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Boletín de la semana.
Año nuevo.— Los estragos de la guerra ruso-japonesa.—  

Vuelta ai Cerro del Pimiento.
H em os entrado en el año 1905. E l que ha pasado 

ya á la historia no ha sido infecundo para las clases 
médicas, pues durante él tuvo su principal des­
arrollo la obra de la Junta de Patronato de titulares, 
y se ha vigorizado la organización de esta respetable 
clase profesional.

La vida anómala que tienen nuestras Cámaras 
legislativas amenaza dejar sin efecto la aprobación 
de algunas leyes y  partidas de presupuesto, que in ­
teresa mucho á la clase sean votadas. Sin ello, las 
plazas de inspectores provinciales quedan sin retri­
bución, y  las pensiones de viudedad sin recursos,, lo 
cual sería altamente perturbador.

Nadie puede calcular lo que sucederá ya  con 
estas Cámaras. ¿Se reunirán? Los ministros dicen 
que sí; hay quien cree lo contrario, que el partido 
conservador procurará gobernar algún tiem po con 
las Cortes cerradas. S i se reúnen, ¿votarán los pre­
supuestos? ¿Pasará del Congreso y  votará el Senado 
el proyecto de ley  de emolumentos sanitarios? Hay 
quien dice que sí, y  quien apuesta por lo contrario.

S i se disuelven estas Cámaras, y  cam bíala Coro­
na de Consejeros y de política, llamando al partido 
liberal, ¿qué nuevos aspectos presentará la organiza­
ción sanitaria? H ay quienes dicen que subsistirá el 
actual orden de cosas, y  hay quienes aseguran que 
las iuíiuencias y  autoridades médicas de aquel parti­
do, procurarán rectificar lo que se ha hecho sin 
contar con su concurso, contra sus opiniones y en 
molestia de la mayor parte de sus individuos.

Como se ve, hay anuncios y profecías para todos 
los gustos. Lo que creemos es que la clase médica 
irá ganando siempre; que los titulares mejorarán en

su triste destino, y  que, D ios mediante, el año 1905 
no tendrá nada que envidiar al 1904.

La guerra ruso-japonesa está acreditando una 
vez más aquella sentencia de César, en sus com en­
t ó o s :  que la humanidad es la guerra, y  que serán 
inútiles cuantos esfuerzos se hagan por humanizar 
la fiereza de los ejércitos que luchan y  de las nacio­
nes que se destrozan, por arrancarse unas á otras el 
territorio que poseen.

La rendición de Port-Árthur demuestra que 
las más perfectas organizaciones sanitarias se que­
dan m uy por debajo de los estragos que intentan  
combatir. Toda la pretendida cultura y  caballerosi­
dad de los japoneses no ha impedido que arreme^ 
tieran bárbaramente contra los hospitales de la p la­
za sitiada.

«Los japoneses, dice un testigo autorizado, nos 
cañonearon día y  noche con proyectiles de once 
pulgadas, dirigiendo los fuegos principalmente so­
bre los hospitales y  ambulancias, sabiendo que m u­
chos de los héroes allí heridos se encontrarían pron­
to en disposición de volver á ocupar su puesto en  
las filas para defender la fortaleza.

E n los hospitales habrá en la actualidad 15.000 
enfermos y  heridos, y, por término medio, ingresa­
ban 300 diariamente».

Y  la narración de las escenas que se presencia­
ban, y  las calamidades que se sufrían dentro de la 
plaza, no podían ser más terribles.

«En los hospitales, como en los campos de bata­
lla, no se veía más que cuerpos destrozados, desfi­
gurados horriblemente, retorciéndose de dolor, he­
ridos por enfermedades tremendas y  repulsivas.

La sangre de las heridas gaiigrenadas despedía 
olor nauseabundo.

Las hermanas de la Caridad y las señoras vo ­
luntariamente constituidas en enfermeras, necesita­
ban ponerse en las ventanas de la nariz algodones 
impregnados en  agua de Colonia, para no caer des­
mayadas al herir su olfato aquellas emanaciones 
repugnantes.

N o se oía en los hospitales sino el perpetuo coro 
de quejidos, aullidos y  blasfemias.

Las operaciones más dolorosos tenían que ser 
practicadas sin ningún anestésico por absoluta ca­
rencia de todo.

Con terrible tenacidad, continua y  estruendosa­
mente, caían en el hospital los proyectiles, hacían 
explosión, caían implacables, demoledores, ente-
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rraudo hombres y casas entre los escombros, con­
virtiendo en un verdadero infierno los atestados 
hospitales donde agonizaban los defensores de Port- 
Arthur».

¡Y esto en el año de gracia de 1904! 
jY entre dos pueblos civilizados!

Seguim os sin saber á quién corresponde el sos­
tenim iento del mal llamado H ospital del Cerro del 
Pimiento.

Véase lo que dice España:
«La Real orden dictada por el JMinistro de la Go­

bernación con fecha 28 de Diciembre últim o, dispo­
ne que la Diputación se encargue del H ospital, 
fundándose en las siguientes razones:

Que el Hospital fue construido por la D iputa­
ción; que el Estado no tiene en sus nuevos presu­
puestos cantidad alguna cousiguada para sostener 
el establecimiento; que en él se cum plen atenciones 
de carácter exclusivam ente provincial; que otras 
Diputaciones sostienen hospitales análogos; que la 
de Madrid tiene recursos para atender á la hospita­
lización general; que las Diputaciones vienen cui­
dando en sus hospitales, sin subvención alguna, á 
los enfermos de tifus y viruela; que la Adm inistra­
ción central no puede invadir las facultades de las 
Corporaciones, y  que los servicios que se prestan en 
el Hospital citado, aunque sean propios del provin­
cial, deben continuar en la m ism a forma que hasta 
ahora.

A estos fundam entos contesta la Diputación pro­
vincial con un recurso de súplica y otro de queja, 
diciendo que s i es cierto que construyó en el Cerro 
del Pim iento veinte pabellones, no tiene ahora por 
qué atenderlos, pues se trata de un servicio de ne­
cesidades perm anentes que, según la ley, pertenecen  
á los establecim ientos de Beneficencia general.

Por otra parte, la Diputación carece de créditos 
para tal fin, mientras que el Estado, al prorrogar 
los presupuestos, debe tener los suficientes, y  si 
otras Diputaciones sostienen hospitales de leprosos, 
la de Madrid tiene también el de San Juan de Dios, 
donde se atiende á leprosos y enfermos contagiosos 
especiales, y  en  el que hay dos pabellones para las 
enfermas de la higiene en número ilimitado, sin que 
las autoridades, que reglamentan este servicio, .no 
obstante hacerlo objeto de ingreso, coadyuven en lo 
más m ínim o á los gastos de la Provincia.

Tiene, además, la Diputación otras atenciones, 
como la asistencia de 700 dementes pobres y  300 
enfermos crónicos é incurables, que consum en
700.000 pesetas anuales, gasto que en realidad co­
rresponde al Estado, puesto que no se trata de en­
ferm os agudos, que son los que corren á cargo de 
los H ospitales provinciales, según la ley.

Contestando á la afirmación que se hace en la 
Real orden relativa á que la Dii^utación cuenta con 
los recursos necesarios, ésta dice <jue no es exacto, 
pues sólo el Ayuntam iento le  debe, por los repartos 
del 1901 al 1904, pesetas 461.766,04, y  el Sr. Niem- 
bro, últim o empresario de la Plaza de Toros, 106.349.

La Diputación protesta tam bién de que se la 
quiera obligar á sostener el H ospital del Cerro del 
Pim iento, aparte del Provincial, pues esto traería 
consigo gastos enormes en caso de epidemia, y  apar­
te de esto, los consiguientes de personal facultativo  
y  adm inistrativo.

Amenaza después con que, de sostenerse la Real 
orden, habría necesidad de hacer un repartimiento 
entre los pueblos, y  como éstos ya tienen sus presu­
puestos autorizados, se crearía un verdadero con- 
fiicto.

Termina el escrito pidiendo, respecto al recurso 
de súplica, que continúe á cargo del Estado el H os­
pital de epidemias mencionado, por lo m enos hasta 
tanto que se aum enten en los presupuestos genera­
les del Estado las consignaciones de los hospitales 
que éste sostiene y  pueda hacerse cargo la Benefi­
cencia general de los enfermos crónicos é incurables 
que hoy se albergan en los hospitales provinciales; 
y  con respecto al recurso de queja, que en un plazo 
brevísimo, que fijará el Ministro, el Ayuntam iento  
de Madrid forme un presupuesto extraordinario 
para pagar á la D iputación, en papel ó en  efectivo, 
todo lo que la adeuda por atrasos.»

D ecio g a r l a n .

M adrid , 7 de Enero  de 1905

E L  I N F A N T I L I S M O
DE LAS ENFERMEDADES DE LA TROMPA

La mayor parte de las mujeres que enferman de 
blenorragia no presentan alteración alguna en sus órga­
nos genitales internos, paren hijos á quienes dan con­
juntivitis blenorrágica sin que durante el puerperio ni 
Ja lactancia sufran el menor accidente. Otras, por el 
contrario, de.sde el momento de la infección quedan en 
fermas para toda su vida, esclavas de las más rebeldes 
inflamaciones de los órganos pelvianos, permanecen es­
tériles ó tienen embarazos, partos y puerperios patoló­
gicos, y  muchas veces acaban por sucumbir á estas 
complicaciones. Lo mismo ocurre con las salpingitis ca­
tarrales, pútridas y  sépticas (puerperales). Todavía es 
más notable lo que con el embarazo tubario sucede; em­
piezan las particularidades de éste en su etiología; en 
unos casos se le considera consecuencia de pelvi perito­
nitis anteriores, en otros no puede mencionarse esa 
causa, pues se presenta en primíparas jóvenes y con 
órganos pelvianos que no han tenido nunca el menor 
padecimiento. Unas presentan síntomas amenazadores
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ipar-
itivo

hasta la ruptura de la trompa en los meses segundo, 
tercero y cuarto; otras llevan á término su embarazo 
sin síntomas alarmantes. La forma exterior de la trom­
pa choca por su diversidad: ya es retorcida sin que se 
pueda hacer desaparecer sus sinuosidades, y  en su inte­
rior hay una serie de huecos que apenas comunican en­
tre sí; ya es un saco oval con una sola cavidad.

La aclaración de tantas incongruencias en casos de 
la misma enfermedad sólo puede darla una investiga­
ción clínica y anatómica dirigida con método.

Los caracteres anatómicos de la trompa, ya existen­
tes antes de enfermar ésta, explican la diversidad en 
las formas y variación en el curso de dichas enferme 
dades.

Hasta que el aparato genital femenino entra en 
función pueden distinguirse dos épocas principales de 
BU desarrollo: la primera desde el germen hasta el na­
cimiento, y desde éste hasta la pubertad la segunda. 
Aunque menos que en aquélla, también en ésta conti­
núa el crecimiento y siguen los cambios en la forma 
exterior: estructura y textura de los distintos órganos.

Algunas variaciones en el desarrollo y en la forma 
de la trompa explican la génesis de ciertas enfermeda­
des tubarias, y  pueden servir de base á nuevos estudios.

He aquí á grandes rasgos.la evolución de la trompa 
de Fallopio. La parte superior del conducto de Müller 
(conducto que desde la parte lateral de la región lum­
bar, en sus proximidades á la dorsal, se dirige hacia 
abajo y adentro), desciende acompañada del ovario en 
la parte lateral de la pelvis mayor y luego de la menor. 
Durante este descenso se tuerce varias veces en espiral, 
de manera regular y en determinada dirección. Des­
pués que estas vueltas han llegado á un máximum, em­
piezan á desaparecer poco á poco, desde el útero hacia 
afuera, hasta un punto determinado.

Pero analicemos con más detención algunas de es­
tas fases. Cuando se unen las dos partes centrales de 
ambos conductos de Müller y  empieza el desarrollo del 
útero, las trompas presentan sus vueltas en espiral, 
vueltas que empiezan en el extremo uterino y  se diri­
gen en forma de tirabuzón hacia atrás y afuera siguien­
do todo el trayecto de la trompa. La torsión tiene lugar 
durante el descenso de la trompa, al mismo tiempo 
que levanta un repliegue peritoneal que la recubre. 
Hacia el final de la semana 82 de la vida intra-uterina 
parece que el proceso de la torsión ha adquirido su 
mayor grado. Las vueltas son visibles en algunos pun­
tos de los lados, y  en el borde superior de la trompa 
donde pueden contarse los distintos recodos; de ordina­
rio son seis vueltas y  media, raras veces siete y media. 
No todas las ílexuosidades de la trompa aparecen con 
Igual claridad. La primera, que sale del útero, se pre­
senta muy pronunciada, siguen dos vueltas débiles y 
uego tres ó cuatro y media mucho más enérgicas. El 

proceso no aparece igual en los distintos casos, en 
unos las vueltas en espiral aumentan poco á poco des* 

e el útero y semeja la trompa ó el cordón umbilical, 
quedando en íntimo contacto unos recodos con otros; 
casos hay también en que la torsión se exagera y, como 
en un bramante, sobresalen his vueltas de manera irre­

gular y se forman nudos en el trayecto de la trompa 
que pueden llegar hasta estrangularla entre dos vuel­
tas (Rokitansky). Esto explica algunos casos de falta 
de parte de la trompa en casos en que el útero está nor­
malmente desarrollado.

La torsión de la trompa no tiene su origen en el 
útero; este mismo ofrece semejante torsión según ense­
ña Bayer, y  llega hasta el seno uro genital, como de. 
muestran los recodos de la vagina, en casos normales 
(Dohrn) y  de desarrollo incompleto (W ilhelm A. 
Freund) de doble conducto genital.

En las vueltas toman distinta parte los diversos te­
jidos que forman la trompa. La mucosa aparece con 
pocos repliegues espirales. La musculatura longitudinal 
corresponde por completo á la forma exterior. La capa 
peritoneal no sigue las torsiones de la trompa. Los va­
sos presentan un trayecto espiral como puede verse 
claramente en algunas venas.

Las vueltas en espiral que con tanta frecuencia se 
presentan en los diversos órganos animales y  vegeta­
les, son en la trompa pasajeras, y  cuando subsisten 
conducen á graves trastornos funcionales.

Fischer ha tratado de interpretar (1) las leyes que 
presiden ese movimiento en espiral; sin embargo, tales 
leyes no son aplicables á la trompa. Bornhaupt, Kolliker 
y Waldeyer suponen el crecimiento de los conductos de 
Müller perforando éstos poco á poco hacia abajo y hacia 
delante el tejido germinal y  las capas de tejidos sub­
yacentes, y  la forma en espiral podría explicarse como 
una desviación de la línea recta para sortear con más 
facilidad obstáculos. Yo (A. P.) creo que acaso tenga ex­
plicación esta forma en la mayor facilidad de penetra­
ción que da, sin que necesite explicarse por un sucesi­
vo y simétrico sorteo de resistencias. Es sabido que es 
más fácil la penetración en torno en los cuerpos que la 
penetración en línea recta; ejemplo: la facilidad con 
que en un tapón entra un sacacorchos, comparada con 
la dificultad ó imposibilidad de meter un punzón.

Desde la semana 32 hasta el completo desarrollo 
del feto, tiene lugar, al mismo tiempo que un descenso 
regular y una lateralización de trompas y ovarios, un 
desdoblamiento de sus vueltas, lo que por regla gene­
ral se verifica desde el cabo uterino hacia afuera; en las 
recién nacidas apenas se marcan las ondas en las prO' 
ximidades del útero, y  en cambio permanecen muy 
acentuadas las vueltas exteiiores (en la mayor parte de 
los casos las cuatro vueltas y  media de fuera, figuras 1 
á 18). Esto tiene lugar por el crecimiento, sobre todo 
en dirección longitudinal de la trompa (como se com 
prende comparando las figuras 1.a, 3.a, 4.a y  5.a), no 
por un verdadero desenrollo de las vueltas. Las espirales 
de la trompa, al aumentar el órgano, se reparten en 
más extensión y aparecen menos visibles. Arróllense en 
forma de cordón dos gomas, por ejemplo, de tirador, 
una en torno de otra y  en el sentido de la mayor lon­
gitud, y pónganse en tensión; cuanto mayor sea ésta, las 
espirales aparecerán menos pronunciadas.

(i) Das D rshungsgesetz bei W acbstu ia  der Organíamus y  Bel- 
tra g  za  dem Di'sbungsg,
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Al llegar á este punto empieza el segundo período 
de la evolución de las trompas, en el cual se acentúa

Fig* l.

Flgí 3 .

Fig? 4 .

F xg. i.* U tero con trom pa ile u n  feto de einoo m eses.—FiG. 2.^ 
Idem. id. de un feto de siete m eses.—F íG. 8.* Idem  id . de un 
fe to  de ocho meses.— F ia . 4.* Idem  id. de u n a  n iña  recién naoi- 

• d a .—F io . 5.a Idem  id. de una n iña  de u n  año.

SU desdoblamiento y la permeabilidad de los conduc. 
tos, indispensable para asegurar la función genésica, de

P'gí e.

Fiaf 8 .

/

Fig* 9.

El trayecto espiral de los pliegues de la mucosa de 
la trompa, de sus fibras musculares longitudinales y de 
eos vasos, son huellas que dejó el período descrito. El 
peritoneo se adapta en la mayor parte de los caeos de 
una manera completa al crecimiento de la trompa, y 
sólo en casos excepcionales una dilatación grande de 
ésta, por ejemplo, inflándola demuestra pliegues en 
el peritoneo. El fin del segundo período es en la edad 
de la pubertad (fig. 11.)

F ig 6 a  U tero con trom pa do u n a  n iñ a  de dos años.—F io . 7.» Idem  
id de n n a  niña de tres  años.— F io . 8.a Id . id. de u n a  n iña  de 

[ cuatro  años. -  F io . 9 a Id  id. de u n a  joven de trece años bien 
desarrollada.

tal manera que en la edad adulta sólo la ampolla pare­
ce recordar las primitivas vueltas.

U f o

F ia . 10. U tero con tro m p a de u n a  joven  de oatorce años que 
m enstrua .— F ig , 11. Id . id. de u n a  m ujer de veintidós años.

La significación fisiológica salta á la vista, prescin­
diendo de la estrechez del conducto de la trompa en 
las niñas, y  en los fetos de mujer, sus vueltas y recodos 
hacen muy difícil el sondeo de esas trompas.

