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Boletin de la semana.

La salud en Europa.— Buenos propositos.

En comprobacion de lo que deciamos en el nu-
mero anterior, nadie se acuerda hoy, entre ios mor-
tales que tenemos la puerte de achicharrarnos en la
corte y villa, sino de lo que unos cuantos dieron en
I[lamar la peste en Barcelona, el tifus en Madrid, el
cOlera en Marsella, Tanger y Rusia. Respecto & lo
de Tanger, después de haber sembrado la alarma
tan natural en estos casos, se reunieron los modicos
de las legaciones extranjeras y declararon: I.» Que
ni en sus clientelas particulares ni entre los enfer-
mos de la Beneficencia, han encontrado ningin caso
que se asemeje al colera. 2° Que no existe el cllera
morbo en Tanger. 3.° Que no hay motivo ni pre-
texto para dar patente sucia a los buques y que
ninguna otra enfermedad infecciosa justifica tal
medida.

Calmados por este lado los &nimos, llegan noticias
pocos tranquilizadoras respecto & Rusia, en cuya
capital, asi como en otros puntos del reino, diz que
ha hecho su aparicion el huésped gangético jcou
furor tan inusitado que ha- habido necesidad de
habilitar & los alumnos del dltimo curso de las
Facultades de Medicina de Moscou y Varsovia para
que visiten & los coléricos.

Esto por un lado, que por otro, no menos triste,
nnanciase la aparicion de la peste entre los japone-
ses, de cuya enfermedad se dice que ocurren nada
menos que 200 casos diarios...

iVivan prevenidas nuestras autoridades sanita-
rias para evitar dias de luto & nuestra patrial

En Madrid se mueven que es un gusto el nuevo
alcalde y el nuevo gobernador en sus hermosos
propdsitos de atender cual es debido a la higiene y
& la salud puablica, no ddndose punto de reposo €

ideando medidas mas 6 menos acertadas para ga-
rantir ésta. EI gobernador, por ejemplo, ha reunido
estos dias en su despacho & los subdelegados de
Medicina, y después de enterarse del estado sanita-
rio de la poblacién, ha dispuesto que en el término
de un mes cada subdelegado presente una Memo-
ria, en la cual se expresen con amplitud de detalles
las condiciones higiéuicas de jas escuelas, cafés,
fondas y restaurante, casas de huéspedes, casas de
dormir y demas sitios en donde se tengan estable-
cidos servicios publicos.

Una vez los subdelegados de Medicina hayan
terminado este importante cometido, el gobernador
estudiard los medios de remediar las deficiencias
de higienizacion que se sefialen en las Memorias.

Si tales medidas dan algun resultado practico,
no han de faltar nuestros aplausos al alcalde vy al
gobernador.

Decio GARLAN.

Madrid, 22 de Julio de 1905

COLOSTOMIA PERINEAL RETROPROCTICA

NUEVO METODO OPERATOBIO DE LAS ESTRECHECES EECTALE.S
por el DE. D. JOSE GOYANES

Cirujano de numero, por oposicidon, del Hospital provincial de
Madrid, profesor auxiliar de la Facultad de Medicina,

Nuestro criterio quirdrgico en materia de estreche-
ces rectales, conviene en gran parte con el alto y acre-
ditado del eminente profesor Konig (1), para el cual
ciertos procesos ulceroso-estenosantes del recto, mas
frecuentes en la mujer que en el hombre, de naturaleza
.sifilitica en muchos casos, residuo en otros de la infec-
cion gonococica rectal, pueden agruparse en dos cate-
gorias 0 grados lesionales, hallandose representado el
primero por los casos de estenosis limitadas & la parte
alta de la zona esfintérica y al limite inferior de la
ampolla rectal, y el segundo por los de lesiones exten-
didas por todo el recto y & veces también por el colon
pelviano.

La intervencion quirargica méas adecuada para el
primer grupo, cuanto el tratamiento incruento a favor
de la dilatacion gradual no consigue el suficiente alivio,
0 la estrechez recidiva, es, sin duda alguna, la reseccion
circular de la parte enferma, conservando, siempre que
sea posible, el esfinter anal. No pueden competir con
esta operacion, cruenta, es verdad, pero de reconocida

@) Vortrftge Ubér Syphilis and Gonoirhoe. Il. Kiloig, Di#
Brkrank. des Mastdarms in Folge von Infeofcion duroh Qonorrlio#
and Syphilis. seri. « 110 Ubc/ioiM.r™M, 1902, p. 417.
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eficacia, ni la rectoplastia de Péan (1) (incision longitu-
dinal de la estrechez y sutura transversal) ni la recto-
tomia externa, acreditada sobre todo por el profesor
Sonnenburg (2), y de mecanismo curativo analogo,
segun se dice, al de la uretrotomia externa. La pri-
mera de estas operaciones (rectoplastia) es sélo aplica-
ble a las estrecheces anales 6 poco mas altas; la recto-
tomia externa (incision retro-anal, extirpacion del coxis
0 de este y de parte del sacro, escisién de las cicatrices
y abertura amplia del recto hasta mas arriba de la
estrechez, conservando el esfinter) no pone al abrigo de
recidivas y exige un tratamiento ulterior prolongado y
molesto; por otra parte, Konig (3) se ha elevado contra
su pretendido mecanismo de curacidn, y sostiene que
un segmento rectal enfermo y rigido no puede ceder a
la traccion excéntrica de la cicatriz, como ceden las
porciones sanas de la mucosa uretral.

Sobre el segundo grupo de estrecheces siiilitico-
gonocacicas no hay todavia unidad de pareceres en el
tratamiento. EsS muy raro que en estos graves procesos
ulceroso-estenosantes se forme una estrechez cireuns-
crita, anular, y permanezca sano el reste de la mucosa;
todo el recto, por el contrario, suele hallarse profunda
mente afecto; sos tanicas infiltradas y rigidas, la mu-
cosa engrosada, irreconocible por su aspecto, con exten-
sas ulceraciones aqui, con columnas de tejido indurado
alla, con depresiones 6 criptas repletas de pus, de cali-
bre reducido en toda su altura, hasta el punto de reci-
bir con harta dificultad el dedo explorador, que & veces
se detiene en una estenosis mas acentuada. Si & esto se
aflade que la mayor extension de la superficie interna
del conducto rectal se halla convertida en una Ulcera
supurante, y- que el proceso suele complicarse con
esclerosis y adherencias extensas del recto & los 6rganos
vecinos y con flemones y abscesos peri-rectales, y a
veces con fistulas que establecen perturbadoras comu-
nicaciones con Organos proximos, se tiene idea del
cuadro lesional que estudiamos. Ni el tratamiento
especifico general, ni el local con medicamentos topicos,
puede dar beneficiosos resultados mientras la mucosa
enferma sufra de continuo el desagradable é infecto
contacto de las heces fecales.

Estas lesiones van acompafiadas, como no podia
menos de suceder, de trastornos de alta gravedad,
agudos y violentos en unos casos, cronicos € insufribles
en los demés. A veces se desarrolla el cuadro de la
oclusién intestinal (recientemente fuimos llamados por
el ilustrado Dr. Huertas, para intervenir en un caso de
su servicio clinico, y so6lo la exploracion del recto puso
en camino del diagnostico, dando a conocer una estre.
chez casi impermeable, situada & unos 7 centimetros
del ano; la enferma, en colapso acentuado, fallecio
cuando nos disponiamos & practicar un ano iliaco bajo
anestesia local); en otros pacientes se desarrolla una
brusca peritonitis, y en todos lavidaes un calvario.

(1) Véase Bergmann, Brnns y Mikaliez, rrataao,
(2 XXVI Coiigr. d. Deutachen G-eaelschaft f.
Beri. k 1in. TIOCA 1897, nim. 19.
(8) Froie Vereinigung der Chirurgen Berlin, ocuuvcnc med,
1897, V. B. iS.

t. 3. p. 60.
Chirargie.

donde el natural placer de vivir desaparece ante las
grandes molestias en la defecacion (sélo posible a fuerza
de purgantes y lavativas), del flujo rectal sucio é infec-
to, sin contar con el agotamiento progresivo que pro-
ducen las alteraciones digestivas, la posible y probable
degeneracion amiloidea de los dérganos, y los procesos
sépticos peritoneales 6 pélvicos consecutivos.

Ante este grave cuadro de la estenosis del recto
urge poner pronto remedio. Si la estrechez, aunque
alta, es circunscrita y accesible por la via sacro-coxigea,
puede practicarse la reseccion circular y subsiguiente
sutura de la mucosa sana, como llevd & cabo Reber (1)
en dos casos de estenosis consecutiva a la histerectomia,
en los cuales la escision del anillo estrictural y la sutura
circular del recto, previa reseccion del coxisy de parte
del sacro y rectotomia externa, condujo & la curacion.

No es menos cierto que en algunos casos de esteno-
sis de limite superior alto, se ha puesto en practica con
éxito lisonjero la extirpacion ¢ la reseccion rectal. Con-
servar entonces el esfinter, es problema dificil; ex-
tirpar todo lo enfermo, resulta en muchos casos com-
pletamente imposible por la via perineal, y hay que
acudir a la via sacra é implantar el mufion del recto en
el limite alto de la herida, quedando un ano inconti-
nente y mas molesto todavia que el ano iliaco perfec.
cionado; sin contar ademas con que buen namero de
pacientes se encuentran en un estado de depresioir tan
acentuada, que no es probable soporten una interven-
cion quirdrgica tan cruenta y dificil (los procesos
fibrosos peri-rectales y las adherencias complican gran-
demente la operacion y la prolongan).

No es mi deseo hacer una recopilacion de todos los
casos de estrechez alta tratados por la extirpacion
rectal. Ya en el afio 1894, con motivo de la presentacion
que hizo Knecht (2) & la Asociacion libre de cirujanos
de Berlin, de un caso operado por el profesor Wolff, se
discuti6 ampliamente este tema, tomando la palabra
practicosilustres. Knecht pudo reunir entonces 20 casos
de reseccion rectal (la primera fué practicada por Israel
en 1879) con 15 curaciones operatorias y sélo 6 per-
sistentes, pero no hace referencia de la altura a que
llegaba la estrechez, y por lo tanto de la cuantia de la
intervencion. Comparo estos resultados con los expues-
tos por Erkelena (3), en 48 casos recopilados de colos-
tomia, con cinco curaciones completas, y se declaro
partidario de la primera operacion. El profesor Lendner
sostuvo que el estado de los pacientes no permite la
practica de la reseccion 0 extirpacion, y que la colos-
tomia, de la cual cita un caso por el procedimiento de
Maydl, salva la amenazada vida de estos enfermos y
permite la curacion del proceso ulceroso estrictural del
recto por tépicos antisépticos y dilataciones progresi-
vas. También Hahn se declar6 partidario de la colos-
tomia, sin negar que la operacion ideal esta represen-
tada por la extirpacion de la parte enferma. Ya en un

(1) M. Reber, Bruna' scitrage 2. atinische c kirnrgie..t. 31, H. 1L

(2) Fieie Vereinigung der Chirurgen Berlina. seriiner x 1initent
veneneiiscnrire, 1894, p. 878.

(3) aveniviur atinisene crirurgir, to XXIHI, p. 41
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trabajo anterior (1) habia expuesto varios casos de fa-
vorable resultado de la colostomia, y sostenido la idea
de que un ano iliaco, ocluido por un buen braguero, es
superior al ano incontinente que resulta de la extirpa-
cion perineal de! recto.

Tampoco pueden negarse los favorables resultados
obtenidos con la operacion radical, por tan notables
cirujanos como Schede (2), que en 17 operaciones no
tuvo ningun caso de muerte, pero entre diez de éstos,
vistos posteriormente, solo cinco se hallaban curados;
como Mikulicz (8), el cual, segun es sabido, practica
siempre la colostomia como operacion previa; dicho
cirujano obtuvo la curacién en cinco casos, perdiendo
el kexto, en el cual no sigui6 aquella practica; como
Wolff (4), que remedid el enorme defecto rectal conse-
cutivo & la operacién, merced & una ingeniosa recto-
plastia. También obtuvieron buenos efectos de la extir-
pacion de la parte enferma Wegner (5), que hizo seis
extirpaciones estricturales no muy altas, y otros practi-
COS que no quiero enumerar.

La gravedad de la operacion radical queda ya sefia-
lada, y se confirma todavia con algunos datos; Israel
perdidé el segundo de sus operados en la tarde del
mismo dia; Wolff otro enfermo tres dias después de la
operacion; Schede también perdi6 un operado por
supuracion pelviana; Mikulicz uno en que no hizo
colostomia previa, etc.

Las dificultades de la operacion radical son a veces
enormes, y ni con el método de Kraske se consiguen
dominar. Llegan hasta el punto de hacerla impractica-
ble cuando, como sucede con frecuencia, las lesiones
ascienden hasta el colon pelviano. En todo caso, antes
de intervenir, no puede el practico conocer a fondo el
estado del conducto rectal por encima de la estrechez.

Nada tiene, pues, de extrafio que en lugar de la
extirpacion radical deba practicarse la colostomia; I.0, en
los casos de estrecheces que bien que mal toleradas
durante mas 6 menos tiempo, han dado origen & una
oclusion del intestino; 2.0, cuando los pacientes se
hallan muy decaidos y no pueden tolerar, sin grave
riesgo, una intervencién cruenta, y 3.0, cuando la este-
nosis es tan difusa y alta que resulta inaccesible por la
via perineal y por la via sacra.

Los beneficiosos efectos de la colostomia en las
afecciones graves del recto (carcinoma y Ulceras este-,
nosicas) han sido sefialados ya por Koénig en 1887 (6).
En esta fecha expuso dicho profesor dos casos de estre-
chez del recto, en los cuales el proceso ulceroso este-

(1) E, Hahn, Ueber syphilitisohe Martdarmerkrank. mit De-
monstration cines Praparats von Proctitis ulcerosa syphilitica mit
ansgedehnten Gesohwilrsbild. in DUnndarms. o enuche med. wothens-
encite, 1892, niim. i p. 69.

(2) Sohede, Archivigr Hinkche Chirwgic, L, L, 1895, p. 835.

(8) Loa casos de Miknlioz fueron expuestos por Rieder en la

Ge»eUckaftfitr C hirurgie, 1897

4 J.Wolff, Zur BebandIinng der Btrioturirenden Mastdarmvers-
chwarung. Zugleioh oin Beitrag zar Mastdarmplastik. o -uiscne
«ed. ~yockemcrirr, 1901, nUm. 7.

(5) Wegner, Aetiologieu. Therapie der duroh Infeotion eutstand.
Rectunetrictnren. 4 rcx 1. cnirurgie, t. 66, p. 1.0 8, 1902,

(9 Die Redetung der Colotomie fur die Soliweren Erkran-

knengen des Mastdarms. secriiner «iinitene  MbcftenscArt/” 1887,
nam. 2, p. 17.

nosante recibié notable alivio de aquella intervencion
y del tratamiento local, tan facil & través del cabo anal
colo.stoniodsico. En una notable observacion de Thiem (1)
(de Cottbus), la colostomia y el tratamiento tdpico
fueron suficientes para curar las lesiones rectales; el
ano quirargico fué ocluido, y la enferma se hallaba en
perfecto estado tres afios y medio después de la opera-
cion. Analogo & este caso es otro de Langenbuch (2),
en el cual diez afios después de practicada la colostomia
el orificio del ano quirdrgico consistia en una pequefia
fistula, y las deposiciones no eran muy penosas por la
via natural.

Por ultimo, Konig (3) en un trabajo muy reciente
dice que la supresion de la actividad funcional de la parte
enferma es la Unica intervencidn capaz de curar las
extensas lesiones recto-sigmoideas de los casos graves.

No quiero citar otros argumentos, ni mas autorida-
des. Solo deseo ahora exponer, sin grandes minucias,
los perfeccionamientos modernos del ano quirurgico y
las recientes operaciones rectales, que, respetando la
parte enferma, tratan de obtener disposiciones quirdr-
gicas de la mayor semejanza posible con la fisioldgica
de la porcién terminal del conducto digestivo.

Es indudable que la oclusion funcional del recto
exige un ano quirargico en sentido anatomico (si desde
el punto de vista funcional puede llamarse ano quirar-
gico toda abertura deliberadamente establecida en el
intestino que expulsa todo el contenido fecal, en el con-
cepto anatomico sélo la enterostomia terminal constituye
un verdadero ano quirurgico y la lateral, una fistula
estercoracea), pues solo librando por completo al recto
enfermo del contacto fecal puede obtenérsela curacion
0 la mejoria del proceso. Desde este punto de vista
cumplen dicha finalidad los procedimientos de ano
iliaco de Maydl y de Braun. El de Schinzinger es menos
ventajoso porque la oclusion del cabo eferente no per-
mite el ulterior tratamiento del conducto rectal enfermo.

La incontinencia del ano iliaco ha servido de acicate
para estimular en alto grado el ingenio quirargico.

A fin de evitarla, Willens (4) aconsejo utilizar el
borde del gluteo mayor para confeccionar un esfinter;
Gersuny (6), su conocida € ingeniosa torsion en 1800 del
cabo intestinal, en forma de bolsa de tabaco; Lauens-
tein (6), la procidencia de un largo trozo de intestino
ulteriormente epidermizable; Witzel y Hacker utilizan
el masculo recto para confeccionar un esfinter; Gleich
pretende obtener la continencia pasando el asa intesti-
nal sobre una escotadura del iliaco, etc.; pero de todas
las colostomias de ano continente, ninguna tan ingenio-
sa y de resultados tan positivos como la sub iliaca del
profesor Sr. San Martin (7), que aprovecha, como indi-

(1) Freie Versinignng des Ohirargen Berlins. seriiner k tinitene
wochenacnrit, 1894, p. 880.

(2) Freie Vereinigung des Chirurgen. Berlins, 1894.

(3) KoQig, 1. o

(4) Willens, centrammiactiir cnirurgie. 1893, p. 401.

(5) Gersrmj-, centratviatior chnirurgie. 1893, p. 563.

(6) Lauensfcein, centratviatiur cnirurgie, 1888, p. 439.

(7) Profesor San Martin, ooloproetia, oolostomiad oolostomosis
eub espinosa, Revista de M edicina y Cirugia Practicas, 14 Marzo 1906.
Y Actas del X IV tongreso Internacional de M edicina. S€00I0N de Qirngia
general, p. 806.
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ca su nombre, el manojo externo del musculo iliaco
para confeccionar una valvula relajable & voluntad.

LA DUALIDAD DE LA MIOPATIA PRIMITIVA

y DB T1.A

ATROFIA MUSCULAR PROGRESIVA DE ARAN-DUCHENNE (u
Por el Dr. D. E. FEaNANUEZ SANZ
Mélico del Hospital de la Priaoesa por oposicion;
Médico de la Beneficencia municipal por oposicién; Médico director
de Aguas minerales por oposicidn; Jefe de la Consulta de
Medicina general en la Poliolinica Cervera.

