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Boletín de la semana.

El programa del Gobierno. —  Padrón sanitario de las 
casas.— Cruz de Beneficencia.

El Gobierno de S. M., adelantándose al Meusa- 
e que en nuevas Cortes es costumbre poner en 
labios del Soberano, y aunque la fecha déla apertu­
ra de éstas se ha fijado para un plazo próximo, el 
11 de Octubre, ha tenido no sabemos si el buen ó 
el mal acuerdo de lanzar su programa desde la Qa- 
ceta en forma de Real orden, programa que ha sido 
ya á estas horas muy discutido y zarandeado por la 
Prensa política. Nosotros, sin frío ni calor por estas 
cosas, que entretienen á los incautos con escaso ó 
nulo resultado para la nación, debemos, sí, buscar 
en el programa algo que sea como remota esperan-

F o lle t ín .

aumento de la mortalidad de nueva YORK EN 1904
hay  a c t u a l m e n t e  en  e s t a  c i u d a d  u n a  g r a n  e p i d e m i a  

DE m e n i n g i t i s  CEREBRO-ESPINAL.
EL  R E F I N A M I E N T O  DE  UN S A R C A S M O  ( l )

(de nubbtro c o r r espo n sa l  e s p e c ia l  e n  n u ev a  t o b e )

N utva  Y o rk , 10 de M ayo  de 1905,

La salad de los habitantes de la ciudad de Nueva York, 
durante el pasada afio de 1904, ha sido poco satisfactoria. 
^ número de defunciones habidas ese año llegó á la cifra 
® 77.985 (con cuyos difuntos podría form arse una ciudad 
M ante populosa de cadáveres), que es un aum ento de 
•121 defunciones sobre las que hubo en 1903, y 9.403 más 

® término medio de las que ocurrieron durante los cinco 
afios precedentes.

Sin duda ha contribuido á dicho aum ento de defunciones 
® incremento de la población, que ha sido verdaderam ente 
?*traordinario. Puede asegurarse que esta ciudad cuenta 
fn j 300.000 personas de las que tenía en 1900, que

cuando se formó el último censo, en el que se le acredita 
1 nn total de 3.437.202 habitantes. A consecuencia de este

Siglo 1*® correspondencias an terio res pnb lioadas en Er-
G6 18 Marzo, 17 y  24 Jun io , y  15 J a l io  de 1905.

za de que nuestros gobernantes están decididos á 
hacer poco ó mucho en beneficio de la salud públi­
ca, tan necesitada en España de grandes reformas, 
si no ha de verse condenada para siempre á figurar 
entre las que dan mayor tanto por ciento á la mor­
talidad, con gran detrimento de los intereses nacio­
nales. Y aunque hemos tenido cuanta paciencia se 
necesita para leer de cabo á rabo la susodicha Real 
'orden, nada en ella hemos encontrado que á los in­
tereses sanitarios se refiera. Véase si no lo que se 
dice al final y como resumen del programa del Go­
bierno:

Tales Borf nuestros propósitos, y expuesto queda con la 
claridad debida nuestro program a. E n  él se inspirará V. 8 . en 
toda ocasión, y al juicio público lo somete el Gobierno. Muy 
vasto habrá de parecerle, sin duda, y necesitado de largo 
período para su realización; por eso el Gobierno entiende 
deber suyo también concretar aquellos puntos que, por esti­
marlos de mayor urgencia é im portancia, han de ser inm e­
diato objeto de su actividad, y  estos son: los relativos á la 
indicada reorganización de nuestro estado m ilitar de m ar y 
tierra; las reformas judiciales; las obras públicas de irriga­
ción de las tierras, y preferentem ente de aquellas cuya fe­
racidad con tanta frecnencia compromete una desoladora 
sequía; todo lo referente á la reorganización de los servicios 
de las vías férreas de transporte, lo relativo á la cuestión 
social y  los planes financieros en esta circular esbozados, 
sin perjuicio de cam inar adelante, hasta  donde el tiempo 
pos alcance, en el completo desarrollo de todas las reformas 
anunciadas y que á conocimiento de todos los electores de­
ben llegar.

aum ento extraordinario de la población, debido al constan­
te arribo de emigrantes, la  Jun ta  de Sanidad ha  dispuesto, y 

' ya se está llevando á cabo, un nuevo censo.
L  Las defunciones producidas por enfermedades agudas de 

los órganos respiratorios (pulmonía, bronco-neumonía y 
bronquitis aguda) tuvieron un aumento alarmante. El núm e­
ro total de muertes por estas causas fué de 14.518, en tanto 
que en 1903 hubo solam ente 11.640, lo que da un aum ento 
de 2.978 en 1904. La -rinfluenza» ó gripe, que prevalecía á 
principios de ese año, la epidemia de saram pión que hubo y 
lo riguroso y crudo que fué el invierno, explican este alar­
m ante incremento de defunciones.

A mediados del año 1904 se presentó una epidemia de 
m eningitis cerebro-espinal, que fué la más grave que ha 
habido en los últimos tre in ta  y dos afios, y  que aum entó el 
contingente do defunciones por esa causa solam ente á  1 .2 0 0  

m uertes, comparada dicha m ortalidad con la del afio an ­
terior.

Otra de las causas que produjeron el gran aum ento de 
defunciones el afio pasado fué debida á las enferm edades 
del tubo digestivo, especialmente en uifios de menos de dos 
afios. El total de niños de esa edad, que por dicha causa pe­
recieron en 1904, llegó á 1.196.

El aum ento de m uertes producidas por la terrible tisis 
fué de 476 sobre el total de las que hubo el afio anterior.

La nefritis (mal de Bright) contribuyó al aumento con
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Veremos si, ya que no con palabras, que se lleva 
el viento, con hechos responde el Gobierno á lo que 
de él debe esperarse en materia sanitaria.

Muchas veces, en este mismo lugar del periódi­
co, hemos encarecido la necesidad de que, á seme­
janza de otras naciones, se llevara por nuestro 
Ayuntamiento la historia sanitaria de cada una de 
las casas de Madrid, con lo cual quien fuere algo 
cuidadoso de su salud podría saber, antes de tras­
ladarse de domicilio, si en el que pensaba alojarse 
habían ocurrido, días ó meses antes, casos de enfer 
medad contagiosa y si se habían tomado para des­
infectarlo las medidas oportunas. Ahora, según ya 
hemos dicho en otro número, parece que vamos á 
ver realizados nuestros deseos, pues, según dicen 
los periódicos, los inspectores municipale§ de salu­
bridad ó higiene han comenzado el empadrona, 
miento sanitario de las viviendas de esta corte, tra­
bajo que ha de resultar altamente beneficioso para 
la salud pública, poniendo de manifiesto muchas 
de las causas de la enorme morbilidad y mortalidad 
de la capital de España. Además, terminado dicho 
trabajo, el público podrá conocer, como sucede en 
otras naciones, el historial sanitario de la casa que 
vaya á habitar, evitando de este modo el ocupar 
viviendas malsanas en las cuales hayan ocurrido 
buen número de enfermedades infecciosas.

Para facilitar este trabajo conviene que los pro­
pietarios de fincas, así como el vecindario en gene­
ral, recuerden la obligación que tienen de dar faci­
lidades á los inspectores á fin de que éstos puedan

6 6 8  m uertes, y las enferm edades orgánicas del corazón con 
226 más que el año 1903.

El aumento de defunciones por esas dos causa.s ha ido 
constantem ente siendo mayor todos los años desde el de 
1868. Esto quizás es debido, elim inando el factor del aum en­
to progresivo de la población, á la m anera de vivir de los 
habitantes de Nueva York, que andan siempre, en todo lo que 
hacen, á la carrera, como locomotoras de rápido transporte; 
al abuso de las bebidas estim ulantes (para aguijonear al 
animal cansado), y, por último, á la terrib le lucha por ha­
cerse ricos pronto.

Es casi cierto que tam bién contribuya al aum ento cons­
tante de enferm edades del corazón y de los riñones la adul­
teración del w hiskey  (la bebida favorita del país) con alcohol 
obtenido por destilación de la m adera en lugar del que se 
obtiene del. trigo, el centeno y el maíz, que con criminal 
abuso se está llevando á cabo en todos los Estados de esta 
nación.

La fiebre tifoidea en 1904 causó una disminución de 292 
casos comparada con los que produjo en 1903. Esto se debe, 
en mi concepto, al mejoramiento que se ha hecho en los de­
pósitos ó re se rv o irs  y en los filtros del acueducto de Croton, 
que es el que provee de agua potable á esta ciudad de Nue­
va York.

El número de casos de enferm edades contagiosas en 
1904» comparado con los que hubo en 1903, es como sigue;

1 9 0 3 1 9 0 4

D ifte r ia ......................................... 18.317 19.816 -f- 1.499
EBoarlatioa. . . 10.887 13.383 1- 2.496

t* Saram p ión ....................... 13 689 32 803 -1- 19.114
Tuberonloeis. . , . . 15 214 18.567 +- 3.363

F ieb re  t ifo id ea ............................. 3.671 8.379 ' 292
V i r u e l a s ............................ 67 82 -t- 16

26.477

cumplir su misión, teniendo también el derecho de 
formular las quejas de las contravenciones higiéni­
cas que observen, ante el representante de su dis­
trito, domiciliados en los siguientes puntos:

Centro: Dr. D. Sebastián Mediano, Columela, 13. 
—Hospicio: Dr. D. Ignacio Mendizábal, Costanilla 
de los Angeles, 14.—Chamberí: Dr. D. R . López 
Figueredo, Regueros, 7 .—Buenavista: Dr.D. J. Gar­
cía Ramos, Alcalá, 109.—Congreso: Dr. D. Juan 
Herrera Carrascosa, Tudescos, 39 y 41.—Hospital: 
Dr. D. José Velasco Pajares, Monteleón, 24.—In­
clusa; Dr. D. Luis Fatás, Bolsa, 10.—Latina; Doc­
tor D. Eduardo Masip, Magdalena, 1.—Palacio: 
Dr. D. José Arnal, Génova, 13.—Universidad: Doc­
tor D. I. Sánchez Covisa, Jacometrezo, 55.*

Más vale tarde que minea, como dice el refrán. 
Al fin, después de un año de consumados los he­
chos, que recordarán nuestros lectores, se ha con­
cedido la cruz de Beneficencia de segunda clase al 
ilustrado médico del Carpió (Valladoiid) D. Adelar- 
do Jiménez, por su heroico comportamiento en la epi­
demia de viruelas habida en dicho pueblo, durante 
la cual hasta tuvo que sacar con sus propias manos 
de la casa mortuoria, por no haber quien á ello se 
prestara, el cadáver de una variolesa y llevarlo al 
cementerio. Y para comprobar estos hechos, y otor­
gar mínima recompensa, ha habido necesidad de 
que transcurriera un año...

Bien es cierto que otros muchos expedientes, 
cuya instrucción ha recordado la Junta de Patrona­
to en uso de sus atribuciones, duermen, y dormirán

De modo que de estas seis enferm edades contagiosas 
hubo un  to tal de 26.477 casos más en 1904 que en 1903.

Y el tanto por mil de habitantes de las defunciones ha­
bidas en esta gran metrópoli de América fué de 20,32 en el 
pasado año de 1904, lo cual es un aumento de más de 2 por 
1 0 0  del número de las defunciones que hubo el año de 1903.

Hubo tam bién en 1904 una epidemia de meningitis cere­
bro-espinal, que causó la muerte á 1 .2 1 1  personas, niños J  
adultos, mientras que en el año de 1903 sólo fallecieron de 
esa enfermedad 271 personas.

H asta que principiaron á hacerse estudios do bacteriolo' 
gía no fué posible establecer con absoluta seguridad la® 
principales diferencias que existen entre la meningitis cere­
bro-espinal y las otras v iriedades de meningitis, f-eichtens- 
tern, en 1885, encontró cocci aislados y en grupos en el
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Dios sabe si ya siempre, el sueño de los justos. 
’ Así atienden nuestros Gobiernos á quien se des­
vive en aras de la liumanidad.

D ecio  g a r l a n .

Madrid, 26 de Agosto  de 1905

EL EMPASTE DE LOS HUESOS CON lODOFORMO
Por e l Dr. D. RAMON MARTIN 011/

Loa interesantee trabajos que el profesor Von Mosetig 
Moorhof, de Viena, viene haciendo hace años en el empaste 
de los huesos, ha tenido una nueva y muy interesante mani­
festación en el periódico Deutsche Z e its c h r ift  f i i r  Ch irurg ie .

Más recientemente acaba de aparecer en The La n ce t  otro 
nuevo trabajo del mismo cirujano, asociado con el doctor 
B. Seymone Jones, de Londres, sobre estas mismas opera­
ciones (lodoformknodenplombes ó bone p lugg in g ), que avalora 
la importancia de la cirugía osteoplástica, y lo hace de gran 
transcendencia como procedimiento conservador en las ope­
raciones de los huesos.

Las substancias que emplean estos señores para el em­
paste es una mezcla de 60 partes de iodoformo, finamente 
pulverizado, 40 partes de esperm a de ballena y otras 40 par­
tes de aceite de sésamo. E sta mezcla, cuando está á la tem ­
peratura ordinaria, forma una masa dura am arilla; pero 
cuando se la somete á  un calor de 60 grados centígrados se 
fluidifica, y  al enfriarse, la parte oleosa nada sobre la super­
ficie, y el iodoformo se precipita. Por esto, cuando está fun ­
dida, se agita bien y se obtiene una emulsión homogénea en 
perfectas condiciones para usarla. Se guarda en frascos de 
la forma de tubos de ensayo, con tapones de cristal esm eri­
lados ó de caucho. Conviene tener lista esta preparación 
algunos días antes de usarla.

