
catgut de los udmeros 1, 2y 3, catgut al acido crémico, caucho eu lamina,
compresas de algoddn higroscépico y antiséptico, crin preparada para suturas y
desaglie, celulosa al sublimado al S por 1000, gasas cloruro mercurica, feoicada,
iodoférmica. limoliaada, etc., en piezas de 1 metro de ancho por 6 de largo y en
rollos de 10 centimetros de ancho por 6 metros de largo, el mackintoscb, la seda
protectora, la fenicada para ligaduras, tubos de desague, pulverizadoree de aire
Y vapor, cajas para curas, etc . eic Quien desee conocer los precios de todos entos
aroduotos, pida «l catalogo que se remite gratis

""NTdud N | cSJACl e ARRHEI\IArf

preparada por A LLOPIS, famecéntico

Medicacion arsenical muysuperiop6 los cacodilatos. 5

Esta solucién se emplea con gran éxito en las enfermedades con- S
suntivas, neurastenia, convalecencias, tuberculosis en todas sus for «
maa, enfermedades de la piel, sifilis secundaria y terciarla, etc., etc

Cada g_?ta de esta solucién representa DOS MILIGRAMOS de Arrhénal.

liCH dal_(f]aiaadnua\em aqmda.dJaIE eam%
pnljen%éh g(JLDI meﬂaﬂﬁl’mﬂ’ll_JB Jaravez enla nma
S MDAIO ki mpJpll’\ firDicdJ j id ttit dil iitir, lifrdlj 1y S MADR]0

9a M

©)

COPE
XAV

®
<

NITRATQ DE IJTINA JII\/IENQS

GRANULAR EFERVESCENTE |

Para U« enfermedades de la orina, arenillas, oaloalos vexioales, H
atagues de reumatiamo j gota, etc., etc,

FamaciJ del Gloiie dei Dr. JioeDo.-Plaza Real, i. Barcelona.



Nuevo sedativo mas

activo que el

No ocasiona ni
bromismo ni

bromuro y e intoleran-
valeria- Cia gas-
nato. trica.
BROMOVALERIANATO DE SOSA
Contiene en cag cucharada de las de café n Cada Capsula contiene 0 gr. 25 centigr.
Ogr. 50 centigr. de Bromovalerianato de sosa. i de Bromovalerianato de sosa.
DOS C.U'SULAS EQUIVALEN A UNA CUCHARADA DE LAS DE CAFE DE VALEROBROMINA LIQUIDA.
De oBiitfi e» tnrini jas Oroensrins v Fnrmncios. — Ptir Mayor; 6. OREMY. 20, rus tips Mnrtyrs. PiRjs
AMPOLLAS BOISSY

NV E AU

prescri

Uu F ~

CELEBRE DEPURATIVO VEGETAL

to por los Médicos en los casos de
ENFERMEDADES [E LAPIEL -
7q Vicios de la Sangre,Herpes,.-|ene.

*cFjeiieu, PariS y enwdss

JARABE oe Digital oeLABILONYE i

— u liSeditiv® | aoda.lida
d loraxcs.
Titulado
segun el
procedimiente QA ©
H. Ecalle [S&i?,
(SeefatB*,! fdx.1903)

4 ratén de un
tercero de miligramo
de OIGITAUNA CRISTALIZADA
por cucharada sopera.
Tres cucharadas soperas 6 la dosis
normal en 24 horas, contienen por consi-
guiente un miligramo deDigitalina cristalizada. |

CAPSULAS RAQUIN

o|*

de Copaibato de Sosa

H ANTIBLENORRAGICO

xnas eficaz

en todos ios periodos de la enfermedad.

Ausencia, de eructos 0 de nauseas;
tolerancia perfecta de las vias digestivas.

Dosis : 3 412 Capsulas ai dia.
Exijanse : la I="iir*xia de i
cdSellodiU"U nion FASrunANTSs".

ruaiOUZB, 78, Feoboorg Saint-Denli. Parla.

p*ra Inhtlaelontt

Ron per ljs dos pontos de la Ampolla, recoger
el litpiido en un paSuelo, y hacerlo respirar al enfermo.

Ampollas Boissy

CoNCDUROOEETILO

Alivio inmediato j
enracion completa dnl -A S -Z kKT

Ampollas Boissy
@ NITRITO «AMILO

Alivio inmediato y cnraddo completa

Una dotltporampolla

U, ANGINAS I

SINCOPE, MAREO TEPILEPSIA

.PECHO

Ampollas Boissy». e ter
AIZQFE IENRGS, INOOES, EIC

Todas estas Ampollas se ah3anaDindefinidamente
aun en los paises cAlidos *

G ODUROWSODIO

DEBOISSY i
Potencia deporativa contra Sifilis, Eaoro6fulas,
Gota, Asma, Anginas de Pecho, etc.

Dep6sito en Paris : 2, Plaza ¥Mdome

ANUNCIOS

La SOCIETE MUTUELLE
DE PUBLICITE CGI, rué
Caumartini Paris de
que es dipectop Mp. am
Lopettei es la encapga»
da EXCLUSIVAMENTE
da paoibip los anuncios
extpanjapos psps nuee-
fpo pepiddioo.