Observacion U,—E. C., de treinta afos, soltero, de
pendiente de comercio. Los antecedentes patoldgicos
familiares son los mismos del enfermo anterior, puesto
que es hermano suyo.

Como antecédentes personales Unicamente merece
citarse que ha padecido sifilis, pero con posterioridad
.4 la enfermedad actual. Esta comenzo liace diez afios
cuando contaba el enfermo veinte de edad; es de inte-
rés este dato por lo tardio de su aparicion, y por otra
parte merece completo crédito, pues asegura que sufrié
el reconocimiento para el servicio militar siendo decla-
rado apto; el comienzo fué insidioso; presentandose de
bilidad motora en los miembros inferiores, desarrollo
considerable de las nalgas y de las pantorrillas y atro
fia de los muslos. El estado actual es muy parecido al
de su hermano: hipertrofia de los muasculos glateos y
gemelos de la pierna, atrofia en los del muslo, integri-
dad en todos los demaés incluso en los de la cara, hombros
y brazos; debilidad motora en ambas piernas con nor-
malidad en las restantes funciones.

Es curioso en este caso lo tardio de la presentacion
sin que estén alterados los musculos de la cara ni los
del hombro, pues es sabido que los tipos facié escapulo
humeral de Déjerine-Landouzy y el juvenil de Erb, se
observan de preferencia en la adolescencia, siendo el
pseudo-hipertrofico y el de Leyden-Msebius, de comien-
zo en los miembros inferiores, patrimonio de la in-
fancia.

La distincion de la miopatia primitiva y de la atro-
fia muscular progresiva mielopatica se prueba por las
profundas diferencias de orden etioldgico, anatomico,
sintomatico y evolutivo que separa & ambos procesos
morbosos; consideraciones accesorias de indole embrio-
I6gica y fisiologica, robustecen asimismo el concepto
dualista. Admitido como no puede menos de admitirse
el concepto de especie nosoldgica, indispensable, no
solo para la exposicion didactica délos asuntos pato-
l6gicos, sino también para la simplificacion del len-
guaje clinico siquiera tenga mucho de artificioso y con-
vencional, debemos exigir a todo conjunto de hechos
morboso que aspire & la categoria de entidad autono-
ma, una triple caracteristica etiologica, anatdmicay sin-
toméatica. No todas las especies nosoldgicas, ni aun
aquellas mas universalmente reconocidas como tales,
ofrecen completa en todas sus partes la caracteristica
referida. ¢Hay algo mas vago que el concepto etioldgi-
co de la diabetes, de la gota, del reumatismo cronico,
concepto tan rico en nombres sonoros, diatesis, distro
fia, alteraciones metabdlicas, como pobre en hechos
positivos bien conocidos y bien explicados? ¢No es esa
mismaobscuridad, esa mismaimprecision etiolégicauno
de los motivos que unen a todas esas enfermedades en
una sola familia? Sin embargo, nadie las regatea la ca-
tegoria de especies independientes; unanimemente son
consideradas como tales. La caracteristica anatomica
también es deficiente algunas veces sin que por eso se

Véase el nUmevo anterior-
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quebrante la individualidad del proceso; aun enferme-
dades tan altamente especificas, tan hondamente dife-
renciadas como la tuberculosis, la sifilis y la actinomi-
cosis, presentan en ocasiones formas' lesionalea tan
analogas, que toda distincion fuera imposible si hubié-
ramos de atenernos solamente a loa datos anatémicos.
Y en cuanto & la caracteristica sintomatica, ;,como ha
de ser rigida y precisa, si la mayoria de las especies
morbosas, precisamente las mas importantes, ofrecen
una inagotable elasticidad sindromica, una infinita va-
riedad de manifestaciones, que atenua, obscurece y en
muchos casos borra por completo los rasgos fundamen-
tales bajo el frondoso follaje de las variaciones sin-
tomaticas, obligando & multiplicar ilimitadamente las
formas clinicas para noromper la unidad nosologica?
Pues bien, si & pesar dé claudicar casi siempre los ca-
racteres especificos se mantiene el concepto de entidad,
es ilogico y es injusto negarselo precisamente & una
enfermedad que ofrece integra y completa, con rara
evidencia, la triple caracteristica, etiologica, anatdbmica
y sintomdtica; comparemos bajo estos aspectos ala
miopatia primitiva con la amiotrofia progresiva mielo-
patica; veremos que aquélla comienza en la infancia 6
en la adolescencia, que es hereditariay familiar, mien-
tras que ésta principia en la edad adulta y tiene como
Unico antecedente bien conocido, el excesivo ejercicio
de los musculos afeetds; veremos que aquélla presenta
hondas lesiones en los musculos, permaneciendo inte-
gros los nervios periféricos y los centros nerviosos, se-
gan se ha comprobado en repetidas observaciones,
mientras que en ésta las lesiones fundamentales y pri-
mitivas radican en las astas anteriores de la medula,
siendo las alteraciones de los nervios y de los mdsculos
subordinadas & las primeras; veremos que en aquélla
estan interesados, en primer término, Jos musculos de
lus segmentos centrales de los miembros inferiores
cuando comienza en la nifiez, y los del hombro 6 los
de la cara cuando aparece en la adolescencia, mientras
que ésta ataca primero & los musculitos de la mano,
con la sola excepciéon de los rarisimos casos en que
afecta & los musculos escapulares; veremos que en
aquélla se mezclan la atrofia 'y la hipertrofia muscula-
res; no hay alteraciones eléctricas cualitativas, ni con-
tracciones fibrilaree, mientras que en ésta sélo se obser-
va atrofia, sin hipertrofia; hay reaccién de degeneracion
y contracciones fibrilares; veremos», por ultimo, que la
primera evoluciona muy lentamente, sin complicacio-
nes bulbares, mientras que la segunda lo hace no tan
despacio y con frecuentes complicaciones bulbares.
Ante este robusto haz de caracteres netamente diferen

ciales, ¢habra quien niegue & la miopatia primitiva la
categoria de especie morbosa (tal como este concepto
teorico debe entenderse), distinta é independiente de
la amiotrofia mielopéatica? Si hay quien lo niegue, pero
basdndose en argumentos tan deleznables que no resis-
ten al primer embate de la critica.

Funda Raymond su opinidn unitaria en el hecho
de que existe un tipo de atrofia muscular progresiva,
el llamado de Werdnig-Hoffrnann, que presenta a la
vez caracteres de la atrofia miopatica y la mielopatica,
debiendo considerarse como una- forma de transicion
entre ambas; luego si tenemos un nexo de union entre
ambas pretendidas especies morbosas, dice Raymond,
debemos renunciar & considerarlas como tales, confun-
diéndolas en una sola entidad; manera dei razonar es
esta que no se distingue ciertamente por su rigor dia-
léctico; la existencia de formas de transicion, de nexos
de union, si algo prueba, es precisamente la diferencia-
cion de las cosas unidas, pues no hay transicion posi-
ble, y toda unidn es superfina entre lo que es unico y
homogéneo. Formas de transicion existen entre todas
las enfermedades, aun entre aquellas que en los casos
tipicos se muestran méas abiertamente contrapuestas,
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entre la pulmonia y la fiebre tifoidea, entre el colera
asiatico y la modesta enteritis esporad.ica, entre los pro-
cesos neoplasicos malignos y las flegmasias mas benig-
nas, sin que a nadie se le ocurra confundir en una sola
descripcion entidades tan diversas por el mero hecho
de la observacion de formas intermedias entre unasy
otras.

Desde hace muchos afios viene buscando Raymond
el lazo de union entre la miopatia primitiva y la amio-
trofia de Aran-Duchenne, fundamento de su especial
manera de razonar. Crey0 primero haberlo encontrado
en el tipo miopético, denominado por los franceses de
Charcot-Marie, por los ingleses peroneo 6 de Tooth, y
por los alemanes atrofia muscular neurdtica; pero ulte-
riores observaciones clinicas y necropsicas demostra-
run que ese tipo, asi como la neuritis intersticial hiper-
trofica progresiva de la infancia de Déjerine y Sottas,
presentaba una mezcla de sintomas y de lesiones amio-
troficas y tabéticas, y por consiguiente debia conside-
rarse como una forma de transicion, no entre la mio-
patia primitiva, y la amiotrofia progresiva mielopética,
sino entre aquélla y la tabes dorsal; pero ¢por qué no
ha sido Raymond légico y constante en su raciocinio 'y
aplicando a la miopatiay a la tabes dorsal su criterio
ruBiomsta, por qué no las ha unido en una sola especie
morbosa, puesto que hay formas de transicion entre
unay otra? N6 cometio este absurdo, pero siguidé bus-
cando el nexo de union entre las amiotrofias miopati-
cas y mielopaticas, y por fin lo descubri6 en el tipo de
Werdnig-Hoffmann. En esta forma, la paresia y la
amiotrofia comienzan por los musculos de los miem-
bros inferiores y luego se hacen extensivos & los de la
nucay hombro; no hay pseudo-hipertrofia muscular
verdadera, sino lipomatosis subcutanea; hay reaccion
de degeneracion y contracciones tibrilares (estas no

pues faltaban en las cuatro observaciones de
Miitmann); hay intensas alteraciones de las células
de las astas anteriores de la medula, de las raices ante-
riores, de los nervios periféricos y de las fibras muscu-
lares; ademas es familiar y se presenta en la primera
intancia. Es evidente que ofrece este tipo una curiosa
combinacion de los caracteres de les atrofias muscula-
res miopéaticas y mielopaticas, y que representa una
pnuina forma de transicion; pero como he dicho antes,
la existencia de esta forma de transicion no hace mas
ue confirmar la separacion de las formas tipicas ex-
tremas.

Por ultimo, la Embriologia y la Fisiologia también
nos proporcionan poderosos argumentos en favor de
a teoria dualista: la primera ensefidndonos que el sis-
teina muscular y el nervioso proceden de territorios
embrionarios muy distintos, del mesoblasto el primero
y del epiblasto el segundo, y que crecen y se perfeccio-
nan aislada é independientemente hasta una época
relativamente avanzada del desarrollo organico; la Fisio-
ogla demostrandonos que el sistema muscular sufre
e Inriiyo funcional y trofico del sistema nervioso, sien-

0 su fiel servidor, pero que no abdica en absoluto su
autonomia, conservando siempre propiedades peculia-
res e intrinsecas.

En suma, es muy logica la sintesis de todos los

ipos miopaticos en una sola entidad morbosa, la mio -
| atia primitiva; pero no es menos racional ni menos

gica la separacion de aquella especie nosologicay la
atrofia muscular progresiva de Aran-Duchenne.

SOBRE LA DIABETES
XSIUDIO TEEAPEUTICO

Conierenoia dada en el Colegio de Médicos de Madrid
por el X)r. D. M.A.lIT'CrElj THO XrS

Por laa interpretaciones que se han hecho de los conoci-
mientos que de la ciencia de curar tenian en el Asia los
sacerdotes indios y en Egipto en los Jerogliticos y en las
tablas que en alguno de sus templos se han encontrado, se
ha comprobado que ya se tenia en esos tiempos nocion de
esta profunda lesién de nutricion.

Hipdcrates y el médico griego Aretaus y el romano Cel-
eus, estos dos ultimos en el primer siglo del Cristianismo,
dan ya una idea diciendo que hay una enfermedad que trae
consigo la eliminacion de enormes cantidades de orina, de-
terminando una sed inapagable y una bulimia insaciable;
pero donde encontramos ya trabajos serios y mas distancia-
dos del empirismo y apoyados en una investigacion mas
exacta, es en el siglo xvii, donde el inglés Thomas Willis
demuestra la presencia del azlcar en la orina, y en 1776
Dobson determina experimentalmente no so6lo la cualidad,
sino la cantidad que de glucosa se encontraba en éstas. A
partir de estos trabajos, Rollo y Prounten Inglaterra, Mialhe
y Bouchardat en Fruncia y tantos otros impulsan el conoci-
miento de esta afeccion; Claudio Bernard, en fin, por todos
vosotros conocido como gran fisidélogo ¢ investigador con su
célebre experimento de la titilacién ¢ picadura del tercer
ventriculo, demuestra que tantas veces como es esticnula<la
esta region bulbo-cerebral, tantas otras se presenta el sinto-
ma de glucosa en la orina. Pero no s6lo esta observacion es
la que sirve de partida para discurrir con mas seguridad,
sino que en el 1847 empiezan sus estudios sobre la glicerina,
0 sea: el azlcar es no solamente un elemento constante en
la sangre, sino que es también una produccion del organis-
mo animal. Muchas y grandes fueron las controversias al
asentar esta verdad fisiol6gica; pero hoy ni siquiera, tauto
mas cuanto que el tiempo nos falta, podemos detenernos en
estudiar esta fase de la fisiologia patoldgica, tan demostrada
y tan sabida por todos vosotros, pues normalmente en la
sangre arterial persiste de 0,10 4 0,26 X 1.000; cuando rebasa
estos limites, el paso fisioldgico al patoldgico estad determi-
nado.

Demostrado evidentemente que el glucogeno se deposita
en el higado, Claudio Bernard hubo de darle importancia
suprema en toda alteracion diabético-glucosurica, alteracio-
nes de funcion 06 lesion a esta tan interesante viscera; pero
luego, mas adelante, él mismo comprobd que en la célula
muscular también se encontraba depositado el glucégeno, y
si es verdad que & igual superficie de tejido hepatico y teji-
do muscular este ultimo contiene menos cantidad, la valo-
racion total del glucégeno contenido en el sistema muscu-
lar es mucho mas considerable que el retenido 6 foimado en
el higado.

Sirvenos de tiempo ahorrado, y por ende de explicacion
sucinta, el por qué descartando de la alimentacion todo
principio hidrocarburado, sometiendo al animal & una ali-
mentacion puramente proteica, al analizar la sangre arterial
de ésta nos encontramos la presencia de glucosa; los que me
habéis escuchado la conferencia anterior recordareis como
al desdoblarse un albuminoide nos daba, como Ultima expre-
sién de su evolucion, Urea, glucosa, &cido carbdnico, agua, etc.;
este conocimiento quimico-biologico ha venido & evitar tan-
tas y tantas discusiones bizantinas que han liecho perder el
tiempo lastimoeaiLionte.
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Para ninguno de vosotrps es novedad que la influencia
del fermento, ora figurado, ora bacteriano, obrando sobre la
fécula, da lugar & la transformacion de ésta en sacarosa, y &
su vez, como os dije en la conferencia anterior, esta sacaro-
sa, por hidratacion, en glucosa y levulosa; esta funcién qui-
mica no sélo se determina en el organismo por la diastasa
de la saliva, sino que las demostraciones fisioldgicas estan
fuera de toda discusion de que el pancreas elabora fermento
capaz de determinar la evolucién de la glucosa, y & mas la
evolucion bioquimica de la célula muscular produce fermen-
to que determina la transformacion de la glucosa en &cido
lactico, y cuando la influencia es muy persistente y la canti-
dad grande, da lugar & acido carbonico y agua, dejando en
libertad el maximo de calorias que un atomo de glucosa
puede dar, y esto nos lleva como de la mano a exponer a
vuestra consideracién las calorias que determina el desdo-
blamiento de la glucosa, bien quede su evolucién limitada &
acido butilico, 6 & acido l4ctico, 0 & su total desdoblamiento
en &cido carbdnico y agua.

No desconoceéis las causas de error que, en el problema
del desarrollo de calorias en la alimentacion media que un
hombre en las veinticuatro horas determina, desvian el
conocimiento exacto de éstas: la masticacion defectuosa, la
imperfecta impregnacién de la secrecion salival, las condi-
ciones mecanicas y quimicas del aparato gastro-intestinal,
aun dentro del estado fisiol6gico, nos dan coeficientes que
dificultan llegar & la exactitud fisioldgica; Rubner, Prausnitz,
E. Meyer, Woroschiloff, Noorden, etc., presentan céalculos
aproximados acerca de este problema; Gautier estudia la
cifra de los albuminoides, grasas é hidratos de carbono,
para que dé 2.985 calorias, de;

AlbUmMina...occviieviiiciieiecens 109 gramos.
GraSaS...ocoieeiet e 69,5
Hidratos de carbono................... 422 —
dando lugar’

los 109 gramo.s X 48 52d calorias.

los 695 — X 9.8 681 —

los 422 — X 4,22 1.781 —

Totat... .. 2985 —

De este nimero, de un 54 un 6 por 100 pasan & las heces
fecales, quedando aproximadamente 2.821 calorias de la
racion alimenticia propuesta. Quiero llamar vuestra atencion
acerca de la cantidad de hidratos de carbono que veis son
necesarios para regular las pérdidas de calor que en las
veinticuatro horas ha de necesitar el hombre.

Supongamos un individuo no sometido a trabajo rodo ni
a excesiva actividad cerebral y de talla media: en radiacion
de calor pierde 1.560 calorias; en transmitir calor para la
evaporacién de 1.200 gramos de agua aproximadamente que
por la piel y los pulmones elimina, necesita 599; en calentar
el aire espirado, 80; en calentar alimentos, el agua embebida,
elevandolos & la temperatura del cuerpo, 53; trabajo del co-
razon y de la respiraciéon, 180; otros trabajos interiores y
pequefios exteriores, 320; total de pérdidas, 2.792. Claro esta
que este calculo hecho por Gautier se refiere & un hombre
situado en un clima templado y en las condiciones que antes
08 dije; variando éste en las zonas torridas en relacion & las
calorias recibidas del exterior, y en sentido inverso en las
zonas frias, la raciéon alimenticia se eleva & mas del doble
de lo calculado, y dejo al fm este punto, puesto que sélo do
pasada tratamos hoy el problema de la alimentacion en
estado normal, que él s6lo nos entretendria dando lugar &
mas de dos y tres conferencias; pero es mi objeto detener
vuestra atencion en la importancia que tienen los hldriiros de

carbono en la economia, para deducir los peligros que para
ésta trae consigo la alteracion funcional que impide en gran
parte su transformacion, cuando mas adelante tratemos de
las causas que determinan el coma diabético y los funda-
mentos en que Schirarz apoya su tratamiento.