Cuando el profesor Moorhof comenzó sus experim entos, 
hace unos cinco años (publicados en S .  Ifa ck m a n n : Wie^ier 
Slin ische W ochenschrift, 1901, pág. 537), empleaba un ce-

dado de las meninges. W eichselbaum, en 1886, observó un 
diplococcua parecido á los gonococos, y en pequeño núme- 
ro, en casos de meningitis cerebro-espinal aguda.

Este micro organismo se desarrollaba mejor en agar-agar, 
pero necesitaba tem peraturas altas, pudiéndose, sin em bar­
go, hacer fácilmente eyidente en secciones hechas en las 
meninges, en las cuales, y por medio del procedim iento de 
ñram, quedaba cambiado su color. Se demostró que era pa- 
higeno para los animales de especies inferiores, y se le dió 
el nombre de Diplocoecus in tra ce llu la ris  m en in g itid is .

Estas observaciones fueron luego confirmadas por varios 
investigadores, y en 1896 H eubner descubrió ese mismo 
micro-organismo en el líquido obtenido introduciendo una 
*guja hipodérmica esterilizada en la región lumbar del en- 

tmo, en casos de meningitis cerebro-espinal.
Schwabach, en 1891, manifestó haber encontrado diplo- 

en las células del pus en un caso de otitis media supu- 
^ n te  secundaria á un ataque de meningitis. Y K ischensky, 
^  189o, halló estos mismos micro organismos en focos he- 
tnis*̂  gicos del pulmón, así como tam bién Seherer, aquel 

encontró en la secreción nasal de los indivi- 
s atacados de esa dolencia.

o,\  ̂ ^esde entonces demostrado, por consiguiente,
específico de la enfermedad.

fiiapo Sanidad de esta ciudad de Nueva York, que
^e e un verdadero ejército de empleados de todas cla-

mento de iodoformo para rellenar las cavidades óseas, y  por 
su dureza no podía amoldarlo completamente á las oqueda­
des, y tenía que liquidarlo previam ente para echarlo en la 
oquedad y que solidificara después. Porque es condición 
precisa que se adhiera y que penetre en todos los resquicios 
y sinuosidades, hasta  ocupar completamente la cavidad. A de­
más, ha de estar muy seca la superficie ósea que se haya de 
em pastar, sin sangre, linfa ni líquidos de la operación, que, 
al interponerse en tre  la pared ósea y el empaste, impiden la 
adhesión completa.

P ara  secar la oquedad, emplea el Dr. Silbermack una co­
rriente de aire caliente y seco, y el profesor Moorhof se vale 
de un doble saco de goma ó de un fuelle movidos por el 
pie, y hace pasar el aire prim ero por una disolución de for- 
malina,-y después por cloruro de calcio.

Antes se debe esterilizar la herida con form alina al 
1 por 1 0 0 , y después se seca la cavidad, hasta  que las pare­
des óseas dejen de estar brillantes por la humedad.

Cuando el operador puede disponer de suficiente fuerza 
eléctrica, secará la herida con mayor rapidez que por el pro­
cedimiento antes mencionado. Lo mismo que en vez de usar 
cinceles, gubias, pinzas y legras para la operación, será p re­
ferible emplear un  torno mecánico, y mejor uno eléctrico, 
con sierras de rotación y fresas, porque es de la mayor nece­
sidad no dejar en la oquedad ningún tejido enfermo, y que 
la operación resulte perfectam ente aséptica.

Por supuesto que en estas operaciones debe seguirse 
una rigurosa an tisep sis , hasta lograr que desaparezcan 
todas las partes enfermas del hueso antes del empaste de la 
cavidad.

El empaste se echará muy despacio, invirtiendo algunos 
minutos, para que no resulten apresadas ningunas burbujas.

Después de rellena la cavidad ósea, se procede á cerrar 
la herida de los tejidos blandos, cuidándose con extrem o de 
cohibir toda hem orragia. En generaL no hace falta emplear 
drenaje alguno; es bastante el que resulta de la pérdida de 
substancia que exista de los trayectos fistulosos que antes 
hubiera, ó se dejen algunos puntos de su tura un poco sepa­
rados para que perm ita el escape de la serosidad; pero si el

ses, y tiene á su disposición muchos centenares de miles de 
pesos para cubrir sus gastos, ha  principiado á darse cuenta, 
en estos últimos días, de que la m eningitis cerebro-espinal es 
una enfermedad contagiosa (lo cual uo se creía hasta  ahora 
así), y ha ordenado que los médicos de Ja ciudad la clasifi­
quen como tal y aíslen los individuos atacados de ella.

Esa autoridad sanitaria municipal (que en una república 
democrática federal, como lo es la de los Estados Unidos, 
tiene atribuciones muy distintas á las autoridades sanitarias 
municipales de nuestros países, sometidas á un poder central 
que reside en la capital de la nación) ha recibido del M uni­
cipio, como extraordinario, la cantidad de S  6 .0 0 0  para hacer 
estudios é investigaciones particulares de la m eningitis cere­
bro-espinal, y para realizarlo ha  nom brado una Comisión 
compuesta de siete miembros, que está ya investigando la 
etiología, manera de propagarse y tratam iento de esta m or­
tífera afección cerebral.

Desde los prim eros días del corriente afío tenemos en 
esta gran ciudad muchos casos de meningitis cerebro-espinal, 
con una mortalidad media sem anal, durante el mes de Enero, 
de 2 0  defunciones; pero en estas últim as diez semanas han 
aumentado tanto los casos de esa enfern)edad, que ha adqui­
rido el carácter de una grave epidemia. En lo que ha tran s­
currido del año 1906 hasta  la fecha en que escribo esta carta 
(Mayo 10), el número de defunciones por esta sola enferme­
dad pasa de mil.
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cirujano estima, en casos determ inados, que debe establecer 
un desagüe, lo mejor es poner una tira de seda protectora 
plegada en form a de vitela de abanico en tre  los bordes de 
la herida. E l apósito exterior no debe ser duro, ni compri­
m irá demasiado, para evitar obstáculos á la circulación.

Asi tratada la herida, la secreción será flmfoidea», co­
rrespondiendo en cantidad á los vasos de esta naturaleza 
que se hayan cortado. Tal sucedió en un caso de secuestro- 
tom ía de la tibia, en el cual después del empaste de la cavi. 
dad se cicatrizaron las partes blandas por prim era intención, 
y á las tres semanas se formó una colección líquida y  fluc- 
tuante. La carencia de dolor y de todo fenómeno inflama­
torio daban idea exacta de que aquello era un  exudado de 
linfa, como se probó dándole salida por una pequeña inci­
sión. En n ingún  caso hay formación de pus, siempre que la 
herida se conserve perfectam ente aséptica.

No es comparable este empaste de los huesos á los dife­
rentes que se practican en los dientes; en éstos, la substan­
cia empleada permanece ó se conserva en el sitio, m ientras 
que el empaste de que tratam os desaparece paulatinam ente, 
según va creciendo el tejido conectivo óseo que ha de susti­
tu ir al iodoformo. El empaste, pues, sirve para proteger la 
granulación ósea aséptica, y desaparece al ñn cuando se ha 
integrado el hueso de la misma substancia que había per­
dido.

De dos maneras desaparece la m asa iodofórmica que 
ocupe la cavidad ósea: cuando existe trayecto fistuloso de 
a herida en comunicación con el exterior, va saliendo gra­
dual y  lentamente, según se estén formando las granulacio­
nes del nuevo tejido conectivo. Pero es más frecuente que 
la herida de las partes blandas se cierre por prim era in ten­
ción, ó pronto, mucho antes que el iodoformo haya empe­
zado á desaparecer, y entonces el fenómeno de absorción es 
por demás interesante.

No es dificultad que la oquedad ósea sea de gran capaci­
dad y que contenga, por lo tanto, una gran cantidad de iodo- 
formo. En ninguno de los experimentos hechos en ani­
males por el Dr. Silbermack desde principios del año 1903, 
y en las operaciones practicadas en el hombre por los seño-

Según la opinión de algunas autoridades médicas am eri­
canas, esta m ortífera enfermedad es producida por la falta 
de higiene pública, y siem pre se presenta con carácter epi­
démico durante el invierno, y nunca en el verano, con lo 
cual se explica que en los países tropicales no se sufra esta 
epidemia.

Sabido es que antiguam ente las cárceles, presidios y pe­
nitenciarías eran  los lugares donde, por lo regular, se des­
arrollaba la meningitis cerebro espinal, así como también en 
los manicomios y asilos de locos en que esos infelices huér­
fanos de la razón se hallaban encerrados en calabozos hú­
medos y obscuros, jaulas de h ierro , cepos y mazmorras, 
cual si fuesen peligrosísimos animales, y en cuyos encierros 
muy poco ó ningún cuidado se tenía de conservarlos limpios 
y aseados.

E n la actualidad, en todos los hospitales públicos de esta 
ciudad de Nueva Y ork hay casos de meningitis cerebro-es­
pinal; pero debido á la reciente y útilísima orden de la Junta 
de Sanidad declarando enferm edad contagiosa á esta grave 
dolencia, se les está aislando en salas especiales.

La m ortalidad es de un 70 á 75 por 100 de los atacados, 
y el térm ino medio de las defunciones por sem ana ha sido, 
el pasado mes de Abril, de más de un  centenar.

res Moorhof y Reymour Jones, se ha  visto un solo caso de 
intoxicación. El iodoformo se absorbe muy lentamente; y 
considerando el proceso de restauración ósea desde el punto 
de vista histológico, se comprende con el examen exquia- 
gráfico cómo la substancia del empaste va reduciéndose á 
m anera que las granulaciones crecen, formando con el nue­
vo tejido conectivo células óseas y depósitos de sales cal­
cáreas.

Así se ve en las radioscopias sucesivas cambiar la zooa 
obscura del empaste por otra transparente en loe contornos, 
y reducirse por modo gradual la extensión y la densidad de 
la zona opaca, que en los rayos X  produce el iodoformo.

Tan lenta absorción de este empaste explica cómo no se 
producen fenómenos agudos de intoxicación iódíca, no obs­
tante encontrarse en las orinas de los operados la presencia 
del medicamento.

Claro es que el tiempo que se invierte para absorberse 
toda la masa iodofórmica es muy variable, según la capaci­
dad cúbica de la superficie empastada, y, para mí, la clase 
de hueso, la región, la nutricia y hasta  la edad del sujeto.

Pero de los hechos recogidos se puede decir que en un 
enfermo afecto de necrosis de una tibia, en la extensión de 
un huevo de gallina, se apercibía el empaste iodofórmico en 
un exquiagrama al afio de operado. El enfermo dejó el hos­
pital á las seis semanas de la operación, con la cicatriz de 
las partes blandas bien consolidada, y volvió á trabajar.

O tia  cosa acontece respecto á  la rapidez del resultado 
inm ediato de la operación: si los tejidos blandos han su­
frido inflamaciones, han quedado indurados ó existen anti­
guas cicatrices que eviten la perfecta unión do la herida, en 
estos casos gran cantidad de la pasta se sale y el molde deja 
de llenar completamente la oquedad del hueso. Entonces 
hay que rellenar de nuevo los puntos vacíos y proteger las 
granulaciones, evitando la supuración hasta que la restaura­
ción orgánica de la cavidad se complete. P ara  esto los en­
fermos guardarán completo reposo.

En los 220 caeos que lleva, entre operados y experimen. 
toe, el profesor Moorhof, no ha tenido un ejemplo de intole­
rancia, ni se han producido trastornos inflamatorios ó de

E n varios de los principales periódicos de medicina de 
este país se ha publicado en estos días el parrafito que copio

(traducido al castellano) á continuación, y que yo estimo 
como el refinamiento de un duro sarcasm o acerca del estado 
sanitario de lá capital de la República mejicana:

«El tanto por ciento de m ortalidad de la ciudad de Mé­
jico el año de 1904 fué de 41 defunciones por cada mil de 
sus habitantes, lo cual es una mejora de lo que fué en años 
anteriores, que con frecuencia llegó hasta  49 defunciones 
por 1 .0 0 0  habitantes>.

Cuando se toma en consideración que las diez ciudades 
civilizadas cuya mortalidad es la mayor que se conoce, y 
que es como sigue; Calcuta, 31,1; Breslau, 32,6; Nápoles, 33,1. 
Bombay, 33,7; Alejandría, en Egipto, 3J,2; Budapest, 36,3; 
M ontreal, 37,2; Madrid. 37,4; Matrás, 38,8; y Río de Janeiro, 
3 9 ,4 ; el sarcasmo á que aludo queda evidenciado claramente. 
Sin querer decir nada de la mucha m ayor mortalidad de las 
ciudades mejicanas de Tampico, M érida, Progreso y Ve- 
racruz.

Dice lo siguiente una gran autoridad en asuntos de es e 
género (el Dr. WiUiam Farr, Jefe de la Sección de Estadística 
Demográfica de la Jun ta  Superior de Salubridad Pública d® 
Inglaterra);

«Cuando el tanto por mil de la m ortalidad de los ha * 
tantea de una población cualquiera pasa de 30, significa qu® 
las condiciones sanitarias de esa población son muy destruc­
toras de vidas humanas fh íqh ly  destructive to human U ff! '-

De . A g u s t ín  MARCOS FERNÁNDEZ DE IBARBA

d
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dolor en operados. Tampoco han quedado senos supurados, 
que realmente no son verdaderas curaciones, sino sepulturas 
blanqueadas, como el autor las llama, en el fondo de las 
cuales el proceso patológico se conserva, y tarde ó temprano 
reverdecerá.