Un aumento de la visión normal por medio de len­
tes, permite apreciar que la luz del conducto está estre­
chada aquí y  allá, particularmente en los puntos en 
que las vueltas se acentúan y en los que los pliegues 
de la mucosa aparecen más prominentes.

Fig* IS,

F;g?15.

FiQS 12 y  13. Trom pas derecha é izquierda del caso núm . 6, infla­
das p ara  dem ostrar sus espirales.

Por el desarrollo y su consiguiente desenrollo, la 
trompa se hace cada vez más permeable, lo mismo 
l>ara el huevo que para su propia secreción, pero no 
í-ierapre la evolución es completa; la trompa puede 
quedar estacionada en cualquiera de las fases descritas, 
ejemplo: cii mujeres con trompas como las de las re­
cién nacidas (Recklinghausen) y aun con revueltas más

acentuí
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FiQ. 14. Utero con tro m p a de u n a  joven  de quince años, con infan ' 
tilismo.— FiGS. 15 y  16. Trom pas derecha é izquierda de una 
m ujer estéril de tre in ta  y  nueve años,

es con mucha frecuencia bilateral y  en algunas hasta 
en el mismo grado.

Todas estas alteraciones pueden presentarse con la 
más completa integridad de los tejidos próximos, sin 
huella de perisalpirigitis ó pelviperitonitis, como lo 
prueban los cadáveres de recién nacidas, de niñas y 
mujeres vírgenes que jamás padecieron en sus órganos 
genésicos.

Fígf 17.

n
Fig? 18

Fíg? 19.

Las trompas normalmente desarrolladas, pero des­
figuradas por procesos cicatriciales, se diferencian de 
las hasta ahora descritas por la falta de regularidad en 
sus alteraciones, regularidad que siempre existe en los 
procesos en que sólo interviene un desarrollo inCom 
pleto.

í'iGS, 17 y  18, Trom pas izquierda y  derecha de una m ujer de die 
y nueve años, con infantilism o general m uy p ro n u n c ia d o .-- 
F io . 19. Trom pa izquierda de n n a  m u jer de tre in ta  años, falleci­
da por tro n q u itis  con parálisis cardíaca, y  á  quien medio año 
antes se había extirpado el ovario derecho por un  qniste dermoi- 
deo del tam año de nn  puño. In fan tilism o  general.

En los casos de ondulaciones muy pronunciadas de 
la trompa, se notan (como ya se ha dicho para el esta­
do fetal) en el peritoneo pliegues engrosados, donde 
la transparencia es menor.

FiG. 20. Trozo de u n a  tro m p a de una n iña  de cuatro  años; la  cima 
de la  em inencia d ibu jada es delgadísim a, parece la  de u n a  am ­
polla.

Fig*2h

F ig í 2 2 .

F lü . 21. Fondo del ú tero  con el principip de la  trom pa y  ovario 
de nna reoián nacida: est^ señalado el trayecto  de las fibras 
m u scu la re s—F io . 22. H idrosalpinge en trom pa infan til. U ttro  
tam bién  infan til.

En niñas es frecuente encontrar huellas de altera­
ciones inftaraatorias que fijan las trompas, en el lado
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derecho hacia el ciego, y  en el izquierdo hacia el últi­
mo recodo de la flexura ilíaca. Esos puntos señalan 
claramente que del apéndice y del colon proceden los 
gérmenes que provocan esas alteraciones (apendicitis, 
disentería). Casualmente, y  mientras escribe este artícu­
lo, he tenido ocasión de ver en el departamento del 
Hospital Friedrisehheim donde trabajo, la autopsia de 
una niña muerta por peritonitis apendicular. El apén­
dice y la trompa del lado derecho estaban unidos.

El sondeo de la trompa, repito, es difícil y  á veces 
imposible; no puede obtenerse una sección de su con­
ducto en un solo plano, hay que seguir con tijeras las 
espirales del órgano, y  nos convencemos que los plie­
gues de la mucosa siguen, en cierto grado, el curso tor­
tuoso del conducto; que estos pliegues, de distinta altu­
ra, unas veces guardan y otras no una exacta corres­
pondencia con las ondulaciones de la trompa, y  con fre­
cuencia dislocan, interrumpen ú obstruyen el curso del 
conducto, y  la sonda ó la tijera quedan detenidas. Ocu. 
rre tanto mejor en enfermedades de la trompa con re­
tención de líquidos ó semilíquidos, que se cierra uno ó 
dos puntoi del trayecto y se forma una cavidad cerra­
da. Otras veces encajan los pliegues de un lado en los 
del de enfrente de tal manera que allí la mucosa pare­
ce soldada, y  acaba muchas veces por estarlo en reali­
dad. A la presión de la trompa en dos puntos sigue su 
dilatación quística.

La parte más prominente de la dilatación cuyas pa­
redes se adelgazan puede estallar, y  )a abertura presen­
ta una proliferación de la mucosa, formando como un 
ostium accesorio que asienta siempre en trompas ondula­
das ó dobladas, la mayor parte de las veces hacia su 
extremo abdominal.

Una trompa cuyo conducto esté parcial ó totalmen­
te obstruido favorece, como es natural, la constitución 
de los procesos dependientes de esa obstrucción, como 
el embarazo tubario, porque el óvulo no puede pasar 
por sitios que el zoospermo atraviesa perfectamente 
gracias á su menor tamaño.

Las hemorragias y catarros convierten la trompa en 
quistes, y  por último la detención de exudados crea te­
rrenos de excelentes condiciones para el cultivo de los 
gérmenes, de la blenorragia, de la tuberculosis y  de 
otros procesos sépticos.

La forma de la trompa infantil es típicay muy carac­
terística. El embarazo en trompas infantiles se encuen­
tra en la mitad externa, muy raramente en la interna 
un tumor fusiforme ó esférico cuyas partes superior y 
laterales con frecuencia presentan elevaciones, donde 
las paredes están muy disminuidas en su espesor; en la 
cima de una de estas elevaciones secundarias se des­
cubre una rasgadura cuyos bordes son extraordinaria­
mente delgados.

Entre el útero y el tumor, que es donde se desarro­
lla el embarazo, suelen encontrarse indicios de una 
torsión de la trompa. En las partes mediales que no 
contribuyen á la formación del saco, la hipeitroíia de la 
trompa es mucho menor.

En los casos de retención cística en tales trompas 
encontramos la forma de embutido, alargado, con pro­

fundas depresiones semejando muescas. En la mayor 
parte de los casos, la trompa se presenta alargada, y 
con un arco hacia abajo y atrás en el fondo de Dou- 
glas. Después de un corto trayecto interno (ó medial) 
donde la trompa se presenta muy estrecha y bastante 
recta y  con paredes gruesas, al llegar á las partes late­
rales adquiere forma de saco con escotaduras éspirales 
que limitan elevaciones y dilataciones que siempre au- 
mentan hacia afuera; la dilatación final puede llegar á 
adquirir el tamaño de una cabeza de niño. Hay adhe­
rencias con los órganos vecinos, recto, ciego, proceso 
vermiforme y flexura ilíaca, ricas en vasos, y  tan ex­
tensas y compactas que pueden separar la pelvis menor 
del resto de la cavidad abdominal.

El interior de tales trompas aparece con paredes de 
altura diversa, líneas salientes, paredes dobles, ásperas 
y aun callosas, que dividen la trompa en una serie de 
cavidades, muchas de las cuales comunican entre sí 
por hendiduras. Las paredes exteriores son de diverso 
grosor, que puede llegar al del papel más fino. La mu­
cosa no tiene pliegues y está más ó menos degenerada.

Es difícil descubrir los haces musculares separados 
por tejido conjuntivo y muy aplastado. La capa perito- 
neal aparece engrosada, callosa, hasta frágil, y  en los 
casos de tuberculosis de la trompa, con tubérculos.

En las trompas bien desarrolladas el cuadro es muy 
distinto: alojan con más seguridad ei huevo; el princi­
pio del embarazo tubario en muchos casos transcurre 
sin síntomas; el fruto se extiende con más libertad; 
porciones sucesivas de la trompa sufren la hipertrofia 
correspondiente y sirven para contener el producto de 
la concepción, y  la trompa permanece íntegra hasta el 
fin del embarazo. Si por cualquier circunstancia dismi­
nuye la dilatabilidad de las paredes, se rasga la trompa 
en su suelo y cae el fruto entre las hojas del ligamento 
ancho, en el tejido conjuntivo pelviano.

Si las trompas bien desarrolladas enferman y con­
tienen secreciones, se forma un solo saco oval, de pare­
des lisas, y  con una cavidad que puede llegar á adqui­
rir dimensiones extraordinarias, contribuyendo á la 
formación del canal toda la trompa.

Al principio las paredes están engrosadas, ya por 
inflamación de todas las capas, ya por verdadera hiper­
trofia de la muscular; después, á medida que aumen­
ta el tamaño, se hacen más delgadas las paredes.

(O onoiuirá.) Dr. P ü l i d o  M a e t í n .

FENOMENOS MENINGO-ENCEFÁLICOS
D E  O R I G E N  O T Í T I C O

DEHIOOS Á LA PROLONGADA PRE.SENCIA DE UN BOTÓN DE 

BOTA EN LA C.ATA TIM PÁNICA. OPERACIÓN. CURACIÓN 
Por el Dr. C OOMPAIRED.

En una mañana de principios del mes de Octubre 
último fui llamado con urgencia jiara visitar al niño 
P. R. deS., de cinco años de edad, (juieii se me dijo es­
taba grave á consecuencia de un padecimiento del oído 
izquierdo.

Los antecedentes que me fueron suministrados con­
sistían en haberse introducido el niño un botón de los
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de las botas en el oído, hacía próximamente un mes, el 
cual, no habiendo podido ser extraído en las diferentes 
tentativas practicadas por los padres y un médico á 
quien se llamó inmediatamente, se logró sin embargo, 
según dijeron, que lo saqarn, transcurridos dos días, 
otro señor médico, empleando al efecto unas pinz îs 
curvas, no sin causar grandes dolores al paciente y sin 
que le produjera una gran hemorragia á través del con­
ducto auditivo.

La susodicha extracción del cuerpo extraño no 
benefició al muchacho. Por el contrario, continuaba 
quejándose de agudísimo dolor extendido á todo el 
lado correspondiente de la cabeza, mareos, y  salida por 
el conducto de un líquido sero-sanguinolento. Para com 
batir estos síntomas, se le dispusieron fomentos calien 
tes de sublimado corrosivo al 1 por 2.000, loco dolenti, 
sin obtener ningún alivio.

Agravándose fué de día en día en su estado local y 
general hasta que yo le vi, encontrándole postrado en 
cama en decúbito supino, con fiebre alta (39o7), pulso 
irregular y contraído, estado comatoso, contracturados 
los miembros y preferentemente la cabeza, pupila ex­
tremadamente dilatada y sin apenas reacción á la luz, 
boca seca y lengua resquebrajada y encendida, pero sin 
fuliginosidades ni mal aliento, y  en el oído correspon 
diente un conducto estrechadísimo por la inflamación 
sensible en demasía, y  por el que salla un poco líquido 
sanioso y fétido, hallándose asimismo inflamada y sen­
sible á la presión toda la apófisis raastoides y regiones 
temporo-maxilar y zigomática.

í*

— *5^

2

1. Oonduoto auditivo. —3. Separador del pabellón a u r ic u la r .— 
8. Cuerpo extraño (botón negro, liso, de u n a  b o ta ',— 4 Linea 
tem poral.— 5. Fosa tem poral.— 6. Inserción tendinosa del ester-
no-oleido-mastoideo.

El enfermito no respondía á nuestras reiteradas lla­
madas, sin duda por su estado de gravedad comatosa, 
más que por sordera, y únicamente exhalaba débiles 
quejidos, acompañados de iniciación de protesta con 
sus manecitas, al comprimir las referidas regiones y al 
introducir por su conducto un estilete, ya que me era 
imposible la introducción de ningún espéculiun aurie.

Suponiendo la existencia de un absceso ático-antral

sub-agudo y de la caja, acompañado de una otitis ex­
terna de naturaleza traumática, dados los antecedentes 
suministrados y del estado general y  local, propuse 
como única medida salvadora la inmediata trepanación 
que, aceptada por los padres, practiqué aquella misma 
tarde, encontrándome al incindir el conducto membra­
noso, después de la previa incisión retro-auricular, con 
que la punta del bisturí acodado del conducto trope­
zaba con un cuerpo extraño duro, alojado en la caja, y 
que hacía salida eu el conducto óseo membranoso.

Limpia con gasa aséptica la región pude ver, cual 
indica la figura, que no era cierto que había sido ex ­
traído el botón objeto del proceso, puesto que con unas 
pinzas fuertes acodadas de anillo lo mostré á los ojos 
estupefactos de los asistentes.

Empujado torpemente por las repetidas maniobras, 
el botón rompió y traumatizó el tímpano, alojándose 
en plena cavidad media, dando lugar á una inflama­
ción traumática y séptica, que se propagó al ático, á la 
mastoides y al conducto, dando así lugar á los fenóme­
nos antes mencionados.

Limité á esto mi intervención; froté cuidadosa y 
minuciosamente con gasa aséptica caja y conducto, y 
dejé con ella desagüe retro-auricular y por el conducto, 
suturando el resto de la incisión.

Purgantes salinos y una poción de ácido fénico y  
quina con vino al interior, ayudaron al acto operatorio 
á despejar la situación de gravedad, hallándose el niño 
perfectamente fuera de peligro á los seis días, y  curado 
por completo, con restablecimiento de la función audi­
tiva, al mes escaso.

Ya en otra ocasión, y  con análogo motivo, aun 
cuando no de tan transcendentales consecuencias, es­
cribía que casos de este género se prestan á muy tris­
tes comentarios. El desconocimiento anatomo-fisioló- 
gico del campo operatorio; el deseo injustificado de no 
aparecer ignorante de la técnica otoscópica ante la 
familia del enfermo, y  tal vez la falta de conciencia al 
continuar infructuosamente unas manipulaciones que 
el buen sentido común hace 'comprender pueden ser 
altamente perjudiciales al paciente, deben ser, sin duda, 
las causas para que algunos médicos, escasísimos por 
fortuna, cometan actos tan censurables.

Es preferible que, al no conseguir realizar el fin 
que se proponen de extraer el cuerpo extraño alojado 
en las profundidades del conducto auditivo y en las 
proximidades de órganos que su traumatización incons 
cíente y ciega puede ocasionar accidentes de gravedad 
suma, se deje de maniobras intempestivas y funestas, 
recomendando el asunto á personas peritas, y  cuando 
esto no sea factible, implica menos gravedad el buscar 
el cuerpo del delito, mediante una incisión retro-auricu­
lar, previa cloroformización.

Porque hay que tener muy presente que, por regla 
general, los cuerpos extraños introducidos en el con­
ducto auditivo, sean de cualquiera naturaleza, pero 
preferentemente los inanimados é inorgánicos, son per- 
fectamente inofensivos en relación con los trastornos 
que determinan en otras partes del cuerpo, como fosas 
nasales, laringe, esófago, etc.
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Lo que en casos tales determinan siempre acciden­
tes funestos para la audición, para la integridad ana­
tómica y  funcional del oído, para el facial, para las 
meninges y  aun para la vida del niño, toda vez que 
casi siempre se trata de niños, no son los mismos cuer­
pos extraños por sí, sino las tentativas de extracción 
cuando son practicadas á ciegas y á tontas y á locas, 
repetidas y  repetidas ante el temor de un fracaso ima­
ginario, puesto que resulta más fracaso cien mil veces, 
no el dejar sin extraer el cuerpo extraño, sino el em 
pujarlo brutal y  torpemente hacia el oído medio, lesio­
nando partes importantes para la vida y la función del 
órgano.

Por eso no me cansaré nunca de aconsejar mucha 
prudencia y circunspección cuando en tales casos no 
se está seguro en la técnica otoscópica, empleando las 
pinzas cuando puede aprehenderse el cuerpo extraño 
con facilidad y seguridad en la entrada del meato au­
ditivo, y  cuando esto no sea factible, usar irrigaciones 
prolongadas de agua hervida templada que los em­
puje y disloque, si se trata de objetos inorgánicos y 
duros, y  aceite, por ejemplo, en los insectos vivos.

EL TRATAMIENTO DE LA PUSTULA MALIGNA
P o r  D. J O S É  GONZÁLEZ CAS TRO 

Uédioo m unicipal de Guijo de S an ta  B árbara, correspondiente
de la  B eal Academ ia de Medicina de Barcelona.

Es indeleble la impresión de tristeza que experimento, 
cuando veo en la prensa médica trabajos relativos á la cura­
ción del carbunco, en los que se expresa desconfianza por 
este ó el otro medio curativo.

No concibo cómo, á estas alturas, y después de lo que se 
ha escrito sobre la materia, haya adn médicos que se hallen 
perplejos en el proceder terapéutico ante un caso do pústula 
maligna, pues afortunadamente disponemos de medios de 
segura acción y que, empleados bien y oportunamente, el 
éxito es cierto é indiscutible.

No tengo autoridad si se tratara de otro asunto. En éste 
me da alguna el hecho de llevar catorce años de práctica, los 
más en Extremadura, donde reina endémicamente el car­
bunco, y el tratar todos los años más de cincuenta casos.

Y ahora, una declaración terminante, clara y precisa: En 
mi práctica no he tenido ni un solo caso de px'tstula maligna 
terminado por la muerte, cuando la he tratado yo desde el 
principio.

I;i

Hace algunos años publiqué en estas mismas columnas 
un artículo sobre esta materia, en el que establecía los mis­
mos hechos que he consignado, especificando detalladamen­
te el procedimiento empleado en tan temible enfermedad, 
que no es otro que el del ilustradísimo médico extremeño 
Victoriano Pascual de Sande, actualmente médico de Perales.

Por entonces recibí multitud de cartas de toda España, 
en las que rae pedían más detalles de los expresados en el 
artículo de referencia. Muchos médicos emplearon desde 
luego el tratamiento de Sande, y ni uno sólo ha dejado de 
obtener loa hermosos y rápidos efectos que de él se derivan.

Creí yo, después de esto, que una medicación de tal efi­
cacia y de tan extraordinaria sencillez se impondría necesa­
riamente y en breve espacio de tiempo ocuparía el rango

que le corresponde entre tantos medios curativos como se 
han preconizado.

Por desgracia no ha sido así, y prueba de ello son los 
artículos que en El Siglo se han publicado recientemente 
por el Sr. Pons, y antes por el médico de Piornal, D. Casi­
miro G. López.