He de molestar vuestra atencién acerca de la diabetes
experimental, llamada por los alemanes diabetes mellitas
artificial; no he de ocuparme, por ya dicha, de la diabetes
por picadura en el tercer ventriculo, ni de la diabetes transi-
toria por la intoxicacion aguda de 6xido de carbono, aunque
en ésta permitidme que os indique a la ligera la frecuencia
con que llegan & nosotros diabéticos que se ganan la vida de
fogoneros en barcos y en las maquinas de ferrocarriles,
menos frecuentes en éstos, cocineros y, en una palabra, en
todos aquellos que' estdn expuestos & la intoxicacion lenta
del 6xido de carbono; el nitrito de amilo, el aceite esencial
de trementina y hasta en algunos casos grandes dosis de
bromuro potasico, dan lugar & la presentacién de azlcar en
la orina, y claro y evidente se presenta la primera condicion
para que el tratamiento terapéutico sea eficaz, retirarles a
los unos de la intoxicadion y & los otros la suspension del
medicamento que de esa manera contesta perturbando su
nutricion. Hoy tenemos un medio de producir la diabetes
artificial por la floridzina, este glicosido que responde ala
formula empirica C® O*’y 4 la racional

dando lugar porsusdesdoblamientos,hidratandose,a glucosa
y floritina

GBH" O»- O—C«H-(OH) —C“H« O=--1- H* O
= CRH"” G®+ (OH)» = GAHR — C9 H» CG®
Glucosa Floritina
A U vez la floritina, bajo la accion hidratante y cantidad
de un medio alcalino, determina el &cido florético y la floro-
glucina, como en la pizarra veis la ecuacién quimica que lo
demuestra:
OH- GRID- CH» —CK-- CO*—(C® - (OH)»+ IDO
= OH — G®H* CH» — CH» -- CO»H -|- CRH® (OH*
a. florotinico. floroglucinieo.
Si el acido florduco le ponemos en relacion con el jugo
pancreatico, nos da un cuerpo, que es la tirosina, una &cida
mmida benzol, por desprendimiento de un H, sustituyéndole
por una amida
OH — ®II-”— CID — CH — (NH») — CO»H

Tyrosina.
Estos estudios los determiné Baumann.

Os presento estas verdades quimicas y las reacciones de
este acido fenol y su transformacion en una amida &cida
fendlica en funcién con el jugo pancreatico, porque no sera
dificil que lleguen a vuestras manos estudios hechos en
Alemania y otras naciones refiriendo esta diabetes experi-
mental @ una modalidad sufrida y tan transitoria como la
presencia de este glucoésido en los 6rganos renales, dando
hasta el nomlire de diabetes renal; y no estando conforme el
que 08 dirige la palabra en esta interpretacién, por lo que
valiera, y fundandome en los trabajos quimicos que podéis
apreciar, sostengo que la accién perturbadora de la fioridzi-
na, 6 sea la diabetes floridzinica, se produce por influir en
la secrecion interna pancreatica, impidiendo que ésta influya
en el desdoblamiento de la glucosa; el experimento en que al-
gunos se fundan para demostrar que es renal, nos va a servir
a nosotros para aclarar nuestro aserto en sentido pancreéatico.
Si se somete & un animal & una abstinencia prolongada basta
que el higado y loa musculos apenas puedan contener canti-
dades insignificantes de glicogeno, la floridzina ocasiona
una glicosuria muy considerable. En primer lugar, mientras
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la materia orgénica y organizada vive, los cambios organicos
se efectian sacando las energias 6 calorias necesarias para
seguir viviendo de los principios proteicos, que si no esta-
ban en reserva y si formando tejido, axiomatico es para
Vosotros que estos tejidos se queman, y hemos estudiado en
la primer conferencia cdémo se desdoblan loe albuminoides,
dando el glucégeno, cuando del exterior este principio inme-
diato no ingresa; de manera que a los animales sometidos a
la abstinencia, para llegar al agotamiento del glicogeno, se
les ha determinado una mayor perturbacion en su nutricion,
puesto que empieza a quemar sus tejidos, especialmente el
muscular, y & dar hidruros de carbono, pero éstos mientras
que los albuminoides contestan en su desdoblamiento, y las
grasas cediendo energias para sobrellevar el trabajo de la
vida organica, eliminandose la glucosa formada, por faltarle
el elemento pancreatico, que es el que ha debido actuar
sobre €l y no lo hace porque este fermento, en presencia del
acido flordtico, ljace que se desvie de la funcion encomenda*
da, y por ende no ataca & estos elementos, que son elimina-
dos en la orina. ;Hay quien se atreva & hacer descansar
toda la alteracion patoldgica de la hemoglobinemia y hemo-
globinuria en la exclusiva alteracion del funcionamiento
renal? Cuando inyectando, 6 tomando por la via gastrica, el
glucésido de la colmenilla 6 seta morilla (Selvella esculenta),
6 la Quillaja saponaria, del grupo de la saponina, se encuen-
tra en la orina realmente sangre, pero sin un glébulo rojo y
Unicamente hemoglobina, determinandose la hemoglobinu-
ria, sabéis todos que en estos glucdsidos su accion patdgena
se produce disolviendo el glébulo rojo, de manera que donde
la lesion primitivamente la encontramos es en la sangre, y
también para vosotros no son desconocidas esas hemorra-
gias que se determinan en las formas graves de ictericia,
dando lugar & la hemoglobinuria, pulmorragias, entero-
rragias, etc.

Otra razén que abona nuestra creencia: sometido & la
accion de la Goridzina un animal & quien se le inyecta un
gramo de este glucosido, se presenta un 10 X 100 de glucosa
en la orina; el mismo resultado han dado los experimentos
hechos en el hombre, desapareciendo con la abstencién del
medicamento. (Qué nos dice esta brusca transformacion?
Para mi, que en el momento que ese elemento extrafio deja
de actuar quimicamente sobre la secrecion pancreética, toda
BJenergia vuelve a actuar sobre l™ hidruros de carbono,
transformandolos en &cido carbonico y agua, de la misma
manera, aun por diferente camino quimico, que el aceite
esencial de trementina produce la diabetes glucusorica que
en mi primera conferencia pretendi demostraros, y, por ulti-
mo, facil es poder repetir vosotros un experimento hecho
por el que os esta hablando, y podréis comprobar que un
conejo sometido & la accién de la floridzina, y rebasando los
efectos fisiologicos, entrando en el campo téxico hallareis
mucho mas considerables las alteraciones en el pancreas

gue en ninguna otra viscera, cuando hagais la autopsia de
éste. He dicho.

terapéutica de las enfermedades vesicales

tratamiento de las cistitis CRONICAS

Conferencia da<la por el Dr. Motz en el Hospital Necker.

Ya hemos dicho que la inliltracion embrionaria es al
principio superficial, durante cierto tiempo, y que sélo al
cabo de dos 6 tres meses las lesiones inflamatorias traspa-
san los limites de la sub-mucosa, y que, por tanto, la duracion

de la inflamacion es un factor que hay que tener presente al
curar la vejiga.

Ocupanos ahora el problema terapéutico vesical, y para
estudiarlo con cierto orden necesariamente hemos de clasi-
ficar las cistitis crdnicas, que son las que motivan esta con-
ferencia.

Se han dividido las cistitis atendiendo & mil razones di-
ferentes; asi han podido ser agrupadas en cistitis calculosas,
neoplasicas, de la mujer, etc.; no hay que insistir en lo arti-
ficiosa de esta clasificacion, pues la cistitis en una mujer
puede dar lesiones y sintomas analogos & la cistitis en un
prostatico 6 en un enfermo con estrechez.

No tiene mas valor la clasificacion que se basa en la
especie del microbio 6 agente causal, porque muy distintos
pueden ser los que den el mismo resaltado auatomo-patolo-
gico, y sélo en éste debe fundarse una clasificacion duradera.

Hay, en general, entre las cistitis cronicas dos variedades;
benignas y malignas (sin referirme para nada & las tubercu-
losas); afortunadamente la mayor parte de las cistitis tienen
tendencia & la curacion, como lo prueban los exdmenes his-
toldgicos. Si es verdad que llegan al laboratorio vejigas con
la marca de una irremediable y progresiva destruccion,
no es menos cierto que en la mayoria sélo se echa de menos
un poco de fortaleza en el organismo del enfermo, con lo
cual hubiera vencido su padecimiento vesical.

Algunas cistitis presentan en la mucosa y sub mucosa
gran numero de vasos de nueva formacién, rodeados de infil-
tracion celular que luego se esclerosa comprimiendo entre
sus apretadas mallas los vasos que acaban por desapare-
cer, mientras la capa muscular que se hipertrofié en la pri-
mera fase aguda como efecto de las contracciones enérgicas,
repetidas con extraordinaria frecuencia, se atrofia después
pasada aquella, y en la capa sub-peritoneal el tejido conjun-
tivo infiltrado que llega & adquirir grandes proporciones
sufre la degeneracion adiposa; asi se explica que lleguen
las vejigas al estado de muchisimas que se guardan en el
Museo Guyon, formadas solo por tejido conjuntivo fibroso, y
grasa en la superficie exterior, y con una capacidad minima-

En otras vejigas, los capilares en vez de desaparecer,
comprimidos por el tejido escleroso, contintan proliferan-
do extraordinariamente y rodeados por tejido conjuntivo
embrionario, envueltos por el epitelio de revestimiento uri-
nario, hacen prominenciaen la superficie interior déla vejiga
en forma de pequefios polipitos de formas variadas, consti-
tuyendo la cistitis embrionaria 6 vegetante.

Si lavejiga estd muy dilatada puede, por un cambio rapido
de presidn a! evacuarse la orina, determinar una hemorragia
de tal importancia que mate al enfermo en pocas horas; para
evitar ese terrible accidente se aconseja no variar jamas en
una sesion una vejiga que retenga cantidad considerable de
orina. Lafriabilidad de los capilares vesicales que puede pro-
ducir tan tremendas consecuencias, aumenta en las diversas
formas de cistitis; los vasos al multipJ'carse no mantienen
intactas sus paredes, que dan lugar & hemorragias de natu-
raleza distinta. La frecuencia de pérdidas sanguineas carac-
teriza clinicamente algunas cistitis que toman su nombre del
sintoma predominante y -e llaman hemorragicas.

Las pérdidas de sangre pueden tener lugar no sélo en la
superficie libre interior, sino también en la mucosay sub-
mucosa, Yy los microbios que hay en la vejiga 6 los que pue-
den llegar por distintas vias, encuentran en la sangre alma-
cenada un excelente medio de cultivo, proliferany provocan
una necrosis de todos los elementos alli existentes, y asi es
como se forman esas pseudo-membranas que aparecen como
sencillas descamaciones cuando son muy superficiales, y
como colgajos de gran tamafo si su profundidad es mayor,
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La sangre puede penetrar entre ios haces musculares dise-
cando casi por completo la superficie interior del 6rgano, y
en la coleccion Gnyon hay ejemplares en que la mucosa y
sub-mucosa, con algunas fibras musculares, se han despren.
dido del resto del érgano, y conservando la forma de la
superficie vesical interior, han quedado alli 6 han sido expul-
sadas por la uretra.

Acaso los microbios que intervienen en este proceso sean
especiales, porque la orina tiene en tales caeos un olor que
mas se aproxima al de maceracion que al amoniacal.

La opinién emitida de que estas pseudo-membranas
estaban formadas por exudados como las diftéricas no es
exacta; no pueden existir exudaciones porque ni hay glan-
dulas, ni llegan los linfaticos hasta ese nivel. Las pseudo-
membranas tienen su origen eu la necrosis de los tejidos
superficiales de la vejiga.

Otra forma de cistitis es la caracterizada por la presencia
de placas de epitelio keratinizado, en lugar del urinario que
ya hemos descrito; la presencia de esas placas, mas 6 menos
extensas, llamadas leucoplasicas, influye muchisimo en la
terapéutica, porque dificulta Ja curacion del proceso infla-
matorio, que solo se obtiene abriendo la vejiga y destruyendo
las placas.

Cistitis terribles son las Ilamadas flegmonosas, en las que
la inflamacion y la supuracién adquieren gran poder des-
tructor.

Esta rapida resefia de las variedades mas importantes de
cistitis, demuestra que, como dijimos al principio, al lado de
inflamaciones vesicales de tendencia curativa por esclerosis,
hay otras en que la misma disposicion anatomo-patoldgica
mantiene y favorece los continuos progresos de la enfer-
medad.

Tei-apeutica. - La simple exposicion de las variedades de
cistitis convence el animo de lo insuficiente que es la férmula
terapéutica que se han estampado algunos médicos. Instila
ciones, 0 lavados, 6 abrir la vejiga. Ante todo enfermo con
cistitis crénica debemos preguntarnos: ¢por qué no curé ya?
En un enfermo que ha tenido hace veinte afios una bleno-
rragia, y presenta desde hace algunos sintomas de cistitis,
;se le debe exponer sin mas ni mas a la regla terapéutica
arriba enunciada? Lo primero serd, repito, preguntarnos el
por qué de la duracidn de la cistitis, y para poder darnos una
coute.stacion cientifica, bueno sera enunciar brevemente las
causas que producen y entretienen esta enfermedad.

Hay causas para- € intravesicales. «Para-veeicales: el
estrefiimiento habitual en el que hay paso de microbios
desde el intestino & la vejiga, & travé$ del rifion, y los micro-
bios infectan repetidamente la vejiga; otras veces los micro-
bios no necesitan dar ese rodeo, van directos desde el intes-
tino por medio de fistulas vesicales. La peri-apendicitis cro-
nica ha sido sefialada en este grupo de causas que radican
en torno de la vejiga.

Causas de origen genital son: en la mujer, desviaciones,
deformaciones, tumores, inflamaciones del Gtero ¢ de sus
anejos; y en el hombre, las vesiculitis, prostatitis, y las ure-
tritis posteriores que infectan con mucha frecuencia la
vejiga, sobre todo en los casos en que la uretra esta aumen-
tada de tamafio. Las ureteritis, pielitis y demas infecciones
de las vias altas, renuevan continuamente la infeccion.

Causas intravesicales —A mas de las deformaciones a que
hicimos referencia en la leccion anterior, tales como diver*
ticulos y células en los prostaticos. etc., etc., la existencia de
cuerpos extrafios y la evacuacion incompleta de la vejiga,
sin contar con las causas que existen en la misma pared
vesical, en las cistitis malignas mencionadas; las embrio-
vasculares, pseudo-membranosas, leucoplasicas; por eso hay

que examinar bien el enfermo antes de sefialarle un plan
terapéutico. He visto un enfermo que llevaba quince afios de
cistitis entretenida por una prostatitis, sin que nadie se hu-
biera fijado ea ésta que era la que mantenia el padecimiento.

Cuando la cistitis se ve alimentada por microbios proce-
dentes de una infeccion de las vias urinarias altas, el papel
del especialista es mucho més limitado que en las ocasiones
en que es la retencion la que impide curar la vejiga, pues
suprimida ésta aquélla mejora por si sola.

El examen cistoscopico es necesario en toda cistitis cré-
nica. Los diverticulos, ei son muy grandes, y la cistitis es
rebelde, pueden justificar una intervencién operatoria. Las
cistitis vegetantes 6 embrio-vasculares, las pseudomembra-
nosas y las leucoplasicas no curan con la sola aplicacion de
topicos; hay que abrir la vejiga para extirpar 0 destruir
completamente los tejidos enfermos.

Las vejigas de capacidad muy pequefia, como son con
tanta frecuencia las afectas de lesiones inflamatorias croni-
cas, no pueden ser examinadas con los cietoscopios comu-
nes de visidn refleja; acaso se las llegue & reconocer con los
modernos cistoseopios de vision directa 6 de aire, aunque la
técnica de éstos se encuentra actualmente en sus comien.
zos. En semejantes casos puede reportar grandes utilidades
el examen microscépico de las orinas; la presencia en ellas
de células keratinizadas que no procedan de la uretra, indi-
ca en la vejiga una transformacion de la mucosa, que es por
lo menos leucopléasica, aunque ya diremos en una conferen-
cia préxima que puede ser otra cosa.

Dk.Angetl PULIDO MARTIN.

Paris, 15 de Junio de 1905.

Seccion profesional.

JUNTA DE GOBIERNO Y PATRONATO
DE MEDICOS TITULARES

SECRBTABIA

El movimiento en la Secretaria del Patronato desde el 13
al 19 del actual ha sido el siguiente:

Vacantes que se han comunicado a la Junta.—Higuera de
Arjona (Jaén), Galapagar (Madrid), Esparragalejo (Badajoz),
PuebladeDon Fadrique (Granada), Alberique(Valencia), Villa
del Paso (Canarias), Villagonzalo Pedernales (Burgos). Dofii-
nos (Salamanca), Benarraba (Malaga), Marjaliza (Toledo), Al-
canadre (Logrofio), Villahermosa (Castellon), Ciudadela (Ba-
leares), Ventrosa (Logrofio), Los Barrios (Cadiz), Balsa de
Ves (Albacete), Luarca (Oviedo), Cuevas de Provanco (Sego-
via), Nerpio (Albacete).

Contratos por nombramientos 0 prorrogas ilimitadas, segun
oficios y certificaciones de los Ayuntamientos de: Relleu
(Alicante), Perales (Teruel), Castellar (Lérida), Cerdido (Co-
rufia), Viliaimanzo (Burgos), Las Palmas (Gran Canaria)]
Nava del Rey (Valladolid), Viso del Alcor (Sevilla), Pinos del
Rey (Granada), Tecla (Murcia), San Agustin (Teruel). Riba-
rroja (Valencia), Berja (Almeria), Santa Anade Pasa (Toledo),
Santalé (Granada), Arabros, Belicena, Lanchar y Callar-Vega
(Granada), Dofiinos (Salamanca), Béveda (Lugo), Colomera
(Granada), Canfranc (Huesca) Beniarjo (Valencia), Villarejo
de Orbigo (Ledn), Nava del Rey (Valladolid), Taraco (Valen-
cia), Ataquines (Valladolid), Frigiliana (Malaga), Berzonaca-
nal (Caceres), Esparragosa la Serena (Badajoz).

Certificaciones de aptitud legal expedidas por la Secreta-
ria en virtud del art. 38 del Real decreto de 11 de Octubre
de 1904, & peticion de los alcaldes de;

Torrellas de Llobregat (Barcelona), D. José Gajo Pages.
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Paradmas (Salamanca), D. Jorge Eduardo Molinero L6-
pez, D. Toméas Pierna Juan y D. Joaquin Rabanaque.

Velilla de San Antonio (Madrid), 1). Casimiro Meeeguer.

Reniganim (Valencia), D. Federico Rielvee, D. José Daras
y D. José Muntiel.

Valle de Cerrato (Palencia), D. Lorenzo Ayuso.

Expedientes é instancias que han dado motivo & los si-
guientes informe. y comunicaciones:

Al gobernador de Salamanca, para que ordene al Ayunta-
miento de Guijuelo anuncie y provea de nuevo su titular
por no reunir condiciones legales quien la desempefia.

Al alcalde de Torrebaja (Valencia), que debe ser repuesto
en su cargo el médico titular de dicho Ayuntamiento don
Pedro Navarro Buesa, del cual ha sido ilegalmente desti-
tuido.