El estado general de los enfermos no suele tomar pai-te 
por consecuencia de estas operaciones. Ya hemos dicho que 
no se produce intoxicación iódica, y, en algunos casos, el 
primero y el segundo día de operados se produce frecuencia 
de pulso y ligera elevación térmica, y, en general, al tercer 
día desaparecen estos fenómenos.
^  Al principio de los trabajos del Dr. Moorhof, hacía los 
empastes con iodoformo sin mezcla en las excavaciones 
óseas únicamente; pero bien pronto las aplicó también en 
loe sitios donde estaba constituida la cavidad por hueso y 
partes blandas, como acontece con los huesos de la muñeca, 
el calcáneo, etc., etc.

Las principales enfermedades donde ha empleado el em­
paste han sido en las oteomielitis y en las afecciones tuber­
culosas de los huesos. E n  la osteomielitis aguda délos jóve­
nes, con los severos síntom as que se presentan en el ex­
tremo epiflsario y su m archa violenta, produciendo sepsis 
y fenómenos generales, es natural no em plear el procedi­
miento hasta que se haya conseguido la asepsis. Para esto 
debe hacerse un amplio desbridam iento de las partes blan­
das, poner al descubierto la cavidad del hueso y  extraer la 
medula infiltrada, inyectando soluciones antisépticas, y des­
pués aplicar iodoformo emulsionado y establecer un buen 
desagüe.

Solamente los casos de osteomielitis crónica limitados 
pueden tratarse con el empaste, por ejemplo, en una osteo­
mielitis granulosa, que es capaz de originar un absceso en­
capsulado en el hueso, ó en los casos de necrosis aguda.

En las operaciones de los huesos de las extrem idades ne- 
erosadas es condición precisa elevar el miembro y aplicarle 
después de un rato la venda de Esm arch, próxim a al sitio 
que se vaya á operar. Si no se cumple esta condición, de se­
guro se producirá un exudado de sangre venosa de los ca­
nales de Hauers, que gota á gota durará mucho tiempo, y 
no secándose la cavidad ósea, ya lo hemos dicho, no se 
puede hacer el em paste iodofórmico.

Pero en los casos donde no se puede hacer esta presión 
preventiva, como al operar sobre los trocánteres y  el cuello 
del fémur, el íleos, la cabeza y  el cuello del húmero y el 
esqueleto del tórax, la hemostasis es tediosa por el tiempo 
«lue reclama. Sirven mucho las aplicaciones de peróxido 
de hidrógeno al 3 ó el 5 por 100, el taponam iento y la solu­
ción de adrenalina.

Para el tratamiento quirúrgico de la tuberculosis de las 
articulaciones, el mejor procedimiento es descubrir amplia- 
•nente el sitio enfermo, y para esto e! profesor Moorhof tiene 
® objetivo ideal de su tratam iento, que evita m uchas muti- 
aiiones, pérdidas de miembros, infecciones del organismo 
snteroy el marasmo. Recomienda los siguientes procedi-
uiientoB ;

Articulación de la muñeca.
Desinfectada previamente la mano, se le hace le isquemia 

oou la venda y el tubo de goma ó un torniquete. Se fija por 
^ Ĵ ^̂ a palmar sobre un plano duro y firme y se talla un col 

sujo semilunar de casi toda la cara dorsal, cuya base sea la 
oiufieca de fuera á fuera; la línea curva del colgajo avanzará 

cerca de la base de los metacarpianos. E ste gran colga- 
1° 6  bordes paralelos se diseca de las vainas tendinosas 
^  yacentes, y ee revuelve hacia arriba sobre el antebrazo, 

se practican, por último, ligaduras dobles en las venas su- 
P®rficiales que se corten.

Se abren particularm ente las vainas tendinosas y se van 
separando á uno y otro lado los tendones, hasta  llegar á la 
articulación. Las capas profundas de las vainas tendinosas 
suelen estar afectas de la degeneración tuberculosa, y siste­
máticam ente la extirpa el Dr. Moorhof con tijeras y pinzas 
de ratas, hasta que llega á descubrir la cara dorsal de los 
huesos del carpo. Entonces con un gancho, tijeras curvas y 
pinzas acomete por entre las caras articulares de estos 
huesos y los va sacando uno á uno menos el pireiforme y el 
mayor. El prim ero siem pre lo puede conservar y el segundo 
frecuentem ente.

Los tendones deberá procurar el cirujano conservarlos 
intactos; pero si en la operación ha interesado alguno de los 
extensorea, hará en seguida una sutura tendinosa.

Después de resecados los 6  ó 7 huesecillos del carpo, se 
descubre el segmento palm ar de la cápsula de la articula­
ción; si está afecta de tubérculos se la ex tirpará por com­
pleto. Lo mismo si las cabezas de los m etacarpianos apare­
cen careadas se deben resecar; así como si existe un depó­
sito de masa tuberculosa en la epífisis del radio, se cortará 
por el punto en que aparezca sano.

Entonces se lava la cavidad c®n solución de formalina, 
después se seca esm eradam ente y se colócala mano en rela­
ción con el antebrazo, ligeram ente en flexión dorsal, y la ca­
vidad, algo reducida, se llena del empaste iodofórmico, con 
los cuidados y las condiciones que al principio se han dicho.

En seguida se arreglan loa tendones convenientemente, 
y el colgajo externo se sutura.

Los sitios de piel demasiado delgada, los tejidos mal tra ­
tados por la supuración y endurecidos se extirparán, lo 
mismo que los trayectos fistulosos ó senos supurados que se 
encuentren se rasparán cuidadosamente, y  si conviene por 
su posición se aprovecharán para la secreción de la herida- 
Cuando no haya senos, se pondrán tiras de seda protectora 
en uno ó en ambos lados del colgajo.

Un vendaje de dextrina, reforzado con tiras estrechas de 
m adera unidas con tela, asegurará la inmovilidad de lam a- 
no, colocada en ligera flexión dorsal. E sta  prim era cura se 
renovará á los diez ó catorce días de la operación.

Insiste  mucho el Dr. Moorhof en que no se dejen huesos 
ó parte  de éstos que no estén sanos, para evitar la reproduc­
ción de la enfermedad, y, lo que es más corriente, que no 
resulte  la cura de muchos cirujanos llamada «cura con se­
nos de formación.!

El resultado final de este método de resección de la mu­
ñeca es excelente; aunque queda algún acotamiento y limi­
tación de la movilidad, resulta el miembro útil todavía.

Convendrá en la operación que el ligamento anular pos­
terior se conserve á toda costa para asegurar los movimien­
tos de los dedos, habiéndose conseguido en casos de caries 
de los m etacarpianos y de infiltraciones tuberculosas de los 
tendones de la cara palmar, manos útiles, con todos los mo­
vimientos de los dedos.

(Se oono la irá .)

AFECCIONES CARBUNCALES Y SU TRATAMIENTO

En la sección de Medicina práctica de E l  S ig l o  M é d ic o  
se  publicó, no hace mucho tiempo, un artículo de D. Jaim e 
Pona, en el que trataba, según decía «un asunto viejo y 
siem pre nuevo», cual era el de la pústula maligna y  su tra ­
tamiento.

Con la encantadora sencillez del médico observador expo­
nía varios casos de su práctica rural, en los cuales empleó y 
vió em plear diferentes métodos para el tratam iento de 1»
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pústula maligoa: iodo, aublimado, en solución y eu polvo, in  
8itu, iodoformo, inyecciones de ácido fénico, etc., etc., termi- 
nando al fin por declararse decidido partidario del raspado, 
ó extirpación de la pústula, y consiguiente cauterización 
actual al rojo; método que casi siempre le dió buenos resul­
tados, y aunque acaso no sea tan  cientiflco como otros, él 
cree es el más socorrido, práctico y seguro.

Pero ante esta seguridad y profundo convencimiento de 
los brillantes resultados obtenidos por el usual método anti* 
guo empleado por el Sr. Pone, se p resen ta  en oposición al 
palenque científico la no menos decisiva del Sr. Sande, que 
la em prende con fogosidad contra el «bárbaro, sanguinario y 
horrendo tratam iento, representándole como instrum ento de 
tortura, y donde al paciente, en plena fragua, se le saja, se le 
abrasa, hasta  hacer chirriar y hum ear la carne».

E l cuadro descrito, en realidad, no fuede ser más 
aterrador, y, sin embargo, se aparta de la exactitud en la ma. 
yoría de los casos, pudiendo asegurarse, además, que aun 
en el siglo x x ,  y á la altura de los conocimientos médicos 
modernos, hay todavía muchísimos cirujanos, que no son 
D . Jaim e Pona, ni D. Casimiro García López, que emplean 
el anticientífico, irracional é inhum ano tratam iento del 
hierro al rojo, en los afectos carbuncales.

El Sr. Sande emplea exclusivamente, y con éxito lisonjero, 
desde el año 1894, la disolución de sublimado corrosivo al 
4 por 100.

Fe en su método y razones científicas en su apoyo, no le 
faltan al entusiasta compañero; práctica y experiencia, m u­
cho menos, al declarar que lleva tratados unos cientos, cosa 
que ciertam ente no es de extrañar, ejerciendo algún tiempo 
la profesión en una comarca como la extremeña, donde son 
tan  frecuentes y comunes las afecciones carbuncales.

E l bicloruro de mercurio es el cuerpo químico que con 
más rapidez destruye las bacteridias ó microbios aerobios, 
que con tan ta  facilidad se esporulan, multiplicándose prodi­
giosamente, y cuyos esporos son mucho más virulentos que 
las mismas bacteridias, resistiendo mejor la acción de toda 
substancia que in ten te destruirlos. A pesar de esto, el 
bicloruro de mercurio los mata en veinte m inutos (en solu­
ción al 1 por 2 0 0 ), no existiendo ningún medicamento que 
posea la poderosa acción antibactérica del sublimado.

E l procedimiento empleado es sencillísimo. Cuatro gotas, 
ó doble dosis (según la gravedad del caso, repetidas á las 
doce ó veinticuatro horas) de la disolución acuosa titulada 
al 4 por 100 (disolución Moreno, 1 por 25), con sublimado 
puro y agua bien destilada, y con un pincel impregnado en 
esta disolución, dejar cuatro gotas en el centro de la pústula, 
esperando, para aplicar la segunda gota, á que se absorba y 
evapore la prim era, y así sucesivamente. Penetre en la sangre 
en substancia, hágalo convertido en albuminato, ó como sea, 
el hecho es que determ ina una atm ósfera impropia para el 
desenvolvimiento de la bacteridia, destruyéndola (así como 
á sus gérmenes) allí donde la encuentra, esté ó no esté pro­
ducida la infección general, empleándole hasta en los casos 
de edem a maligno, siendo el resultado de eu observación tan 
decisivo, que contribuye á aum entar' la  confianza que le 
inspira el bicloruro como agente destructor de la bacteridia 
carbuncosa.

Así se expresa y fundam enta su método el esíim able y 
distinguido compañero Sr. Sande, term inando por aconsejar 
serenidad y calma para esperar con fe y sin impaciencias 
los beneficiosos resultados de este tratamiento.

Admirador y partidario del tratam iento de Sande es don 
José González Castro, médico de Guijo (Cáeeres). pues para 
él la cuestión está completamente resuelta del modo más 
satisfactorio. Rechaza enérgicamente el clásico y antiguo

método de la cauterización por el cauterio actual, llamándole 
bárbara operación, cruel y bestial, del hierro enrojecido, 
Desdeña las inyecciones de tin tura de iodo y de ácido fénico, 
optando, sin vacilaciones, por el tratam iento generalmente 
usado por los médicos rurales extremeños, de la solu­
ción de sublimado al 4 por 100, que cura infaliblemente 
la pústula maligna, no siendo posible que ningún medio 
conocido ó por conocer rivalice en eficacia, sencillez y ausen­
cia de ulteriores resultados desagradables y antiestéticos.

Más tibio defensor del procedimiento del sublimado es el 
Sr. Ruiz Borrego, módico deFregenal; pues reconociéndolas 
excelencias del fuego^ que siem pre le dió buenos resulta­
dos, y del cual siem pre echa mano, en los momentos peligro­
sos de una infección avanzada, de todos modos demostrada 
la naturaleza baoteridiana de la pústula maligna, y conocida 
la acción del sublimado, desde luego hay que reconocer que 
el procedimiento es racional y sugestivo, confesando inge­
nuam ente que cuando la pústula data de cuatro días, el 
edema es intenso y extenso, y  la fiebre rayana áloe 40“, en­
tonces apela á las incisiones-y al termocauterio. Al llegar á 
este punto, no puedo menos de referir á  mis pacientísimos 
lectores una anécdota que viene aquí como anillo en dedo:

Con motivo de la fiesta de un pueblo nos habíamos re­
unido en él varios médicos de la comarca rural, y después 
de hablar de diferentes asuntos, recayó la conversación sobre 
el tem a científico en que ahora nos ocupamos, es decir, de 
la pústula maligna y su tratam iento. Varios expusieron sus 
dudas de diagnóstico, unos contaron sus éxitos, otros sus 
fracasos; cuando un nqjnistrante allí presente, y de lo más 
florido en el ramo de cirujanos, manifestó sin ambages ni 
rodeos, y  con suma sencillez, que él había curado muchas 
pústulas siguiendo el procedimiento de M. Pomayrol, apli­
cando sobre el tum or hojas frescas de nogal. Una sonrisa de 
incredulidad y conmiseración se dibujó en los labios de mu­
chos médicos que le escuchaban. E l más atrevido soltó la 
frase <usted sí que está fresco»; otro, en tono de burla, dijo 
que ta l vez no fueran pústulas, sino postillas. Se hizo la 
observación de curaciones espontáneas, y, por último, no 
faltó quieir m anifestara al pobre m inistrante que, por el pro­
cedimiento de las hojas frescas, cada caso vendría revestido 
de su correspondiente f r a c .  No entendió bien el calembour, 
pero explicado su sentido diciéndole que habría tenido con 
esto tratam iento muchos fracasos, contestó sencillamenteí 
«Nada de eso, porque si el enfermo no mejora al segundo 
día empleo el hierro candente, dejándome de paños mo­
jados».