Pascual de Sande, con motivo de esos artículos, volvió á 
insistir recientemente, y por último, el señor Ruiz Borre­
guero cita un caso típico en el que obtuvo la curación 
rápida.

Todo ello induce á creer que es necesario el machaqueo 
continuo, hasta hacer que los médicos españoles se decidan 
á realizar un solo ensayo, pues el resto vendrá solo.

Creo que el motivo de que el procedimiento de Sande no 
haya triunfado en absoluto, estriba en el temor que los 
médicos sienten ante una pústula, de fracasar con el nuevo 
remedio, danúo lugar á que venga la muerte, y perdiendo la 
oportunidad de intervenir con los clásicos métodos de cau­
terización, etc., asumiendo una terrible responsabilidad.

Sin embargo de esto, yo haré notar que sería un crimen 
que ningún escritor médico llevara á la prensa hechos que 
no fueran exactos en absoluto, y por tanto, al afirmar Sande 
primero, y luego otros médicos conmigo, la exactitud de las 
curaciones, deben cesar toda clase de dudas y vacilaciones, 
y acometer sin temor el tratamiento de la pústula por la diso- 
lución de sublimado ál cuatro por ciento.

EnExtremaduraexisteel carbunco endémicamente. A ello 
contribuye, de una parte, el gran número de cabezas de ga­
nado de toda clase; de otra, la ausencia de toda noción de 
profilaxis en los ganaderos y pastores, y por último, las con­
diciones favorables del clima para la vida, no sólo de la bac- 
teridia de Devaiue, sino de los esporos.

Si una cabra, por ejemplo, es atacada del mal de sangre 
(así llaman los pastores al carbunco), inmediatamente el ca­
brero saca una navaja y corta un trozo de rabo al animal, 
produciéndose una hemorragia, cuya sangre es regada en la 
dehesa, sembrando millones de esporos, que en tiempo 
oportuno infestarán á otros animales. Ese es el origen de 
esas tremendas epidemias que ocurren en determinadas 
dehesas y que los ganaderos atribuyen á hierbas malas ó los 
aires dañinos.

El aprovechamiento de las carnes carbuncosas, es prác­
tica constante en todos los pueblos extremeños, sin que el 
médico pueda lograr nada en contrario. Los propietarios de 
reses acuden á ciertos ardides muy curiosos para vender 
públicamente las carnes carbuncosas, Véase alguno. Apenas 
una vaca enferma de carbuncosis, el vaquero la mata y 
desangra rápidamente. Después, con un buen garrote, l̂a frac­
tura una ó dos patas, y en seguida anuncia que la vaca se ha 
despeñado en la sierra, y como se ha fracturado las patas, 
hubo que matarla. La venta se realiza rápidamente.

Lo más raro es que casi nunca ocasiona trastornos la 
ingestión de esas carnes, y de ahí el escaso ó ningún temor 
que las gentes campesinas sienten al comerlas .

Es indudable que una res muerta de carbunco, pero 
desangrada, queda libre de la mayor parte del veneno bac- 
teridiano, y si además se somete la carne á la cocción, hay 
mucho adelantado para que no cause daño alguno.

Sin embargo, vengo observando de algún tiempo á esta 
parte, bastantes casos de entero-colitis de marcha sub-agiida, 
en cabreros sobre todo, que comen casi exclusivamente ta­
sajos de cabra carbuncosa, crudos ó cocidos, y que acaban 
por la muerte, á pesar de los grandes esfuerzos hechos para 
combatir aquéllas.

í
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¿Se tratará de infecciones carbuncosas? Así me inclino á 
creerlo, y pronto he de escribir sobre este asunto algunas 
interesantes observaciones que poseo.

Sin querer me he desviado del objeto de este artículo, 
que no es otro que el de insistir sobre la necesidad del em­
pleo del sublimado en disolución, para tratar sistemática­
mente toda clase de afectos carbuncales, incluso el temible 
edema.

En la provincia de Cáceres son contadísimos ios profa­
nos que siguen aún los métodos antiguos. La inmensa ma­
yoría emplea constantemente el de Victoriano Pascual de 
Sande, sin que se les ocurra volver á los crueles y sangrien­
tos que antes se usaban.

Sande llevó su amor á la ciencia y á la humanidad, al 
extremo de publicar una crecidísima edición de un folleto 
sobre Jel asunto, que repartió gratis entre loe médicos de 
España.

Por lo visto no ha causado gran mella el esfuerzo y es 
menester remachar.

Remachemos pues;
Todo médico debe tener en su despacho un frasco que 

contenga un gramo de sublimado corrosivo disuelto en 25 
de agua destilada.

Ante una pústula maligna no debe titubear. El frasco 
debe ser cuenta gotas, y sobre la pústula echará una gota 
de la solución, esperando á que se evapore para echar otra, 
y así sucesivamente hasta depositar cuatro ó cinco gotas, 
pero siempre hay que esperar para aplicar la gota á la eva­
poración de la precedente.

íJeneralmente basta esta cura para que no haya nada 
que temer, cediendo todos los síntomas en un plazo de doce 
á veinticuatro horas.

Es menester mucha sangre fría y conñanza absoluta en 
el éxito. La primera vez el médico no puede evitar cierto 
temor y gran impaciencia. ¡Calma y calma! á las doce ó vein­
ticuatro horas puede repetirse la cura; pero ya digo que esto 
no es lo corriente.

No hace mucho tiempo traté á un sujeto de esta villa, 
llamado Blas Santos, ¡ocho pústulas! en un solo brazo, Las 
adquirió degollando una vaca carbuncosa, y causándose al­
gunas rozaduras en el brazo descubierto, se inoculó la bac- 
teridia. El resultado fué rápido y soberbio, y hoy no le que­
da ni la más leve señal ni cicatriz.

En la cara, he tratado multitud de pústulas, y á los dos 
meses, ni mancha queda de tal efecto.

¿A qué insistir? Lo estimo innecesario.
Invito á mis comprofesores bajo mi honrada palabra á 

seguir el método de Sande. De cierto que su satisfacción 
será inmensa.

Nada digo de la acción bactericida del sublimado, porque 
en el artículo á que aludí al principio, lo dejé bien especifi­
cado, y con más detalles puede verse en el folleto de Sande, 
si bien temo que la edición esté agotada.

Bor lo mismo, y ya que se trata de asunto de tal impor­
tancia y transcendencia, me permito rogar al bondadoso é 
ilustrado Director de El Siglo Médico, Sr. Serret, que pu­
blique íntegro en el folletón del periódico el citado folleto, 
que aprovechará al progreso patrio.

Sande ha tenido la fortuna de enaltecer la Medicina es­
pañola con tan hermosa conquista. A su modestia, que es 
muy grande, basta la íntima satisfacción que ha de causarle 
el triunfo de su método, pero á los demás toca otra cosa.

Señores Cortezo y Pulido; Sería una obra de justicia el 
que ustedes gestionaran la concesión de la encomienda de 
Alfonso XII á tan meritísimo médico.

Si él no la merece, venga Dios y lo vea.

B ib lio g ra fía  m édica

N u e v o  d ia g n ó s t ic o  d e  l a  f i e b b e  t i f o i d e a , por D. M anuel M artin 
Salazar y  D. Jerónim o D uran de Cothes.

Tenemos en nuestro poder hace tiempo un breve pero 
muy interesante opúsculo donde los distinguidos médicos de 
Sanidad Militar Sres. Martín Salazar (mayor) y Durán de 
Cothes (primero), dan cuenta de un nuevo método de suero- 
diagnóstico macroscópico de la fiebre tifoidea, el cual tiene 
un grandísimo interés clínico y merece ser propagado.

He aquí los términos en que presentan su invento;
*E1 principio racional que nos ha servido para discurrir 

sobre la modificación del procedimiento de Widal, haciéndo­
lo macroscópico y mucho más sensible probablemente que 
el de Ficker, como revelador del diagnóstico del tifus abdo­
minal, es en el fondo muy sencillo. Si el fenómeno de aglu­
tinación es en sí, y aplicado á la clínica función de dos facto­
res diferentes: uno, el cultivo de bacillus Eberth en un me­
dio líquido, y otro, el suero específico extraído de la sangre 
de los enfermos, claro está que, no pudiéndose influir sobre 
este último factor, que es preciso aceptar tal como lo ofrezca 
la Naturaleza, todo aumento de susceptibilidad de la función 
ha de alcanzarse por modificaciones de la sensibilidad de los 
gérmenes que se hallan suspendidos en el líquido, con el fin 
de aumentar su tendencia á reunirse ó agruparse por la ac­
ción del suero aglutinador. ¿Qué medios hay de modificar 
esa sensibilidad de los gérmenes, facilitando su aglutina­
ción?

Muchos puede haber, pero los que nosotros hemos estu­
diado se reducen á cuatro; primero, utilizar las razas de ba­
cillus Eberth más comunes en la localidad donde se padece 
la infección; segundo, usar en el líquido reactivo un grado 
adecuado de saturación de gérmenes, el máximum de lo que 
permita la combinación especial de éstos con las aglutininas; 
tercero, aumentar la gravedad específica de los microbios, 
adhiriendo á éstos, sin menoscabo de su propiedad aglutina­
ble, una materia colorante particular que, además de hacer 
el fenómeno más visible, contribuya á acelerar la precipita­
ción de los gérmenes aglutinados al fondo del tubo; y cuarto 
y principal, emplear una substancia que, hinchando, por de­
cirlo así, la envoltura glutinosa que rodea los gérmenes, haga 
á ésta más sensible á la acción coagulante de las diastasas 
específicas contenidas en el suero del enfermo y acuse el 
fenómeno de aglutinación antes de la segunda semana de 
enfermedad, tiempo mínimo señalado por Widal.

Con estas modificaciones hemos ideado un reactivo bac­
teriológico muy sensible á la acción aglutinadora del suero 
de la sangre de los enfermos de fiebre tifoidea, que permite 
en pocas horas, sin necesidad de auxilio alguno del labora­
torio, realizar el sero-diagnóstico macroscópico de este pade­
cimiento. El reactivo se halla contenido en pequeños tubos, 
que llevan justamente dos y medio centímetros cúbicos de 
una emulsión concentrada y polivalente de gérmenes muer­
tos, coloreados y modificados profundamente en su sensibi­
lidad aglutinable por una substancia especial, que es la que 
hace más delicada la reacción específica.

Como los microbios están muertos, no hay el menor pe­
ligro en manejarlos. La cantidad de líquido que contiene 
cada tubo equivale á 50 gotas medicinales, que vienen á ser, 
aproximadamente, 100 gotas de las medidas con el modelo 
de pipeta capilar que utilizamos para tomar la sangre del 
enfermo, y que acompaña á los tubos.

De esta suerte, una gota de suero de la sangre, vertida 
con la referida pipeta en el interior del tubo y mezclada al 
líquido reactivo, representa una dilución al 1 por 100, dos 
gotas al 1 por 60 y tres gotas al 1 por 33,8.
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Con estos tres tipos de dilución del suero, obtenidos de 
este modo tan sencillo, es decir, vertiendo en tres tubos dis­
tintos una, dos y tres gotas, respectivamente, hay en la prác­
tica clínica suficiente garantía para evitar todo error, ya de­
penda de ausencia del fenómeno, ya de una falsa aglutina­
ción.

He aquí cómo, por regla general, se debe proceder en la 
clínica. Después de recogida, como de ordinario, la sangre 
del enfermo, y dejada coagular hasta obtener un poco de 
suero, se vierten en el primer examen, con una pipeta capi­
lar, tres gotas de éste en el tubo reactivo, cuidando de agi­
tarlo para que se mezcle bien el suero con el líquido Dejan­
do luego el tubo en reposo y en posición perfectamente ver­
tical, se podrá observar después de poco tiempo, si la reac­
ción es positiva, que el líquido va perdiendo lentamente su 
homogeneidad, formándose en el espesor de su masa peque­
ños grumos de gérmenes aglutinados que adquieren cada 
vez mayor támafio, hasta que por su propia gravedad espe­
cífica se precipitan al fondo del tubo, quedando el líquido 
absolutamente transparente. El tiempo que tarda en termi­
narse el fenómeno varía según la cantidad de aglutininas del 
suero, y oscila de una á diez horas. A veces, á la media hora 
ya es perceptible. Si el resultado es afirmativo, debe repetir 
se el examen con la dilución del suero al 1 por 50 y al 1 por 
100, es decir, con dos y una gotas respectivamente, hasta 
dejar fuera de duda el valor diagnóstico de la reacción.

La sensibilidad dada por nosotros al reactivo permite 
utilizar, en lugar del suero, la misma sangre en substancia 
recién tomada del enfermo, y siguiendo la propia técnica 
antes dicha, con la sola diferencia de usar gotas grandes en 
vez de pequeñas. Nosotros es el procedimiento que recomen­
damos. El resultado final es idéntico, y las ventajas prácti­
cas de tal modificación no hay para qué ponderarlas. Lo 
único que debemos añadir es que sólo este sencillo perfec­
cionamiento constituiría un progreso indudable sobre la 
técnica de Ficker.

Pero hay más; la resistencia natural que ofrecen las aglu­
tininas á descomponerse por la acción de los agentes exterio­
res, hace que pueda emplearse con éxito hasta la sangre 
desecada, Á este fin, hemos seguido el siguiente proceder: 
Se toma un trozo de papel chupón de las dimensiones de la 
mitad de un papelillo de fumar, se impregna bien de la san­
gre del enfermo y se deja secar espontáneamente. Después 
del tiempo que se quiera, días, semanas, hasta un mes, se 
enrolla el papel como un cigarrillo usual y se introduce en 
el tubo reactivo. De este modo, las materias albuininoideas 
de la sangre desecada se disuelven en el líquido, y la reac­
ción específica, aunque con mayor lentitud, se suele dar con 
claridad, Este proceder, puede servir al médico práctico, 
aunque de un modo excepcional, para recoger en alguna 
ocasión la sangre de un enfermo y hacer su examen á cierta 
distancia de tiempo y higar.

Por último, con el fin de conservar mejor el reactivo y 
hacerlo más transportable y fácil de manejar, hemos inten­
tado obtenerlo en estado sólido, sin que pierda su virtud; y 
en efecto, sometiéndolo á cierto grado de desecación á la es­
tufa hasta su transformación en una masa semi-sólida, que 
permite darle forma pilular, esta especie de píldoras, diluidas 
en agua fisiológica, dan con el suero específico la reacción 
de aglutinación.

Las pruebas llevadas á cabo para estudiar la eficacia del 
método en general, han sido de dos órdenes: pruebas de labo­
ratorio y de la clínica. En el laboratorio hemos hecho cente­
nares de observaciones con suero de la sangre ó con la san­
gre en substancia de animales inmunizados contra el tifus, 
y siempre con resultados positivos. Respecto al grado-" de

inmunización que se requiere en los animales para poder 
observar la reacción, hemos de decir que, á las veces, bastan 
dos ó tres inyecciones intravenosas de la escasa cantidad de 
gérmenes que con una pequeña asa del alambre de platino 
se toman de la superficie de un cultivo en gelosa, para que 
á los dos ó tres días después se manifieste clara, evidente, 
la aglutinación característica. Este hecho, repetido con fre­
cuencia en el laboratorio, y algunas observaciones de igual 
índole, todavía en verdad muy escasas, recogidas en los en­
fermos, nos hacen sospechar que en el curso de la fiebre 
tifoidea se ha de revelar Ja reacción muy pronto, acaso ya en 
los últimos días de la primera semana.

Otro aspecto de las experiencias practicadas en el labo­
ratorio ha consistido en tratar repetidas veces los tubos 
reactivos con suero normal del hombre, y con sueros especí­
ficos de animales inmunizados contra distintas infecciones: 
sueros anticólico, antidisentérico, antineumocócico, antidif­
térico, etc., y constantemente hemos obtenido resultados 
negativos. Las pruebas clínicas han recaído sobre 50 enfer­
mos y convalecientes diagnosticados clínicamente de tifus 
abdominal, y asistidos unos en el Cerro del Pimiento, otros 
en el Hospital General, algunos en el Hospital Militar de 
Carabanchel, y muy pocos en la clientela particular. La ma­
yor parte de ellos han acusado la aglutinación macroscópica. 
Los restantes, de reacción negativa, han sugerido graves du­
das respecto á la exactitud del diagnóstico, pues analizadas 
en el laboratorio las heces de los enfermos y la orina de los 
convalecientes por medio de la siembra en placas de agar 
azul de Drigalski y Conradi, no se ha podido confirmar la 
presencia del bacillus Eberth en ningún caso.

Las experiencias hechas en enfermos de otras infeccio­
nes ó de padecimientos no infecciosos, no han dado ninguna 
reacción

No tenemos, á pesar de esto, la pretensión de haber jus­
tipreciado bien el valor real de este nuestro método macros­
cópico de suero-diagnóstico de la fiebre tifoidea, y nos some­
teremos gustosos aJ fallo imparcial de los clínicos que tengan 
la bondad de experimentarlo en casos perfectamente diag­
nosticados de tifus abdominal.>

P e r ió d ic o s  M é d ic o s .

EN IDIOMA CASTELLANO: I . La eofermedad cra'w oraw.— II. 
Uu caso de imperfección an o -rec ta l.—II I .  E nseñanzas libres de 
clínica in fan til en Buenos A ire s .= E N  IDIOMA EXTRANJERO: 
IV. Sobre la  pancrea titis  aguda.— V. Insuficiencia de la  molí- 
lidad de estómago, su tra tam ien to .—VI. T ratam iento  de las 
afecciones articu lares por la  congestión pasiva.— VII. L a  hidro­
terap ia  en la  clorosis.— V III. L a  físiooterapia en el corea.— 
IX . Terapéutica de la  tuberculosis articu lar.

En nuestro estimado colega La Revista Médica de Sevi­
lla publica el eminente higienista Dr. Rodríguez Méndez la 
siguiente comunicación de Barot acerca de la enfermedad 
llamada craw-craw, compuesta con los datos reconocidos 
en las posesiones francesas de la costa occidental del Africa 
y dirigida á la Sociedad de Medicina de Angew sobre esta 
enfermedad, dentro de la cual médicos y profanes compren­
den afecciones muy diferentes.

El verdadero craw-craw es un padecimiento que se reve 
la por lesiones cutáneas análogas á la sarna.