Al gobernador de Granada, para que el Ayuntamiento de
Iznalloz pague lo que adeuda al médico titular D. Antonio
Ferndndez Pelalver.

Al gobernador de Vizcaya, para que se anuncie y provea
legalmente la titular de Sodupe, que esta desempefiada in-
terinamente por quien no pertenece al Cuerpo.

Al gobernador de Cuenca, para que interese al Ayunta-
miento de Iniesta la prorroga ilimitada del contrato & su
médico titular D. Pedro Risuefio.

Al gobernador de Badajoz, para que el Ayuntamiento de
han Vicente de Alcantara prorrogue el contrato ilimitada-
mente & sus médicos titulares y no tes rebaje la dotacion que
vienen percibiendo.

Al gobernador de Cérdoba, para que ordene al Ayunta-

lento de Luque anuncie y provea legalmente una de sus
plazas de médico titular.

Al gobernador de Granada, para que el Ayuntamiento de
Moclin pague lo que adeuda & D. Eladio Ibafiez, como titular
que fué de dicha localidad.

-Al gobernador de Vizcaya, para que ordene a los Ayun-
amientoB de Castillo de Elejabeitia y Lezama, anuncien y

rovean con arreglo a la vigente legislacién sus titulares,

no reunir condiciones legales quienes las desempefian.

lia A Lugo, para que el Ayuntamiento de

N modificacion en el contrato que otorga a

su médico titular D. Miguel Lo6pez.

al ~eA®i"uador de Valencia, devolviéndole el recurso de
diti. »*~Puesto por D. Antonio Zanony varios vecinos
dAA u , «Sodelleta, contra acuerdos del Ayuntamiento

oA " ®BRJuiad, sobre el cual informa estaJunta que pro-
cede desestimar el citado recurso por haber cumplido el

yun miento con todo lo prescrito en la vigente legislacion
para prorrogar el contrato a su médico titular.
I, JJ- ® Coérdoba, para que el Ayuntamiento de
oni adeuda & su médico titular D. Joa-
quin Salguero.

Al gobernador de Valencia, devolviéndole el recurso in-
Aviinf* ®por D. Leopoldo Serra y seis concejales mas del
mbLdAexrint acuerdo del mismo, infor-

de A e PXRProcede anunciar y proveer sus plazas
sienfAj titulares, cumpliéndose con los articulos 88y
siguientes del Real decreto de 11 de Octubre altimo.

de ®®®« nombramiento
se notT>r*» Bernedo por no reunir condiciones y

ggrgo

deit*Salamanca,

aptitud legal para el desempefio del citado

para que anule el anuncio
de Paradinas y prorrogue el

Cobas ~ ~®iPOilimitado & su médico titular D. Augusto

Al gobernador de Toledo, reiterdndole comunicacion de
esta Junta para que ordene al Ayuntamiento de Madridejos
a reposicion de D. Claudio Cabanas en su cargo de médico
titular, del cual ha sido destituido ilegalmente

Al gobernador de Corufla. para que interese & los Ayun-
tamientos de Muros y Camota prorroguen ilimitadamente el
contrato a sus médicos titulares.

Al gobernador de Jaén, reiterdndole comunicacién de
esta Junta para que ordene al Ayuntamiento de Torrepero-

Garcire"n* A médico titular D. Enrique

Al gobernador de Leon, reiterandole comunicacién de
esta Junta para que ordene al Ayuntamiento de Bocade Huér-
gano pague é mdomnice a su médico titular D. Marcelino

A. Vidal, reponiéndole en el cargo del cual ha sido ilegal-
mente destituido. ®

LA COLETILLA

iPor fin parece ser un hecho el suefio tantas veces ideali-
zado de nuestra regeneracion!

S"« categorias,

T [ S clasiflcado, 6 escalofonea-
*«, y sobre todo, digaifloados y seguros de su porveniry el

de dynas y respetables fantilias con la creacWn del Mon-
tapio todo ello asentado sobre bases de gran fueraa moral y
exce ente garant a, parece ser el d.ride.athm de nuestras
legitimas aspiraciones.

Pues bien, eso descontado y dado que sea su funciona-
hsmo sin quiebras de ningun género y para in etermm, un
verdadero hecho, ¢esta rematada la obra de nuestra reden-
cién y segundad personal y pecuniaria?

(No!

Yo. que he seguido paso a paso las discusiones entabladas
en aprensa por tantos y tan dignos comprofesores compe-
tentes y habilidosos (mucho méas que el que esto escribe) en
el manejo de la controversia, he visto con satisfaccién in-
mensa, que todos han dado, como decirse suele, de lleno en
el clavo, sacando de esa firmeza las «nas fecundas conse-
cuencias en pro déla meritoria obra que, comenzada por
nuestro tutelar y apostol Sr. Almarza. técanos rematar & to-
dos y cada uno de por si como miembros de la gran familia
de desheredados galenos (cual nos llama el vulgo por lla-
marnos algo); pero esta obra de redencidén es menester que
sea coronada y consolidada por medio de los férreos lazos
cue la unién bien entendida suele prestar a las mas dificiles
y filantropicas empresas de este género.

Mientras que esto evolucionaba, he guardado completo
mutismo regocijandome con verdadera fruicién, como es-
pectador interesado; mas hoy que toca a su término la obra
regeneradora, invadido por el temor de que éste nuestro
edificio social puede quedar por falta de detalles sin la con-
solidacion debida, me atrevo & meter mi cuarto a espadas
apuntando algunas ideas para que eso no suceda

Algo es algo y lo conseguido hasta ahora es mucho Ya
sabemos que el tiempo y la practica han de ir subsanando
muclios defectos de que hoy es imposible prescindir. Asiy
todo, aun falta el rabo por desollar y lastima seria que el
negocio no se redondeara por falta de remate.

Por alguien se ha apuntado ya la idea, pero también es
cierto que nadie se apresura a puntualizar la cuestiébn como
se merece. Ycuidado que no carece de importancia tal asun-
to; como que yo creo que de él depende en gran parte la

viabilidad del sacrosanto Montepio, finalidad perseguida por
todos hace tantisimos afios.
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Dicen que el que mucho abarca poco aprieta, peroen esta
cuestion soy de los que creen que no debe dejarse enfriar un
s6lo momento la masa, para moldearla de una sola vez dan-
dole mas artistica y acabada forma. Si vuelve & invadirnos
la nostalgia, lo habremos echado todo & perder.

Pues bien; nos quedan dos grandes cuestiones por resol-
ver, y paraello debemos como hasta aqui (pese & los detrac-
tores, que no son pocos) reunir, mejor dicho, no cejar en
nuestros esfuerzos y marchar basta el final hasta triunfar 6
morir en la campafia regeneradora.

Es la una cuestion, conseguir la supresién de! igualatorio
médico & ser posible en todas las poblaciones de la nacion, 6
por lo menos en aquellas en que solo ejercen la profesion
uno 6 dos profesores.

y es la otra, obtener la supresion absoluta de la tributar
cién en clase de patentes, que nos iguala & loe genuinamente
industriales y alcoholeros. Aunque todos podemos ser igual-
mente dignos, hay clases, y esas deben colocarse donde a cada
uno corresponde. ¢Es que acaso los médicos somos de peor
fibra que los demas cristianos para que con tanta safia se nos
esquilme, después de ser aherrojados por todo bicho vi-
viente?

¢No se nos hace ya un gran descuento de todos cuantos
maravedises cobramos y aun por los que no cobramos? ¢ Pues
a qué viene ademas pagar la detestable y denigrante patente
6 lo que sea?

Una de dos; 6 se nos suprime la patente, 6 se nos exime
de toda clase de descuentos, y una U otra forma de tributa-
cion debemos exigir se haga efectiva con toda morigeracion.
Pruebas son amores y no buenas razones. El que esto escri-
be tiene estipuladas en presupuesto 2.750 pesetas. ¢Queréis
saber lo que de ellas se lleva el Fisco? En niUmeros redondos
las siguientes cantidades: 302,60 pesetas de descuento, 100
pesetas de patente, 16 pesetas de cédula de vecindad; total,
no incluyendo otras gavelas (como consumos, etc.), 417,60
pesetas Diganme si esa tributacion es propia de un misero
médico 6 de un gran hacendado. Pues estoy seguro que nin-
gun propietario del pais paga tan atroz tributacion Con de-
cir que en el pueblo no hay otra cédula de vecindad de igual
ni mayor categoria que la mia....

¢Que si hay medios para corregir tamafos exabruptos?

Ese es mi tema. :

Cedo la palabra & mis compafieros, mientras que anticipo
estas miseras apreciaciones, por si pudieran servir de algo
en la consecucion del fin que perseguimos.

Escuchen ustedes, Sr. Almarza y demas individuos de las
Juntas de Gobiernoy Patronato y Asociacion de titulares:

Primera cuestion, 6 séase la supresion del igualatorio.

Ya hoy se inicia en muchos lugares el deseo de unifor-
mar estos medios de subvenir al sostenimiento decoroso de
sus médicos titulares. Véanse las estafetas de vacantes y se
encontraran muchos anuncios en los que los partidos médi-
cos ofrecen la garantia de ser «cerrados». Pero estos actos
en el mero hecho de ser voluntarios y escasos, dan lugar a
muchos contratiempos, por mil origenes distintos, por la
propia inestabilidad primero, y la chismografia politica ca-
ciquil después. ) - :

Bueno seria aprovechar esas excelentes disposiciones de
animo y en ellas vaciadas sacar el provecho apetecido afian-
zado la cobranza en los partidos.

El que esto escribe hatenido hasta el presente la fortuna
de tropezar con «partidos cerradosii, los cuales han cumplido
sus compromisos cabalmente. Pero eso no obsta para que
este bieu se generalice beneficiando & muchos de nuestros
comparieros que no disfrutan de tales preeminencias.

Yo creo que en este asunto debe, y sm pérdida de tiempo,

tomar parte nuestro Gobierno, promulgando una ley por la
que se obligue & los Municipios & remunerar Sus servicios
sanitarios con el del vecindario en general bajo un sueldo 6
retribucion comun.

¢Como? Obligandolos & incluir en sus presupuestos las
cantidades necesarias al efecto y en relacion con la clasifica-
cion ya hecha de partidos.

Muchos Municipios poseen bienes procedentes de susin-
muebles amortizados en inscripciones intransferibles, cuyas
rentas llevan & sus arcas y con ellas pagan casi todas sus
atenciones y arbitrios, y no son pocos los pueblos en que
después de cubiertas semejantes atenciones aun les queda
un remanente mas que regular, el cual suele ser origen mu-
chas veces de las contiendas personales por ser muchos los
que con mas 0 menos derecho aspiren al disfrute de seme-
jante momio.

Estos Municipios sin gravamen podrian cubrir con des-
ahogo esa necesidad con general beneplacito del vecindario.

En los demas lugares podria crearse un arbitrio extraor-
dinario sobre las substancias 6 materias alimenticias 6 de
otro orden, cuyo producto fuese llevado a las arcas munici-
pales, robusteciendo el capitulo de ingresos, lo cual se con-
seguiria por medio de la misma ley, la cual, ademés de obli-
gar, podria autorizar & los Ayuntamientos para laeleccion del
arbitrio, puesto que no todos los pueblos-son iguales ni retinen
las mismas condiciones financieras.

El que suscribe desempefid una plaza de titular en partido
cerrado, cuyo Ayuntamiento tenia para dicho fin concedido
y establecido un arbitrio sobre el consumo del pan. jDos
céntimos de peseta por kilo! Y con su producto satisfacia
mis haberes y aun le quedaban algunos ochavos de la
cuenta.

De este modo, insensiblemente, todo ciudadano tendria
cubiertas sus atenciones médicas, y el profesor se conside-
raria satisfecho y bien pagado.

Quien dice del pan, puede referirse a otra especie 6 ma-
teria més corriente de la localidad.

Del acto voluntario al oficial no hay mas que un paso;
no avanzarlo serd una necedad por nuestra parte.

Puede objetarseme que esto es coartar la libertad en la
explotacién del talento individual, y que en partidos abiertos
puede el que valga y tenga suerte ilimiiar sus pingles ga-
nancias. Es verdad; pero eso bien puede pensarse y referirse
a aquellos partidos de muy crecido niumero de almas, en
cuyas localidades la competencia cientifica puede encontrar
ancho campo donde desarrollar sus justas ambiciones. Eso
no puede, es imposible que suceda en las poblacionesrurales
de 600 vecinos para abajo.

Por eso dije antes que esta uniformacion de partidos ce-
rrados debe llevarse & efecto en todos aquellos pueblos en
que no puede tener cabida para la explotacion la referida
competencia intelectual.

Segunda cuestion: supresion de la tributacidon por pa-
lentes. i . .

Esta cuestion, creo que también tiene solucion factible,
mucho mas reglamentando como se ha dicho los partidos.

Fuera tributacién industrial, fuera patentes, resérvese
eso para loa verdaderamente industriales y alcoholeros Es-
tudie el Sr. Ministro de Hacienda esta clase de tributaciones,
y vea que lo que se dice es una verdad y una desconsidera-
cion que se nos tiene por el Fisco.

¢Qué mas nos da pagar un 6 por 100 de descuento que un
7 6 un 8?Pues, gravese aqui nuestra tributacion y dejésenos
en paz con otras zarandajas. ¢Que el médico libre no puede
sujetarse & las mismas reglas? Estudiese también eso y dese
al César lo que es del César.
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Creo que tan ciudadano ea un curay un maestro como
un médico; ¢por qué no se nos equipara con ellos en la tri-
butacion? La equidad debe tomarse, como una verdadera
virtud, y con nosotros no ha sido equitativo ningdn Ministro.
Veamos si de aqui en adelante encontramos alguno virtuoso.

Por hoy es bastante con lo dicho: veremos si estas mal
pergefiadas consideraciones sirven de estimulo a unos y
otros y dan el fruto que es de desear.

Angel P. DE AGREDA.

San Eomira (Toledo).

Peridodicos Médicosa

EN IDIOMA EXTEANJERO: I. Rogimon alimenticio en la esoar«
latina.—II. EI enesol en el tratamiento de la sifilis. —IIl. Nueva
teoria de la hemorragia menopineica.—TV. El agua de mar en
inyecciones isoténioas subcutaneas contra la tuberculosis.— V.
Empleo del naroil* contra la tos y en especial la de los tuber-
culosos.—VI. Las vegetaciones p-'iiianas.—V|IIl. Tres casos de
extraccién de agujas a favor de la radioscopia.—VIIIl. Efectos
del bicarbonato sédico en las hemorragias.—IX. El espirocheto
paluda (Sohaudinn) y la s'filis.—X, Intervencién cruenta en las
fracturas.

En la sesion de 16 de Junio ultimo de la Sociedad Medica
de los Hospitales de Paris, el Dr. Dopter presentd una esta-
distica de 105 casos de escarlatina, en que los enfermos fue-
ron puestos a régimen desclorurado, después del lacteo, tan
pronto como se les empezaba é dar alimento ordinario, y ni
uno solo padecié nefritis secundaria, a pesar de que 91 de
ellos presentaron albuminuria en el primer periodo; pero
ninguno en el segundo; bien demostrado esto por la falta de
albumina en la orina, examinada dos veces cada veinti-
cuatro horas, y no obstante lo frecuente de esta complica-
cion, a despecho del régimen lacteo. Parece escasa la prueba
numérica al autor y no se atreve 4 tomarla por fundamento
de una opinion definitiva, pero se inclina & creer que Dufour
tiene razon para admitir que no la carne, sino el «loruro de
sodio, es la causa de la nefritis secundaria de loa escarlati-
nosos, por razén de actuar de modo inoportuno sobre el
epitelio de un o6rgano especialmente dispuesto a ceder al
veneno escarlatinico. Asi actla favorablemente la leche, pero
menos que el régimen de terminante descloruracion.

M. Dufour dijo que, de dirigirse a un pablico no mé-
dico y por consiguiente incapaz de juzgar el gran problema
clinico y cientifico de las individualidades, diria que para
empezar el abandono del régimen lacteo, deberian dejarse
pasar cuarenta dias. Mas pudiendo analizar la orina, se pue-
den dar no solo vegetales a comer, sino hasta carne salada,
con tal de que aquella no contenga albumina; cosa que, aun
con la leche, puede acontecer. Pero el autor encuentra el ré-
gimen desclorurado superior & ésta para el caso, y se apoya
en 288 casos practicos.

M. V iclal sostiene, con el ejemplo de su propia obser-
vacion y la de Javal sobre el buen efecto de la carney subs-
tancias an:)ilacea8 descloruradas en loa brighticos, que este
régimen mixto es aplicable del todo & la convalecencia de la
escarlata.

M Basth opina, como Dufour, que no es preciso tener
¢, pura leche alos escarlatinosos sin distincién durante seis
semanas, pero tampoco cree que el régimen desclorurado
deba reemplazar & aquella en todos los nefriticos 6 amena-
~dos de serlo.—CBMileim e, Memoirea de la Société médicale
«MRépitaux de Paris.)

La nueva sal mercurial enesol (aalicilarsinato de mercu-
D) no causa sino por rareza dolores al aplicarse en inyec-

ciones subcutaneas, ni tampoco da ocasién & induraciones
locales consecutivas, ni & estomatitis; pero en cambio figura
entre las sales mercuriales solubles més eficaces centra las
formas graves de la sifilis, segin las observaciones de varios
practicos dignos de respeto; entre los que figura el doctor
Prunac. Pero, segun éste, deben hacerse las inyecciones pro-
fundas, intra-musculares, con predileccién en la nalga y con
las habituales precauciones asépticas; siendo la dosis diaria
de unos 3 centigramos y aun mas, si pareciese necesario,
pues el enesol viene a ser 70 veces menos toxico que el bi-
ioduro de mercurio.—(Montpellier Médical.)

En un estudio sobre las Metrorragias, la esclerosis ute-
rina'y la menopausia, que el médico del hospital La Pitié,
de Paris, M. Paul Dalche, publica en el ultimo namero de
uno de los periddicos de la especialidad, explica los flujos
sanguineos de la edad critica de la mujer, no por el molimen
fluxionario de los autores antiguos, sino por la ataxia ova-
rica, como diria Jayle, que precede a la insuficiencia de los
ovarios propia de la menopausia; que asi se manifiesta por
kiper como por hipo-funcion. De modo que si nos considera-
mos autorizados para admitir que corresponden a la Gltima
la amenorrea ¢ la disminucién de las reglas, también para
achacar a la primera la vaso-dilatacion y la congestién no
acostumbradas de la mucosa uterina, reveladas por hemo-
rragias mas 6 menos abundantes.—(Qazette de Qinecologié).