E l prudente cirujano observaba á lo Dumolard el método 
expectante, pero llegada la ocasión chamuscaba de lo lindo.

Don Emilio Moreno (titular de Murillo de'^Río Laza) 
empleó, en otros tiempos, para el tratam iento de la pústula 
el hierro al rojo, pero en la actualidad emplea el sublima 
do, procedimiento qxie considera más seguro que el cauterio 
ígneo.

Carbunco.— P ú stu la  maligna. — Significativo dualismo que 
e-?tablece en su bien escrito artículo D Casimiro García 
López, y oportuna la pregunta que hace de ¿son estas dos 
denominaciones una sola y única enfermedad, ó son dos en 
fermedades distintas con caracteres propios? Y en cuanto A 
Iratamiento, experimentó el iodo, ácido fénico, sublimado 
en polvo, hojas de nogal, cloruro de sodio, etc., etc., sin 
darle los resultados apetecidos; ensayó la doradina, que no 
es más que una solución de sublim ado al 6  por 1 0 0 , sin re- 
iniltados satisfactorios, y, relegando todos estos tratamientos 
al olvido, vuelve á emplear el anticuado de las sajas profun­
das y el cauterio, bien con el hierro candente ó el termo- 
cauterio.

y ’
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Estas son, en resumen, las opiniones de algunos médicos 
sobre la pústula maligna y su tra ta  niento, apunto de suma 
importancia, científica y práctica, tanto porque su estudio 
constituye un tipo de verdadero proceso infeccioso, local y 
general, que es necesario conocer pronto para el buen resul­
tado de su tratamiento, cuanto porque además es muy fre ­
cuente su presentación en algunos países, como Francia y 
Alemania y ciertas regiones de España, sobre todo en 
Extremadura, siendo de extrañar que como entidad patoló­
gica no haya merecido ocupar un lugar al lado de otras en ­
fermedades infectivas, como la tuberculosis y la sífilis, no 
incluyendo la rabia, el muermo y la pústula en la nom en­
clatura internacional abreviada de estadística de morbilidad 
y mortalidad. '

Siendo, pues, tan im portante el estudio de la génesis y 
tratamiento de la pústula maligna; dando lugar á in teresan­
te discusión, donde se emiten opiniones diferentes, séame 

^ excusable y permitido exponer la mía, aunque sin otro ob­
jeto que sumar una más á las demás opiniones. Y puesto 
que el Sr. Sande cita la notable monografía Sobre a feccio ­
nes carbuncales del eminente cirujano Dr. Ribera, también 
yo recuerdo que allá por el año 1884 se publicó un hermoso 
tratado de Patología y clínica quirúrgica ei E rich se n , tradu­
cido del inglés por mi querido condiscípulo Sr. Benavente, 
y con notables anotaciones del sabio maestro, del ilustre 
cirujano D. José Ribera, el mismo que por el año 1891 hizo 
una traducción de la obra del italiano Cricomi, titulada 
Enfermedades qu irúrg icas in fecc io sa s . De estos excelentes
trabajos he tomado nota para po<ler explanar este modestí­
simo mío.

Sabido es que la fiebre esplénioa, ántrax  ó hacera que 
padece la especie bovina, así como ia anthracem ia, ó enfer­
medad de los laneros, en el hombre, reconocen como origen, 
y es legítimo provocador del proceso morboso, la acción del 
micro-orgamsino bacillu s an th racis , ohsQrv&áo por R ayery  

avaine en 1860, Pollender en 1865 y Brauell en 1867, y 
perfectamente determinado en nuestra época por Chauveau 
y en Francia, Koch en Alemania y Ewart y Green-

en Inglaterra. Pero si en la fiebre esplénica de los bo- 
inoB ha sido bien comprobada la presencia del b ad llu s  <m- 
»*aeia, lio ha ocurrido otro tanto en el llamado carbunco 

omático esencial de Chaubert, donde si bien existe un 
Q'ie produce la enfermedad, este microbio es com- 

Dic á la bacteridia origen de la fiebre esplé-
«, y desde luego se desprende de este hecho que debe 

au' T  *̂ Í8tincÍón en las afecciones carbuncales de los 
ma es que no son originadas por una misma causa.

«le t J l  no está aún  dem ostrada la identidad
deA^l  ̂ y Que tener presente los trabajos
Que 1*̂ probado no tienen más de común sino
Un m' producidos, como hemos dicho antes, por
unad^T  ®®t® microbio es distinto para cada
Plénic^-h^ aíeccionea (h a c illu s  an thracis  para la fiebre es 

^ acteria carbuncosa, para el carbunco sintomático)

tintas^* 'ij®
otro t ^i '^oíerminadaa que reconocen diferente origen 
*^0 8ien^° podemos decir en )p que al hombre se refiere 
ran Tn ®^*^dnimas, en manera alguna, como las conside 

^  ^rudelli, las palabras carbunco y pústula 
*̂ ua sola* to las las infecciones carbuncales en
Que nombre genérico de pústula maligna, puesto
■̂®rbune 1 * ’ufectante) y  las forma.^i internas, fiebre 

micosis e.spontáneo, edema maligno y
uifestaci donde faltan por completo las ma-

bocales de la piel ó lo hacen á po ste rio ri, todas 
”0 no tienen entre sí más puntos de contacto que

alguno de sus caracteres, pero que son de naturaleza eom. 
pletam ente distinta.

Mas, aunque así no fuera, desde el punto de vista de sbí¿
inoculabilidad, aunque todas reconocieran la misma causa y i  4
estuviera dem ostrada ya en el presente hasta  la evidencia 
identidad de todas las afecciones carbuncales que reconoz- 
can ó no la común acción del b a d llu s  a n th rac is , es lo cierto 
é innegable el hecho clínico verdadero, que no adm ite lugar 
á duda y demostrado perfectamente, que en tanto que la 
enfermedad de los laneros es un tipo de las infecciones que 
podrá ó no localizarse, la pústula maligna, por el contrario, 
es un proceso local que podrá ó no generalizarse (pústula 
infectante ó no infectante). Hecho, por lo demás, de difícil 
explicación, admitiendo la unidad del virus carbuncoso. Y 
esta diferencia en cuanto al hecho clínico, no es moderna ni 
mucho menos, puesto que muchos clásicos la establecen, 
haciendo bien clara distinción clínica entre el carbunclo y la 
pústula maligna, y, entre otros, citaré á Jam ain, que con 
sobriedad de frase, dice; «La pústula es el resultado de una 
acción externa local. E l carbunco se desarrolla por la in tro­
ducción de un  virus séptico por las vías digestivas ó las re s­
piratorias. La pústula marcha de fuera á dentro. El carbun­
co m archa de dentro á fuera.» Y porque, en resumen, como 
dice muy bien el incomparable maestro Dr. Ribera, basta 
fijarse en la descripción de ambos procesos para comprender 
que son más las diferencias que las aualegías que entre sí 
presentan

Precisam ente en estas diferencias de las afecciones car­
buncales, tanto por su noción etiológíca ó inoculabilidad, 
como tam bién y principalm ente por lad istin ta  m anera clínica 
de presentarse, ha de surgir lo fundam ental de un  acertado, 
científico y racional tratam iento. Aceptadas sin discusión 
las ideas bacteriológicas de la moderna medicina, una vez 
admitido el concepto de infección de la doctrina parasitaria, 
reconocida la acción de los micro-organismos patógenos, la 
terapéutica quirúrgica ha de basarse en el propósito de des­
tru ir esos micro-organismos y de im pedir su entrada en 
nuestros tejidos.

Ahora bien, concretándonos á la pústula maligna y siendo 
éste un proceso infeccioso local en sus principios, es innega­
ble que nuestro criterio terapéutico se ha  de fundar en evi­
tar en lo posible que la infección se haga general, constitu­
yendo una verdadera septicemia, producida por esos micro­
organismos patógenos, llámense bacillus, llámense bacteri- 
dias, y que, penetrando en la sangre, obran por acción muy 
compleja, bien mecánicamente, obstruyendo las capilares, 
y en parte también apoderándose del oxígeno de la sangre 
(si son aerobios), absorbiendo este gas y eliminando el ácido 
carbónico y, además, envenenando el organismo con una 
substancia tóxica especial llamada ptomaína.

Alejemos, pues, los gérmenes morbosos lo más pronto 
posible, limitemos ó hagamos nula su absorción, teniendo 
presente que toda pústula maligna bien comprobada y 
m ientras el virus permanece tn  s itu , cuando la enfermedad 
es local, debemos destruirla por medios quirúrgicos apro­
piados. E q una palabra, destruir la pústula é im pedir la in ­
fección general. Destruyamos el foco infeccioso local, como 
hace Kaposi y como el gran Verneuil hace, por la escisión 
de la escara, con el cuchillo y con el term ocauterio, instru­
mento fácil de manejar, preciso en su acción,|desprovisto de 
todo peligro y que hace muy benignas las heridas que produce.

Y no se califique con frase dura el procedimiento, por­
que sería tanto como llamar cruel y sanguinaria la operación 
de la laparotomía, y, á la enérgica y beneficiosa revulsión 
que se hace en el pecho de un tuberculoso aplicándole boto­
nes de fuego, horrendo tratamiento,
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Pero esto no es todo; preciso es reconocer la acción que 
tienen algunos agentes químicos de suspender ó im pedir la 
multiplicación del micro-organismo ó destruirle por comple­
to, y desde este punto de vista, tres medicamentos pueden 
citarse de preferencia: el ácido fénico, acaso hoy ya abando­
nado, y al que Staezovére llama la quinina del carbunco; el 
iodo, aceptado por Davaine y con verdadero entusiasmo por 
Chipault, quien dice que el iodo posee una acción muy ac­
tiva (casi específica) sobre la bacteria carbuncosa, pues bas­
ta  1 por 1 /̂O.OOO de iodo para detener el desarrollo de la 
misma, y  en esto se funda la práctica de Jocliur y  Pollosson, 
que después de extirpar la pústula con el bisturí, en la zona 
edematosa vecina hacen largas incisiones, cubriéndolas con 
embrocaciones de tin tu ra  de iodo. E n lo mismo, puede decir­
se, se funda el procedimiento mixto, y más generalmente 
aceptado, del sabio cirujano Verneuil, cuyo procedimiento no 
so juzgará  irracional y  anticientífico, teniendo como base 
de su tratam iento la anatom ía patológica, considerando 
tres zonas d istintas la afección: 1.a, en el centro la esca­
ra; 2.a, inmediatam ente una zona en que el tegumento y el 
tejido celular subcutáneo están inflamados é indurados, y, 
por últim o, o tra 3.a zona de extensión ilim itada, en la que 
se observa una tumefacción edematosa, con ó sin rubor, con 
ó sin sensibilidad al tacto. La zona central debe destruirse 
con el termocauterio, manejado como el bisturí; en la segun­
da zona indurada, debe aplicarse revulsión enérgica con el 
mismo instrum ento, y en la últim a zona edematosa, debe 
practicarse la desinfección intersticial, que él hace con la 
disolución de tin tura de iodo al 1 ó 2 por 1 0 0 , que pudiera 
ser sustituida, dándonos buenos resultados, por la disolu- 
ción de sublimado, puesto que Koch ha  llegado á demostrar 
que el sublimado corrosivo al 1 por 2 0 .0 0 0  m ata los esporos 
del bacilo del carbunco en diez minutos: de modo, que el 
sublimado, por su enérgica y  rápida acción, destruye los 
organismos mejor que cualquiera otro antiséptico. ¿Por qué 
no em plear las inyecciones con el sublimado, acaso mucho 
m ás eficaces que las que se hagan con la solución de iodo ó 
de ácido fénico? U na solución de sublimado, en la proporción 
de 10  centigramos en 1 0  gramos de agua destilada, é inyec­
tando medio gramo de esta solución, ó sean 6  miligramos 
de sublimado, que podrá elevarse en días sucesivos á 1 

gramo ó sean 1 0  miligramos de sublimado, tratam iento 
adoptado para la sífilis y que ha dado seguros y brillantes

resultados. . . . .
Claro es que, cuando hay síntomas de infección general,

debemos adm inistrar al interior los antisépticos, tin tura de 
iodo (como aconseja Davaine). ácido fénico, bisulfato de qui­
nina. Y ¿por qué no tam bién el uso interno del sublimado, 
aunque fuera en la forma de Licor de Tan-tíwieteii?