Los puntos atacados son la cara dorsal del pie, tobU'o, 
rodillas, codos, nalgas y con menos frecuencia en la cara in ­
terna de los muslos y en el vientre. Empieza por pequeñas 
manchas rojas, bien pronto con vertidas en vesiculitas y que 
se acompañan de prurito intenso y continuo. Si el enfermo

dice

Ayuntamiento de Madrid



EL SIGLO MÉDICO 11

ve

DO se rasca, la vesícula se rompe á los tres y cuatro días, 
saliendo una gotita de líquido purulento; el fondo es el de 
una pústula con borde rojo, inflamado y supurante, que se 
cubre de costras y al fin cicatriza con lentitud, quedando una 
mancha blanca en los negros y roja-obseura en los blancos. 
Tras estas vesículas pustulosas aparecen otras nuevas, y así 
sucesivamente, sin que el padecimiento tiendaálacuración.

Si el enfermo se rasca, el prurito es muy intenso, las es­
coriaciones resultantes son puerta de entrada á diversos 
gérmenes estafilocócicos, estreptocócicos, fagedénicos, etc.

Esta dermatosis se encuentra también en casi todos los 
países calientes. Ha sido estudiaia por el inglés O’Neill y por 
el francés Nielly en la mencionada costa, por Silva Araujo 
y Magalhes en el Brasil, por Le Dantec en laGuyana, etc.

Estos autores han encontrado en líquido sero-purulento 
larvas de unos 200 u. de longitud, en uno de cuyos extremos 
hay una cabeza provista de boca, terminando el otro en pun­
ta. Para los unos son microfilarias, para los otros embriones 
de anguilulos estercoráceas. Sea como quiera, se trata de una 
infección general con manifestaciones cutáneas.

Las zonas predilectas son las húmedas, de vegetación 
continna y densa, cercanas al litoral, es decir, regiones de 
mosquitos, seres intermediarios precisos en la evolución de 
las filarlas. Aparte de este origen, el autor cree que el con­
tacto directo de las pápulas con las erosiones ó bien la pica 
dura de pulgas, chinches, hormigas, moscas, los microzoa- 
rios pueden desarrollarse en el dermis sin que haya infección 
general. Se funda, para pensar así, en que es frecuente que 
la mujer ó las mujeres de un negro enfermo sean contami­
nadas, en que pasa lo mismo con los europeos que se rela­
cionan con mujeres infectas y en que las tropas son más 
atacadas cuando las acompañan mujeres ú otros infectos. 
Parece que hay, aparte de la infección, un contagio ex­
terno.

Algunas veces el craw-craw produce úlceras grandes y 
rebeldes, perforantes en ciertos caeos, quizás obra de infec­
ciones secundarias, verdaderos tipos del fagedinimo de los 
países calientee. {La Médicina oriéntale, etc., 1904.

II

El Dr. Camogli, de Chabuco, publica en La Semana Mé­
dica de Buenos Aires, el siguiente interesante caso;

«La rara observación de casos de imperforación ano-rectal, 
así como los pocos que sobreviven después de una operación 
reparadora—casi siempre por intervenir demasiado fárde­
le da interés práctico á la siguiente observación clínica, en 
la cual el resultado ha sido favorable.

En el mes de Octubre se presenta á mi consultorio un 
niño de dos días de edad, que hasta entonces no había ex* 
pelido meconio. Es un niño bien desarrollado, pálido, con 
facies grippé,, náuseas frecuentes, meteorismo abdominal 
pronunciado, extremidades frías.

La región perineo-anal se continúa sin existir perforación 
anal, notándose en su sitio ligero espesamiento de la piel. 
Explorado con el dedo, se siente en el lugar que debe ocupar 
el ano, una depresión; pero sin percibirse más allá la exis­
tencia de la ampolla rectal.

A loe esfuerzos del niño, como á la presión abdominal, 
no se dibuja relieve de la región, y el dedo no siente im­
pulsión ano-rectal.

1 n presencia de un caso evidente de imperforación ano- 
rectal, resuelvo con el Dr, Terrile intervenir lo más pronto 
posible, pues el niño corría inminente peligro, porque pre­
sentaba ya síntomas de oclusión intestinal.

Todo preparado, colócase al niño acostado sobre el dorso,

las piernas separadas y apoyadas en el abdomen, para ex­
poner bien la región perineo-anal.

Bajo la anestesia de algunas gotas de cloroformo, se da 
comienzo á la operación con una incisión antero-posterior, 
mediana, que empieza cerca de las bolsas y termina próxi­
ma al coxis.

Se disecan los labios de la herida, reclinándolos á cada 
lado, con las fibras musculares subyacentes. Se penetra en 
la capa fibro-grasosa, que prudentemente se separa con el 
bisturí y la sonda, siempre en^el plano antero-posterior.

A los 3 centímetros de profundidad, aparece como en un 
fondo obscuro la ampolla^rectal buscada. Se la fija con una 
pinza y se diseca á su alrededor con la ayuda del dedo y 
la sonda, para libertarla de sus adherencias y descenderla.

Obtenido esto, sin mucha dificultad, se suturan sus pa­
redes á los tejidos próximos, con cuatro nudos en cruz, y 
se cierra el resto de la herida.

Perfectamente aislada la ampolla rectal, se la incinde, 
dando salida á una gran cantidad de meconio.

Después de un lavado minucioso’ se unen sus labios á 
la piel.

Oclusión con gasa, algodón y vendage en T.
A las tres semanas de cuidados y prolija limpieza de la 

región operada, se le da de alta en perfectas condiciones.
Conclusiones.— El éxito obtenido- en este caso confirma 

una vez más:
1. a Que la imperforación ano-rectal, es perfectamente 

curable.
2. a Que la operación no ofrece dificultad y debe practi­

carse aun sin ser cirujano.
3. a Que se debe tener siempre presente el precepto de 

examinar el aparato genital y región perineo-anal del recién 
nacido, para intervenir lo más pronto posible, y salvarlo de 
una muerte segura.

III

En el mismo'distinguido periódico de la Argentina La  
Semana Médica, leemos una interesante nota sobre las ense­
ñanzas dadas en la Clínica libre de enfermedades de la in­
fancia, que en la Facultad de Ciencias Médicas de Buenos 
Aires da nuestro distinguido y querido amigo el doctor don 
Jenaro Sixto, y las cuales conviene conozcamos, porque al­
guna idea útil se desprende de ellas:

Tengo el honor de comunicar al Sr. Decano—dice—que 
he clausurado el segundo curso libre de Clínica Médica 
aplicada á la infancia, iniciado en Julio de este año y dado 
en la sala 6.a del Hospital de Clínicas á los alumnos de sép­
timo año, y con el concurso valioso, que agradezco debida­
mente, de los médicos agregados de la misma, doctores Agui- 
lar, Gaing, Sacconne y Folco* y de los cirujanos del servicio, 
doctores Herreia Vegas y Chutro. Muchas de estas clases 
fueron honradas con la presencia del venerable profesor 
Dr. Blancas.

He aquí los temas tratados y las fechas en que han sido 
dadas estas clases:

Julio 2.—Inyecciones epidurales en el tratamiento de la 
incontinencia esencial de orina. Lección dada á propósito 
del caso núm. 44 de la sala de niños y de varios del consul­
torio externo.

5 de Julio.—Inyecciones epidurales; su aplicación en otras 
enfermedades como la espermatorrea é impotencia. Dos ca­
sos prácticos de los consultorios externos (sala 4.^ del Hos­
pital de Clínicas).

Día 9.—Nefritis áfrigore. Interpretación patogenótica 
de estas nefritis, Su tratamiento. Dos casos prácticos.

Día 12.—Epilepsia esencial. Teorías que han tentado ex-
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plicarla. Interpretación según las teorías de los neurones de 
Eamón y Oajal.

Día 16.—Estudio de la sangre, orina, sudor, jugo gástrico 
y líquido cefalo-raquídeo de los epilépticos.

Día 19.- Tratamientos diversos de la epilepsia. Resulta­
dos del tratamiento metatróflco deRichet y Toulouse Hipo- 
cloruración y bromuros. 10 casos estudiados en el consultorio.

Día 23.—Un caso de corea de origen escolar.
Día 26.—Un nuevo hecho en la historia de la corea de 

Sydhenan. Líquido ceíalo-raquídeo y pseudo actinomices.
Día 30.—Sífilis y las experiencias de Mechtnikof y Roux 

en el mono en los años de 1902 y 1903.
Día 2 de Agosto. - Tratamiento de la sífilis. Valor com­

parativo de los diversos métodos. Experiencias de Diday y 
Fournier. Cuatro casos prácticos.

Día 9.— Determinaciones pulmonares de la infiuenza. 
Caracteres especiales á esta patogenia. Lección á propósito 
del caso núm. 3 de la sala de niños.

Día 13.—Indicaciones de la quinina. Cuándo, cómo y 
por qué debe administrarse.

Día 16.—Reumatismo y sus determinaciones cardíacas. 
Caso núm. 44 de la sala de niños.

Día 20.—Los salicilatos. Cuándo, por qué y en qué canti­
dad debe suministrarse el salicilato de sodio. Aplicaciones 
del ulmarene,

Día 27.—Un caso de vómito histérico.
Octubre 1.—Caracteres de la hemiplejía orgánica. La 

nueva sintomatología.
Octubre 4.—Diagnóstico diferencial entre la hemiplejia 

orgánica é histérica. Dos casos prácticos
Día 8.—Tratamiento del escrofuloso.
Día 11.—El arsénico, su poder citogénico: asociación con 

el hierro.
Día 16.—Infección intestinal. Ensayo de clasificación. 

Dieta hídrica.
Día 18.—Cuándo y por qué deben darse los purgantes.
Día 22._La coqueluche y sus complicaciones. Climatote­

rapia de la coqueluche.
Noviembre 4.—Tratamiento del período espasmódico de 

la coqueluche por la dionina. Experiencias hechas en enfer­
mos del consultorio externo y otros niños de la sala que se 
infectaron accidentalmente.

Cumplida así la resolución de la H. Facultad, ruego al 
Sr. Decano se digne tomar en cuenta este segundo curso li­
bre, á los efectos de poder optar ’á las cátedras suplentes, 
que se saquen á concurso, dentro de las condiciones de lá 
ordenanza respectiva.

Saludo al Sr. Decano con toda mi consideración. >

IV

El Dr. Woolsey (George) da como dato de importancia 
para el diagnóstico de la pancreatitis aguda la presencia de 
una glucosuria intensa, que desaparece á las veinticuatro 
horas. La pancreatitis aguda tiene un cuadro sintomático, 
muy parecido á la obstrucción aguda y á la estrangulación. 
Si este síntoma va unido á los de alcoholismo, catarro gastro- 
duodenal ó cálculos biliares, el diagnóstico es muy probable. 
El autor dice que uno de los mejores medios para el diagnós­
tico y tratamiento de la pancreatitis es la laparotomía, que es 
también buena para el diagnóstico y tratamiento de las otras 
enfermedades, con las que puede ser confundida. La opera­
ción pronta da mejores resultados que el tratamiento expec­
tante, y el drenaje mejora mucho si se combina con la eva­
cuación de los productos segregados por medio de la irriga- 
ción.— Newg., 1904).

El poder digestivo del estómago, cuando es insuficiente, 
es ayudado por el páncreas; en cambio, la falta de movimien­
to de aquel órgano no puede ser suplido por ningún otro.
Á pesar de esto, todos los tratamientos van encaminados á 
modificar el poder digestivo, y no á disminuir el tiempo que 
los alimentos permanecen en el estómago. La retención de 
alimentos es causa evidente de dilatación.

Tres factores de importancia determinan la insuficiencia 
de motilidad: l.o Excesiva cantidad de alimentos acumula­
dos rápidamente en el estómago; esto suele originar una dis 
tensión aguda, cosa bastante frecuente en loe niños. 2.° Un 
estado de atonía; esto ocurre generalmente en las fiebres 
pero no va siempre acompañado de dilatación. 3.o Obstruc­
ción pilórica, que puede ser de carácter maligno ó benigno.

Los siguientes signos ayudan al diagnóstico: l.o Reten­
ción de alimentos en el estómago, después de seis horas de 
haber comido. Riegel en estos casos recomienda lavar el es­
tómago antes de comer, y por la mañana antes del desayu­
no 2.0 Como el estómago no absorbe agua, será una prueba 
de dilatación y atonía de éste el hecho de que la cantidad de 
agua que se recoja del lavado, después de haber permaneci­
do dentro una hora, sea la misma; á mayor motilidad, menor 
cantidad de agua es devuelta. 3.o Depende de esto mismo el 
que en la mayoría de los casos la secreción urinaria dismi­
nuya, y que el enfermo tenga sed. 4.o Cuando la enfermedad 
ha adquirido ya algún desarrollo, el vómito es frecuente; 
pero el tiempo de presentarse es distinto al de otras enfer­
medades, como la gastritis ulcerosa, carcinoma, dispepsia 
aguda, etc. En éstas es frecuente el vómito después de comer 
ó al poco tiempo de haberlo hecho; en cambio en la dilata­
ción se presenta muchas horas después. Ocurre á menudo 
que durante el sueño el enfermo se despierta con náuseas. 
Los caracteres del vómito son también distintos al de las 
enfermedades antes dichas; es generalmente en gran canti­
dad, y se compone de productos indigestos, en fermentación 
la mayor parte, puse es común el que estén retenidos tres y 
cuatro días. 6.o La reacción de Boas con el salol. El salol es 
ingerido en cápsulas; éste, en contacto con el jugo intestinal, 
se desdobla en ácido salicílico y fenol. Cuando el ácido sali- 
eílico es absorbido pasa á la orina, donde es reconocido por 
el color púrpura que toma ésta si se,le adiciona unas gotas 
de ácido fénico. La reacción aparece normalmente á la hora 
ó antes; cuando hay dilatación tarda dos horas, y á veces 
más. La orina debe ser recogida para hacer la reacción cada 
media hora.

El tratamiento, en casos de obstrucción, es únicamente 
quirúrgico. Si no hay obstrucción dieta líquida, ó á lo menos 
alimento fácilmente digestible y en pequeñas cantidades. 
Se les hará á estos enfermos lavados dos veces al día con 
ácidos ó alcalinos para corregir la reacción, según convenga, 
y se dará la estricnina como estimulante de la fibra muscu­
lar. Aun en estos casos, el tratamiento quirúrgico puede ser 
necesario.—í'Vew York and Filadelfia Med. Journal., Sep­
tiembre 17, 1904).—Vabhla Sartorio.

VI

En la Sociedad de Médicos de Viena ha expuesto el doc­
tor Bum el procedimiento que emplea para tratar ciertas 
afecciones articulares, y que consiste en la producción de la 
hiperemia pasiva en la articulación mediante la aplicación 
no muy fuerte de una venda elástica por encima de la arti­
culación respectiva, y que no llegue á interrumpir la circula­
ción arterial, dando lugar, según los experimentos del autor, 
á una mejoría en la nutrición de las partes enfermas y á una

r»
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acción calmante del dolor. El efecto anestésico del procedi­
miento lo explica el Dr. Bum por el derrame de serosidad 
que tiene lugar en la articulación y que atenúa el contacto 
de las superficies articulares, siendo de esperar, además, la 
reaparición de los movimientos pasivos en época más tem­
prana.

Entre las indicaciones de la hiperemia pasiva coloca 
Bum en primer lugar las artritis gonorreicas, los ataques 
agudos de gota, el reumatismo articular agudo y sub-agudo 
y además las artritis tuberculosas.

El efecto beneficioso del método aumenta en los casos 
que se acompañan de grandes exudados (sinovitis serosas, 
reumatismo articular crónico y lesiones articulares). En es­
tos casos conviene combinar la hiperemia pasiva con el 
masaje (hiperemia activa provocada por vendajes empapados 
de alcohol, tratamiento de aire caliente, etc). Termina el 
autor ensalzando el procedimiento por la sencillez de su téc­
nica, no provocar dolores ni tiastornos importantes y estar 
al alcance, su aplicación, de todos los módicos.—(^Münchener 
Medizinische Wochenschrift.)

VII
El Dr. Raebiger (del Sanatorio de Landesversicherung- 

sanstalt, Berlín) ha sometido á veinte enfermos de clorosis 
al procedimiento hidriático, los cuales tomaban tres veces 
por semana baños cortos de vapor (de cinco minutos de du­
ración) y seguidamente frotaciones y duchas frías; á otro 
grupo le administraba los preparados de hierro en la forma 
usual durante ocho semanas, mientras otro grupo de cloró- 
ticos solamente tomaban la alimentación conveniente. El 
resultado fué que los tratados por la hidroterapia sufrieron 
el aumento de un 3 por 100 de hemoglobina en relación á 
los tratados por el hierro; igualmente el número de los gló­
bulos rojos ascendió en el primer grupo en 141.000 (término 
medio) comparado con el del segundo grupo. Los síntomas 
generales, sensación de debilidad, cefalalgias, palpitaciones 
y dolores musculares, desaparecieron más pronto en loa en­
fermos tratados por el procedimiento hidroterápico que en 
los tratados por el hierro.—(Zeitschaift fu r  diatetische und 
2>h)j8ikali8che Therapie.j

VIII
Roth, de Viena, ha empleado el ejercicio en la parálisis 

agitante y en el corea con satisfactorios resultados. Precisa­
mente en esta última enfermedad lo recomienda mucho al 
principio de la misma, bajo la inspección del médico. En las 
extremidades se empieza por las grandes articulaciones, pro­
curando pasar sucesivamente desde los movimientos suaves 
de coordinación á otros más enérgicos. En forma análoga 
hnprime movimientos en el hombro, cuello, nuca y muscula­
tura de la cara. En un período más avanzado de la enferme­
dad puede recurrirse para la impresión de ios movimientos, 
á los aparatos tan variados que ofrece la Fisicoterapia.— 
(Zeitschrift fu r  diatetische und phy8ÍkalÍ8che Therapie.)

IX
El Dr. Mosetig hace la historia del tratamiento quirúrgico 

de la tuberculosis articular, del método intervencionista y 
del de la abstención, y da un resumen de los resultados ob­
tenidos por él con el último de éstos. No cree el autor en la 
curación de la tuberculosis articular seguida del restableci­
miento completo de la función, pues según sus experimen­
tos, aquélla tiene lugar por formación de tejido cicatricial, de 
una parte, por eliminación de las fungosidades, de otra, 
y por encapsulamiento de las mismas. Un trauma, obran­
do por fuerte tracción sobre las articulaciones limítrofes.

puede ocasionar la rotura de estas cápsulas. La verdadera 
curación de la tuberculosis articular consiste en la sustitu­
ción del foco tuberculoso por materiales óseos. Una vez que 
por la intervención se logra separar el foco tuberculoso, 
el autor coloca en su lugar una masa de plomo. En vez de 
vendaje de escayola usa el autor fuertes tiras almidonadas.