I X

El 6 de Junio ultimo presentd el Dr. Chauffard a la Aca-
demia de Medicina de Paris una comunicacién participan-
dola los resultados por él obtenidos del empleo de inyeccio-
nes subcutaneas, practicadas en tisicos, con agua de mar en
estado isotonico, ¢ sea en un grado de concentracion tal que
se congela a igual temperatura que lo hace el suero de la
sangre {0°,67 C); lo que se consigue mezclando 83 partes de
agua del Atlantico con 190 de agua de manantial purisima.
El nimero de casos tratados asi por el autor ha sido de 18)
de los que 14 eran de tuberculosis pulmonar, tres de tuber-
culosis ganglionar y uno de lupus tuberculoso.

En 16 de los 18 casos, la mejoria ha sido palmaria. En
los que no la hubo (dos de los gangliouares y uno pulmonar;
se hacia notar el gran enflaguecimiento de los enfermos.

El tratamiento comenzd siempre por una inyeccion de
loo centimetros cubicos, repetida & los tres 0 cuatro dias; y
de no producirse alivio del estado general después de la se-
gunda inyeccion, se aumentaban las dosis & 200 6 300 c. c;
siempre repetidas & distancia de tres 0 cuatro dias. El en-
fermo de lupus de la nariz mejord (aunque no sin exigir do-
sis de 500 c. c.) al extremo de que, al comunicar sus obser-
vaciones & la Academia el Dr. Chauffard, no pasaba del
tamafio de una lenteja el tumor nasal que, al comenzar el
tratamiento, tenia una base del grandor de una moneda de
60 céntimos. El aumento de peso de los 15 enfermos alivia-
dos fué de 27,14 gramos diarios, por término medio.

Ei autor concluye diciendo, con gran prudencia, que a
pesar de estos resultados tan claros, hace salvedades acerca
del porvenir reservado & un tratamiento cuya experimenta-
cion es todavia insuficiente, por escasa.

El Unico punto que parece resuelto por estos trabajos,
es el de que el agua de mar isotonica mejora en la mayoria
de casos el estado general de los tuberculosos, tal como el
apetito, el suefio y las fuerzas, y hasta la tos, la expectora-
cion y las lesiones; con lo que detiene la pérdida de peso;
siendo, por lo tanto, un agente que en lo sucesivo debera
emplearse contra la tuberculosis; & lo menos para retardar su
evolucion.—CGarefie des liopitaticc.)
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M. Berlioz, profesor de la Universidad de Grenoble, ha
leido en la Sociedad de Terapéutica una interesantisima
comunicacion, en que se dice que calmar latos de los tuber-
culosos es disminuirles los sufrimientos, fortificar su resis-
tencia y aumentar sus esperanzas; pero que un medicamento
capaz de hacer este beneficio y, por la misma razon, tener
que administrarse mucho tiempo, debe reunir las cualidades
siguientes:

1. a Nodejar ala nutricion llevar el mismo camino que

la enfermedad; la cual produce unadisminucion de los cam-
bios azoados y una exageracion de los hidro-carboiiados.

2. a No disminuir el apetito.

3. ® No alterar la digestion.

4. " No trastornar las funciones intestinales,

6,2 No perjudicar la circulacion. -

El nuevo medicamento que lleva el nombre de narcilo, es
un clorhidrato de etilo y narceina, que retne todas las con-
diciones requeridas.

La narceina, estudiada por €l, Bernard y otros muchos,
habia sido relegada al olvido, & pesar de sus indudables ven-
tajas, no mas que por su elevado precio; pero M. Grénuy ha
llegado & fabricar industrialmente la narceina pura, arran-
cando de la narcotina; de la que el opio contiene 40 & 80
gramos por kilogramo. Esta narceina pura se transforma en
etilo-narceina, que es facilmente soluble y se convierte en
narcilo, 6 sea clorhidrato de etilo-narceina, muy soluble,
cristalizable y bastante barata.

Esta sal tiene unatoxicidad tan débil, que se necesitarian
de 6 & 8 gramos para matar 4 un hombre de 60 kilogramos.

A dosis terapéuticas, el narcilo provoca, sobre todo, len-
titud respiratoria, y por razon de este rebajamiento de la ex-
citabilidad del pneumogaéstrico, en toda su extensién, es un
sedante maravilloso de la tos, conforme han dicho Pouchet
y Chevalier; los cuales afiaden que no se le debe considerar
como un hipno-anestésico, sino como un hipnaético.

La tos se calma visiblemente desde las primeras dosis y
sin el menor trastorno de las restantes funciones; podiendo
variar dichas dosis desde 6 4 10 centigramos al dia y soste-
nerse sin inconveniente alguno durante largo tiempo.

En todas las enfermedades en que ha sido administrado
el narcilo se ha notado el hecho capital de que el apetito no
se altera y”as digestiones se operan normalmente, sin ob-
servarse nauseas ni vomitos.

La manera de administracion es en pildoras de & 2 cen.
tigramos, 0 en jarabe que contenga 2 6 3 centigramos por
cucharada de las de sopa.—CLa Bevue Internationale de la
Tuberculose.J

\4

El Dr. P. Hamonie entiende que estas vegetaciones son,
en ultimo anélisis, una hipertrofia papilar que se presenta,
sobre todo, Sn las regiones del pene mas ricas en papilas, 6
sea a! nivel de la bj se del glande y del surco balano-prepu-
cial, y que estan aisladas ¢ arracimadas y son secai 0 ha-
medas. Cuando aisladas, forman verrugas sin importancia;
pero & veces proliferan y constituyen especies de racimos 6
coliflores. Las secas apenas tienden a crecer y menos a pro-
liferar; pero las humedas son privilegio de los sujetos para-
fimosicos, en los que las secreciones balano-prostaticas son
mas abundantes, y asi los papilomas pueden hacerse origen
de germinaciones sépticas que dan motivo a flegmasias lo-
cales, sobre todo si la sifilis 6 la gonorrea intervienen.

La gran causa anatomica de esta hiperplasia es el fimo-
ais, y la vital una particular discrasia.

La fetidez, las hemorragias y el dolor suelen acompafar

a estas vegetaciones, y se presentan & veces como complica-
ciones la linfangitis del dorso del pene y los bubones.

Aun los papilomas de mayor caracter vegetante, se dis-
tinguiran siempre dei cancer por la normalidad de la muco-
sa sobre qué se asientan; salva, quiza, alguna pequefia ero-
sién superficial.

En cuanto al tratamiento, el curativo esta en la extirpa-
cion, y el profilactico en la circuncisién. —fRevue clinique
d’Andrologie et de Ginecologie.)

VII

El Dr. Denis dice que antes del descubrimiento de Kcent-
gen, no hace aun diez afios, buscar una aguja que habia pe
netrado en los tejidos vivos era un problema casi irresoluble
y que se debe comenzar el aprovechamiento de este progre-
so cientifico por la radioscopia, y no por la radiografia, en
virtud de ser la primera méas sencilla y puntual y menos
costosa que la ultima.

Lo que se hace preciso es poder determinar el rayo de luz
normal y dirigirle & voluntad para que una aguja, por ejem-
plo, pueda hallarse comprendida en su trayecto, para extraer-
la inmediatamente; lo que supone la necesidad de que ia in-
vestigacion se baga en el gabinete del médico radidlogo; has-
ta para repetir la radioscopia, si fuere preciso. La incision
serd siempre oblicua & la direccion de la aguja y cuidando
de imprimir & la parte examinada un movimiento de rota-
cién, para que los rayos luminosos la atraviesen oblicuamen
te también y quepa jucgar de la situacion de la aguja por
ellos denunciada.

Asi lo ha hecho el Dr. Denis en los tres casos de extrac-
cién de agujas por este procedimiento, que describe puntual-
mente.

La ayuda de un electro-iman puede favorecer no poco
la extraccion de estos acerados cuerpos estrafioa.—(L'Echo
Médica?.;—Manuel Sanchez y Cabeascosa.

VIH

Los resultados obtenidos por Davson uniendo el bicarbo-
nato sadico al cloruro en la solucidn psicolégica, son lo bas-
tante interesantes para ser considerados como altamente be-
neficiosos, sobre todo en los enfermos en que la debilidad
del corazén sea de gran importancia.

De sus estudios resulta que en los casos extremos de
shock, debidos a pérdidas considerables de sangre, la adi-
cién de medio & un gramo de dicha substancia & 100 c. c, de
la solucion fisioldgica de sal, da resultados satisfactorios,
mas que nada por estas razones; en primer lugar, la presion
arterial se eleva mas rapidamente y mas que cuando se em-
plea sélo la solucion fisioldgica; por consecuencia, la presion
normal puede restablecerse méas pronto. Ademas, la cantidad
de liquido inyectado para producir el efecto que se necesita,
es menor que cuando se emplea solo el cloruro de sodio; por
consiguiente, es natural que pase & la circulaciéon mas rapi-
damente que cuando se inyecta una gran cantidad, que tar-
da en absorberse bastante tiempo, y como este factor es de
gran importancia en algunos casos, de aqui su utilidad.

Dawson menciona en su trabajo una circunstancia que
debe ser tenida en cuenta cuando se use el bicarbonato de
s0sa, Yy esta es la sobrecarga del corazon. En algunos experi-
mentos hechos por él se demuestra lo dicho. En efecto;
inoculando en animales soluciones bastante concentradas
de bicarbonato sodico, el estimulo cardiaco producido es
grandisimo: en consecuencia, no se debe administrar esta
substancia sin antes examinar el corazon y ver si esta 6 no
contraindicada. ~ Varbla Sartorio,
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IX

La serie de trabajos publicados dentro y fuera de Ale-
mania, segan los Dres. Kiolemenoglon y Cube, de la clinica
dermatoldgica de Munich, confirman las investigaciones
primeramente practicadas por Schaudinn y Hofmann acer-
ca de la existencia de los espirochetos en los productos
morbosos de la sifilis. Se trata, segdn dichos autores, dedos
clases distintas de espirochetos: el espirocheto refringente,
que es el mas grueso, mas facilmente coloreable y cuya pre-
sencia estd demostrada también en los productos no sifiliti-
cos (como en la balanitis), y el espirocheto pallida, que se
distingue por sus circunvoluciones grandes y medianas, y
gue solamente se ha encontrado, hasta la fecha, en los in-
dividuos sifiliticos.

Kiolemenoglon y Cube han encontrado, en una serie de
productos sifiliticos, infinidad de formas de tirabuzén que
median de 64& 12 metros de longitud, con 4 & 10 torsiones cla-
ramente pronunciadas y con sus extremos terminados en
pupita, caracteres que corrresponden & fas formas descritas
por Schaudinn.

Las repetidas y minuciosas investigaciones de los auto-
res Ultimamente mencionados demuestran la presencia del
espirocheto pallida en las afecciones siguientes:

10 En una serle de productos sifiliticos.

20 En la secrecion del balano de un enfermo de fimosis
inflamada.

3.0 En el pus de un absceso gonorreico de las glandulas
de Bartolino.

4® En la balanitis simple.

6.0 En el pus de abscesos escrofulosos.

6.0 En los detritus de un carcinoma supurado.

Obtuvieron resultado negativo en la gonorrea aguda, en
la sangre de enfermos sifiliticos, en el acné vulgar, en el
impétigo y en los esputos de los tuberculosos.

Han encontrado también ejemplares caracteristicos del
®epirocheto pallida en productos no sifiliticos.

En las afecciones antes mencionadas han reconocido
también la existencia del espirocheto refringente en nume-
ro considerable, al propio tiempo que el pallida.

Ademas, dan cuenta de haber descubierto muchas veces
en los mismos casos numerosas formas atipicas de espiro-
0 etOB, con caracteres distintos a los de. las dos clases enun-
ciadas anteriormente. Pero habia otros por cuyos caracteres
era dificil, & menudo imposible, de distinguir de los ante-
riores.

El caracter saprofitico de los espirochetos no esta en
modo alguno demostrado.

A pesar de todas estas investigaciones, todavia no se
pueden distinguir, por los caracteres de estos microorganis-
mos, los productos sifilicos de los no sifilicos.—(lifrtncAener
Medizinische Vockenschrift).

X
El Dr. Konig, gran partidario del tratamiento de las
racturas & lo Rerdenheuer, cree, sin embargo, que, por lo
lue respecta & la mejor consolidacién de las mismas, no
~ventaja & los antiguos métodos. En algunos casos puede,

obstante, lograrse la exacta consolidacion por la inter-
vencion cruenta.

cond™" A técnica concierne, basta en algunos casos
Osea obstaculos gne sb oponen a la separacion
coaa 1 g® 06" bay que vaciar el foco de
piiest ~ ®¥8uineos, trozos musculares y esquirlas éseas,
para T elementos despiertan la reaccion necesaria

~acturas. .Mejor serd proponer la in-
ecion cruenta en la segunda semana, cuando el proceso

de curacion ha comenzado, y no es de temer un retardo en
la consolidacion después de la operacion. En la mayor parte
de los casos no basta con la reduccion, sino que hay que
ayudar ésta mediante la sutura: para efectuar ésta, el hilo
metéalico es el mejor; Konig emplea, ademas, una clavija de
marfil 6 de la diéfisis de un hueso, embutida eu la cavidad
medular. El tratamiento que sigue & la sutura es muy im-
portante.

Respecto & las indicaciones especiales del tratamiento
cruento, rara vez dan ocasion para ello las fracturas de las
diafisis, como no sean las fracturas aisladas de uno de los
huesos del antebrazo 6 del fémur. Mucho mas frecuente-
mente 86 presentan estas indicaciones en las fracturas de las
extremidades articulares, las cuales provocan trastornos en
las articulaciones, mucho méas importantes que en las de las
diafisis. Los puntos que mejor se prestan para la sutura son:
las extremidades fracturadas superior é inferior del himero,
las fracturas de las tuberosidades mayor y menor y cuello
anatémico, las del epicondilo interno y las del condilo del
mismo hueso que se acompafian de esguince Yy trastornos
tales que bacan esperar perturbaciones de la funcion articu-
lar. También es caso de intervencion la luxacion del humero
con fractura del cuello quirurgico, como igualmente aquellas
fracturas articulares en las que los fragmentos permanecen
dislocados dentro de la cavidad articular. También es parti-
dario el autor de la sutura en las fracturas de la rétulay el
olecranon.

Lo mas importante es el tratamiento de las fracturas del
cuello del fémur. Las que tienen lugar en la linea media del
cuello, que son de prondstico tan desfavorable, las trata el
autor por la sutura precoz (d68pués de ocho dias). Konig
pone al descubierto el cuello del fémur mediante el corte
anterior de reseccion y une el fragmento a favor de la sutura
y sobre ésta coloca la parte de la cdpsula rasgada después
de suturada.—CArcAitl./iir Klinische Navabeo
Canovas.

Variedades.

LA HIDROTERAPIA DEL ABATE KNEIPP

A mi dsiiDyiilo aigo § conipaiiero D. José Soler y Pinto.

Tiempo ha que me propuse decir cuatro palabras respecto
del asunto cuyo epigrafe va al frente de este insustancial
escrito; y debiera enmudecer acerca del preinserto tema, por
ser asaz atrevimiento mio agregar una palabra mas después
de la muy autorizada del sabio catedratico de la Facultad de
Medicina de Zaragoza, Sr. Royo Vilanova, quien tiene pu-
blicado un folleto, segin he podido ver en un indice biblio-
gréafico, cuyo titulo es EI cura, la cura y locura dtl abate
Kneipp.

No obstante, y & sabiendas que ha de resultar muy péa-
lido y deslavazado cuanto yo pudiera decir, alld van unas
ligeras pinceladas, que, por lo mismo que han de revelar la
inhabilidad del que escribe, las someto de buen grado & la
indulgencia del lector benévolo.

Algo be leido del método hidroterapico de Kneipp, cuyos
resultados, segun el sacerdote tudesco, han sido inmejora-
bles. Merecedora es de estadio, y de alguna reflexion, su
hidroterapia, maxime si se toma en cuenta el criterio gne
la informa, la base etiolégicopafogénica, mas claro, las cau-
sas que, segun él, son las unicas responsables de la produc-
cion de las enfermedades, es & saber: desorden de la circulacion
de la sangre] alteracion de éstapor lapresencia en ella de ele-



488- EL SIGLO MEDICO

tnentoa extrafios y nocivos. Simplificando: curso anormal y co-
rrupcion de la sangre.

No es posible generalizar mas ante el deseo de unificar,
si asi puede decirse, las causas de las enfermedades, de re-
ducirlas, aspiracion secular de los que al estudio de la Me-
dicina han venido dedicandose. jArduo y vano empefio, su-
perior a las fuerzas humanas!

¢Cabe, en tesis general, la proposicion sentada por el
abate Kneipp? Puede admitirse: pero, si descendemos de
lo general & lo particular, en orden al éxito terapéutico que
aquel se propone, diré que no. Analicemos brevisimamente,

1.0 Desorden de la circulacion de la sangre,—En los tér-
minos generales en que plantea la cuestion, esto es, desor-
den circulatorio, nada prejuzga, nada dice & la inteligencia.
Como tal desorden, resulta ser un efecto de otra causa, dando
lugar & enfermedad y hasta a la misma muerte. Mas de todo
esto, ¢qué deduccidn practica y positiva sacamos con rela-
cion & los mil casos jqué digo mil! & los innimeros casos,
tan distintos y tan variados, que con tanta frecuencia se
presentan & la consideracién del médico, y, por lo mismo
que son tan diversos, necesitan, & su vez, que se les aplique
un criterio terapéutico diverso también, en conformidad con
la entidad morbosa que cada uno representa, @, si queremos
concretar, en conformidad con la clase de desorden circula-
torio de qué nos habla el aleméan Kneipp? Por consiguiente,
su tratamiento hidroterapico (abluciones, afusiones, bafios,
bafios de vapor, compresas, fajamientos, etc.), ¢podra al-
canzar el desideratum en todos aquellos casos que implican
desorden de la circulaciO7i, cualquiera sea la naturaleza de
éste? Entiendo que no.

2.0 Alteracion 6 corrupcion de la sangre por lapresencia
en ella de elementos extrafios y nocivos. — Este segundo tér-
mino de la proposicidon es tan general como el primero,
Siendo infinito y distinto en su esencia el numero de los
agentes nocivos, se hace mucha violencia el entendimiento al
admitir que pueda verificarse su eliminacion mediante la
aplicacion del agua al exterior, en las diversas formas que
aconseja el sacerdote hidrdopata. Y, al efecto, ¢;qué diremos
de las enfermedades constitucionales, congénitas, aborigene,
denominadas linfatismo, escrofula y tuberculosis; reuma-
tismo y gota; kerpetismo, cancerimo, etc., que acusan, res-
pectivamente, un vicio humoral, y que tan radical y funda-
mentalmente alteran el organismo, oponiéndose & la mayor
cohesién molecular organica, & la méas perfecta trabazén de
los tejidos y, por consiguiente, & la debida resistencia 6
vigor de la economia, llegando hasta el extremo de aniqui-
larla? Tales principios morbificos, a quien Illamaremos, con
Kneipp, elementos extrafios y nocivos, ¢podran ser disueitos
y eliminados segun quiere el abate aleman? [Pluguiera al
cielo que asi fuese!