Declaro con franqueza no conocer el procedimiento del 
distinguido compañero Sr. Sande, y preciso es confesar que 
dicho procedimiento es sugestivo por su misma sencillez; 
contando además con entusiastas partidarios, posible es que 
al fin dicho procedimiento sea sancionado por la ciencia 
después de repetidas observaciones y una vez despejadas al- 
g u n L  dudas, por ejemplo, si la absorción de unas cuantas 
gotas de una solución, aunque ésta sea de sublimado, vertidas 
sobre la apergam inada pústula se efectúa con la facilidad 
que nos dice el Sr. Sande; porque descontando lo que se 
pierda por evaporación, debemos tener presente la opinión 
L  notables terapeutas, entre ellos Gubler y Rabuteau, que no 
adm iten la fácil absorción por la piel de medicamentos en 
disolución ó forma líquida. Además, si el Sr. Sande se pro­
pone destru ir las bacterias del foco infectivo local por la ac- 
ción antibactérica ó antiséptica del sublimado, esta indica­
ción la llenamos cumplidamente destruyendo la pústula por

medio de la cauterización con el termocauterio. Y si llega­
mos m ás allá, si la infección eslá generalizada y perseguimos 
á las bacterias en la sangre, busquemos otros caminos más 
expeditos que los que ofrece la superficie de la piel, hagamos 
las inyecciones antes dichas ó adm inistrem os al interior el 
sublimado.

¿Pero se ha  dicho con esto la últim a palabra en el trata­
m iento de esta infección parasitaria llamada pústula ma­
ligna?

Seguramente no: hoy que la cirugía moderna, esa frondo­
sísim a ram a de la medicina, cuenta con evidentes adelantos, 
hoy que la sueroterapia no es un pequeño punto luminoso 
sino esplendente sol que nos alumbra, cuando se recuerdan 
los éxitos del sabio P astear en el tratam iento de la rabia y 
los del célebre Roux en la difteria, cabe preguntar: ¿no 
surgirán muy pronto un Toussaint, un Ghauveau ó un Bueh- 
ner, que obtengan un suero inmunizado artificialmente, con 
propiedades preventivas y curativas? El tratam iento suerote- 
rápico quizá predomine.

Arloing recuerda las prim eras investigaciones de Dueña- 
cham sobre el suero inm unizante por el año 1894, y en 1899 
K itt (de Munich) publica una Memoria en la cual dice haber 
obtenido suero inm unizado artificialmente, con propieda­
des curativas.

Para term inar, he de perm itirm e dirigir un ruego al Una- 
trado doctor D. Angel Pulido y M artín, y es que á ser posi­
ble se ocupe en una de sus amenas ó instructivas Cartas 
de lo que piensan y hacen los médicos de esos países en este 
im portante asunto de las afecciones carbuncales, aunque 
por esta complacencia tenga que salirse del conocimiento del 
gonococo y abandone por un instante el filtro renal.

J o s é  LÓPEZ PALACIOS.
Can ta lo ja s (Guadalajara), M ayo de 1905.

-------------------- ........................ ....-

NOTA SOBRE LAS FERMENTACIONES METÁLICAS
su  ACCIÓN SOBRE EL METABOLISMO, SUS EFECTOS EN LA NEUMONÍA 

f> o r  . A . X d S E R 'T O  t a O S X X T  (1)

La comunicación que he tenido el honor de someter á Is 
Academia, y que es el desarrollo de trabajos hechos con 
M. B ardet y presentados en Marzo último á la Academia áe 
Ciencias (2), contiene hechos é hipótesis.

De las hipótesis no hago caso. Comprobadas ó no, a” 
tienen más valor que la excitación al trabajo.

Mas los hechos son tan  extraordinarios que no falt»>̂  
quien los ponga en duda. Como no dudo que acabarán pof 
imponerse, abriendo á la terapéutica horizontes inesp0ra<|®*' 
me pongo á la disposición de todos los que quieran estudiar­
los, discutirlos ó comprobarlos.

I
~  Bredig y sus sucesores dem ostraron que haciendo pasar 
un pequeño arco eléctrico eutre dos electrodos metálicos 
sumergidos en agua destilada, se obtenían verdaderas solO' 
ciones que contienen, por centím etro cúbico, de nueve cea 
tésim as á dos décimas de miligramo del metal empleado (8> 
Los mismos autores observaron que estas soluciones poseían 
algunas reacciones de las diastasas orgánicas y que estas

(1) H evue de tké ra p e u tíiju e  m é d ic o -c h iru rg ic a le .
(2) A lb e r t  B ob in  e( G . Bardet. A o tion  des m ótaux i

l lo id a l y  des o-sydases a rtif ic ie lle s  su r l 'é v o lu t io n  dea 
feotieuaea. ( ’om ples rendua  de l 'A c a d e m ie  dea Sciencea, 22 ^

(8) L a s  so lac iones de oro oontienen de 0,00009 gramos á < 
gramos de m eta l por centím etro cúbico. E s te  t itu lo  es 
doble próxim am ente para  la s  soluciones de p la ta  y  más débil p» 

la s  de paladio.
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reacciones podían acelerarse ó inhibirse por los agentes ca­
paces de la misma influencia sobre las diastasas.

He continuado estos experim entos en el hombre. Si se 
inyectan debajo de la piel soluciones que contengan algunas 
milésimas de gramo de un metal, tal como el paladio, el 
platino, el oro, la plata, etc., se observarán efectos quími­
cos considerables y que se parecen bajo todos sus puntos á 
los obtenidos con diastasas extraídas de levaduras.

Estos efectos son;
1.® Un aumento de urea que puede elevarse á más de 3 

por 100  y alcanzar cantidades tales como las obtenidas con 
la adición directa de ácid.o nítrico á la orina, viéndose á ve­
ces depositarse, más ó menos rápidam ente, en el fondo de la 
vasija un abundante residuo de nitrato  de urea. E sta eleva­
ción de la tasa de la urea, variable en su intensidad, es muy 
frecuente, excepto en los cancerosos avanzados y los caquéc­
ticos en general.

2.0 El aumento del coeficiente de utilización azoado.
8.0 El aumento del ácido úrico, qOe puede alcanzar cifras 

considerables, hasta el triple de la cantidad inicial.
4.0  Una verdadera descarga de indoxylo urinario.
6.0 Una disminución de la cantidad total de oxígeno con­

sumido, sin descenso paralelo del ácido carbónico formado, 
de donde resulta elevación del cociente respiratorio.

6.° Una elevación temporal de la tensión sanguínea.
7* A consecuencia de estas inyecciones, he observado 

también, con P. Emilio Weil, profundas modificaciones en 
los elementos figurados de la sangre.

La inyección es seguida durante algunas horas de una 
verdadera leucocitosis, ligera en el individuo sano, intensa 
en las infecciones que van norm alm ente acompañadas de 
leucocitosis.

La disminución de los leucocitos empieza al cabo de una 
á dos horas y  dura un tiempo que varía de un día á dos. Es 
con frecuencia reemplazada por un aumento secundario del 
número de los leucocitos, ó bien tiene lugar la vuelta al es­
tado anterior.

La destrucción leucocitoria se realiza á  expensas de los 
polinucleares neutrófilos; al mismo tiempo se observa un 
aumento de los mononucleares, tienen formas voluminosas, 
«jeteen la función macrofágica, presentándose en cantidad 
muy grande. Cuando sobreviene la vuelta al estado anterior 
é á un estado normal, no es raro ver aparecer ó aum entar la 
eosinofilia.

El número de los glóbulos rojos no parece sufrir notables 
juodifleaciones. Estas modificaciones están en el límite de 
08 errores ó son susceptibles de diversas interpretaciones.

II
Be este prim er orden de hechos se deducen las siguien­

tes consecuencias bioquímicas;
La Confirmación experim ental de la célebre fórmula 

sda por Armando Gautier para explicar el modo de des­
integración vital de la albúm ina y la formación de la urea, 
*0 «pendientemente de todo aporte de oxigeno exterior y 

y óxido-reducción, puesto que la cantidad 
8 de oxígeno consumido apenas disminuye ó aumenta, 

sufre, al contrario, un tan notable aumento, 
flue el indoxilo urinario no es solamente en- 

D rado por las fermentaciones gastro-intestinales, sino 
« es también debido á jirocesos orgánicos de hidratación 

y de oxi-reducción.
Lrueba del papel que se atribuye á las diastasas or- 

i  fenómenos químicos de la desasimilación.
osibilidad de asimilar los metales en solución dilui-

dísima á estas diastasas, de donde el nombre de fermentos 
metálicos, que propongo darles.

A dosis casi infinitesimales, metales disueltos en el agua 
son, pues, capaces de una muy grande actividad, y excepto 
de algunas diferencias que expondré después, la naturaleza 
del metal im porta poco en la génesis de los fenómenos fisio­
lógicos tan intensos que acaban de resumirse.

Los mismos efectos se obtienen con soluciones metálicas, 
y especialmente con soluciones de cobre y  manganeso (1), 
que nos ha hecho el obsequio de prepararnos M. A. T ri­
llad (2), y que se obtienen precipitando una sal metálica por 
un álcali, en presencia de un celuloide, como la albúmina, la 
gelatina y hasta  la goma.

H asta cierto punto se puede comparar esta extrem a divi­
sión de loa m etales al estado de la m ateria contenida en el 
tubo de Crookes. Se sabe que el vacío determ ina en las am­
pollas utilizadas en radiografía un estado especial de la ma­
teria, que el químico inglés ha  llamado estado radiante, y en 
el que los átomos del aire están extrem adam ente separados, 
lo que les perm ite movimientos sencillos y los hace capaces 
<le utilizar mejor su energía. En las soluciones anteriores, 
los átomos de m etal, separados hasta  el extremo, son en 
cierto modo librea, autónomos en su actividad, y suscepti­
bles así de desarrollar m ás energía. Parece que no sean ei 
oro, la plata, el paladio, el platino, etc., loe que obren como 
cuerpos específicos, sino la m ateria metálica en estado ra­
diante, absolutam ente como en las ampollas eléctricas im­
porta poco que el gas sea a ire  rarificado ú  oxígeno. La única 
cosa decisiva es que el vacío se lleve todo lo lejos posible y 
que los átomos del gas estén en su máximum de separación.

Puesto que estoy en el terreno de las hipótesis, ¿por 
qué no añadir que estas nociones dejan entrever el papel, 
hasta  aquí obscuro, de los vestigios de cuerpos simples com­
binados á la m ateria prgéniea en los cuerpos vivos? Arm an­
do G autier ha encontrado arsénico en gran número de órga­
nos, como en la m ayor parte de nuestros alimentos; el iodo 
es el metaloide del cuerpo tiroides, el cobre existe normal­
m ente en el hígado, el manganeso en la sangre, m ientras 
que el hierro se encuentra en la mayor parte de los elemen­
tos y de los tejidos, y las más recientes investigaciones pa­
recen dem ostrar la presencia de un metal en todos los fer­
mentos orgánicos.

[Se concibe que estos cuerpos simples, hasta  á las dosis 
tan pequeñas á que se les encuentra, sean capaces de in ­
fluir sobre las reacciones químicas de la nutrición elemental 
y no se necesita más para levantar una pequeña punta del 
velo que obscurece la obra de la vida y sum inistrar algún 
cuerpo todavía muy vago al antiguo emblema de la fuerza 
vital!

Del mismo modo, la acción tan  enérgica de estos metales 
en el estado de vestigios tan  infinitam ente pequeños, permi­
te comprender los efectos terapéuticos tan  notables de algu­
nas aguas m inerales cuya composición no explica su activi­
dad, y en las que M. Garrigou ha encontrado vestigios de 
diversos metales.

¿Y no se puede preguntar tam bién si la presencia del 
m etal, infinitam ente dividido, no es paralela á  múltiples

(1) L a s  soluoiones de manganeso y  de oobre no se bao  podido 
obtener por v ia  elóotrioa, s ino solam ente por v ia  qn im ioa. LaS  de 
m anganeso son mas concentradas qae la s  soluciones m etá licas 
e lectro lít icas. Sn  t ita lo  es próxim am ente e l décuplo de éstas.

(2) A . T r illa d . Inñueuoe activan te  d’ ane m atié re  albam ino'ide 
su r l ’ oxyda tion  provoquée pa r la  manganese. f 'om p le*-rny idu»  de  
rA c a d é m ie  de» Sciences, 30 Noviem bre 1003 y  11 Ene ro  190é.— Su r le 
ro le  d’oxydases que peavent jon e r les seis m anganeux en présenoe 
d 'a n  oollo ide. Id., 1.* Febre ro  1904.
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funciones vitales, y si este estado físico especial de este me­
tal no es uno de los interm ediarios que unen la m ateria or­
gánica á la m ateria organizada y tam bién á la m ateria viva?

I I I

Mas dejemos las hipótesis y volvamos á los hechos.
La acción dom inante de los fermentos metálicos resu ­

miéndose, por ahora, en un estímulo de los fenómenos hi­
dratantes y óxido-reductores correlativos de cierto número 
de actos vitales, rae he preguntado si no eran aptos- para 
ejercer efectos terapéuticos en los casos en que estos actos 
son comprendidos ó insuúcientes.

Convenía, pues, determ inar prim eram ente los estados 
morbosos en que se encuentra esta modalidad del metabo­
lismo y fijar así el papel de estos fenómenos de hidratación 
y de óxido-reducción en las evoluciones patológicas.

Entre estos estados morbosos no me ocuparé hoy más 
que d é la  neumonía.