Por una estadística, compuesta por el autor, de 637 casos, 
resulta de muy beneficiosos resultados ia reseccióa seguida 
de emplomamiento iodofórmico.—{Vieyier Klinische Wochens­
chrift.). -  B.- N a v a b k o  C á n o v a s .

S e c c ió n  O f ic ia l.

INSPECCION GENERAL DE SANIDAD

BECTIPICACrÓN

Por error material de copia, el art. 17 del Reglamento de 
Policía sanitaria de los animales domésticos, aprobado por 
Real orden de 3 de Julio del corriente año, publicado en la 
Gaceta del 12 del actual, debe quedar redactado en la si­
guiente forma:

«Art. 17. Al hacer la declaración oficial de la existencia 
de la epizootia se determinará cuáles de las medidas sanita­
rias indicadas deberán ponerse en práctica, sin perjuicio de 
ampliarlas después si la gravedad ó naturaleza de la enfer 
medad lo hiciera preciso.»

En el art. 11, párrafo l.o, donde dice «De las caballerías» 
debe decir «De las caballerizas».

En el art. 13, último párrafo, donde dice «al Inspector 
general de Sanidad», debe decir «al Inspector general de Sa­
nidad interior».

En el art. 19, en donde dice «Autoridad local é Inspector 
de Sanidad provincial», debe decir «Autoridad local é Ins­
pector veterinario provincial.»

El art. 187, letra d, debe quedar redactado en la siguien­
te forma:

td) Cumplir las órdenes que los Inspectores provincia­
les de Sanidad ó de Veterinaria le comuniquen, y transmitir 
á los veterinarios municipales aquellas cuyo cumplimiento 
corresponda á éstos.»

Madrid 29 de Diciembre de 1904.

M D N T E P I D  F A C U L T A T I V D

SECEKTAEÍA GENERAL 

A N U N C I O  D E  I N Q E B S O

D. Faustino Sánchez Allende Valledor, profesor de Me­
dicina reti'.lente en Trevías (Oviedo), solicita su ingreso en 
elMonteiío.

Lo que se anuncia para conocimiento de la Sociedad y á 
los efectos del Reglamento.

Madrid 19 de Diciembre de 1904. El secretario general 
Marín y Sancho. ^

Variedades.

D. EMILIO MOROY Y MENDIZABAL

Con alguna frecuencia se ocupa la prensa periódica, así 
la política como la profesional, de lanzar á la publicidad los 
hechos heroicos realizados, con modestia suma, por algún 
ignoto soldado de nuestro gran ejército profesional.
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El hecho ee ensalza y se comenta dorante cuatro días, 
pasados los cuales el médico vuelve á vivir en el obscuro 
rincón de su pueblo, tan olvidado como antes, si es que ha 
tenido la suerte de salir triunfante de su empeño, ó baja al 
sepulcro rodeado, sí, de alabanzas y bendiciones, que es lo 
único que por todo bien recoge su familia; pero dejando á 
ésta, en cambio, en la orfandad más espantosa, falta del 
apoyo moral y material que aquél la prestara, y se encuen­
tra de repente aislada y lanzada en medio de un nuevo am­
biente social, cual inocentes pajarillos desprendidos del nido 
materno, sin tener quien, como hasta entonces, cariñosamen­
te les cobije ni les lleve á la boca el necesario y cuotidiano 
sustento: trabajo ni necesidad en los que basta entonces ja­
más habían pensado.

El nombre que encabeza estas líneas pertenece á un hé­
roe de estos últimos; de los que han sucumbido eq la con­
tienda, dando su vida en holocausto de la humanidad.

Moroy, como cariñosamente le llamaban todos sus com­
pañeros y amigos, ó D. Emilio, como con respeto familiar le 
designaban todos sus clientes, ha sido un prototipo de la ca­
ballerosidad, de la abnegación, de la hidalguía. Jamás ha re­
clamado á nadie el pago de sus servicios; jamás se ha negado 
á prestarlos á quien se los demandaba; jamás ha tenido una 
frase, una palabra, una mirada de reproche para quien de­
volvía ingratitudes por favores recibidos.

D. Emilio Moroy era.una institución en Logroño, era una 
Providencia en toda la Rioja, y era tan querido y respetado, 
que por donde quiera que fuere su paso era saludado por to­
dos: hombres..... mujeres..... . niños....

D. Emilio Moroy ejercía la profesión médica en la Rioja 
desde que en 1872 acabó su carrera en nuestro Colegio de 
San Carlos, y desde 1875 se estableció en la capital, dedicán­
dose á la tocología, en cuya especialidad se hizo notable. En 
Logroño asistía á todo el mundo, y podemos decir, plagian­
do á Zorrilla, que

«desde la princesa altiva 
á la que pesca en ruin barca.... »

todas las madres, en el duro trance de serlo, se han confiado 
á las peritísimas manos de tan hábil operador. No exagera 
remos al decir que el 95 por 100 de los nacidos en Logroño 
eran recibidos con paternal cariño por Moroy, quien, en su 
modestia, siempre fijaba honorarios muy módicos por su 
asistencia; circunstancia que hacía que utilizaran sus servi­
cios hasta las más modestas clases sociales, á las que aten­
día con la misma solicitud, con el mismo cuidado y cariño 
que á las principales de la población, llegando su desinterés 
hasta el extremo de asistir gratuitamente á todo el que no 
podía pagarle; llegando su celo caritativo al punto de costear 
de su bolsillo el alimento á la parturiente en los varios casos 
de notoria pobreza.

¿Qué extraño es, pues, que la muerte de este santo ben* 
dito haya sido llorada en todos y cada uno délos bogares de 
Logroño?

¿Qué extraño es, pues, que cada familia haya creído que 
con él perdía un miembro de la misma?

Pues á la pérdida tan importante que representa el médi­
co y la persona, hay que agregar las circunstancias en que ha 
ocurrido.

El buen Moroy ha muerto víctima del ejercicio de su pro­
fesión.

Moroy no sólo cobraba poco, sino que perdonaba al que 
no quería pagarle.

Moroy no sólo prestaba gratuitamente sus valiosos servi­
cios, sino que auxiliaba pecuniariamente á quien carecía de 
recursos propios.

Moroy no sólo daba á sus enfermos sus escasos ahorros
metálicos, sino que.... hasta ha dado su vida por salvar la
de sus semejantes.

¿Puede darse mayor ejemplo de altruismo?
Moroy ha muerto inoculado por una parturiente.
Y este apóstol de la Ciencia, no sólo ha dado su vida, sino 

que, víctima de la inoculación morbosa, ha sufrido con re­
signación estoica los horribles padecimientos de su larga y 
sucia enfermedad, que pudrió por completo todo su organis­
mo, conservándose en él la vida, flotando sin tocarle, á la 
manera que ocurre muchas veces con la llama de un made­
ro, hasta que apiadado Dios de lanto sufrimiento, le llamó á 
Sí el día 28 del pasado Diciembre.

Si la Religión tiene sus mártires, también los tiene la 
Ciencia.

No es extraño, pues, que al que se conduce de tal mane­
ra acompañen hasta su última morada, no ya representacio­
nes de todas las clases sociales, sino éstas en masa, civiles, 
militares, eclesiásticas....., empleados, médicos, farmacéuti­
cos, comerciantes, obreros.... , figurando en la presidencia, al
lado del general de división D. Fermín Jáudenes, el benefi­
ciado de la Colegiata D. Cayetano Garijo; al lado de D. Gre­
gorio G. Escudero, representando á la Sociedad de la Cruz 
Roja, el ingeniero D. Francisco Sánchez de Alba, jefe de la
Fábrica de Tabacos...., y já qué seguir citando nombres si
habría que consignar loa de los 19.237 habitantes qne tiene 
Logroño!

¡Descanse en paz tan gran bienhechor de la humanidad!, 
y el sentimiento público que su muerte ha ocasionado sirva 
de lenitivo á la familia, que seguramente seguirá recibiendo 
loa homenajes de respeto y consideración á que es tan acree­
dora.

Miguxl MELGOSA.

G ace ta  de  la  sa lud  pública.

E s ia d o  s a n ita r io  de M a d r id .

Altura barométrica máxima, 717,80; mínima, 708,82; tem­
peratura máxima, 13o,2; mínima, Üo6,; vientos dominantes 
NE. y N. ’

Durante la semana pasada ha seguido la misma clase 
de enfermedades que la anterior. Son los catarros, las angi­
nas inflamatorias, las laringitis y laringo bronquitis, pleuro- 
dinias, lumbagos y neuralgias ciáticas, las cefaleas y las flu­
xiones dentarias, las enfermedades que mayor contingente 
prestan. Las neumonías gripales se observan con demasiada 
frecuencia, causando algunas bajas. Han diaminuído las en­
fermedades abdominales, aunque siguen presentándose in­
fecciones coli-bacilares. Hay algo de viruela. En los niños 
abunda el sarampión.

C r ó n i c a s

Catedrático.—En virtud de oposición y propuesta unáni­
me del Tribunal calificador, ha sido nombrado D. Narciso 
Cañero y Goyanes catedrático numerario de Medicina legal 
y Toxicología de la Facultad de Medicina de la Universidad 
de Santiago, con el haber anual de 3 500 pesetas y demás 
ventajas que concede la ley.

Tribunal de oposiciones.—Habiendo expirado el plazo 
para la convocatoria de loe aspirantes á las oposiciones de 
médicos del Cuerpo facultativo de Beneficencia general, 
anunciadas en la Gaceta de Madrid del día 5 del actual, y 
debiendo cumplirse lo dispuesto en la regla 3.“ del art. 6.“ 
del Reglamento orgánico del Cuerpo, ha sido iiouibrado el 
Tribunal correspondiente, compuesto do los Srea. D. Juan
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Manuel Mariani, Visitador general facultativo de Beneficen­
cia, como presidente, y de loa vocales facultativos D. Joa­
quín Berrueco, D. Antonio María Cospedal, D. Alberto Fer­
nández Gómez, D. Eamón Ezquerra, D José Salas y don 
José María Blanc, que hará las veces de secretario.

Conferencia.—El martes próximo, día 10 del corriente, 
á las tres de la tarde, dará el Dr. D. Enrique Tripels-Dentzkof, 
en la Facultad de Medicina de esta Corte, cátedra 2.®', una 
conferencia sobre el masaje y  la qimnetsm médica en los trau­
matismos de las articulaciones.

Consulta de Ginecología del distrito de la Inclusa.—Enfer­
mas asistidas y operaciones realiz'das durante el afio 1904. 
Enfermedades: Metritis hemorrógica, '¡'6; ídem catarral, 38; 
ídem parenquimatosa, 30; ídem cervical, 40; parametritis, 6.- 
retroversiones, 90; prolapsos genitales, 40; fibromas uteri­
nos, 8; cáncer uterino, 48; anexitis, 88; quistes ováricos, 6; 
fístulas uro genitales, 10; papiloma vulvar, 1; quistes hidatí- 
dicoB, 3; cáncer de la mama, 4; gestación patológica, 10. To­
tal, 498.—Operaciones: Dilataciones uterinas, 88; legraciones, 
61; amputaciones del cuello del útero, 14; excavaciones por 
cáncer inoperable, 16; histerectomías vaginales, 6; fístulas 
uro genitales, 6; colporrafias, 17; laparotomías, 20; amputa­
ciones de mama, 2. Total, 230.—Resumen general: Curadas, 
390; fallecidas, 3; quedan en tratamiento, 106.

Almanaque para 1905.—El ilustrado Dr. Pizá Rosselló, 
farmacéutico de la Asociación de la Prensa, ha tenido la 
atención, que agradecemos, de enviarnos el precioso almana­
que para 1905 que ofrece como obsequio á los numerosos 
clientes de la antigua farmacia alopática y homeopática del 
Dr. Somolinos, Infantas, 26,

En este almanaque ha incluido el Sr. Pizá, además de loe 
anuncios, los nombres de algunos médicos alópatas que ejer­
cen en Madrid, con la indicación de la especialidad á que se 
dedican y las señas de su domicilio, y también la lista de los 
médicos homeópatas, datos que seguramente utilizarán las 
familias en no pocas ocasiones.

Higiene de los huesos y de las articulaciones del niño.—
Elegantemente editado acaba de publicar un hermoso libro 
el ilustrado Dr. Martínez Angel, tan conocido por sus traba­
jos y práctica de especialista. Es un bello volumen en 4.o, 
que honra á la literatura médica española y realza con un tí­
tulo valioso más los conocidos prestigios del distinguido di­
rector del Instituto Rubio.

La Higiene de los huesos y de las articulaciones del niño está 
escrita con primor literario y exactitud científica, é ilustrada 
con 150 dibujos originales, además de una lámina en fo­
totipia.

Es lectura para médicos, padres de familia, maestros, 
sociólogos y políticos á la moderna, de los que se preocupan 
con la resolución de problemas que interesan, al presente y 
en lo venidero, á nuestro pueblo, á nuestra raza.

Siendo un libro de ciencia pura y aplicada, propio de los 
facultativos, resulta á la vez de provechosa y amena ense­
ñanza para toda clase de lectores ilustrados, aunque no sean 
médicos. Tal es nuestra propia impresión y la do cuantos lo 
leen. Por esto se puede asegurar tendrá una grande acogida.

La importancia del asunto se comprende por el título 
que lleva la obra y por el renombre de su autor. Acabará de 
justificarla el decir que sus ocho extensos capítulos (además 

e una introducción) van rotulados así: E l niño no es un ser 
je  es un esclavo del adulto, sea éste quien fuere; Higiene del 
^queleto del niño antes de que éste pueda ponerse en pie; Ins- 
panon del niño; Enfermedades que deforman el esqueleto; Es 

zea d^l niño en pie; Dinámica del niño; E l niño en la escuela, 
y H  niño en el taller.
f el Dr. Martínez Angel debe estar satis-

cno de haber realizado una labor Utilísima á la Medicina 
y a país con ese libro, digno de meditación, y por él le da- 
D‘os la enhorabuena.

agitación y del insomnio en los aliena- 
FHp’n U . i * " ® ' Jul io C. í>̂ ogués en la 
isipnm ♦ Ciencias Médicas de Buenos Aires, preséntalas 

® n 1  ̂edadísticas para el tratamiento del insomnio; 
nevaH ^ ^Sitación por la hamaca: 101 casos positivos, 41 
de ^ ^ P*’* ' ^  hidrato
la casos positivos y 88 negativos; por
sulfriTini! casos positivos y 209 negativos; por el
es'í r.f ' casos positivos y 16 negativos; por el tríonal: 
03 casos positivos y 76 negativos.

Presenta tres historias clínicas recogidas en el Hospital 
Nacional de Alienadas, en los servicios de los doctorea J. A. 
Esteves y A. F. Piñero.

Casas para niños.—Un señor norteamericano, rico pro­
pietario, compadecido de esos padres de nuuierosa prole 
que son rechazados de todas las casas de vecindad por temor 
de los caseros á los niños, ha comenzado á construir varios 
edificios que sólo se alquilarán á familias de larga descen­
dencia.

Las escaleras han sido construidas de modo que los pe­
queños inquilinos no puedan hacerse daño en las caídas. 
Los pasillos y corredores están provistos de pavimento 
adecuado para que rueden fácilmente los carritos.

En esos edificios también se permitirá que los vecinos 
tengan uno ó varios perros, lujo que les estaba prohibido en 
un 70 por 100 de las otras casas.

Concurso de envolturas para recién [nacidos.— El Jurado 
mixto que dictaminó respecto á las 26 envolturas que opta­
ron al premio de la Sociedad Española de Higiene, hizo la 
siguiente calificación:

Primer premio, 500 pesetas.—La que ostentaba el lema 
»La sencillez en la envoltura facilita el desarrollo del recién 
nacido», de las Sras. Doña Teresa Sigüenza de Comba y doña 
Concepción Astalfi de Sanz,

Segundo premio, 260 pesetas.—Lema cSenciilez», Doña 
Blanca Chics de Romea.

Primer accésit, 125 pesetas.—«¿Llego á tiempo?». Doña 
Gabriela Dorado.

Segundo accésit, 126 pesetas.—«Caridad, primera virtud», 
Doña Dolores Llamas, Viuda de Paz.

Menciones honoríficas.—i.® «Envoltura ideal», Doña Do­
lores Miguel, cirujana-matrona de Barcelona.

2. a «Mucha voluntad y poco genio*, Doña Angeles Re­
dondo Agües.

3. a «Quien tiene más derecho á la higiene es el niño». 
Doña Josefa Pérez, Viuda de Peña y Gofii.

4. a «Andalucía», Doña María Ruiz de Alarcón.
5. a «El hijo es la mayor preocupación de una buena ma­

dre», un grupo de alnmnas de la Escuela.
6. a «Una amiga de los niños», Clementina, de La Ultima 

Moda.
7. a «Unas temerarias animadas de buen deseo», un gru­

po de alumnas de la Escuela Norma) de Maestras.
Farmacias mutualistas.—Dice con mucha razón nuestro 

peritísimo colega La Farmacia Española, que merece estu­
diarse con profunda atención este problema profesional tan 
importante, y que no obrará cuerdamente ia clase farmacéu­
tica si le desvía, estimándole sin realidad entre nosotros, y 
deja que más pronto ó más tarde, siempre por largo que sea 
el plazo abrumador, complique por extraordinaria manera 
las cuestiones que han desorganizado tanto el ejercicio de la 
farmacia.

En Madrid se ha instalado y funciona ya una de esas ofi­
cinas; se imitará por sociedades análogas y por los explota­
dores de toda suerte de negocios, la creación de tales farma­
cias, y no será difícil que, ya descubierto el camino, le em­
prendan y recorran gentes de todas clases, quizás engañadas, 
pero seguramente dispuestas, con la energía que impone el 
comercio, á sacrificarlo todo, siquiera perezca la obra her­
mosísima que realiza, en beneficio de los ricos y de los po­
bres sin distinción alguna, esta humanitaria profesión. Con­
viene, pues, conocer bien el desarrollo que ha tenido en 
otras naciones esta cuestión, los medios propuestos para 
evitar los peligros que entraña y las resoluciones adoptadas 
para ello.