El sistema & que aludo, casos hay en que de alguna ma-
nera se acomoda & la razén; los méas, al empirismo, del que
debe huir el médico & todo trance.

Es de advertir que el mal de que adolecen la mayor parte
de los sistemas, consiste en que sus autores aspiran a con-
vertirlos en verdaderos Proteos, y esto no es asequible con
respecto a la curacién de las multiples enfermedades. En la
practica médica, como en otros muchos empefios de la vida
intelectual, nos vemos obligados & ser eclécticos. Brown,
Broussais y otros que no cito... ;& qué obedecian en sus siste-
mas? A la creencia en la unidad etioldgica, y & esta subordi-
naban en primer término los diversos estados patoldgicos.
Brown admitia la incitabilidad, Broussais la irritacion, y a
la disminucion de ésta, muy rara, segun él, calificaba de
atonia, debilidad 6 adinamia. Pero... no divaguemos.

No obstante las consideraciones anteriores, sugeridas

por el vehemente anhelo de invalidar esa firme creencia en
que aun abunda cierta y determinada clase de personas,
aparentemente sensatas € instruidas, respecto de la hidrote-
rapia de Kneipp, digno es de loa el pensamiento del sacer-
dote tudesco, en tanto en cuanto implica un buen deseo, un
caritativo propésito en bien de la humanidad.

Si algun médico, estimulado por el acicate de la curiosi-
dad, quisiera someter dicho sistema a la piedra de toque de
la practica, hagalo con la debida prudencia, con muy pre-
meditado estudio, con verdadero espiritu refiexivo, anotando
después los resultados,

Lo que no deja de ser aceptable, en la obra del abate, es
el capitulo relativo & los <Medios de endurecerse», teniendo-
en cuenta, como muy oportunamente advierte, antes de po-
nerlo en préactica, «la edad y condicion de las personas».
Asimismo, es admisible el nimero y clase de plantas medi-
cinales que sefiala en su Farmacia casa-a.

No digo mas. Me prometi hablar muy someramente
acerca de la hidroterapia de Kneipp, y lo he cumplido.

Bonifacio RAMIREZ MORENO.
Gallegatilos de Oampo .(Ledn),

Consultorio.

PREGUNTAS

1.258. Los que llevamos mas de seis afios de ejercicio
profesional desde la fecha en que se nos expidid el titulo de
licenciado, ¢tenemos por estf condicion entrada en el Cuer-
po de médicos titulares? Hago la pregunta por haber leido
repetidas veces que estaba pendiente de aprobacién el afia-
dir esta 7.~ condicion a las seis indicadas en el art. 91 de la
Instruccion general de Sanidad, y por haber leido enE 1 Si-
glo Médico que no habiéndose presentado & las Cortes el
proyecto de Administracién municipal en el que se afiadia
esta condicidn, se ‘gestionarla su resolucion por un Real de-
creto. ¢Se ha publicado éste? De no haberse publicado, ¢po-
demos confiar en que el asunto se resuelva pronto? En una
palabra, ¢qué impresion tiene usted sobre esto?

1,2609. A los efectos del Montepio, ¢como se define, plazas
vacantes y plazas servidas interinamente? A mi juicio se en-
tiende por plaza vacante la que, pudiendo sostener médico, se
encuentra servida por medicos de los pueblos inmediatos, y
por plaza interina, aquella en que, teniendo el médico su do-
micilio y residencia habitual en el pueblo, no retne condi-
ciones para pertenecer al Cuerpo de medicos titulares, segin
el vigente Reglamento organico. Si esto es lo cierto, muy
bien, como no podia menos de esperarse de nuestra Junta
de Patronato. Se dan casos en muchos dietiitos, donde por
estar las poblaciones cercanas hay médicos que sirven dos
y hasta tres plazas de titulares con dotacion de 999 pesetas
y sus igualas, todo esto con la aquiescencia de los Ayunta-
mientos, faltando abiertamente & la Ley al no anunciar las
vacantes y perjudicando a pobres compafieros que andan a
caza de titulares y las encuentran detentadas por algunos
médicos y alcaldes. Asi que la determinacion del Patronato
merece calurosos placemes, pues coloca las cosas en su ver-
dadero y justo terreno. Las vacantes, é cubrirlas en forma, 6
que rindan el sueldo total & la caja del Montepio, y las pla-
zas interinas, que los que las desempefian se coloquen a la
mayor brevedad en legales condiciones, 6 que ingresen el
50 por 100 del total sueldo en el fondo del Montepio. Esta y
no otra es la manera de que no valgan afiagazas de ciertos
comparfieros, ni de Licurgos de aldea.

1.260. Como quiera que no se puede cobrar dos sueldos,
segun la ley, por el mismo concepto, los facultativos que
sirven dos plazas de medicos titulares son responsables de
la restitucion de uno de ellos & las arcas municipales, 6 0 los
alcaldes, como ordenadores de pago y a sabiendas de lo legis-
lado, debe exigirseles responsabilidad para que reintegren a
los fondos municipales lo indebidamente pagado, pues
origind grave perjuicio & tercero con menoscabo de lo legis-
lado en materias sanitarias.

ti
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1.261. Pueblos hay de 6A categoria en la actualidad do-
tados con 999 pesetas; por la nueva clasificacion se dotaran
con 750 pesetas. Como quiera que en estos pueblos las igua-
las son escasas y miserables para que el médico pueda vivir
con mediana holgura, anuncian la vacante afiadiendo & la
dotacién como gratificacion un tanto aparte paracasay lefia,
ya para sostén de caballeria si hay que visitar aldeas. ¢(Es
esto valido y duradero, 6 pueden en el tiempo que quieran
anular la gratificacion?—X.

RESPUESTAS

1.268. Hoy por hoy el art fil de la Instruccidn general de
Sanidad no sefiala sino seis condiciones en virtud de las cua-
les 86 puede ingresar sin oposicion en el Cuerpo de titulares.
La Junta de Patronato pidié que se agregara & estas seis
condiciones una 7.3, y, como dijimos hace tiempo, ministro
ha habido que ha estado a punto de firmarel Decreto conce-
diéndola. Circunstancias que desconocemos detuvieron la
mano del ministro y llegamos & dudar que se conceda, no
habiéndolo hecho como era natural antes de la convocatoria
a oposiciones. No obstante, sabemos que la Junta de Patro-
nato insistira cerca del nuevo Ministro de la Gobernacion.
1.269,1.260 y 1.261. Con mucho de lo que en estas pre-
guntas se dice estamos completamente conformes; pero res-
Becto a algunos puntos de ellas, convendra esperar a que ha-

le 6 diga lo que J)lensa la Junta de Patronato 6 ' ~

e

sion permanente del Montepio,

Gaceta de la salud publica.

Estado sanitario de Madrid.

Altura barométrica maxima, 709,46; minima, 704,38; tem-
peratura maxima, 40"0; minima, 1604; vientos dominantes,
NE. y E.

Pocas variaciones han sufrido en esta semana las enfer-
medades dominantes en la Corte. Como en la anterior, han
sido frecuentes los colicos intestinales y hepaticos, las infec-
ciones intestinales, los reumatismos y neuralgias a frigore
y las anginas faringeas y tonsilares. También se han dado
casos de pleuresias y de accesos febriles intermitentes de
forma paludica. De congestiones viscerales se han observado
igualmente algunos casos.

En los nifios la patologia dominante la constituyen el
sarampion, la coqueluche y las enterocolitis.

Croédnicas

Con este nimero regalamos & nuestros suscriptores fa pesar

oe tos crecidos gastos que esto supone) el pliego 6,0 de la Clasi-

cacion de partidos medicos, pliego que comprende la conclu-

sion de los de la provincia de Ledn, todos los de Alicante, Teruel
y parte de los de Almeria.

Hasta lafecha van publicadas seis provincias mas, que in-

viremos en pliegos sucesivos, que, como los anteriores, reparti-
remos gratis & nuestros suscriptores.

. enhorabuena.—EIl Ayuntamiento de Reocin (Santan-
Ct'A declarar hijo preclaro al Dr. D. Eugenio
m lér*z y dar su nombre &la plaza del pueblo que hoy se
‘lama Puente de San Miguel. m r

. lelicitamos cordialmente al eminente ginec6logo por dis-
tincion tan merecida.

« Beneficencia.—Se ha concedido la Cruz de Bene-
A estudioso y joven medico D. José Bauzd, quien
Hoi tifus exantematico en las clinicas

-I"-Rafael Vallefy Aldabalde, quien también estuvo
| grave de dicha enfermedad.

©licitamos al Sr. Bauza por distincion tan honrosa.

Del i8 al 23 de Septiembre préximo se
titvn en Bruaelas el primer Congreso de ia Sociedad in-

cutiM*™M e iNrugia. En la orden del dia figuran para dis-
iIAln  ®8*Nentes temas; .0 Importancia de ia investigacion
tatica 2® Tratamiento de la hipertrofiapros-
cerftBii. yuirdrgicas en las afecciones no can-

lar ) 4.» Tratamiento de la tuberculosis articu-
J 'matewtenfo de la peritonitis. Y Qo Diagndstico de las
N'mJtrmedades quh-argicas de los rifiones.

Congreso internacional de las «Gotas de leche».—El Pri-
mer Congreso internacional de las Gotas de leche se reunira en
Paria el 20 de Octubre proximo para discutir varios temas
referentes a la leche frescay & la esterilizada, a los diversos
modos de esterilizarla, al escorbuto infantil, al raquitismo,
etcétera, etc.

De este Congreso son presidentes los doctores Varioty
Dufour y entre los vicepresidentes figura el 8r. Ulecia.

La cuota es de 20 francos y el tesorero es el Dr. Paul Ro-
ger, 39, rué de Berry, Paris.

Nombramiento acertado,—La Comision permanente de la
Junta provincial de Sanidad, presidida por el gobernador, ha
acordado proponer para el cargo de subdelegado de Farmacia
interino del distrito de la Latina, al muy reputado profesor
D. Alvaro del Busto, & quien felicitamos por distincion tan
merecida y no solicitada.

Nueva Junta.—La Junta de Gobierno del Colegio oficial de
médicos de Guiplzcoa, ha quedado constituida en la forma
siguiente:

Presidente, D. Ramon Castafieda Otermin; vocal 1.0, don
Joaquin Carrion Garagarza; id. 2."*, D. Patricio Ganzarain
Mdgica; id. 3.°, D. Venancio Ugalde Otaegui; id. 4®, D. Ci-
riaco Aguirre Alberdi; id. 5® D. José Maria ArrillagaAreiza-
ga; contador, D. Manuel Pérez Icazategui; tesorero, D. Manuel
Bago Aguirre; secretario, D. Alfredo Oamio Lopez.

Defuncion.—Con gran sentimiento participamos & nues-
tros lectores la defuncién, ocurrida en el balneario de Cesto-
na. de la esposa del médico-director del mismo, ilustrado
Dr. D. Aurelio Enriquez, & quien, como & su distinguido hijo
politico Dr. p. Sixto Botella y Donoso Cortés, acompafiamos
gndel sentimiento que les ha producido tan irreparable pér-

ida,

Prohibicion plausible.—Por Real orden de 3 de Junio an-
terior, se prohibe, de acuerdo con lo informado por la Real
Academia de Medicina de Madrid, la preparacion y venta
libre, realicese en grande & pequefia escala, de todas las
substancias alimenticias que contengan materias extrafias,
y mas principalmente si éstas pueden promover acciones
terapéuticas.

Tomen nota gobernadores, alcaldes, inspectores de Sani-
dad y subdelegados.

Méas médicos gobernadores.—Segun leemos en el Boletin
del Colegio de Médicos de Guipuzcoa, el gobernador de Vizca-
ya, Sr. Echanove, es también médico, y de él puede esperarse
mucho en beneficio de la salud puablica.

Igualmente hemos sabido con regocijo que el gobernador
de Teruel es un distinguido farmaceutico, D. Ramon de la
Higuera.

Nuestra felicitacion a ambos y & la clase médica.

Autoclave.—Con el anagrama del Dr. Oesaldo escribe en
el Madrid Medico un ilustrado compariero las siguientes jui-
ciosas refiexiones:

tUnos le llaman autoclave, porque asi lo escriben los fran-
ceses, ingleses, alemanes é italianos, y esto no es razén su-
ficiente, porque, de admitirla, nos expondriamos en otras
palabras @ cometer galicismos y barbariamos; otros le inti-
tulan autoclavo, porque, como es un aparato, dicen, debe
pronunciarse y e«cribir-e en género masculino. jDonosa ocu-
rrencia! Y no falta quien le bautiza con el nombre altiso-
nante de autoclava, porque se trata de una estufa.

Parece que el verdadero nombre es autoclave; veamos
porqué. La etimologia de esta palabra es muy sencilla: awfo-
clave proviene del adjetivo griego autos, que significa el mismo
(en ablativo), y clave, del latin clavis (llave). Luego, etimolé-
gicamente considerada esta palabra, significa llave automa-
tica, y como el aparato se cierra por si mismo al evaporarse
el agua, no cabe dudar que asi debe llamarse. Ademas es
regia general de la fonética castellana el cambio en la de-
sinencia ave del avis latino. Ejemplos: de gravis, grave; de
suavis, suave; de navis, nave; y de clavis, clave. '

Si los antiguos romanos hubieran conocido este aparato,
en sus descripciones, con toda seguridad, le denominarian
autoclaois (en nominativo), y hoy, al traducir nosotros la

alabra, rotundamente escribiriamos autoclave, basados en
a regla general antedicha, sin tener en cuenta para nada el
que asi se escribe en otros idiomas.

¢Por qué razén se ha de decir autoclavof Aunque la pa-
labra es hibrida, & cualquiera que la oye se le ocurre al mo-
mento la idea de un clavo automatico ¢(Es acaso ésta su
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verdadera aignificacion? (Es que e) aparato se cierra por si
mismo, mediante un clavo?

Menos defensa tiene la desinencia 6 terminacion ava; y
por analogia con la hibrida anterior palabra, pudiera creerse
que la tal autoclava era una especie de garrote mecanico que
por si mismo se aplicaba a las costillas de los pacientes;
porque clava es el nombre arcaico de la maza 6 porra inmor-
talizada por Hércules en aquellos trabajos suyos que le die-
ron renombre en la epopeya.»

Obras recibidas.-—En estos tltimos dias hemos recibido
las siguientes obras:

Discursos leidos en la Real Academia de Medicina y Ciru-
giade Valenciapara la recepcién publica del Dr. D. Francisco
Torrens y Roig: versd tan importante discurso sobre el Estudié
quimicofarmacologico delfenol y de sus derivados de uso me-
dicinal clasificados segun las reacciones quimicas que lospro-
ducen. De la contestacidn estuvo encargado el Dr, D. Fran-
cisco Caatell Mi»"alleB.

—Lésions de la bouche de diagnostic incertain, por el doc-
tor D. Ramdn de la Sota y Lastra.

— Corps étrangers du gosier, por el mismo autor.

—L'intervention chirurgicale est-elle indiquée aun point dx
vue médical et social dans toutes sortee de cancere du laryne
et dans toutes les phases ouperiodesf, por el mismo autor.

—Estatutos y Reglamentos de la Asociacion antituberculosa
espanola (Junta central), aprobados por el gobernador civil
de la provincia de Madrid.

—Resumen de los trabajos realizados por la Junta técnica
de Salubridad é Higiene durante el afio 1904, por el vocal
secretario Dr. Montaldo.

—Bacteriologia y anatomia patoldgica de la vacuna, por el
Dr. D Arturo Balaguer.

—&uia del médico titular (Contestacion a las preguntas del
programa para las oposiciones de médicos titulares), por el
Dr. D. Gerardo Clavero del Valle. Cuadernos 3.0, 4®y 6.0. Pre-
cio de cada cuaderno, 1 peseta. Los pedidos al autor en Ber-
langa de Duero (Soria),

— Balneario de Guitiriz, Memoria de sus aguas sulfurado-
florurado sédicas, por su médico director Dr. D, Wenceslao
Fernandez de la Vega.

—Aguas y balneario de Cestona. Estudio clinico terapéu-
tico y analisis quimigico y microgréfico, por el Dr. D. Aure-
lio Enriquez, médico director, y el Dr. D. Eugenio Mufioz
Ramos, director del Laboratorio quimico municipal de Va-
Iladolid.

—Opinion médica sobre el reemplazo del servicio militar,
por D. Hipolito Tobes (reimpresion del folleto publicado
en 1874).

—Index medicas hispamis (Ensayo de catalogacion de tra-
bajos originales publicados por medicos esparioles). NUmero
8." Septiembre.—Diciembre de 1904 (Colegio de Médicoe de

Geron'z\?.
—Necesidad de una Asociacion antituberculosa ebusitana,
por el ilustrado médico de Palma de Mallorca, D. Enrique
Fajarnés y Tur.

—1 es Eaux-Bonnes considérées comme station d'aUitude,

por el Dr. Marcelino Cazaux.

Conclusiones de la Junta de Defensa.—De nuestro aprecia-
ble colega La Farmacia Moderna recortamos el siguiente
suelto:

«Por la secretaria de dicha Junta, se nos envian las si-
guientes conclusiones, de las que se di6 cuenta el martes
altimo & los respectivos ministros por una comisién de la
misma:

Conclusiones presentadas al sefior ministro de la Guerra:

Primera. Que el servicio farmacéutico & los jefes y ofi-
ciales se ajuste con todo rigor & lo que preceptua el art. 7.®
de la ley de Presupuestos gerierales del Estado para 1905-906.

Segunda. Que para el pago de los medicamentos sumi-
nistrados & las familias citadas, se descuente de su haber
mensual & los jefes de las mismas el importe de aquellos.

Tercera. Que en el proyecto de ley de Presupuestos para
el proximo ejercicio de 1906, se consigne en la partida «Hos-
pitales militares» (cap. VI, art. 4®) que con la cantidad pre-
supuestada para «estancia medicinal» se subvenga al sumi-
nistro de medicamentos a jefes y oficiales del Ejercito, 6 que
se preceptle asi en el articulado del mencionado proyecto
de ley.

C%nclusiones presentadas al sefior ministro de Instruc-
cion publica:

Primera. Que conforme a lo dispuesto en el Real decreto

de 11 de Octubre de 1391, se restablezca el examen de ingre-
so en las Facultades universitarias.

Segunda. Que el citado examen de ingreso en la Facultad
de Farmacia comprenda las siguientes materias; Matemati-
i:_as, risica, Quimica, Historia Natural, Francés y Dibujo
ineal.