En la neum onía infecciosa, de terminación fatal, el coefi­
ciente de utilización azoado desciende, como térm ino me­
dio, á 68-73 por 100, y la producción de urea disminuye 
más ó menos. En los casos que curan, el coeficiente varía de 
77 á  82 por loo, en el período de estado. He eleva, así como 
la urea, un poco antes de la desfervescencia térm ica (des­
carga precrítica), para aum entar más en el curso de ésta.

Gomo en el mismo momento el oxígeno total consumido 
dism inuye y el cociente respiratorio aum enta, como he ob­
servado con Mauricio Rinet, resulta de ello que la crisis 
neumónica coincide con una exageración de los actos quí­
micos hidratantes y  óxido-reductores que traducen la ener­
gía que el organismo pone en su defensa y que éstas son 
una de las condiciones de esta crisis saludable.

Existiendo semejanza en tre  los fenómenos químicos de 
la crisis neumónica espontánea y los provocados por los 
ferm entos metálicos, era lógica la tentativa de una medica, 
ción funcional destinada á poner en vía, á ayudar ó á au­
m entar, á beneficio de estos fermentos metálicos, los actos 
químicos correlativos de la crisis natural de la neumonía.

Químicamente, los resultados de la inyección subcutánea 
de cinco á  diez centímetros cúbicos de una solución m etáli­
ca que contenga de 0,2 mm. 0,09 mm. de principio activo 
por centímetro cúbico, son muy claros: aumento de la urea, 
del coeficiente de utilización azoada, del ácido úrico, des- 
cai’ga de indoxylo.

Clínicamente la desfervescencia térm ica se produce seis 
veces por diez antes del séptimo día. Es brusca en ocho 
casos de diez, con un descenso que varía de lo ,6 á 2°,5. En 
dos casos por diez, va seguida, dos ó tres días después, de un 
nuevo ascenso térmico, que cede en seguida á una nueva in­
yección.

Los signos físicos de las lesiones de la neum onía de­
m uestran que ésta continúa su evolución, á pesar del des­
censo de la tem peratura. La crisis poliúrica de la convale­
cencia parece se retarda algunos días.

No poseo bastantes observaciones para formar una.esta­
dística; de 14 casos tratados he obtenido 13 curaciones. El 
enfermo que murió había hecho su desfervescencia el sexto 
día. Empezaba á comer y no se quejaba de nada, cuando el 
décimo día, al levantarse para que le hicieran la cama, mu­
rió súbitamente. En la autopsia se encontraron gruesos 
coágulos obturando la arteria pulmonar. El corazón estaba 
blando, cargado de grasa, sin lesiones valvulares. El pulmón 
estaba también hepatizado, el hígado voluminoso y  conges­
tionado.

Los ferm entos metálicos no ejercen acción sobre la le­
sión neumónica. Estim ulan la reacción del organismo con­

tra  la infección y  sus productos tóxicos. Su utilidad consiste 
en la ayuda que aportan á  los procedimientos normales de 
defensa, puesto que superponen á estas reacciones vitales y 
personales una actividad paralela que se revela por una 
más rápida desaparición de los síntom as correlativos de la 
infección.

Reducido al papel de corroborante de la vía medicatriz 
y ayudando simplemente á la naturaleza á curarse, este tra­
tam iento funcional no podría resum ir el tratam iento de la 
neumonía, puesto que no abarca las diversas medicaciones 
necesarias al sobrevenir una complicación, un predominio 
anormal sintomático ó las particularidades de la misma 
lesión.

Desde el punto de vista de la fisiología patológica, ha pro­
bado su valor. Los clínicos deben decir, después de un largo 
empleo, si debe en trar ordinariam ente en la terapéutica de 
la neumonía.

He empleado tam bién los ferm entos metálicos en cierto 
núm ero de enfermedades infecciosas y en algunas enferme­
dades de la nutrición. Mas no habiéndose presentado los re­
sultados con tan ta  claridad como en la neumonía, reservo 
su estudio para una comunicación posterior; en este mo­
mento, podría añadir á mis propias investigaciones las em­
prendidas por algunos de mis compañeros.

IV

Antes de term inar, perm ítasem e exponer una hipótesis,
He tratado 15 casos de neum onía por el suero antidifté­

rico, el suero normal de sangre de caballo, el lacto-auero 
de R. Blondel y las reductasas extraídas de la levadura. He 
tenido 13 curaciones y dos muertes, la una por absceso del 
pulmón y pericarditis, y por nefritis neumocócica la otra. 
E n  estos casos, los efectos de estas diversas preparaciones 
sobre las reacciones urinarias y sóbrela  tem peratura fueron 
calcadas sobre las de los ferm entos metálicos, con una in­
tensidad máxima para el suero antidiftérico y mínima para 
el lacto-suero.

Si se demostrase, por investigaciones m ás numerosas y 
más profundas, que los efectos de estos sueros y de los fer­
mentos metálicos sobre el metabolismo son idénticos, ¿no 
sería preferible emplear estos últimos en el tratamiento de 
las enfermedades en que es aplicable la medicación funcio­
na!, por hidratación y oxi-reducción?

Se puede tam bién preguntar si los diversos sueros no 
deben, en parte, su acción á las diaetasas h idratantes óxido- 
reductoras que contienen, y si esta hipótesis pasase al esta­
do de hecho, convendría investigar si los efectos óxido-re­
ductores de éstos no son tam bién efecto de un metal cuya 
naturaleza y proporciones habría lugar de determ inar.

Ante lo im previsto y la apariencia casi paradójica de loB 
hechos que aporto, algunos críticos podrían, á prim era vista, 
suponer que estos hechos y las hipótesis que intentan ex­
plicarlos se refieren á los antiguos desvarios metafísicoscon 
los que nada tiene que ver la medicina. No creo que estas 
investigaciones dem uestren la existencia de una virtud me- 
dicatriz latente en un medicamento ni la liberación de esta 
virtud por la extrem a dilución.

Me be guiado por los fenómenos físicos recientement® 
descubiertos (radioactividad, ionización, demostración de !a 
actividad anatómica) y por hechos biológicos de altaimp®*'' 
tancia (acción de las diastasas y zimasas, acción de los m®’ 
tales divididos, fenómenos catalíticos) Por consiguiente, 1®- 
jos de dejarme llevar de la especulación no he hecho 
que una tentativa de aplicación clínica de los nuevos datos 
que la física y la química han introducido en la ciencia.

Deduzco;
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1.® Que los metales divididos hasta  el extremo son ca­
paces de acciones fisiológicas considerables y  fuera de pro­
porción con la cantidad de metal empleada.

2.0  Que estos metales obran á dosis qne la terapéutica 
consideraba hasta ahora como inactivas ó inútiles, im pre­
sionando profundamente actos químicos de la vida cuyas 
desviaciones van unidas á numerosos estados morbosos, 
y están probablemente destinados á tomar un  sitio im por­
tante en el arsenal de la terapéutica funcional.

A. FUSTER.

Sección profesional.

JUNTA DE GOBIERNO Y PATRONATO
DE M EDICOS T IT Ü LA R E S

SECEETARf.V

El movimiento en la Secretaría del Patronato desde el 
día 17 al 24 del actual ha sido el siguiente:

Vacantes que se han comunicado á la Junta.-C am po- 
Real (Madrid), Leiro (Orense), Riocabado (Avila), Iznate 
( alaga). Moraleja de Cüca(Segovia). Luchtnayor (Baleares), 
Oampiiio Deleitosa (Cáeeres), Monforte (Teruel), San Carlos 
de Valle (Ciudad-Real), Albornos (Avila), Albendiego (Gua- 
dalajara), Puebla de Don F adriqre  (Granada), Maderuelos 
(Kegovia), Ares del Maestre (Castellón), Camarillas (Teruel) 
Le adas (Teruel), Valdeande (Burgos), U jué (Navarra). Chiri- 
vei (Almena), Lorca (Murcia), Establea (Guadalajara). 

Contratos por nombramientos ó prórrogas Ilimitadas, según 
cios y certificaciones de los Ayuntam ientos de San Vicen- 

e de Horts (Barcelona), Callosa do Ensarriá (Alicante).
('falencia), Vitoria (Álava), Cangas de Tineo 

11 i ’ Arjona (Jaén), Sueras (Castellón), Ore-
líimá (Badajoz), Alcauadre (Logroño;, Peraleda San

man-(Cáceres),Brea (Madrid), Fuentes de Andalucía (Se-
lencia) (Burgos), Canicosa (Burgos), Burjasot (Va-

rfn de aptitud legal expedidas por esta Secreta-
de decreto de 11 de Octubre

> petición de los alcaldes de:

Vera Fernánde^'^^'^^^’ Francisco Castelao y D. Manuel

Carmona del Moral
^eldo .Castellón), D. José E. Bielsa-Gascón.

Kuienfo ®'Estancias que han dado motivo á lo ss i-  
y comunicaciones:

Soria, dándole gracias por haber cum- 
Al '̂ '■‘Jenes el Ayuntamiento de Laina

'leñado al g radas por haber or-
POf tiemn Trem p la prórroga del contrato
Sastre  ̂ ^ ^^^ular D. Francisco

EL MINISTRO DE GRACIA Y JUSTICIA

cuatro Alcarria, formada por siete casas,
iglesia, y i  bresque aspiran á serlo; una minúscula 

ai así paredes laterales un cemen-
brado de oa ñam arse á un mal cerrado corral alfom- 

y brezos.

®*lutro doctore^ un juez municipal y
de carne horrorizados un inmenso mon-

íorina “>oscas y gusanos, que tres días antes
clavadas tabia^^ ^  y que entonces yace sobre unas

La historia no nos importa; la cuestión de siempre: una 
disputa sobre el riego, un impulsivo y una escopeta que 
dispara sin deber; total, dos desgraciados: uno que deja de 
serlo en el momento de morir, y otro que comienza á serlo 
en el momento de matar.

De los cuatro médicos, tres concurren por deber; el cuar­
to, el más modesto de todos, por afición á la carrera. Loa 
cuatro se afanan en cum plir con la mayor escrupulosidad 
su lúgubre cometido, y la autopsia dura dos horas, redac­
tándose por fin el informe que ha de llevar la luz á los tri- 
bunales de justicia. Nuestra misión ha  terminado.

La segunda parte es más lastimosa: al salir los doctores 
del cementerio, se encuentran con la inhospitalidad inhe­
rente á casi todos los pueblos, y  con la absoluta carencia de 
medios materiales, por no existir una mala posada.

Unos en ferrocarril, otros en unos modestos y molestos 
medios de locomoción, han recorrido leguas para cumplir 
su deber; pero el pueblo y sus autoridades ni se interesan, 
ni lo agradecen, y es preciso que los galenos, con el rubor 
natural, demanden el cumplimiento de la ley y pidan se les 
dé comida, jqué exigencial Tras disputas y trabajos, se lo­
gra un deficiente almuerzo, que muy posiblemente figurará 
como servido en la casaLhardy.

Esto es la esencia de lo ocurrido en el pueblo de M ali­
llas (Guadalajara) el 17 de Agosto, siendo las víctimas los 
titulares de Mondallona y Cendejar, señores Gil y Santulla- 
no; el forense del distrito, Sr. Almazán; el practicante señor 
Gutiérrez, y el insignificante autor de estas cuartillas.

Todos estos malos ratos pudieran ser tolerados si se re­
munerase á los médicos de partido por los trabajos judicia­
les que todos loe días ejecutan; pero no sucede así, á pesar 
de que lo tienen bien gañido, que la ley lo manda y que 
muy recientem ente se han  dado disposiciones con esto fin.

Yo no tengo el honor de pertenecer aún al Cuerpo de ti­
tulares; pero soy médico, y me indigna que.,el .único premio 
que logran mis sabios compañeros, después de sufrir las 
molestias de un viaje (costeado á sus expensas) y de ejercer 
una función tan desagradable como inútil en la mayoría de 
los casos, sea el hacerse víctimas de Ja autoritaria mala edu­
cación de algún curial, durante el juicio oral.

Esto, no sólo es una injusticia de los Gobiernos, sino 
una torpeza, y se comprende fácilmente teniendo en cuenta 
que los médicos titulares son miles y miles de personas in­
telectuales, que se agitan en medios pobres de espíritu y 
exentos de cuitara, y que, por consiguiente, pueden influir, 
á la larga ó á la corta (el día que quieran), en los destinos 
políticos de los pueblos, en particular, y de España á ma­
yor abundamiento.

Esto, que no es una amenaza ni mucho menos, es muy 
digno de tenerse en cuenta, y en ello deben de pensar los 
ministros del acta  il Gabinete ó del próximo, y yo tengo la 
certeza de que en cuanto se aperciban de la situación ó, lo 
que es más verosímil, cuando vean de cerca el peligro, aten­
derán á la honrada clase, dignificándola, con lo cual no 
harán sino justicia.

Y conste que soy desinteresado.

VícTOE Al.a CORTEZO.
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E N  ID IO M A  E X T R A N JE R O :  1 L a  ga lvan izac ión  cerebral; su  sig- 
n iñcado terapéutico y  o lin ioo .— II . T ra tam ien to  de la  c is t it is  en 
genera l.— II I .  Tubércu lo  de l cen tro  ova l en un  oaso de m an ía 
persecutoria.— IV . E l  suero antiestreptooóoíco en la  erisipela.