Junta de Gobierno.—En la sesión celebrada el día 16 del 
pasado Diciembre por el Colegio de Farmacéuticos de Ma­
drid, han sido elegidos para formar la Junta de Gobierno de 
esta Corporación los señores siguientes: D. Eduardo Blanco 
y Raso, presidente; D. Julián Pérez Honrado, D. José Rniz de 
ía Orden y D. Agustín Sánchez Santana, vicepresidentes; don 
Macario Blas y Manada, tesorero-, D Teodoro Torrecilla y Ga- 
ragarza, contador; D Fernando Belloso,jísca¿; D. Jerónimo 
Martínez Sala y D. Francisco Guardo, secrétanos.

En la votación tomaron parte 65 señores colegiales, y se 
adhirieron, después de hecho el escrutinio, cinco más.

Casas para obreros.—Dice un diario noticiero que el se­
ñor Moret ha conferenciado con el alcalde de Madrid acerca 
de la construcción, en el barrio de las Injurias, de gran nú­
mero de casas para obreros.
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El exministro liberal manifestó al conde de Mejorada 
que desde hace tiempo viene acariciando la idea de patroci­
nar la construcción de un barrio para obreros; pero que se 
había decidido á comenzar los trabajos para llegar á lo que 
propone, por la necesidad que hay de hacer casas para jor­
naleros, sobre todo en el indicado punto, pues loa edificios 
que allí existen son propios solamente para estar ocupados 
por alimañas, no por seres humanos.

<Lo que deseo es que usted, señor alcalde—dijo el señor 
Moret,—urbanice todo el barrio de las Injurias, y así co­
menzarán las obras cuanto antes, pues ya tengo medios para 
hacerlas, por habérseme hecho ofrecimientos que pueden 
facilitar la realización de lo que me propongo, en beneficio 
de los trabajadores.

»Lo que proyecto hacer es debido también á excitaciones 
de los vocales obreros del Instituto de Reformas Sociales, 
los cuales me denunciaron [como ruinosas y antihigiénicas 
las casas del repetido barrio de las Injurias, y como compro­
bé la certeza de la denuncia, no quiero que continúen los 
obreros que allí viven en la situación en que en la actualidad 
se encuentran los edificios á que me refiero. >

Muy conveniente es [para la salud pública de la capital 
que estas barriadas obreras se construyan, y sería lamenta­
ble que no pasara de un proyecto lo que anuncia el elocuen­
te hombre público.

Colegios Médico-veterinarios.—Según nos dice la Gacefa 
de Medicina Zoológica han sico declarados corporaciones ofi­
ciales los Colegios de Valencia, Alava, Guadalajara y Tarra­
gona, y lo serán también en breve el de Toledo y los demás 
que existen y se creen, pues tiene la convicción que den­
tro del año actual quedarán organizados lo-s 49 Colegios pro­
vinciales que están llamados á producir grandes beneficios á 
los intereses generales del país y de la clase. «Véase ai no— 
añade dicho colega—lo que ha hecho el Colegio de Valencia 
con su proyecto de Asamblea nacional, llevado á la realidad 
en Julio último, y los resultados mótales de los acuerdos de 
ésta: dos Reales órdenes, una del Ministerio de Agricultura 
y otra del Presidente del Consejo de Ministros, en que se da 
una satisfacción á las justas aspiraciones de la clase; que si 
persiste en esta labor, alcanzará, tarde ó temprano, las an­
siadas reformas que demandan sagrados intereses públicos. 
Y eso que hemos tenido la desgracia de que caiga el Minis­
terio cuyo Presidente y Ministro de Agricultura, señores 
Maura y Allendesalazar, habían hecho de Real orden tan 
halagüeñas promesas. Pero sea el actual Ministerio, si llega­
ra á consolidarse en el poder, sea el que le suceda, han de 
hacer algo provechoso, ya que con nuestra labor hemos con­
seguido que los hombres de gobierno se aperciban de la im 
portancia que entrañan para el país las reformas que veni­
mos demandando »

Estragos de la guerra.—De toda la guarnición de Port 
Arthur, sólo quedan ocho mil hombres aptos para el servicio 
de las armas; pero casi todos ellos están actualmente muy 
enfermos.

En el campo de batalla se ha encontrado en los bolsillos 
de todos los japoneses muertos, pastillas estimulantes.

El general ruso Balachoff, viendo en los últimos días la 
imposibilidad material de atender al cuidado de los enfer­
mos y heridos, por falta absoluta de todo lo más indispensa­
ble, pidió á los japoneses que le facilitaran medicamentos y 
vendajes.

Los japoneses se negaron en absoluto á atender la peti- 
c’ón del general ruso.

Esto fué lo que principalmente contribuyó á que en el 
Consejo de guerra se votara en favor de la capitulación de 
la plaza.

gara los casos en que se había usado su suero contra el cán­
cer cuya composición se reservaba.

Pues bien; según Le Journal, los trabajos hechos por 
dicha Comisión han demostrado; primero, que el microbio 
del cáncer, descrito por el Dr. Doyen, existe; segundo, que 
difiere de todos los microbios conocidos basta el día; terce­
ro, que puede ser usado como base de un suero, y cuarto, 
que los enfermos de cáncer tratados con ese suero han me­
jorado evidentemente de salud.

Por consiguiente, aunque la Comisión no afirma que la 
preparación del mencionado doctor sea un antídoto seguro 
contra el cáncer, ella dice lo suficiente para despertar risue­
ñas esperanzas en los que padecen tan terrible mal y cuan­
tos se interesan por el bien de sus semejantes.

Estas esperanzas, que luego desgraciadamente resultarán 
fallidas, sirven entretanto para que el aspecto industrial de 
la terapéutica realice su obra. ¡Y adelante!

‘0 3

Traje protector contra la electricidad.—La higiene indus­
trial debe al profesor Arternieff, hombre de ciencia de Kiew 
(Rusia), donde desempeña una cátedra en el Instituto Eléc­
trico, un gran servicio prestado á todos los que trabajan en 
dicha industria con su excelente invento de un traje pro­
tector.

Son tantas las desgracias ocurridas á consecuencia de 
descargas eléctricas, y tanto el peligro que corren los encar­
gados de manejar tan extraordinaria fuerza, de la cual cono­
cemos aún tan poco, que es satisfactorio saber que el men­
cionado profesor ha encontrado un medio de disminuir el 
riesgo Mientras que en algunos casos una descaiga de 500 
voltios no ha producido la muerte, en otros muchos las de 
menos de 100 han sido fatales.

El inventor de quien hablamos ha recibido ante testigos 
una descarga de 160.000 voltios sin experimentar la más li­
gera sacudida, demostrando así que con su traje la inmuni­
dad es absoluta.

El invento estriba en una gasa metálica, extremadamente 
fina, que envuelve el cuerpo y la cabeza por completo, sin 
dificultar en lo más mínimo los movimientos del operario, y 
como el metal es mejor conductor que el cuerpo humano, la 
inmunidad es completa. Tal adelanto ha de contribuir pode­
rosamente á facilitar el estudio de esa fuerza, misteriosa 
todavía, que se llama electricidad.

s

Jarabe de Valeria- 
nato amónico Busto.

Curación tSel cáncer.-Hace algunos meses el Dr. Doyen 
consintió que una Comisión compuesta de médicos investi-

E1 mejor anties- 
pasmódico en loe 
casos de excitabili­
dad nerviosa es el

Es más tolerable 
que otras espe­
cialidades análo­
gas por BU agra­

dable sabor. Contiene 15 centigramos de valerianato é igual 
cantidad de extracto de Valeriana por cucharada de las de 
sopa, disueltos en

J A R A B E  D E  A Z A H A R  
indicado en las neuralgias, convulsiones, palpitaciones, ja­
quecas, etc. En las principales farmacias, y M o n ie ra j H» 
M a d r id .

es

SOLUCION BENEDICTO CB

d e  g l l c e r o - f o s f a t o  d e  c a l  c o n C R E O S O T A I.|
Preparación la más racional para curar la tubercuioei* « 

bronquitis, catarros crónicos, infecciones gripales, enferme' »  
dades consuntivas, inapetencia, debilidad general, postra-S 
ción nerviosa, neurastenia, impotencia, enfermedades men- % 
tales, caries, raquitismo, escrofulismo, etc. Frasco, 
pesetas. Farmacia del Dr. Benedicto, 8an Berpardo,4lB 
Madrid. i

Fara l a s  v í a s  r e s p i i ^ a t o r i ^ A n t i s é p t i c o  y  s e  d a  n te • 5 o l  ucÍO n

A N T I C A T
G u a y a c o l  • B r o m o f o r n i o Meroina s  Aontera.i ly prales- J |

H a d r id .- Im p re n ta  de Enrique Teodoro, Amparo, num ero lOá. y  Honda de Valencia, núaiero b .-T e ló f ¡ no 562

J
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EL SIGLO MEDICO
Se publica 

todos los domingos.

BOLETÍN DE MEDICINA, GACETA MEDICA

G E N I O  M É D I C O - Q U I R Ú R G I C O
Publica una Biblioteca 
sumamente económica.

Periódico de Medicina. Cirugía y Farmacia, consagrado á ios intereses morales, científicos y profesionales de las clases medicas
F U N D A D O R E S

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

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

Provincias: 4 pesetas trimestre.
8 semestre, y 15 el año. 

Extranjero y Ultramar: 20 pesetas.

' PROPIETARIOS '

0. ítaifli! SerPíl —  B. Carlos ¡arfa Corta. —  B. Hnfliil íaliilo,
DIRECTOR GERENTE 

n .  R A M O N  S F R R F T

Precios de suscripción de la BIBLIOTECA  ̂
Hace grandes rebajas en las 

obras que publica & los susoripto-
res de El Siglo Médico.

w -m 1r ' %

« A  A B E w S ü S Ü fa t íé l T o ses ^
y Constipados »

■ ^ S ^ a  “ ' “ S " " ' *
APROBACION D K  L A  ACADEMIA oe MEDICINA d k  PARIS

Para la curación de las A FEC C IO N E S délos PU L M O N E S y de los B R O N Q U IO S, 
calma la T O SE  y suprime el IN SO M N IO .

F . GOMAR 6 Hijo, S8. R ué Sain t-C laude, PA R IS. — EN TODAS LAS FARMACIAS i

PinwlUit toa coDQHD lu
P I L D O R A S "

, ____  D B L  OOOTOB

D EH A U T
Jnotifubeazieu purgarse, cuando lol 
■noceaítan. JVo temen eiaaco ni ell 
Icausancío, porque, contra I ■ que su-l 
Bcede con los demás purgantes, estel 
Ino oira Afen sino cuando se tomaí 
iconAuenoeahmen osyAeAiAasfor- 
I “"Ceníes, cual el vino, el caté, el té.» 
I Cada cual escoge,parapurgarse.lal 
Inora y la comida quemas le con vio-1 
Inen, según sus ocupaciones.Coraol 
leí causando fue la purga ocasionar 
(queda completamente anuladof 
^ o r  el electo de ¡a buena ali-.‘ 
^^entacion empleada, uno se, 
“|decide /dcilmeuteá volver^* 

^m pezar cuantas vece^ 
sea necesario.

CAPSULAS RAQUIN
de Copaibato de Sosa

e l A N T IB L E N O ü RAGICO
más eñcaz

e n  t o d o s  lo s  p e r i o d o s  d o  la  e n f e r m e d a d .

Á n seno iB . d e  e r u c to s  ó de jiÁ u se B s ;  
íoieraijcia p e r fe c ta , de la s  v ía s  d ig e s t iv a a .

D o s is  : 3  á  Í 2  C áp su las al día.

E x í j a n s e  : la  de (
j  «1 Se llo  d< U ^*Un io n  dai F a b r io a n t n ".

FUM OUZS, 78. Fenboarg Saint-Denis, Parla.
-=CT1

GRANUUDA EFERVESCENTE
Algunas medidas por dia consf/íi/yen 

el mas e ficaz é in o fe n s iv o  
R e j v e e d i o  c o n t r a  l a

. A t e ® ' ®  t í / ^ .
G O T A

^  a r e n i l l a s  ^
R E U m A T i S m O

— —

^_jnpY, lU, raub» St-Honoré. Parla. M

C A R N E -Q U IN A -H IER R O
M E D IC A M E N T O -A L IM E N T O , e l m á s  p o d e r o s o  REGENERADOR

p r e a o r i t o  p o r  l o s  M é d i e o t .
Este Vino, con base de vino generoso de Andalucía, preparado con jugo de 

carne y las cortezas más ricas de quina, en virtud de su asociación con el 
hierro es un auxiliar precioso en los casos de : Clorosis, Anemia profunda, 
menstruaciones doiorosas. Calenturas de las Colonias, Malaria, etc.

1 0 2 .  B u e  B i c b e l i e n ,  P a r l a ,  y  e n  to d a s  fa rm a c ia s  d e l e x tra n je ro . *

m o OLI
,^^^ '''®oopp0a, la  Jism anoprea  y  la flfiatporragla c e d e n  ráp id a m e n te  si se u sa n  lascáp - 

ofrecA J O R B T  y HOUfOLLE. E ste  m ed icam en to , v e r d a d e r o  r e g u la d o r  d e  la  m e n s tr u a c ió n , no
peligro algilUO a iiu  en  c a so s  d i  p r t ñ t e .  riSta FsmAei» S. Ségala ra« Sslnt Hoaeréi t«d«9 ttrnsoiaa.
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Vacantes.
Bn c ita  seeeíón  aparcecn todaa l a a  v a c a n t e s  d e  qae oficial ú  

ofieíoiamcnta ten em o i noticia, 7 no hay periódico qne de e lla i dé 
cuenta antea qnenoaotroa.L oi comprofciorea 7 loa alealdea tienen  
abierta cata aeeeión 7 la  de Estafeta d e  fabtidos, para enantaa 
aotieiaaaaan  enatoioa en enTiarnoa.

L a de médico titu la r—previa autorización de la  Ju n ­
ta  de Gobierno y Patronato  de médicos titu lares_de
Hinojares (Jaén), habitantes 913, dotada con l.(K)0 pese­
tas  anuales, según aparece del presupuesto ordinario 
para 1906, y  con obligación de asistir gratuitam ente á 
las fam ilias pobres. Solicitudes hasta  el 19 del corriente 
al alcalde D. Ezequiel Caballero.

—La de médico titu la r—por renuncia, motivada por 
el mal estado de salud del que la  desempeñaba—de Pe- 
ñaparda (Salamanca), habitantes 1.136, dotada con el 
sueldo anual de 999 pesetas, pagadas de los fondos mu­
nicipales y  por trim estres vencidos por la asistencia y 
curación g ra tu ita  de 60 fam ilias pobres, como asimismo 
á las que en lo sucesivo sean legalmente declaradas como 
tales por este Ayuntamiento, como así bien á los pobres 
transeúntes y  reconocimiento de quintas, según lo dis­
puesto por Eeal orden de 17 de Febrero de 1903 y con la 
obligación de lo que previene el art. 2.o del Reglamento 
de partidos módicos de 14 de Junio  de 1891. Solicitudes 
hasta el 26 del corriente al alcalde D. Antonio Sánchez.

—La de médico titu la r—por renuncia y mutuo conve­
nio de rescisión de contrato con la Junw. municipal y  el 
que la  desem peñaba- de Guarromán (Jaén), habitantes 
2.498, dotada con el haber anual de 2.000 pesetas, con la 
obligación de asistir gratuitam ente de 120 ó 200 familias 
pobres. Solicitudes hasta el 27 del corriente al alcalde 
D. Gabriel Ortega Romero.

—La de médico titu la r—por rescisión de contrato del 
que la desempeñaba—de M oralzarzal (Madrid), dotada 
con la cantidad de 1.125 pesetas en concepto de titu la r  y 
hasta  2.375 por la asistencia á todo el vecindario, paga­
da dicha suma de estos fondos municipales por trim es­

tres vencidos. Los aspirantes deberán reunir las condi­
ciones exigidas en la ley de Sanidad y Real decreto de 
11 de Octubre último. El nombramiento se h ará  tan  lue­
go como la Ju n ta  de Patronato  de médicos cumpla lo 
determinado en el segundo párrafo del art. 38 de dicho 
Real decreto. Esta población es sana, con buenas aguas, 
dista de la capital de Madrid 45 kilómetros, siete de la 
estación de Villalba, con buenos medios de locomoción 
en coche, y  18 de la  cabeza de partido, y  consta de 644 
habitantes según el último censo de población, con nu­
merosa colonia veraniega, que puede producir al médico 
algunos rendimientos. Solicitudes hasta el 29 del corrien­
te al alcalde D. Alfredo Somacarrera.

—La de médico titu la r  de Linares de la Sierra (Huel- 
va), habitantes 935, dotada con el sueldo anual de 999 
pesetas, pagadas por trim estres vencidos del presupues­
to municipal, por la  asistencia de las fam ilias pobres, 
quedando el agraciado en libertad de concertar igualas 
con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 29 del co­
rriente al alcalde D. Leocadio Navarro.

—La de practicante de Guarromán (Jaén), habitan­
tes 2.498, dotada con el haber anual de 200 pesetas y 
obligación de asistir á los enfermos pobres. Solicitudes 
hasta el 29 del corriente al alcalde D. Gabriel Ortega.

—Se crea una plaza de médico cirujano en el pueblo 
de Piedras Albas (Cáceres), dotada anualmente con
12.000 reales, de los cuales pagará 1.500 la  (Corporación 
municipal, á condición de que el médico v isita rá  gratu i­
tamente á 2U familias pobres. Los 10.500 restantes los 
percibirá por trim estre vencidos, garantizando esta can­
tidad muy limitado número de personas las cuales faci­
lita rán  al facultativo la lista  de igualados que no pue­
den pasar de 250. El facultativo podrá igualar libremen­
te los puestos de carabineros residentes en la localidad y 
las inmediaciones. De la misma m anera tendrá libertad 
para hacer igualas en el próximo pueblo de Estorminos 
de 70 vecinos y en los fronterizos del Reino de Purtugal. 
Los aspirantes se dirig irán á D. Mateo Villarroel Ville­
gas, acompañando copias autorizadas de la hoja de 
tudios y  de servicios.

es-

E n i T i l s i ó n a d a l

U n ic a  q u e  c o n t ie n e  e l  8 0  p o r  1 0 0  d e  a c e i t e  d e  h íg a d o  d e  b a c a la o  
y g l lc e r o f o s f a t o s  é  h ip o fo s f ifo s  d e  c a l  y d e  s o s a .

Apmbada y recomendada por los Colegios de Médicos y  Farmacéuticos de Barcelona 1  
mediante el análisis de los Sres. Dres. Bonet, Catedrático de Farm acia de Madrid, y Codi 
na  Langlind, de Barcelona.