Tercera. Que este examen deberan hacerlo los alumnos
aspirantes al ingreso ante un tribunal formado por catedré-
ticos de la Facultad de Farmacia, designados con arreglo &
lo que determinan las disposiciones vigentes.»

El extracto de carne Liebig es de muy facil di-
gestion, alimento ligero hasta para los enfermos que no pue-
den soportar ni la carne en estado natural, ni & veces hasta
Iosdcaldos elaborados por medio de una ebullicion prolon-
gada.

SOLUCION BENEDICTO
s oneero-rosrato ge cat con CREOSOTAL

Preparacion la mas racional para curar la tuberculosis
bronquitis, catarros cromeos, infecciones gripales, enferme-
dades consuntivas, inapetencia, debilidad general, postra-
cion nerviosa, neurastenia, impotencia, enfermedades men-
tales, caries, raquitismo, eacrofulismo, etc. Fraaco, 9,50
R/Iea%er!gg. Farmacia del Dr. Benedicto, San Bernardo. 41.

GrageaS Lope RUpéreZ- podofilino. Son la mejor

preparacion, mas grata y de resultados mas prontos y posi-
tivos en el tratamiento de las fiebres paltdicas rebeldes en
la anemia, debilidad, inapetencia y en las convalecencias
largas. Venta en todas las farmacias.

Notable rebaja a nuestros suscriptores.—
En nuestro deseo de facilitar & nuestros suscriptores obras
de reconocido mérito, & poco precio, hemos conseguido del
traductor de la Enciclopedia de Patologia Médica y Terapéu-
tica del Zieraesen ia rebaja del 25 por IOO, y aun mas, del

precio fuerte de las siguientes obras:
Precio
] & nuestros
Precio fuerte suscriptores.

Pesetas Pesetas

Tomoi.. . 14 lo
Tomo Il. . 12 9
Tomo IIl.. 16,50 12
Ma Nervioso................. \ Tomoiv.. 16 12
J Tomo V.. 16 12
f Tomo VI.. 16 12
Enfermedades del apara-) tt,
to circulatorio.. .. .) 16 12
i Tomol.. . 13 9
Tomo Il. . 12,60 9
Tomo IlI.. 13 9
Tomo V.. I 7
Enfermedades del apara-( Tomoii... 12,50 9
to urinario................. ( Tomon.. 9 e
Desordenes generales de ( Tomoi.. . 13 g
NUEFICION......ccvveeereeee ( Tomo ii. . u, n
Intoxicaciones............... IJn tomo., 18 13
I Tomol...1 4 11
Tomo II. . 14 11
Tomo III.. 16 12
Tomoiv.. 14 11

La notable Fisiologia de Foster que cuesta 16 pesetas, se
dara & los suscriptores por 10. Hay ademas cuadernos suel-
tos del Ziemssen, cuyo precio, en lugar de 2,60 pesetas,
sera de 1,60 pesetas para nuestros suscriptores.

Los pedidos, acompariados precisamente del importe, pues
de lo contrario ni se contestard & ellos ni seran servidos,
deberén hacerse & esta administracion.

mSTABLECIMIBNTO TIPOGRAFICO DE ENRIQUE TEODORO
Amparo, 102, y Ronda de Valencia, V.
VaiUitv0X70 SU
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Este Vino, con base de vino generoso de Andalucia, preparado con jugo de
GOTA carne y las corteza» més ricos de quina, en virtud de su asociacion” con el
N ARENIG.e.AS N hierro 'es un auxiliar precioso en los casos_de : Clorosis.. Anemia profuntfs,
BEUMATBSWOQ menstruaciones doiorosas, Caienturas de tas Coionias, Malaria, etc.

X02. *ue ittetoellen. Paris, y eu todas farmacias del extranjero.
% _«IDT. 118. F.ub« St-HoBort. Parts. M

®

Amenorrea, la Dismenorrea y la Metrorragla ceden rapidamente si se usan las cap-
sulas deAPIOL de JORETy HOMOLLE. Este medicamento, ] regulador de la menstruacion, no T—r
Oirece peligro alguno aun en caso de prefiez. P/RS PAnuadaO Segnin ICh,. raeSaint Uoooré tocks farmredias



VVacantes.

Bq «atft 8.«eiOD «par.M tt tod&f la. vacabtbb d. qae oficial
j3eio.am .nt.tenemo. noticia,y no hay periédico qn.de ella, dé
CA .ntaant.agn.noaottoa.Loa comprofeaorea yloa alealdea tienen
abierta cata aeceién y la de Bstapeta db pabtidos, para enantaa
Qoticiaaa.an gnatoaoa en enviarnoa.

La de farmaceutico—por dimision—de los Santos de
la Humosa (Madrid), dotada con el sueldo anual de 500
pesetas, para el suministro de medicamentos & unos bO
individuos pobres, pagados de fondos municipales, por
trimestres vencidos. La poblacién es sana, abundante en
aguas, dista de la Estacion del ferrocarril de Meco, siete
kildbmetros, y de la cabeza del E)artido (Alcala de Hena-
res), diez. Solicitudes hasta el l.o de Agosto al alcalde.

—L a de médico titular de Aragoncillo (Guadalajara),
y su anejo Torremocha del Pinar, distante cinco kiléme-
tros de buen camino; la dotacion que percibira el agra-
ciado sera 125 pesetas por la Beneficencia, pagadas por
trimestres vencidos, y 2.875 pesetas por las igualas de
ambos pueblos, que percibira el profesor de mano de este
Aynntamiento el dia 30 de Septiembre del afio venidero
de 1906, quedando ademas el agraciado exento de toda
carga vecinal; advirtiéndose que entre ambos pueblos no
Ilega su vecindario & 200 vecinos Solicitudes basta el 7
de Agosto al alcalde D. José Alguacil.

—1L a de médico titular de Lancara (Ledn), con la do-
tacion anual de 460 pesetas, satisfechas del presupuesto
municipal por trimestres vencidos, siendo cargo delagra-
ciado practicar los reconocimientos de quintas y prestar
asistencia facultativa a las familias de 40 vecinos po-
bres, pudiendo hacer igualas con 500 vecinos de este
Ayuntainiento, y con mas del de Barrios de Luna, fijan-
do su residencia en uno de los tres pueblos de este Ayun-
tamiento: Campo Lancara 6 San Pedro. Solicitudes has-
ta el 10de Agosto al alcalde D. Marcelino Alvarez.

—1_a de médico titular—por traslado—de Vergamian
(Leon), con la dotacion anual de 900 pesetas, ciue elagra-
ciado percibird por trimestres vencidos de los fondos
municipales, quedando obligado & prestar asistencia fa-
cultativa & 25 familias pobres, como asi bien & los tran-
selintes pobres que lo necesiten dentro del Municipio y
auxiliar al Ayuntamiento en las operaciones de quintas.
El agraciado fijara su residencia en la capitalidad del
Municipio, y podra celebrar contratos para la asistencia
particular con 300 familias de que consta proximamen-
te el distrito, como igualmente con algunos de los pue-
blos limitrofes. Soljcitudes basta ei 10 de Agosto al al-
caide D. Benigno Biez.

—L a de médico titular de Nardn (Corufia), habitan-
tes 7.737, dotada con el sueldo anual de 999 pesetas, pa-
gadas de los fondos municipales por la asistencia de las
familias pobres, quedando el agraciado en libertad de
concertar igualas con los vecinos pudienten. Solicitudes
hasta el 12 de Agosto al alcalde D. Rafael Bello.

—La de médico titular—por renuncia—de Hergui-
juela (Salamanca) y su agregado Cespedosa, dotada con
el haber anual de 160 pesetas, pagadas de fondos mu-
nicipales por trimestres vencidos, para la asistencia de
doce & catorce familias pobres, nifios y expositos, tran-
selntes y casos de quintas que sean necesarios practicar
ante el Ayuntamiento. Solicitudes hasta ol 14 ie Agosto
al alcalde D, Celestino Baz.

—1L_a de médico titular—por renuncia—de Nerpio (Al-
bacete), habitantes 4.633, dotada con el sueldo anual de
1.500 pesetas que le corresponden segun la clasificacion
hecha por la Junta de Gobiernoy Patronato de médicos
titulares, con fecha 25 de Marzo uliimo, que seran satis-
fechas de fondos municipales por trimestres vencidos, con
la obligacidn de asistir & 300 familias pobres, quedando
en libertad para concertar igualas con los vecinos pu-
dientes. Dicha plaza serd provista mediante concurso,
con arreglo a lo que determina el capitulo 4®del Regla-
mento organico del Cuerpo, fecha 11 de Octubre de 1904;
y los que aspiren & ella, que deberan tener las condicio-
nes que enumera el art. 91 de la Instrucciéon de Sanidad
de 12 de Enero dedicho afio, presentardn sus solicitudes
hasta el 16 de Agosto al alcalde D. Pedro Suéarez.

—La de médico titular—por dimision—de Villanueva
de Sigena (Huesca), dotada con 400 pesetas anuales, paga-

das del presupuesto municipal por trimestres vencidos,
advirtiendo que,eljagraciado podra contratar sus igualas
con los vecinos de este pueblo, el de Casteflorite y Real
Monasterio de Sigena, importantes dichas igualas en
junto sobre 2.125 pesetas, mas la titular. Solicitudes has-
ta el 14 de Agosto al alcalde D. Francisco Savilla,

—L a de médico titular—po» renuncia—de Parla (Ma-
drid), habitantes 1077, dotada con el sueldo anual de
.OOO pesetas, pagadas por mensualidades vencidas de
fondos municipales por asistencia & 65 familias pobresy
a los individuos del puesta dt la Guardia civil. El impor-
te de las igualas con los vecinos pudientes, que ascien-
den & 1\)2n pesetas, y la asistencia a partos, las cobra el
profesor por meses vencidos. Solicitudes hasta el 15 de
Agobto al alcalde D. Hipolito Lazaro.

—L a de farmacéutico—de nueva creacion—de Val-
verde de Burguillos (Badajoz), con la dotacion de 250 pe-
setas anuales por residencia, satisfechas de los'fondos
municipales por trimestres vencidos con mas el abono de
los meaicamentos que suministre & 50 vecinos pobres,
pudiendo hacer igualas el farmacéutico con los 234 res-
tantes que existen en esta poblacion. Solicitudes hasta el
16 de Agosto al alcalde D. Emilio Carreterro.

—L a de médico titular de Vallibona (Castellén), dota-
da con el haber anual de 200 pesetas, con obligacion de
asistir gratis a 22 familias pobres y expositos, se anun-
cia en cumplimiento del art 41 del Real decretoy Regla-
mento de 11 de Octubre Gltimo por_ tiempo indefinido.
El facultativo podra contratar la asistencia con el vecin-
dario, por el cual se le daran 3.000 pesetas anuales paga-
das en dos semestres vencidos. Solicitudes hasta el 11de
Agosto al alcalde D. José Guimera,

—L a de practicante de Erandio (GuipUzcoa), habitan-
tes 1.62J), dotada con el sueldo anual de 100 pesetas. Y con
el fin de dar debido cumplimiento al art. 8.° del Re-
glamento benéfico sanitario de los pueblos de 14 de Ju-
nio de 1891, se anuncia al publico para que los aspiran-
tes que deseen desempefiar el citado servicio presenten
sus solicitudes hasta el 12 de Agosto al alcalde D. An-
drés Motagoiticoa.

Grageas de loduro Potéasico Calcinado
de RAMON A COIPEL

El mejor medio de tomar el loduro Potéasico es en
grageas; el gusto agradable de éstas evita el sabor
malo%/ persistente del loduro, y son seguros sus bue-
nos efectos, por llegar el medicamento al estomago
sin haber sufrido la menor alteracion. La calcinacion
previa del loduro evita todo accidente de las vias di-

gestivas.

Barquillo, 1, Fariaacia.— Ronda de Yallecas, L1, laboratorio
y en todas jasfarmacias de Espafia y América.

BALNEARIO DE ZUAZO (Alava).

Sociedad andénima.

Aguas sulfurac/o-sédicas-nitrogenadas.

Premiadas con cuatro medallas de oro y tres de plata.

Laa mas indicadas y especiales para el tratsmiento y
onracion de los catarros cronlcos de nariz'y garganta,
bronquitis, infartos pulmonares, tuberculosis pulmonar
en sus primeros periodos, asma, enfisema, residuos del
trancazo y demas afecciones crénicas del aparato respi-
ratorio.

Clima seco, ténico y de altura (650 nt, sobre el nivel del mar).

Instalacion hidroterapica completay perfeccionada. Gran-
des edificios, parques, lago con lanchas, luz eléctrica, capi-
Ila publica, fonda de primer orden, café, billares, galerias
cubiertas para paseo, fronton, etc , etc.

Direccion facultativa a oargp del Dr. D. Dionisio Juste
y Garcés.

Itinerario. Estacion de Zuazo (linea de Castejon « Bil-
bao) con onat-o correos diarios y telégrafo puablico.

Temporada ofioisl del 16 de Junio al 16 de Septiembre.

Se remiten catalogos gratis & quien lo solicite. Pedidos de aguas
y habitaciones al administrador del establecimiento.

Director Gerente: Pedro Vigurl, Postas, 32, VITORIA.
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Patente de invencion.—Medalla de Oro |IX Congreso Internacional de Higiene

Constituido por una ampolla de cristal soldada a la lampara_conteniendo 800 gramos de liquido inyec-
table completamente aséptico y por un tubo de goma con la aguja 6 canula de cristal y pinza para cortar la

rriente, ) ) .. ) ) NN
c0 a?s }ﬁyecmones_, tanto intersticiales como intravenosas, se practican con este aparato ,lrapldamente y
con todas las condiciones de asepsis exigidas por la ciencia, evitando todo peligro de infeccion.
Precio del aparato-envase, 12 ptas. La ampolla por separado, 6 ptas. Caja con tubo de goma, aguja y pinza, 6,50 ptas,
EL PROSPECTO DE INSTRUCCION SE REMITE GRATIS

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

ETRO

Locion antiséptica de perfume ex- El mejor microbicida conocido con-
quisito para la limpieza diaria de tra el bacilo de la CALVICIEIi
la cabeza. Un certificado del Labo- descubierto por el Doctor Sa”u-
ratorio Municipal de Madrid que raud. Curala CASPAIi laTINA]
acompafia & los frascos, prueba la PELADA, y demas enfer-
que el producto es inofensivo. medades parasitarias del cabello.

PARA EL PELO

Jarabe Nadal de Hipofosfitos y Neurostina. INSTJIUto® " acunaC |

Tonico, reconstituyente, estimulante.

30
Hipofosfitos de cal, de estricnina, de hierro, de manganeso,
de quininay de sosa, asociados & la cuasina (tonicoamargo) y ala Director: Dr. G. ARACO
neurostina (fésforo organico); eficaz parala anemia cerebral y en- Premiado con Medalla de Oro
fermedades medulares, acelera la digestion y detiene la caduci- ea la Exposicido Interaacional
dad organica. Cumple todas las indicaciones de los hipofosfitos. de Htgieoe de 1698
Preparacion esmerada, productos escogidos. De venta en las TARUTA-S
farmacias y almacenes de drogas. M edalla de plata en la Expo- Pesetas
sicion de Atenas, 1903, Por una vacunacion & domicilio
llevando la ternera o 30
Por una vacunacion a domicilio*
con tubo ocristal............... ... 10
Por una vacunacién en el Institu-
to, Valverde, 30y 32........... 8
Una ternera vacunifera............ 175
/\ Un Wials para treinta personas. . 25
AZU CAR DE C E R EZAS LANSPELL Un Wials para quince personas . . 12
DR. LANSPELL ) Untubocon linfa paradospersonas 4
PREPARADOR LDO. E. L. SIUERIZ Un cristal con linfa paraidem. . . 8
Eael purgante por excelencia para las personas delicadas de paladary para los ai- Glicerolado vacunifero (vacuna
fios. No irrita ni fatiga las vias intestinales. para ganados), un tubo para cin-
------------------------------- ES UNA GOLIOSTNA ~RW>*"* ~ ". cuenta reses."...cccceevivinsinnen. 25
Una oarterita d paquete es la dn»is para un adulto, la mitad para un adolescente y ] B L.
la CLfarta_parztse pgr? un nlnot, gn a unFas disuelto eB un cor,tadl/lal\? de agua. ( ) Nota. Seremitenaprovincias tubos,
’recio, O ntimoa en todas las Farmacias 'y broguerias. . or mayor, en cajas CriStaleS y pquUIaS, no respondiendo’
de 50 purgantes; en todos los Almacenes de Drogas y Especialidades Farmacéuticas de del enviosi no van certificados. Asimis-
txfjaae siempre la legitima M arca Uanspell (registrada) y rechacense todas las mo ee remiten terneras vacuniferas a
Imitaciones. _ puntos de lineas férreas.
ffepresentante general!, MARCELINO MESA, Puertollano {Ciudad Real) Pago adelantado, remitiendo el im-
(Muestras gratis & lo.s sefiores Médicos y Farmacéuticos.) porte del flanqueo y certificado

Calle de Valverde, 3D y 32, Madrid.



JJUNIBES I0DDRIVIOSJ J " LAROJ

JARABE LAROZE & IODURO& POTASIO c

Una cucharada de sopa del jarabe contiene / gl*. de toduro.
enteramente libre de cloruros, bromuros é iodatos.

JARABE LAROZE ¢ IODURO d SODIO

Una cucharada de sopa contiene exactamente / gr. de /oduro quimicamente puro.

JARABE LAROZE & IODURO & ESTRONCIO

Una cucharada de sopa contiene / gr. de joduro quimicamente puro, completamente libre de bario.

JARABE LAROZE de PROTO-IODURO de HIERRS pl

Una cucharada de sopa contiene exactamente 5 centigramos de Proto-loduro de Hierro.

[fldicacioDes Terapeuticas: enfermedades DE LA PIEL ¢ SIFILIS

| -A_ROZEj, S, rué dee Liona-Saint-Faul, !Paris

ROHAIS y C*, Farmacéuticos de 1* classe, ex-interno de los Hospitales de Paris.

Uialhe

8§, rué Favart, Paris | Profesor en la Facultad de Bettlcna de Paris

Elixir de pepsine :
LAB-LACTO-FERMENT :

LAPI1Z de CUPAieiNA :

Depositarlo: Riera € Hijos, 3ti, «onda 5an Pedro, Barcelona.

Dyspepsia. — Un medio siglo de éxito
Para digerir la leche en el regimen lacteo
SOLUCION de ADRENALINA  Hémostatico. Vaso-Constrictor.
SOLUCION de DIGITALINA : Enfermedades del corazon.

El mejor antiséptico ocular.

NEURALGIAS - JAQUECAS!