El Dr. Foveau, de Cousinelles, ha dirigido una comuni­
cación al Congreso de Alienistas y Neurologistas de Francia 
y países de lengua francesa, verificado en Rennes del l.® al 
7 de Agosto actual, en la que hace recordar que la galvaniza­
ción cerebral actúa saludablemente en la corea, la parálisis 
agitante, el histerismo, la epilepsia y la cefalalgia histérica, 
sobre todo; á condición de que las corrientes sean débiles y 
progresivas, así como longitudinales mejor que transversa­
les. Pero se cree en el caso de hacer notar que la galvaniza­
ción cefálica es insuficiente para ocasionar fenómenos mo­
tores de origen cortical, si las corrientes son débiles y sin in ­
term itencias, y que deprime ó exalta las funciones cerebrales, 
según la regularidad de la corriente, pues interrum pida 160 
á 200 veces por segundo, se ocasiona una inhibición nerviosa 
parecida al sueño clorofórmico, y si las oscilaciones son ma­
yores aún que las interrupciones, puede originarse una es­
pecie de coma con sus ribetes de epilepsia artificial, aun en 
el hombre; de lo cual acompaña un ejemplo.

Admite lo muy peligroso de esta intervención galvánica, 
á  la vez que lo discutible que algunas veces son sus benefi­
cios clínicos contra ciertas excitaciones cerebrales, dolores 
medulares ó, por el contrario, torpeza ó incapacidad en el 
trabajo, igualmente que contra las enferm edades mentales 
en general; pero reconoce, al propio tiempo, que se tra ta  de 
un modificador bastante poderoso para deber ser incluido 
en el núm ero de los más enérgicos agentes terapéuticos en 
los casos de neurosis y psicosis, tales como la neurastenia, el 
período inicial de la parálisis progresiva y otros desórdenes 
de inervación, sin excluir los debidos á loe  focos hemorrági- 
eos, cuya resolución se abrevia, y el beneficio de bastar para 
la anestesia quirúrgica.—CArcAíves de Thérapeutique.)

II

Dice con razón el Dr. Deenos que una cosa es la infección 
y otra la inflamación de la vejiga, y que sólo la última, con 
BU acompañamiento de pus, merece el nombra de c is tit is  y 
reclama en últim a instancia la supresión fisio lógica de la  ve­
j ig a ,  que dijo Guyon, á favor de la dilatación del cuello ve­
sical ó la talla.

Lo más frecuentemente, la causa de las cistitis agudas 
es extra-vesical: el estrecham iento de la uretra  ó la hiper­
trofia de la próstata. La cistitis ocasionada por estas afeccio­
nes, se complica con retención más fácilmente que cualquiera 
otra. Las causas intra-vesicales son los cálculos, los cuerpos 
extraños y loa tumores.

El enfermo evitará las comidas y bebidas fuertes y, sobre 
todo, las excitantes; siendo la leche la mejor de unas y otras.

Ciertos derivados del formol, entre otros la urotropina 
(2 gramos) y el lielmitol (2 á 4 gramos), se han mostrado efi­
caces y parecen contribuir con energía á combatir la piuria 
y el dolor; no siendo tampoco de olvidar la sedación que 
producen los baños; generales sobre todo, y bastante prolon­
gados. Se pueden asimismo emplear las cataplasmas de ha­
rina de linaza, ó mejor las uataplasmas (ó sea las capas de 
algodón en rama) rociadas con 20 gotas de láudano y aplica­
das unas ú otras al hipogastrio, las lavativas calientes y  aun 
las emisiones sanguíneas que, aunque más especialmente 
reservadas al tratam iento de las prostatitis, dan aquí tam ­

bién felices resultados. Mas ál dolor hay que oponer una me­
dicación especial. P ara  ello, todos los calmantes son buenos. 
El d o ra l (jarabe, 2 á 4 gramos, y en lavativas), la antipirina 
(1,60 gramos), el piralmidón (1 gramo), la aspirina en inyec­
ciones de 40 gramos, hechas con una pera de goma ó una 
jeringa; el opio en todas sus formas y por todos los medios, 
pero señaladam ente los supositorios, asociados ó no á la be­
lladona, según la fórmula siguiente:

B e lla dona ...........................................  S centigramos.
O p io ......................................... • • • • 2 —
C lo rh id ra to  de c o c a ín a .................. 1 —

No hay que exagerar el cargo que se hace al opio de «se­
car loa riñones». Este resultado, exacto sin duda, donde pro­
duce malos efectos es en las afecciones médicas del riñón, 
cuando se exageran las dosis del opio; pues de otro modo no 
pasa de ser el calmante por excelencia.

Pero el tratam iento esencial de las cistitis adquiridas es 
el local ó intra-vesical, pues todas ellas pueden evolucionar 
bajo dos formas. En la prim era, que es la más común, la ve­
jiga, muy irritable, es contracturada y la menor cantidad de 
liquido la resulta insoportable; en la segunda la vejiga, me­
nos irritable, se deja distender poco á poco, ya sea porque 
la inflamación que ocasiona la orina infectada provoca la 
paresia de los músculos vesicales, ya porque se produzca 
una contracción espasmódica del esfínter vesical antes de 
que la totalidad de la orina sea expulsada, y por consecuen­
cia de ello una retención, que puede ser considerable. El tra­
tamiento debe acomodarse á la forma de que se trate, como 
es de suponer.

El autor rechaza las pomadas, y en cuanto á las instilacio­
nes, dice que las coímaníes no lo hacen sino por rareza y 
jamás curan la inflamación. Se decide por las cáusticas, y « 
duelen, aplica inyecciones hipodérmicas de morfina: en cuan­
to al cáustico, tiene por específico el n itrato  argéntico en di­
solución al 1 por 100; no al 4 y  6, como antes se hacía.

E n la cistitis con retención se sondará la vejiga, par» 
evitar la acumulación de orina, y se harán  inyecciones in­
m ediatas de disoluciones modifieatrices de nitrato argéntico 
al 1 por 1.000.

El tratam iento de la cistitis crónica será menos calman» 
y  más tonificante, suprimiéndose los baños generales y 
tando más que nunca loe enfriam ientos. La dieta láctea se 
sustituirá por las carnes asadas y el buen vino en cantlda 
moderada. E n cuanto á loe balsámicos, se toleran poco tiem­
po y la acción ú il es pasajera; por lo cual, hay que reem­
plazarlos unos por otros, y si los dolores son fuertes, se spb' 
carán supositorios calmantes.

Las sondas para las evacuaciones é inyecciones no p ^  
rán  de compresibles, por blandas, como la de Nélaton, m ® 
estrechas, como la de doble corriente, á fin de evitar que*® 
oponga á la energía con que deben ser arrastrados al 
rior el moco y el pus.

El tratam iento definitivo, sobre todo para la cistitis 
lorosa, será siem pre la dilatación del cuello ó la 
modo que la orina deje de acum ularse.—(Jícvtíe de Thtn* 

peutique .)
III

MM. Anglade y Verduzan han comunicado á Ja Socie 
de Anatomía y Fisiología, de Burdeos, el caso de unam“l 
de cuarenta y dos años que entró en el Asilo de 
dos de Burdeos el 7 de Noviembre de 1876, sin antecedé® ̂  
hereditarios ni personales, y cuyo estado m ental se car 
rizaba por un delirio general, ideas de persecución y 
agitación considerable. ,_j

La enferma protestaba violentamente contra su secu®* 
arbitrario , y parecía presa de toda clase de alucinación®®*

cop
dan
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Las notas consignadas en los registros oficiales demues­
tran que la situación siguió del todo invariable, que la en­
ferma no salía de su delirio de persecución.

Desde el punto de vista físico, nunca había brillado la 
salud de ésta; pero en Enero de 1901, se presentaron acce­
sos de disnea que fueron calificados de asma, y además sín­
copes. En Mayo de 1903, el estado general ee hizo decidi­
damente malo. La disnea pasó á ser habitual y el enflaque­
cimiento muy manifiesto. La tuberculosis pulm onar fué evi­
dentísima y confirmada á poco por el examen bacteriológico 
de los esputos y de las heces. La m em oria perdió en pun­
tualidad; caas la enferma deliraba todavía con energía, dán­
dose perfecta cuenta de sus impresiones penosas y dejándose 
cuidar; sucumbiendo el 26 de Mayo de 1905.

La autopsia, hecha en 27 del mismo mes, permitió ver en 
el hemisferio izquierdo, en pleno centro oval, un tubérculo 
del tamaño de una moneda de 50 céntim os,form adoporuna 
masa amarillenta, verosímilmente caseosa y una zona grisá­
cea de aspecto inflamatorio. Se tra taba, pues, de una tuber­
culosis.

Los autores de esta observación reparan en que la mujer, 
objeto de ella, jamás tuvo cefaleas, vómitos, ni accidentes 
convulsivos de ninguna clase. También reparan en que la 
altó siempre aquella torpeza cerebral que es quizá el más 

constante síntoma de los tumores del cerebro, y  dícese haber 
notado que las lesiones circunscritas del encéfalo son me­
nos susceptibles de producir demencia que las difusas, aun 
cuando sean centrales; añadiendo que el asiento de la tuber- 
en osis en el centro oval es «excepcional» en opinión de todos 
08 autores; no habiendo ellos visto sino dos casos en 900 

autopsias que han practicado aproximadam ente.—fJoitm aí
m decine de Bordeaux.)—Ma n u el  SAnohez  y  Ca bea s-

OOSA.

IV

En The M edica l R eco rd  publica el Dr. Ayer un artículo
80 re los efectos del suero antiestreptocécico en la erisipe-
*. y da como resultado de sus experimentos las siguientes 

concluBiones:
Que la administración de dicho suero acorta conside- 

aoiemente el curso de la enfermedad.
2 ‘  Que hace disminuir la extensión de la lesión.

eenn acción muy beneficiosa en el estado
a el enfermo, haciendo descender la tem peratura,

en y evitando la pérdida de fuerzas que
4 a eufermedad es tan marcada.

Haciendo dism inuir rápidam ente la leucocitosis.

erigen fe b r ir "  previene la album inuria de

no es peligroso ni
 ̂^nistrado á grandes dosis.

una generalm ente seguida de
8.a región en que fué hecha la inyección,

relació eficacia del tra tam ien to  por el suero está en 
eufermft,?°í tienapo transcurrido  en tre  el principio de la 

-------- y prim era inyección .—V a h r t . a Sabxobio .

)D y

lecueflir®

¡ion08.

S e c c ió n  O f ic ia l .

m in is ter io  d e  l a  GOBERNACION

BEAL OBDBN

^ los im portantes deberes impues-
'disposición de baños, por el Reglamento y

redacción de las estadísticas de 
los establecimientos en sus a-spectos clínico,

adm inistrativo, económico y social, señalándose á aquellos 
funcionarios severas correcciones por su descuido, falta de 
veracidad en los datos y por incumplimiento en la p resen­
tación de las mismas en las fechas reglam entarias.

Todos esos datos y estudios, que constituyen casi la to ­
talidad del contenido de las Memorias anuales ordinarias y 
gran parte del de las extraordinarias á que se refiere el a r­
tículo 57 del Reglamento de baños, declarado vigente en el 
161 de la Instrucción general de Sanidad, deben constar en 
el Registro oficial y demás libros que han de formar el a r­
chivo de las Direcciones balnearias, segán dispone taxativa­
m ente la regla 8.a del art. 67, y, sin  embargo, este servicio, 
á pesar de su capital im portancia, no se ha realizado sino en 
muy pequeña parte, porque ni los libros que han de ser a r­
chivados tienen la uniform idad que es necesaria en sus cua­
dros, casillas, etc., para que respondan á un mismo criterio, 
n i se ha garantizado cual corresponde su guardia y custodia, 
á fin de que cada médico-director los reciba del que le proce­
dió, consigne en ellos sus observaciones y los transm ita al 
que le reemplace en el cargo, cumpliendo el precepto regla­
m entario que así term inantem ente lo prescribe.

Necesario es, pues, fijar un modelo al que hayan de a ju s­
tarse  los libros que menciona la precitada regla 8.a, d is tri­
buyendo BU encasillado en form a que perm ita consignar, 
tanto los estudios hechos por cada médico-director acerca de 
sus m anantiales, de sus indicaciones terapéuticas y resulta­
dos obtenidos en la aplicación de las aguas, como los datos es­
tadísticos de la concurrencia, por clases sociales, profesiones 
é industrias; los precisos para dar á conocer las fuentes de 
tributación, el num erario en circulación en la localidad, y 
cuantos puedan contribuir al exacto conocimiento de nues­
tra  riqueza hidrom ineral y de las condiciones especiales de 
la explotación y desarrollo de ésta.

Indispensable es tam bién que, para garantizar la conser­
vación de ese archivo en larf épocas en que no están abiertos 
los establecimientos, se encomiende su custodia á los alcal­
des de los términos municipales en que éstos radican, y  su 
entrega, bajo inventario, al médico-director al e m p e ^ r  la 
temporada.

Es, asimismo, adecuado para obtener la mayor eficacia de 
las prescripciones vigentes sobre el régimen de las aguas 
minero-medicinales, con especialidad de las consignadas en 
los arta. 67 y 58 del Reglam ento de baños, que la Comisión 
que establece el 65 se complete como el mismo determ ina y 
reanude sus trabajos en cuanto sea posible incluir en loa p re ­
supuestos generales del Estado la partida especial corres­
pondiente para la publicación, interrum pida por razones 
económicas, del Anuario y Estadística de las aguas y  baños 
minerales, y que de las Memorias que form ulan los médicos- 
directores se haga un detenido estudio, que podría encomen­
darse en todos los casos que se crea necesario á la Sociedad 
Española de Hidrología Médica, establecida por la Real or­
den de 26 de Febrero de 1896, que tan acreditada tiene su 
competencia y laboriosidad.