_ Es alimento concentrado, medicamento tónico, estimulante del desarrollo físico, crecí-1 
miento, huesos y salida de los dientes. Necesaria á los niños, embarazadas, viejos y pereo- 
ñas débiles: para las enfermedades consuntivas, convalecencia, diabetes, tos, catarros, t i ­
sis, escrófulas, raquitismo, linfatismo y dolores; aumenta la leche y el vigor.

Se prepara, además, con ácido fosfórica einamatososa, creosota, guayacol, lecitina 
pancreatina, subnitrat^ de bismuto, sal de Boutigny-Gilbert, con hipofosfitos de cal y de I 
osa, solo y con cuantos modieam entos coadyuvantes indiquen los señores médicos.

Venta: Farmacia y Almacenes de drogas. — En Tarragona, Mayor, 14.

ANALISIS
d e  o r in a s , e s p u to s , le c h e s
minerales, aguas, etc.
Laboratorio del Dr. E. Ortega,

Sucesor del Dr. Calderón 
C a r r e t a s , 14, M a d r id .

i n u n d a d o  e n  1 8 0 0 .

T U B E R C U L oV iV !
Su CURACIÓN por el A l  i  A Q I A  ¿

HISTOGENO A. LLUrlo l
A b » i  ét N U C LE IN A  (fósforo «rgónieo Ditural) | AR RH ÉN AL

0  0  0  0  (g) (g) (g) 0  0  0  (g)

Oada cucharada del H IS T O G E IIO i- L IQ U ID O , ó medida qac 
acompaña á cada frasco del H IS T O G E N O -G R A N U L A D O , contie­
ne 10 oentigramea de nucleína para y 25 nlllgramoe de arrhénal. 
V é a s e  e l p ro s p e c to  q u e  a c o m p a ñ a  é  o a d a  fra s e o . 

P x * o o i o ,  8  p e s e t a s  f ± * a s o o .
o«< I nal il auto FERRAZ, I y 3, MADRID

p p O R I Í i

T ‘ 5
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D

Dosis para adultos: | 
I gramo ó 4 grajeas

B veces al día. Citrófeno. Dosis para niños: 
Vs gramo ó I grajea

B veces al día.

Patente de invención. Nombre registrado.
Es uno de los pocos medicamentos que ha merecido fijar la atención del Cuerpo médico entre el sinnúme­

ro de agentes con que á oiario nos brinda la Terapéutica moderna, colocándole á la  cabeza de los a n tip iré ti­
cos y annneurálgicos, habiendo sido ensayado con éxito en las ClínicoB de los señores siguientes:

E x t r a n j e r o . E s p a ñ a . C o n t r a

Prof. Baginslty, Berlín.
» Bayer, Praga.
» Benedikt, Viena.
> Buchwaid, Breslau.
» Christoph, Constantinopla.
» Dittrich, P raga.
» , Drasche, Viena.
» Ehrendorfer, Innsbruck.
» Escherich, Graz.
• Fataiani, Nápoles.
" Fazio, JNápoles.
» Frühwaid, Viena.
» Gerhardt, Berlín.
>' Jolly, Berlín.
» V. Kétiy, Budapest.
» Kohts, Estrasburgo.
» V. Krafft-Ebing, Viena.
> Landi, Pisa.
» V. Leube, "Würzburgo.

- » Mannkopff, Marburgo.
» Mendel, Berlín.
» Morflno, Nápoles.
» Moritz, Munich.
’ V. Naunyn, Estrasburgo.
» Neusser, Viena.
> V. Noorden, Francfort a. M 
» Nothnagel, Viena.
» Obersteíner, Viena.
» Rhen, F rancfort a. M.
» Renvers, Berlín.
’ Riegel, Q-iessen.
» V. Schrotter, Viena.
» Senator, Berlín.
» Torggler, Klagonfurt.
> Wagner v. Jauregg, Viena.
* V. Ziemssen, Munich.

Y en casi todos los

Prof. Slocker, Valencia.
D i-.Cruz Vázquez, Madrid.

» Barberá, Valencia.
» Calatraveflo, Madrid 
» Justé Biel, Villanueva y Geltrú. 
» Andújar Marín, Lezuza (Alba­

cete).
» Viviente, P in a ta r (Murcia).
» Busdraghi, Madrid.
» Salvadores, Toledo.
» García Cobas, Pontevedra.
» García Fernández, Madrid.
» Santos Pérez, Miranda de Ebro. 
» Ruíz Alcázar, Jaén.
> Aguilar, Madrid.
> Sagra López, Cáceres.
» Aparicio, Clares (Zaragoza).
» Vidal Mugica, Bibadabía.
» Prieto de Castro, Madrid.
» Solís y García, Candas (Astu­

rias).
» Molina, Valencia.
» Fernández Pintado, Alcázar de 

San Juan.
» Rodríguez López, Lugo.
» Medina, San Adrián.
» Satnz Lozano, Almadén.
> Lorite Garrido, Linares.
» Moreno Blasco, Rincón de Soto.

Santa Olalla, Burgos.
» Mozo, Burgos.
» Apraiz, Vitoria.

La fiebre. s e

Ciática, se o4'̂  04 •C¡v 4 DO '

Grippe. se ee ee

Cefalalgia, ee ee ee ee 

Menstruaciones dolorosas, sss 

Tos ferina, se ee ee se 

Debilidad general del organismo. 

Insomnios nerviosos, se se, 

Neuralgias en general, se se

grandes hospitales.

C itró fe n o  no produce en el organismo la más ligera alteración; sus dosis no se acumulan, y  como 
'  ejerce acción nociva sobre el corazón, puede tomarse durante mucho tiempo sin ningún inconve-

Viena, term ina su artículo (inserto en el Therapeutiscke Monatshefte, Berlín, Septiembre 
ue lyuu), Experiencias terapéuticas con el Citrófeno, con las siguientes palabras: «El C itró fe n o  es un nuevo y 
excelente medicamento, que ha sido prescrito por muchos médicos y  que merece estar colocado en igual ca­
tegoría que el salicilato de sosa, puesto que sus efectos rápidos, antipiréticos y  antirreum áticos en las afee 
Clones articulares agudas, subagudas y crónicas, le hacen merecedor de esta distinción. Su agradable sabor 
aop*A cualidades dignas de tenerse en cuenta por los prácticos Su
*ocion antitérm ica es muy notable en todos los estados febriles (anginas, exantemas, tifus abdominal etc ). 
Dor 1 efectos son muy manifiestos; combate la  fiebre, tonifica al paciente t- el alivio se deja sentir
yor 10 general á las veinticuatro ó veintiocho horas. Tratándose de un medicamento inofensivo y que no 
antií,^' peligros secundarios, no exageramos colocando al C itró fe n o  á la cabeza de los modernos
anftpo T  ealmantes, y, en efecto, hemos podido comprobar su eficacia contra los dolores de cabeza, ía-
pnncfj de tod clases, histerismo é histero-epilepsia. Especialmente en los casos de laqueca, nuede
loq j  verdadero específico. Por consiguiente, el C itró fe n o  puede estim arse como uno de

mas poderosos recursos con que se ha enriquecido la  moderna Farmacología.»
conocimiento de los señores médicos que en el transcurso de un solo año se han publicado en re- 

c iS S  100 artículos, favorables todos ellos, sobre los efectos del C itró fe n o , harbiéndose re-
toó<Í̂ » 1^! i de l.üOO médicos, entre ellos profesores afamados y directores de hospitales, residentes en 

s IOS países del mundo, testimonio de los excelentes resultados obtenidos con el C itró fe n o . 
l a r e a ' ^ i ^ científicas, resumiendo todos los artículos de la prensa módica y de los certificados particu- 

. io mismo que muestras g ratu itas, se rem itirán  á los señores módicos que lo soliciten de
G U S T A V O  R E D E R ,  Z o r r i l l a ,  2 3 ,  M a d r i d

epositario exclusivo del Laboratorio químico-técnico del Dr. Israel Roos, de Francfort s/M.
v e n d »n  ^  l®® g r a je a s  de C itró fe n o  (caja de 25 grajeas ó 25 centigramos, pesetas 2), se

«n n e n  en to d a s  la s  b u e n a s  f a r m a c ia s . o , r

Reumatismo.s?  ̂ sg gjg s$s ae

Gota.sae s«s as sís

Ayuntamiento de Madrid



TINTURA COCHEUX K e u m M U m o
Exito en los Hospitales desde 1840 ^ * ledra ,

en todas las íarmaciaa — Al por mayor Tavemier & Aguettant. Lyon (Francia)

GRANULOS ANT!S;/SQN!ALESdB.D'PAPiLLAUD
4 . .  . . . .  AAt /tv* Tsjif* rsr&nufo.lMEDICA mÓN con base de af^Sen iaTO de a ntim O.v o  (0,001 m/in por Gránulo.) 

EFECTOS C0MPL¿r.’ENTARI0S del ARSENICO y del ANTIMONIO.- I N F O R M E  e n  l a  A C A D E M I A  d e M E D I C I N A .

E N F I S E M A . ,  A a m r.. B r o n q u i t i s  c r ó n ic a ,  D i la ta c ió n  d é l o s  B r o n g u ío s .  
V A F E C C I O N E S  d e l  C O R A Z Ó N ,  D e s ó r d e n e s  e n  l a  C ir c u la c ió n ,  
A H T E R I O - E S C L E R O S I S ,  I ^ a lp i ta c ío n e s ,  I n t e r m i t e n c i a s .  A n g i n a  a e i  
P a c h o ,  i4 /ecex o n es  n e u r ó s íc a s  d e l  C o r a z ó n .  - D O SIS: 2 á  8 GRANULOS Al- p ía . 
D epósito G eneral: F arm ac ia  GH<3-03M-,7,Rue Coí-Héron.PARISyeo todas lasFarma las 

E n v í o  d n  frascos d e  e n c a v o  6  l o s  S r e s .  M e d i c o ^ .

al CLOflH/OffO-POSf/irO de CAL CREOSOTADO 
BCaj b ien  to le ra d a , e s ta  so lu c ió n  p e rm ite  ao la  la  la rg a  d u rac ió n  d e l I 
t r a ta m ie o to  y ea  c o m p le ta m e n te  ab so rb id a , co n d ic io n es  neceaariae  |
f>ara o b te n e r  re au ltad o a  d u ra d e ro s . E lr c to i  b u e u c a  y  ráp id o s so b re  
as vida digestivaa, el ea tado  g e n e ra l y la s  le a io n e t lo ca le s  en

laa T U B E R C U L O S IS ,  
las A F E C C IO N E S  B R O N Q U IO -P U L ffiO N A R E S , 

laa E S C R Ó F U L A S , el R A Q U IT IS R 1 3 .
L. p.lUT'UB-RGE.9bl»,tiiUtté», PARISTCrinciD'**Tarín»»¡l»F.«nafin t Am r̂ifs.

A»*T1
' a-.-

I . m S O M N I O S  -  D O T . O : < E á  

N E R V O S I S M O

fa ra b e
€¿lincau

{3romuro Potásico Arseniacal _
y Chioral com binados)^

EL MÁS P j TENTE DE LOS HIPNOTICOS

J ’ ,d i .- ina  in fa l ib le ,  c u y a  e ñ .a c i a  
I i i i ü s c u t i b l e  h a  h e c h o  q u e  sea  

a d o [ n e d a  p o r  e l  c u e r p o  d e  m e d ic in a  
cas i  e n t e r o .

Sin par en el tratamiento de la 
^  T O S  F E R I N A

las Elrageas Geliiieao
constituyen el medicamento

Anti-epileptioo por excelencia

w

u

^ u y  s u p e r io r e s  á  lo s  Vromuros 
combinados ó  asóciados

(P o lib ro m n ro s)
L as  G r a g e a s  d e  G e l i n e a u  h a n

s a b id o  a d q u i r i r  j u n t o  al C u e r p o  de  
M e d ic in a ,  u n  l u g a r  d e  p re d i le c c ió n  
m u y  m e r ic id o .
Zíis G rag ' as de G elineau  dehai tomarse 

uf “ipre li I" miliul o al fui lie la cernida.

^ ^ V E A U - L A f f í t ^
CÉLEBRE DEPURATIVO VEGETAL

* ^ r e s c r i t o  p o r  l o s  M é d i c o s  e n  l o s  c a s o s  d e

—  ENFERMEDADES DE LA PIEL
V ic to s  d e  l a  S a n g r e , H e r p e s ,  A c n é »

^ 'c f ie l ie u , P a r ís  j  en »dBS Var® '̂'

Especialidades del D' Mialhe
8 ,  r t t c  F a v a r t ,  P a r t s  ^  Froto M la ^  Mimiiii te París

ÉU X IR  d» FBPSIHE : Dyspepsia. — Un medio siglo de éxito
LAB'LACTO-FERMENT : Para digerir la leche en el regimea Itcteo
SOLUCION de ADREHAUHA : Hemostático. Vaso-Constnctor. 
SOLUCION de DieiTALINA ‘ Enfermedades del coraion.
LAPIZ de CÜPRICINA : El mejor antiséptico ocnlar.

DB
BLANCARD

Y O D U R O  DE H IER R O  IN A L TE R A B L E
A p r o b a d o s  p o r  l a  A c a d e m ia  

d e  M e d ic in a  d e  P a r í s .
S  P artic ipan do d e  la s  p ro p ied a d es d el 
J  l o d o  y  d e l H ie r r o ,  e s to s  P ild oras y  
¡  Jarabe co n T len en  e s p e c ia lm e n le  en
•  la s  en fer m e d a d es  tan  v ariad as q u e  
t e ‘d e te r m in a  e l  g e r m e n  esc r o fu lo so
•  (tumores, obstrucciones y  humores fríos,
•  e tc .) , a fe c c io n e s  co n tra  la s  c u a le s  so n  
J  Im p o te n te s  lo s  s im p le s  fer ru g in o so s ;  
S  e n  la  C l& r o a ls  (colores válidos). 
S  l e u c o r r e a  (flores blancas), la  A m e -

S n o r r e a  (menstruación nula ó difieP).
la  T is is , la  S ífi lis  con stitu c ion a l. 

•  e tc . E n  fln , o fre cen  u n  a g en te  terap eu -

8 t ic o  d e  lo s  m a s e n é r g ic o s  para e s l i -  
m u la r  e l  o rg a n ism o  y  m od ificar IúS 

S  c o n s t itu c io n e s  lin fá tic a s , d o b ilo s  ó 
S  d eb ilita d a s .
2  Com o p ru eb a  d e  a u te n tic id a d  d e lo s
•  verd ad eros - P íld o r a s  y  J a ra b e  de
B  S la n c a r d ,  e x íja se

: n u e s tr a  firm a ^  

ju n ta  y  e l  se llo  d e  la .
2  VnióndeFabricantes'
•  r a r m a c é u t i o o  d e  P a r i a ,  c a l l e  B  ' ' ¡ a p a r t e ,  4 o

t»

AMPOLLAS " BOISSY
Una doalaporampoUapara Inhalaolonea

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

A m p o lla s  B oissy
conlODUROdaETILO

Alivio iumediato y 
curación completa del J L S M A .

A m p o lla s  B oissy
con NITRITO de AMILO

Alivio inmediato y coracidn completa

e .  A N G I N A S  e . P E C H 0

SÍNCOPE, MAREO T EPILEPSIA
Ampollas Boissy«o e t e r

ATAgUES DE NERVIOS, SINCOPES, ETC.
Todas estas Ampcilas se conservan indefloidamente 

aun en los paises cálidos

T  A  T 5  A  ‘CaTT’

delODUROdeSODIO
DE B W I 9 9  1 (

Potencia depnraliva contra Bifilis, E sorófo las, 
Gota. Asm a, A n g in as  de P echo , etc.

Depósito en  PARIS : 2, P /a za  Ventfdme.

ANUNCIOS
La S O C IÉ TÉ  M U TU E L L E  
DE P U B L IC ITE  C6 i, Pue 
C au m a p tín , P a rís  de 
que es d ire c to r  M r. h*  

L o re tte , es la encarga* 
da e x c l u s i v a m e n t e  
de r e c ib ir  los anuncios 
e x tra n ja ro s  p a ra  n u e t- 
t r o  psriAdiooa

s

Ci

C(

osti
tltu
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¡coger 
1 enfermo..

Productos d e l  D" DOYEN
E x p e r i n a e r x t s L c i o s  © n .  l o s  l í o s p i t a l e s  d e  i P a r í s

(Comunicado presentado á la Academia de Medicina, en 73 de Febrero 1900).

SUERO ANTI-STAPHILOCÓCCIcd^
Coutiene loa principios activos 

de las L e v a d u ra s  d e  C e rv e z a  y de V ino.

STAPHILASA del D' DOYEN
Solución concentrada é inalterable de los principios 

activos de las L e v a d u ra s  de  C e rv e z a  y de V ino.
Se administra por la vía gástrica.

STAPHILASA lODURADAdei 0' DOYEN
Ona cucharada de las de lomar sopa, de esta solución, 

contiene i  gramo de lo d u ro  P o tá s ico  gut>m‘c«m«níe

STAPHILASA Bromurada nei 0' DOYEN
Una cucharada de las de tomar sopa de esta solución, 

contiene 2 gr. de B ro m u ro  P o tá s ico , químicamente puro.

PROTEOL Polvo antiséptico, insoluble é inodoro.

VINO DE BUGEAUD
Preparado con Q u in a  y C acao  de primera elección 

y vino añejo muy dulce.

Tratarniento espccíflco de las enfermedades 
ocasionadas por el Slapliilococo : A cné, F o ru n - 
cu lo s is , A n tra x , O s te o m ie litis , Im p é tig o , 
A n g in a s , B ro n q u itis . P u lm o n ía , In flu en z a , 
C oriza, E s to m a tit is , D isp e p s ia , E n te r i t i s ,ele

La S T A P H IL A S A , neutraliza los accidentes 
secundarios del l o d u r o  y del B r o m u r o  
P o tá s ico s .

Bajo éstas formas pueden adm inistrarse dósis 
masivas de lo d u ro  y B ro m u ro  P o tá s ic o s  sin 
temor á que se presenten ni el lo d ism o  ni el 
B rom ism o- ___________

Posee un P o d e r  b a c te r ic id o  m u y  su p e ­
r io r  al del lodoform o, al del S a lo l y al de los
demás polvos antisépticos. ________ _______

Obra por la Teobroinina y los Alcaloides de la 
Quina : Es un Iónico de prim er órden en la 
N e u ra s te n ia , A n e m ia  y en todas las C onva­
le c e n c ia s , asi como también corrige los T ra n s ­
to rn o s  digestivos de los E s tó m a g o s  fa tig ad o s .