CATARROS cronicos de la VEJIGA y de los BRONQUIOS

CURADOS POR MEDIO DE LAS

PEEIS i Biiii k TBEMEHTIM CLEBUII

PREPARADAS POR VN PROCEDIMIENTO

APROBADO por la ACADEMIA de MEDICINA de PARIS

Eo/oltura sumameme delgada. — Disolucién inmediaia EN EL ESt5mAGO — Encada segura

Dosificacion rigorosa : 5 golas por cada perla.
DOSIS : de 4 & 12 perlas por dia

En todas las Farmacias. — Casa L. FRERE, 19, rué Jacob, PARIS.

¢

N

CQ%A%QN ALIVIO
| A £ ; . ] dICO de los
‘] Ims Emb Ocatmn-; 1 ldolores reuinit-

cos, arltcQlares y
neurdjgicos en cualquier sitio del cuerpo, supresion
dela Iﬁhgamuscular po" exceso de trabajo 6 de ejer-
cicto Tisico. F;ir. DEBONNAIHE, 20, Faub* St-Honoré,
Paris. — Envid fr'” contra pedido 2,60 frs.

laSOOETI MULALE

PUBLICITE

01, rué Oaumartin, Paris
de que es director

MR. A. LORETTE
es la encargada

EXCLUSIVAMENTE

de recibir ios ananoios extranje-
ros para nuestro periodico



INSOMNIOS - DOLORES
NERVOSISMO

f~arabec

G élineau

{Bromuro Potisioo Arseniacal
y Chioral combinados)
EL MAS POTENTE DE LOS HIPNOTICOS
edidna infalible, cuya eficacia
indiscutible ha hecho que sea

~adopteda por el cuerpo de medicina
casi entero.

Sin par en ai tratamiento de ia
TOS FBRIK i

constituyen el medicamento
Anti-epiléptico por excelencia
it
Puy superiores a los bromuros
rit* combinados ¢ asociados
(Polibromuroa)
Las Grageas de Gelineau han
sabido adquirir junto al Cuerpo de
Medicina, un lugar de predileccion
muy mericido.
Las Grageas de Gelineau iehcn tomarse

siembre & 'a mitad o alfin de la comida.

iX{JAfiSElasV E R D ADERASMPM T

A 2(i6aldia
e
de
JARABE
o las cucharadas al dia.

E tigueta verde — y

~dirmoa

i/f/i/S CONSTnUCWHW-

40. Rué
Bonaparte
PARIS

CELEBRE DEPURATIVO VEGETAL

prescrito por los Médicos en los casos de

- ENFERMEDADES ELAPIEL »
Tqg yicioifde la Sangre,Herpes, Acné,

< he

il helieu,

48\

Paris yen«d» Vat”

PISPEPTINA HEPP

109 2r«?2»™ **“®Rfisiol6gi
P ceaimieiUos del

ico natural extraido del estomago del cerdo vivo por
octor Hbpp, antiguo interno de fos Hospitales de Parls

«N Loa HO3PITAUCS8 De FRANCIA

Dispepsias
atonicas

Diarreas
crénicas

Desarreglos

. astricos
‘s Tuberculosos
8aenvian

L.

/\g‘_

Neurastenia

Gastro-Enteritis
yDiarreas

Infantiles

Sobrealimentacion
general.

Deposito Gemeral!

64, Rué Taitbout, Paris,

Py~dtnUnto de ExtraexiSn de la Dispeptina.
8* Doctoregque lo pidan alos agenten generales enEspafia.
» IBBannnnu; D VENTA"n*-<rls"/iiRUENAU FARMACIAS.

E udad.mixedema.herpetismo,papera,®€tc.

Tabletas pe Catillon

TIROIDE

Titulado, Esterilizado, bien tolerado, muy eficaz

IODO-TIROIDINE

PriOEipio iodado, mismos 0sos.
FL.Sfr.—PAIUS.3.Boal<St-Martin. aaax

a 0e<-25 de cuerpo

illITIUUaOI IEL ESTifi0 T HEU ACBHU
ASiaiv ira ai I (i il
SAINT-JEAN ie ::id T .«
PRECIEUSE Aditra™a

niC ED éC AteccUnee d«l falcado, do loi rifiooM,
ITE SinCt fiodra. COlieoi.

tes isesBiisifi sa pitMUndul» i QeatetiUfipsr dit

BIOSINE LE PERDRIEL

~ CIfCEROFOSFATO DOBLE
de CAL 7 de HIERRO efervescente.

El mas completo de los reconstituyentes
y de los lonicos dei organismo,

Serecomienda por su empleoy su gusto
agradables.

LE PERDRIEL & C”, Paris.

DEBILIDAD, ANEMIA
ENFERMEDADES de INFANCIA
son combatidas con ex/to con la

FUCOGLYCINEFDGRESSY

LE PERDRIEL & Paris.

EL DOCTOR LEVRAUD

en Saumup (Francia)i

ofrece sus Vvinos espumosos, semejantes a

los de Chnmpagne, en las condiciones mis
ventajosas.



EL GLOBULO ROJO

PODEROSO ANTIANEMICO

K SIN GLOBULOS ROJOS EN LA SANGRE LA VIDA ES IMPOSIBLE

1 Suplico a los sefiores facultativos usen mi preparacion ferruginosa EI Glébulo RojO] en cuantos casos de
N#  anemia, clorosis, flujos 3/ desarreglos menstruales se les presenten, y en aquellas enferme<la<les que reconozcan por
e

causa la degeneracion

la sangre, en la seguridad de conseguir resultados altamente satisfactorios.

n Licenciado Avelino Ruiz Capillas.

EN TODAS LAS FARMACIAS

I Por mayor: Garcia y Compafiiaj Capellanesi I, duplicadoi Madrid.

APENAS HABRA MEDICO QUE NO HAYA RECETADO EN LA MAYOR
PARTE DE LAS AFECCIONES DEL TUBO DIGESTIVO H

ELIXIR ESTOMACAL
de SAIZ DE CARLOS

Sucrédito 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-
mentar la secrecidn del jugo gastrico, auxiliar su poder diges-
tivo. aumentar la tonicidad muscular y nerviosa del eslédma>
go e intestinoi aumenta el apetito, suprime la pirosis, hipe-
racidez y vémitos, tonifica, no sdlo el aparato digestivo, sino
la economia en general, pues el enfermo come mas, digiere me-
jor,y por consiguiiente, se nutre, por lo cual es utilisimo en las
anemias que dependen de digestiones imperfectas; disminuye
y evita las fermentaciones anormales, y quita el dolor y la pe-
sadez géastrica, curando la Glcera del estémago la dilatacidn
y los catarros intestinales en nifios y adultos. Es de agradable
sabor, y completamente inofensivo, lo mismo para el enfermo
qgue para el que estd sano; puede usarse a la vez que las aguas
minero-medicinales y en sustitucion de ellas y de los licores de
mesa.

Serrano, 80, Farmaeia, U4DBID, y principales de Espafia, Gnba,
México, América del Sor, Estados Unidos 6 Inglaterra, Filipinas

PB

San Hilario de Sacalm (Gerona).

Inmejorables contra la litiasis Uricai colelitiasiSf gota™
anemiay clorosis, infartos del higadOf diabetes, pa-
ludismo y disenteria cronica”™ hidropesiai dispepsiai
gastralgia, etc., etc.

Temporada oficial: De L“ de Julio & 15 de Septiembre.

Médico-Director, DR. C. COMPAIRED, de Madrid.

Bestaurant y Fonda inmejorable a cargo de Mr. Martin. Espléndi-
da iluminacion eléctrica Correo. Teléfono. Telégrafo. Magnifica tem
peratura y agradable estancia veraniega. Eeereos diversos.

Pedido de habitaciones, detalles viaje y demas noticias, dirigirse a

Mr. Martin, RESTAURANT MARTIN, Barcelona.

La Margmmti
LiOBOBIBS

wbétiwe, omtiktryéHca, mmkt crofulota,
esbyanuitena, antmfilxtka ™ m cdU
yr*do rtetmsiituymuU.
Segun LA PERLA DE SAN CAR.
LOS, Dr. D. Rafael Marttaet Mttine,
CMi estM agsaa m obtiene

£msalud i domielilio.

ot Ubime alo ee Kkw Tendido to
I» E 2.000.000 K pargi

la elioica ee ia gran piedra de toque
lae aguae aiineralea, y ésta cuenta
mO ANOS DC USO GENERAL Y
CON GRANDES RESULTADOS,
para lae asilermedadea que expreea la
etiqueta y hoja clinica.

Depdsito central, Jardinea,
J®i btijOf derecha, y ee vende tam-
Men en todas las farmadae y drogoo-
lasa. Oe gran caudal de aguae permite

of Estoblecleleeto Se Ba-
Bee estar abierto cM 14 6e Junio al 14
ee aopuenebefe Boy

t

ANALISIS

de orinas, esputos, lechee
minerales, aguas, etc.

Laboratorio del Dr. E. Ortega,
Sucesor del Dr. Calderén

Carretas, 14, Madrid.
Fundado en 1800.

3PASTI1L.L.A.S
CLORHIDRATO DE COCAINA'Y MENTOL

Laapropi.d.d«it»r.péaticai d« estos
dos medieamsntos, las has* efieaesi an
t odas las afaeeionss da la garganta.

FARMACIA DB BOBREU FIRMANOS

MADRID t BARCELONA
PUESTA DFL801..6 T asaliT» 69

\i\
1N Cuy laAnemiali'sii Debilidad B<=
| crdfula. Inapetencia

LExijase dlejitimojarabe marca “SHUD*

UNJEO aprobado por la 17eal, T ia
e Vedicine-



CON QUINA, COCA Y NUEZ DE KOLA

VINO de OStras el o, SASTRE Y MARQUES

PREMIADO EN LA EXPOSICION DE PARIS DE 1900

El Vino de Ostras, del Dr, Sastre y Marqués, lia tenido un éxito completo
por haber respondido en sus efectos & las irdicaciones que se desprenden de su
composicién. Es ténico-reconstituyente muy aperitivo, y sus resultados en la
neurastenia, decaimiento orgénico, inapetencia, desnutricion, escrofulismo,
tuberculosis y anemia, son inmediatos y seguros.

Dr. SASTRE Y hlIAROUES, Hospital, 109, BARCELONA

ItEG ALA . r>0, 3, VAI.T.A.t>0LII™

Medalla da oro en la Exposicion de Barcelona.

Ed oasa (que provee al Ejercito y & la Aj"mada, & las Facultades de Me-
éicina y i los hospitales civiles, y cuyo productos bao umrecidu informes favo-
rables de tas Reales Academias de Madrid y Castilla la Vieja, de la Direcci6o
general de Sanidad Militar, de las cliDtcas oficiales de Valladolid, del Hospital
Militar, «te., étc.X ballarao los sefiores profesores algodones hidréfilo, bomiado,
fenicado, salicilico, iodofoérmico, almobadilias de celulosa, estopa purificada,
hila tejida inglesa, hila tejida boratada, yutee punfloado, salicilico, fenicado,
catgut de loe ndmeros 1, 2y 8, catgut al Acido cromico, caucho en |Amioa,
compreaas de algodon hieroscopico y antiséptico, crin preparada para suturas y
deaagQOa, celulosa alJ subliinadu al 3 poi | 000. gasas cloruro aierodrics, fenicada,
iodoférmica. timolieada, etc., eu pieaas de | metro de ancho por h de largo y eo
rollos da 10 centimetros de aucbo por &metros de largo, el mackintosch, la seda
pretaotora, la fenicada para ligadu.-"'s, tubos de desague, pulverliadores de aire
f vapor, oajae para car.', etc, etc Quien <ieaee conocer loa precios d« todos satos
seedastea. pida el eatAleg" Qus «a remita gratis

SANOL PIZA

las Erisipelas rordraria“ aod™

de primero y segundo quedan curadas Pnnflicinnoc
en menos dé veinticuatro horas; enlas viUlllUolUIICOy

~ A N * N i
[0S SQBINONSS e MRS ST

RESOLUTIVO
POR EXCELENCIA

Ouematluras

TnrPoHil
IU IITfCUU"

externas; . de result
&ltud ge m%—

4 y 6 reales frasco.
receta de médico se entregara gratia & loa potree en todos nuestros depositos.

Farmacia y Laboratorio del Dr. PIZA, Plaza del Pino, 6, Barcelona.

AN Excelente prepara
cion. de grao utilidad
para los convaiecieul.e.
é Indicada, poi regla ge
oeral, en todos loa caeos
de dispepols, gaetrsl
gis, anemia, catarros
gAatricob é IDteatiaale
N digestion ee efectue de manera irregular.
VIM de ~ptona.—Vino de peptona y hierro.—Chocolate de peptori

t» reptone de carne concentrada.—Peptona de leche.

Q. ORTEGA, LEON, 13. “ADRIO

A I

' j***/\*/\

® niTRATO DE UTINA

(
2, b's~

az2

Cuadros de adaptacidén alaco
rriente del alumbrado publico para Faradi-
zacion, Galvanizacion, Electrolisis, Cata-
foresis, Endoscopia y Galvanocauterio.—
M aterial completo para Radiografia,
Fluoroscopia y Electroterapia—A para-
tos y utensilios para Salas de operacio-
nes y Clinicas.—M aterial de esterili-
zacion. M Aaquinas electrostati-
cas (modelo espaficil P. E. MARTINEZ

para
RAYOS X,

Radiografia y Electroterapia, adquiridas
con preferencia & similares extranjerati por
la Facultad de Medicina, Eso ela de Minas,
Seminario y excelentisimo Ayuntamiento de
Madrid, Facultades de Medicina y Ciencias
de Salamanca y Valladolid, Institutos, Se-
minarios, Hospitales y eminencias médicas
de Mrdrid y provincias. Las maquinas y
cuadros pueden ve rse funcionar en casa de
los oonstrnotorns ALLEN E HIJO, Sal-
vador, 9, Valladolid, y en la del repre-
sentante general LUIS PARDO, San
Bernardo, 3, Madridi

Se envian catalogos y se ceden & plazos-

Nota importante.—Con dibujo Osobre,
modelo se construyen toda clase de aparatos.

JIM KKO

GRANULAR EFERVESCENTE =

Para laa enfermedadea de la orina, arenillaa, odlonloa V¥ exioalea,
atagnea de renmatiamo j gota, eto., eto,

FinaciJ del Ulolie lei Dr. Jiieno .-Pliiza Real. 1. Barcelfina.



FOSFATO-GLICERATO

JAi$oonsUtuyentB gmerat.

Depresion DE CAL PURO
del Systema neroioso, ;
Neurasthenla, " E P T U ]
Exceso de trabajo.
Debilitad general. V‘ ‘LTHT
Anemia,
flaqultismo, . .
, ) . Fostaturada, Capsniinas con envoltorio degluten,
S\HE- Ht- ‘ DEPOSITO GENERAL Jaquecas. se disuelvenen el Intestino. No cansan
CHASSAING 'y C', Paris, 6. aveniie Yictaria. el ESTOMAGO. Ni eructos, ni mal olor.
O XJK.A ;
Jiinleo aprobado por I»EQferineda(iesd«i»Yias urinarias
lia. ACADEMIA do
Im EOICINA doPARIS
4 causadesnjiursza ydesapoderosa actividad paracnrarAn”ém ia, CloroaiB, GONORREAS, FLUIJOS,
Pobrezadelaaa.ngre.~~ i medidapordia. ~ Enri6gratis deltotleto. Parla. 14,r.Betux>Artt CISTITIS,
URETRITIS CRbNICAS,
FOSPATURIA, etc
Penetrapor osmosisenlascapas profundas
CAPSULAS DESTRUYENDO el GONOCOCO.
) et CLORHtDRQ-FOSFATO de CAL CREOSOTADO PARIS, 13,HueVavin.yiotfas las Farmacias.
%/Ia bien tloleroda. eltaI atoluclgg %%rm}a"edoou Ig.(v(liarga duraeloa deg
ratamigolo y ea completameoja @hs ) Q) cmwml
Para theneryreeultsdgs dnraderos. Efecto% buenos | rdoidos sobre j
as vias dloestlras, el estado general y las If-*-" "' !
lassTUBERCULOSIS, poloeRO.I?ad
. Nt ©
irrad 00000000000
9bu, h, PIMS y pntigiiii'>» lirm«' d>EiMfla t Amarica.
AMPOLLAS BOISSY
A N T I S E P S I A I:ELE M U G O SA S para Inhalaolonei Una doslaportmpolla
Ron per las dos puntas de la Ampolla, reeoper
u O m .m k E§ %S O N N I E R el liquido en un pafiuelo, y hacerlo respirar al enfermo.
[5)e3|szectante, Aficrobicido, Cicatrizante A
o NI TOXICA, NI CAUSTICA, NI IRRITANTE
soformetfades i los ICH, e a8 OIS, tie fa H im . tela Lam GE Ampollas oissy
tie las Vias Urinanas, Ginecolcgia, Olearas, Quemaiiuras, Heridas.
La BORICINA se ermpleaen Polvo 6 en Soluclom C(]]
Depo6sito al por mator en Espl sa : SIiREDO RIERA é HIJOS, BARCELOUA. Alivio inmediato y

curacion camplela del
o Ampollas Boissy
R g e oo n NITRITO AMILO

4l Grad. Alivio inmediato y curacién completa

Titulado e. ANGINAS/HPECHO

ssgun el .
pLOCGEd'Cma'lelgtO SINCOPE, MAREO YEPILEPSIA
(Sit.hm'*.1 Tibr.IC3)

4 razon de un :
tercero de milgram o Ampollas Boissyc. eter
e e A ATAQUES CE NERVIOS, SINCOPES, ETC.

Todas estas Am) ' s se conscivan inJefinidamente

Tres cucharadas soperas 0 la dosis aun en los paises calidos

normal en 2i horas, contienen por consi-
giiienteun miligraiTio df Digitalina cristalizada.

UuelODUROde SOD IO

CEBOISSY :

T I N T U R A C O C H E U X ) Potencia depnraliva contra Sifilis, Escrofulas,
- a la 71 ola, Reum atlHinu Gota, Asma, Anginas de Pecho, etc.

Exito en los Hospitales desde 1840 y el Mal de Piedra. Deposilo en paris : 2, Plaza Vendome.

En todas las farmacias.—Al por mayor Tavernier * Aguettant. Lyon (Francia).
©0©O0000b0obobodOoOo

A
METRITIS "SALPINOITIS "SOBREPARTOS. g

PER|-UTER|NAS PER|-UTER|NAS N
Sf ENVIAN MUESTRAS Doctor LEQBOS
FRANCO LE PORTES LAUREADO DE LOS HOSPITALES DE PARIS SE ENVIAN MUESTRAS
1, Place de la Républigae, PARIS i<en todas las Farmacias. FRANCO DE PORTES
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