DEPOSITO GENERAL : P , L E B E A U L T  & C% 5, Rué Bourg-l’Abbó. PARIS.

u
H O

N
E R

, ETC.
idamente

3 1 0
frotulas, 

o, etc.
intióme.

W m DEV I H L
LACIO FOSFATO-CARNE-OUINA

Alimento íslotóeico codibM o,
Anemia. —  Con/alecencla 

Pérdidas de las fuerzas.-Languidez.-inapetencia
Perfectam ente proporcionado y asim ila­

ble, el V in o  F o s fa ta d o  de V ia l es un
ostioinl.io^o poderoso de la nutrición . De c ie rta  eñcacia, es el recons- 

[ tituyeiiie general de todas las afecciones debilitantes.
í Faroiaoia PLACE BELLECOUR, 36, L Y O N ,;  todas las Farmaclaa.

A N T I S E P S I A  DELAS M U C O S A S
BORICINA IVIEISSONNIER

D e s in fe c ta n te ,  M ic ro b ic id a ,  C ic a t r iz a n t e  
NI XOXICA, NI CAUSTICA. NI IRRITANTE

Enfermedades de los OJOS, de las OREJAS, de la NARIZ, de la L4RlffflE, 
de /as y/as Urinarias, Ginecología, Ulceras, guemaduras, Heridas.

La BORICINA s e  em p lea  en . P o lvo  ó  e n  S o lu c ión .

Depósito General : 17, RueCadet, Paria, y en lu principsle* Faimaciaj.

P U R O
E l único obtenido por la  

destilación  del Sándalo de 
M ysore. 2 0  centigram os de 
esencia en  cada Cápsula. 
PARIS,S, rae yioisnn», y sntodaalas Farmaelat,

Sn

1 Uv'v.'V.
AOTlUZiaOI lEL KSTUO T 9E U iCifiEIli

Lm mejor epift de mee*. 
AperitiT», mny digeetíTZ. 
AfeecioDee del eetOmego. 

•Uie, CUenlOf bepAtieoe, Icterieic, aMtral(ia.

SAINT-JEAN 
fRECIEUSE
n f  O lO tC  AfMOinM del hiiede, de 1m rifionee, llto lIlB B  Pledre, Die\ete«, Cdlieoe.
ki neeiitafa su futa ifiaiabis i fu teuUi po; dii.

BIOSINE LE PERDRIEL
* GL/CEftOFOSEATO OOBLE 
d e  GAL 7  de H IE BR O  e fe rv e sc e n te .
E l m a s  c o m p le to  d e  lo s  r e c o n s t itu y e n te s  

y d e  lo s  to rn eo s  ciei o r g a n ism o .
S e r e c o m ie n d a  p o r  su  e m p le o  y  su  g u s to  

a g r a d a b le s .
L E  P E R D R IE L  &  C ^  París.

D E B ILID A D , AN EM IA 
E N F E R M E D A D E S  de IN FAN CIA

aofí eombatldat con éxito oon la

FUCDBLYCIHE .̂iDBRE88Y
L E  P E R D R IE L  l i  Parii.

Ayuntamiento de Madrid



A P E N A S  H A B R Á  M É D I C O  Q U E  N O  H A Y A  R E C E T A D O  E N  L A  M A Y O R  

P A R T E  D E  L A S  A F E C C IO N E S  D E L  T U B O  D IG E S T IV O  E L

ELIXIR ESTOMACAL
de SA IZ D E CA RLO S

Su crédito es ya tal, que ha 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
m entar la  secreción del jugo gástrico, aux iliar su poder diges­
tivo. aum entar la  tonicidad m uscular y  nerviosa del e s tó m a ­
go 6 ¡n te s tin o i aum enta el apetito, suprime la  pirosis, hipe- 
racidez y vómitos, touiñca, no sólo el aparato  digestivo, sino 
la economía en general, pues el enfermo come más, digiere me­
jor, y  por consiguiiente, se nutre, por lo cual es útilísimo en las 
anem ias que dependen de digestiones im i'erfectas; disminuye 
y evita las fermentaciones anormales, y quita  el dolor y la  pe­
sadez gástrica, curando la úlcera del estómago, la  dilatación 
y los catarros intestinales en niños y adultos. Es de agradable 
sabor, y  completamente inofensivo, lo mismo para el enfermo 
que para el que está sano; puede usarse á la vez que las aguas 
minero-medicinales y en sustitución de ellas y de los licores de 
mesa.
Serrano, SO, F arm aeia , MADRID, y  principales de España, Cuba,

Uóxioo, Am érica del Snr, Estados Unidos é In g la te rra . F ilip inas

R . E G A L . A 1 3 0 ,  3 ,  V A l . T ^ A D O L I O  
Medalla de oi«o en la Exposición de Barcelona.

En esta oasa (que provee al Ejército y á la .ármada, á las Facultades de Me­
dicina y á loa hespiuiles civiles, y cuyo-' productos han merecido informes favo­
rables de las Reales Academias de Madrid y Castilla la Vieja, de la Dirección 
gt-ueral de Sanidad Militar, de las clínicas oñcial<'s de Valladolid, del Hospital 
Militar, eU., etc.), bailarán los señores profesores algodones hidrófilo, boratado, 
fenicado, sailcllioo, iüdofórmico, almohadillas de celulosa, estopa purificada, 
hila tejida inglesa, bita tejida boratada, yutes purificado, aalicllico, feoicado, 
catgut de ios námeros 1, 2 y 8. catgut al ácido crómico, caucho eu lámina, 
compresas ds algodón higroscópico y antiséptico, crin preparada para suturas y 
deeagfte, celulosa al sublimado al 8 por 1 000, gasas cloruro mercúrica, fenicada, 
iodofórmloa, tlmoHiada, etc., eo pieias de 1 metro de ancho por 6 de largo y en 
rollos ds 10 centímetros de ancho por 6 metros de largo, el macklntoecL, la seda 
protectora, la fenicada para ligaduras, tubos de desagüe, pulverisadores de aire 
y v i^ r ,  cajas para curas, etc . etc Quien desee conocer loa precios de lodos setos 
pcédeote^ pida el satálcgo que se remite gratis

P A S T I L L A S
CLORHIDRATO DE COCAINA Y M ENTOL
L as p ro p ia d a d ss ts ra p é n tisa s  d s  astee 

dos m ed ieam sn to s , la s  h ae s  sfieaesa sn  
odas la s  -afseeionss d s  la  g a rg a n ta . 

táRMACIÁ DE BORRELL HERMANOS

iM A D R I D
PDBBTA DEL SOL, 6

B A R C E L O N A
ASALTO, S2

L m  M ñ ñ G k R I T k

awiiWissfl, anhAsfyéfico, enósscre/wtoso, 
ÉtUipararnturia, antxtifilitica p m  ott» 

prodo reeonsUtuytnU.
Según L A  P E R L A  D E  S A N  C A R - 

L 0 8 | Dr. D. Rafael Martínex Mt>i>aa, 
eon estae agMs se obtieae

£ a  sa lu d  á  d om ie ilio .
Bb el último ado se han vendido

la t  É  2 a 0 0 0 a 0 0 0  de m s k
La eliiiica es la gran piedra de toque 

ra  las aguas mineralee, y ésta cuenta 
80 A N O S  DC U S O  G E N E R A L  Y 
C O N  G R A N D E S  R E S U L T A D O S , 
para las enfermedades que expresa la 
etiqueta y b<^ clínica.

D e p ó o lte  c e n tra l, Ja rd in e a , 
15. bajOf d e p e c h a , y se vende tam- 
Iñra en todas las farmacias y drogue­
ras . 8a gran caudal de aguas permite 
M gs*ais E e ta b le o im ie e te  d e  B a « 
S a a  eekar rrieiio  del I t  óe Junio al U  
de deptieiBitae. Hay
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P atente de invención.—Medalla de Obo IX Congreso Internacional de Higiene

Constituido por una am polla de cristal soldada á  la  lám para conteniendo 300 gram os de líquido inyec­
table com pletam ente aséptico y por un tubo de gom a con la  aguja ó cánula de cristal y pinza para  co rta r la 
corriente.

Las inyecciones, tanto intersticiales como intravenosas, se practican con este aparato rápidamente y 
con todas las condiciones de asepsis exigidas por la ciencia, evitando todo peligro de infección.

Precio del aparato-envase, 1 2  ptas. La ampolla por separado, 6  ptas. Caja con tubo de goma, aguja y pinza, 6 ,5 0  ptas.
EL PROSPECTO DE INSTRUCCION SE REMITE GRATIS 

Dr. CEA, Valladolid. — Venta en Madrid Almacenes de Especialidades farmacéuticas.

M E D IG A G iP
Grána lo s pépsicos y ilo tas pépslcas PIZA a l cacodilato  d e  

«osa quim ieam enle puro. — Cada gránalo contiene 0,01 gra­
mos de cacodilato de sosa y 0,02 gramos de pepsina pura.—Corres­
ponden iguales cantidades de medicamentos para cada 6 gotas. 
Estos preparados se indican en las enfermedades de la piel, ane­
mia, clorosis, diabetes, paludismo, etc., siendo sus resultados sor­
prendentes.— Frasco de gránalos ó de gotas, 2,50 pesetas.
I’ra jeas  pépN icas PIZA a l cacodilato  de  sosa , kola, coca y 
Uglicerofosfalo de c a l .—R econstituyente general del sistema 
nervioso. Alimento reparador muy indicado en las neurastenias, 
fosíaturias, cefalalgias, neuralgias, herpes, etc. Cada grajea con­
tiene 0,005 gram os de cacodilato desosa; 0,Ctó gram os de extracto 
de kola; 0,04 gram os de extracto de coca, y 0,12 gramos de glice- 
rofosfato de cal. — Frasco, 3 pesetas.

Granu los pépslcos y g o las  p épslcas PIZA  al c ac o d ila to  de 
h ie rro .—Cada gránalo  contienen 0,01 gram os de cacodilato de 

hierro químicamente puro y 0,02 gram os de pepsina pura  — 
Iguales cantidades de medicamentos corresponden para cada 5 
gotas. Estos preparados se indican como muy eficaces para la clo­
rosis, anemia, escrófula, y como reconstituyentes en general.— 
Frasco de g ránalos ó de gotas, 2,50 pesetas.
Inyecciones hipodérmi«>as PIZA a l cacod ila to  de sosa  y al ca- 
icodilato  de h ie rro .—Soluciones perfectam ente esterilizadas y 
graduadas á la dosis de 0,06 gramos de Cacodilato de sosa y cacodi- 
lato de hierro, respectivamente por centím etro cúbico, cantidad 
que precisa para cada inyección.—Caja de 14 tubos 4,50 pesetas.

Gra je s s  p ép s lca s  ‘'i lec itin a  y g lfcerofosfato  de so sa .—Medi­
camento de inmejoraoles resultados en los estados de postración 

y fuerte debilidad. Contiene cada grajea 0,05 gramos de lecitina 
pura de huevo, 0,06 gram os de giicerofoafato de sosa y 0,03 g ra ­
mos de pepsina pura.—Precio de cada frasco, 4 pesetas.

PARA INHALACIONES

yoduro de etilo  en tubos. Indispensable medicamento para com- 
Imtír con eficacia los accesos asmáticos, cardíacos y faríngeos. 

—Caja, 3,50 pesetas.
I^ltrito de nm ilo en tubos. Muy recomendadas sus inhalaciones 
lien la  epilepsia, cefalalgia, etc.—Caja, 3,50 pesetas.

Por 0 ,^  ptas. más del valor de cada fraseo 6 caja se remiten por correo certificado
Farmacia del Dr. PIZA.— Plaza del Pino, 6, Barcelona.

a

A Z Ú C A R  D E  C E R E Z A S  LANSPELL
DEL DR. LANSPELL

PREPARADOR LDO. E. L. SISERIZ

©

por excelencia para las personas delicadas de paladar y para los ni­
ños No Irm a ni fatiga las vías intestinales.

■------ "  '•" •rnmmmm  ES UNA GOLOSINA '*
la p paquete es la dosis para un  adulto, la mitad para un adolescente y

cuarta parte para un niño, en ayunas disuelto en un cortadillo de £^ua, 
dp ñA céntimos en todas las Farmacias y Droguerías. Al por mayor (en cajas
|,j.p^ .̂P’**'gantes) en todos los Almacenes de Drogas y Especialidades Fariuacéulicas de

Exíjase siempre ia legítima M a r c a  L a n s p e ll  (registrada) y rechácense todas las
imitaciones.

R e p r e s e n t a n t e  g e n e r a l ,  M A R C E L IN O  M E S A . P u e r t o l l a n o  ( C iu d a d  R e a l )

(Muestras gratis á  los señores Médicos y  Farmacéuticos.)

♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦
A N A L IS IS

de orinas, esputos, leche de mujer, lí­
quidos de punción, etc.

POE EL

D R .  P .  C A R U A N A .
£os Madraza, 1.

Farmacia • Laboratorio, Madrid.

♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦
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Esta alcohüiatura, hecha con la ñor fresca d-^
C ólch ico , está exenta de los princip ios drásti-^ 
eos contenidos en el bulbo ó las sem illas  
que form an, generalm en te, la base 
de todas las preparaciones
analógas. Según

DOSIS : 6  Fórmula del

de aoM sS. d 'E STR ÉES
de Contrexeoilla

contra la
y ei l í E U i H A T I S l I O

P A R I S ,  8, rué V iv  e H3. y  todas  la s  F arm acias.

H Ünleo aprobado por
l a  A C A D E M I A  d« 

díPARia
rá“caü» de 8U p u r e s a  y de sa p o d e r o s a  a c t i v i d a d  para cor^ j i ^ e m í a ,  C l o r á i s ,  
l<Pobre*ade^la »aiiflrre . — l  medida por día.— £nWo íraí/» de/fi)//eío. P*rli.l4ir.B6»iix-Artt

I E*R R O g u  £  V E N N E

d e

C H A P O T E A U T

1^ 1, MORRHUOL c o n t ie n o  t o d o s ^ lo s  
l l l  p r in c ip io s  a c l iv o s  del .ico ite  i i i* h í-  
g a d u  d e  b a c a la o , s a lv o  la  p a r le  g : ; s a .  
R e p r e se n ta  25 v e r e s  su  p-"^n di- c i e i i e  
y  s o  e x p e n d e  en  p c ip io a a s  cá [)s(il,is  re ­
d o n d a s  q u e  e n c ie r r a n  2') c e n t ig r .im o s  
ó  5 g r a m o s  d e  a c e it e  d e  lia c a la o  m o ­
r e n o . —  ÜO.SIS l ) i \ Ri A : 2 á. 3 c á p su la s  
p a r a  lo s  n id o s ,• 3 á 6  p a ra  lo s  a d u lto s ,  
e n  la s  c o m id a s .

TESTAS c á p su la s  c o n lie r ip n . c a d a  u n a ,  
1  ti 15 c e n t ig r a m o s -d e  MORRKÜOL, q u e  
c o r r e sp o n d e n  a 4  g r a m o s  d e  a c e it e  d e  
b a c a la o , y  5  c e n t ig r a m o s  d e C re o so ta  
d e  h a y a  a e  la  cu a l s e  h a n  e l im in a d o  e l 
creoso'l y  lo s  p r o d u c to s  á c id o s . U a n  lo s  
m e jo r e s" r e su lta d o s  e n  !a  t i s i s  y  la  tu­
berculosis pulmonar e n  d o s is  d e  4  á 6  
c á p s u la s  d ia r ia s  a l c o m e n z íir  á c o m e r .

PafU, 8, me Tlvienne,; es isdas laa Farmclaa.

f̂lORRHUOL
C R E O S O T A D O

d e

C H A P O T E A U T

N E U R A L G I A S  -  J A Q U E C A S  J
CATARROS crónicos de la VEJIGA y  de los BRONQUIOS ♦

CURADOS POR MKDIO DE DAS

PERLAS Je ESENCIA fle TREMENTINA CLERTAN X

PREPARADAS POR ÜN PROCEDIMIENTO

APROBADO por la ACADEMIA de MEDICINA de PARIS

E o iT o l lu ra  sumamente delgada. — Disolución inraedÍHia EN EL  ESTÓMAGO. Eticada segura 9  
Dosificación  r ig o ro sa  : 5 golas por cada perla. ♦

DO SIS : de i ó 12 perlas por día ^

Granulos ne Catillon
á  1  M I L .  E X T R A C T O  N U B M A L  D E

STROPHANTUS
Con estos granulos so han hecho las obras dls- 
catldas en la A aaemii de Medicina París 1839. 
Proban que 2 0 4 producen p r o D 'a  d lu r . s is ,  
reaniman el c s r i . s o u  . > b ll'.tadu , disipan
ASISTOLI& -  DISPNEA OPRESIOÜ EDEMA

C a rd io p a tia s  le los N iñ o s  y A ncianos, etc. 
Uso continuo sin nconvenlente ni intolerancia.

G R A N U L O S  C A T I I .L O N
1/10

Milifr. STROPHANTINE
TÓNICO (Id CORAZON r». UIUl.tTIC ' 

Zirltar imitaciones y tin turas Infieles, exigir 
Gránulus Ca'.ilion, Pre niodela Academiade Medicina 

HgMeii .lia de Oro, 1900, Paris,3,B '‘ S‘-Marlln

POBREZA
DB LA

S A N G R E
VINOdeBELLINI

con QUINA j  COLÜMBO
Este VINO fortifican to . febrífugo, 

I an tinerv ioso , cura las Afecciones es< 
crotnlosaB, F iebres, N evroses, P a li­
dez. y re g u la riza  la  C ircu lación  de 
la  S a n g re ; convíenH especialmente á los 

I N iños, á las S eñoras d e licad as y i  las 
P erso n as  d eb ilitad as  po r la  edad, las 
eaferm eda~.es ó  los excesos.

I Exigir en el rotulo a fírme de J .  FATARD 
Adh. DETHAN, ítriDaceutiU) en PARIS

La SOGIETE MUTUELLE
DB

P U B L I C I T É
61, rué Gaumartin, Faiís 

de que es director

ME. A. LOEETTE
es la encargada

EXCLUSIVAMENTE
de recibir los annnoics extranje­
ros para nuestro periúdicc.

I Ed todas las Farmacias. — C asa  L. FBERE, l9 , rué Jacob, PARIS. Á
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