Por liltimo, se impone, para facilitar el cumplimiento de 
las disposiciones del Real decreto de 2 de Marzo último, que 
reformó algunos artículos del capítulo X III de la Instrucción 
general de Sanidad, que el servicio de prescripción de las 
aguas minero-medicinales se haga en todos los estableci­
mientos por medio de papeletas talonarias que garanticen la 
exactitud de las estadísticas de concurrencia de enfermos, 
favoreciéndose por este medio la aplicación en su caso de la 
penalidad fijada al efecto.

Por lo expuesto, S. M. el Rey (q. D. g.) se ha servido dis­
poner;

1.0 Que en todos los establecimientos de baños y aguas
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minero-medicinales haya un Archivo oficial, á cargo del m é­
dico respectivo, donde se guardarán y custodiarán los libros 
que menciona el a rt. 57, regla 8.a, del Reglamento de baños.

2.0  Que Í.I term inarse la temporada oficial de un balnea­
rio, el médico-director entregue bajo recibo al alcalde del 
térm ino municipal en que aquél radique, la llave del A rch i­
vo, quien la recibirá y guardará con el inventario de los li­
bros y  documentos existentes, para, á su vez, dar aquélla y 
éste al reanudarse el servicio público del establecimiento al 
médico-director que haya de dirigirle.

3.® Que los libros á que se refiere la disposición 1.^, sean 
iguales en todos los establecimientos, y ajustados al modelo 
que se apruebe por la Inspección general de Sanidad in te­
rior, previo informe que se reclam ará de la Sociedad E spa­
ñola de Hidrología Médica

4 .0  Que se complete la Comisión de Anuario y Estadísti­
ca de las aguas m inerales de España, con sujeción á lo dis- 
puesto en el art. 65 del Reglamento de baños, para que se 
conserve el número de vocales y concepto de representación 
determ inados en el apartado l .°  de la Real orden de 20 de 
Enero de 1902, reanudando dicha Comisión sus trabajos, 
como prescribe la Real orden de 7 de Enero de 18b8, y pu­
blicándose éstos cuando se incluya en los presupuestos ge 
nerales del Estado la partida especial correspondiente.

5.0 Que por la Inspección general de Sanidad interior se 
interese el iníorm e de la Sociedad Española de Hidrología 
Médica, cuando se crea necesario, acerca de las Memorias 
anuales que se presenten por los médicos directores, y siem­
pre las quinquenales, como trám ite previo para la califica­
ción definitiva de éstas por el Real Consejo de Sanidad, á los 
efectos de los artículos 62, 63 y obligación 10 del 67 del Re­
glamento de baños.

6.® Que por la expresada Inspección se encomiende á la 
Sociedad Española de Hidrología Médica proponga, con la 
mayor urgencia que sea posiblejun modelo de papeleta talo­
nada para la prescripción de las aguas en todos los estable­
cimientos de baños, imponiéndose de Real orden el que se 
considere más conveniente.

De Real orden lo digo á V. 1. para su cumplimiento. Dios 
guarde á V. I. muchos años. M adrid 31 de Julio  de 1906.— 
G arc ía  P ríeío .—Sr. Inspector general de Sanidad interior. 
—(G aceta  del 11 de Agosto).

Variedades.

LA HIDROTERAPIA DEL ABATE KNEIPP

A mi distinguido amigo é ilustrado compañero D. Bonifacio
Ramírez Moreno.

Siempre y en todas partes el agua mereció la atención y 
gratitud de los mortales: su estudio ocupó la imaginación de 
los sabios que, fundados en las reglas déla  buena lógica, de­
m ostraron la importancia de este elemento en la vida y pro­
greso de todo lo creado, entonando elogios en loor suyo con
l a s  hermosas formas del buen decir y las vistosas galas del
buen lenguaje; pero cierto es tam bién que en todo tiempo las 
emulaciones exageradas que se hicieron del agua , atribuyén­
dola ridiculas y fantasmagóricas propiedades, merecieron la 
crítica severa del hombre razonable y pensador.

Desde Thales de Mileto y Empedocles, hasta Gsy-Luesac, 
Bercelius y otros m ás, el estudio del agua, analítica y sinté­
ticamente considerado, fué de una im portancia que nadie 
desconoce; y si como agente cósmico se demostró su gran

(1)
Véase e l núm ero 2.693 de E l  S ig lo  M im e n .

utilidad en la vida y desarrollo de todo lo creado, como me­
dio de conservar la salud, previniendo y curando múltiples 
enfermedades, se patentizó con la experiencia su beneficiosa 
aplicación.

Efectivam ente, encontrándose el agua en el organismo 
hum ano en tan  grande proporción que del peso total del 
cuerpo las cuatro quintas partes á ella corresponden, siendo 
por otra parte continua en nuestra economía su circulación, 
haciéndola asiento, como dice con mucha oportunidad un 
célebre terapeuta, de una lexivación perm anente por el pre­
cioso mecanismo entre su absorción por las vías digestiva, 
respiratoria y cutánea y su eliminación por las diferentes 
exhalaciones y secreciones, se comprende fácilmente que la 
norm alidad de éste constituya uno de los principales facto­
res d é la  salud; y como este mecanismo entre  ingresos y 
gastos por m últiples causas puede perder su equilibrio admi­
rable, la alteración de ese ritm o armónico dando lugar á los 
diferentes trastornos y á variedad de entidades morbosas, 
reclama para su estabilidad una acertada terapéutica que, 
sin abandonar el s im ilia , debe ser propio no sólo de la alte­
ración, sino hasta  del organismo en que se presenta; y he 
aquí justificado el verdadero origen de la hidroterapia, he 
aquí sus fines dentro de todo el valor etimológico áe esta 
palabra, he aquí la reconocida importancia que la terapéuti­
ca la otorga.

Pero esta múltiple y beneficiosa utilidad que de ella 
puede obtenerse, requiere un detenido estudio antes de seña­
lar sus indicaciones, y si la  aplicación de este gran agentó 
físico, como cuando medio curativo se emplea, no va prece­
dido del detenido estudio y prolija observación, factor^ 
únicos del verdadero tino  práctico del clínico, indiscutible y 
fundam ental sostén de una terapéutica razonable y acertada, 
es lo más fácil y frecuente que resulte estéril ó negativa, 
cuando no inútil ó perjudicial y, rebasando los límites pru­
denciales á que toda ciencia debe sujetarse, invada el 
malhadado territorio del curanderismo en donde hace tan 
vulnerable y atacable su sistem a el malogrado abate.

Tales doctrinas y otras sem ejantes de ru tina sistemátíMi 
que es la peor de las ru tinas, unidas á exageraciones ridicu­
las que se salen del ciclo natural á cuyas leyes el aguaconw 
todo lo creado está sujeta, han vulgarizado de tal modo b 
hidroterapia, que de puro m anejarla ya nadie la conocej 
siendo por desgracia, con lam entable frecuencia, el médico 
llamado á intervenir en trastornos graves y á veces irrefflá 
diables que estas hidroteropiom anías ocasiona. ¡Cuánt^ 
neurastenias se hicieron incurables por una hidroterapia 
mal dirigidal ¡cuántas hiperem ias simples convertidas en 
congestiones crónicas é incurables por las mismas cansM 
¡cuántos ciegos por el uso inmoderado é indebido de eiertó-“ 
aguas m ilagrosas, en simples conjuntivitis!

En tanto que esas manías curativas, bien por medio d® 
agua ó por cualquiera otro, sean del dominio exclusivo de 
vulgo; en tanto que la ciencia y sus secuaces se vean P®** 
tergados al vil curanderismo y su charlatanería, no desap* 
recerán esas formas terapéuticas tan difíciles de combah^ 
impidiendo el verdadero progreso científico, base de oa* 
buena civilización, y que, indudablem ente, otros tiemP^ 
y otras costumbres les prestarán su apoyo para arrojar®^ 
locura que todo lo invade y que de todo forma un verdade 
caos.

Y  ahora simplifiquemos:
Si la memoria del abate Kneipp es merecedora de reaF 

to y digna de aplauso, es por el bien hum anitario q«® 
propuso dicho sistema; á pesar de los grandes 
que, en ios sanatorios que estableció en la nación gerfflW*^ 
dicho abate para su aplicación, se cuenta que se obtuv»
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ron, debe ser acogido con la prudente desconfianza que 
nunca perjudica.

La variada etiología que puede hacer necesaria como 
indicación causal el tratam iento hidroterápico, no convence 
el ánimo según K neippla clasifica, y la aplicación de su  sis- 
tema como la explica el abate tudesco no satisface; es más, 
las acciones hipercinética , de a stricc ión  local, de efecto anes­
tésico, diurético, sedante, h ipero réxico , revu lsivo  y p ertu rb a ­
dor. la estimulante genera lizadora . sudorífica , rubefaceiente , 
Jlictenógena, cáustica, hem ostática  y algopoyética  que con la 
hidroterapia razonada pueden obtenerse, no se patentizan 
con el citado sistema, que, si bien rebosa buena fe y bellísi­
mos deseos, carece de espíritu reflexivo, como dice muy 
bien mi ilustrado amigo Sr. Ramírez,

Que la hidroterapia está ocupando un lugar im portante 
en la terapéutica, ñadí» puede negarlo; que en el porvenir 
extenderá su utilitario dominio, ya lo justificarán los dicte­
rios de los sabios y la verdad de los hechos; y es de sentir 
que los estrechos límites de un discurso no perm itieran al 
eminente doctor D. Carlos María Cortezo ocupar un lugar 
patinado á la hidroterapia en su adm irable trabajo Lo s  
Grandes Remedios Curativos.

Quédense, pues, para el insigne escritor y médico ilustre 
emostrar en otra de sus útiles, galanas y profundas diser- 
cinnes científicas, preem inencias y ventajas que de una 

mn irigida medicación hidroterápica pueden obtenerse; y 
vue va á su retiro, que sólo una demostración de gratitud le 
»zo abaudonar, el que sin pretensiones de ningún género 

cuartillas confiando en que sus inaptitudes 
Ac, I ^ aminoradas por la generosa benevolencia 
ce los ilustrados lectores de E l  S iglo M é d ic o .

L» ,r , SOLER Y PINTO.^ L a  Aguilera (Burgos).

Consultorio.
PREGUNTAS

pueblo existe una enfermedad in- 
por la e n S ! ¿pueden inhum arse los cadáveres causados

veinticuatro horas de ocurrida

1 262 - r e s p u e s t a s

Kcftistro civü V artículos 75 de la ley del
'‘«pello Z Reglamento, no debe verificarse el
contar desde ^^^i^scurrido veinticuatro horas á
motoriza nara . fallecimiento, la misma ley en su a rt. 95 
^mor ese plazo en los casos de epidemia ó de
W o ,  tomarlo acuerdo no pueden, sin em-
Ayuntamientn el médico m el juez municipal, sino el 

acuerda del médico y oída la Jun ta  de Sa-
cumule comunicaise al juez. El médico,

conocimiento de? ^  conciencia poniendo en
inhumación! d® conveniencia de que tales ó cua- 

se hagan antee de las veinticuatro horas.

salud pública.
Altnr , s a n i t a r i o  d e  M a d r i d .

m ínim a, 702,25; teni- 
‘««.So. y ííE * ’™®' 1409; vientos dom inan-

E n  la  ^

‘*®Peratura'°^''^ de los bruscos cam bios de
'loialee, ale»' frecuen tes los catarros broa-
i’fonquitig ^ Origen gripal, las am igdalitis y traqueo-

pleuroííi las hem icráneas, loa lum bagos y
litoidea aum entado  bastan te  los casos de fie-

«tarjeas quien a trib u y a  á  la lim pieza de
®cugeetione cólicos in testina les , los gastricism os y las 

hepáticas y renalqs han  sido frecuentes.

En los ñiños abunda la coqueluche y se dan tam bién ca­
sos de sarampión y desarreglos intestinales con reflejos en 
la cabeza.

C r ó n i c a s

Con este número regalam os á  nuestros ausoriptorea e l pliego 
9 , f  de la  Clasificación de partidos, p liego que contiene la  con­
tinuación de los de la  p rov in c ia  de Lugo.

Como comprenderán nuestros suscriptores, supone esto un 
gasto m uy extraord inario  que sólo se han atrevido á  hacer e l 
Boletín de la Asociación de titulares y  EL SIGLO MÉDICO en­
tre  todos los periódicos de España.

En favor de una huérfana.—El periódico que dirige nues­
tro  estimado y distinguido amigo Dr. Calatravefio, propone 
en su último número que se amplíe la suscripción que eu 
favor de la desgraciada huérfana del Sr. Arrabal, fallecido á 
los noventa años, después de |84I de ejercicio profesional, 
tiene abierta la R ev ista  Sa n ita ria  de Ja é n , y que dé la re­
caudación de fondos se encarguen las principales librerías 
de Madrid y de provincias.

Parécenos excelente la idea, y puesto que la R ev ista  S a ­
n ita r ia  de Ja én  ha sido la iniciadora, á este periódico, y no 
á otro alguno, deben rem itirse los fondos, como ya hemos 
hecho nosotros con los que se nos han enviado y con la m o­
desta cuota nuestra.

Folleto Interesante.—El muy ilustrado médico de Falen­
cia, Dr. Simón y Nieto, miembro correspondiente de la Aca­
demia de la H istoria y secretario de la Comisión de raonu 
mentos, acaba do dar á la estampa un folleto, si escaso en 
páginas de gran importancia histórica, fruto de sus profun­
dos conocimientos en la materia. Versa Sobre el enterram ien­
to de D . Ju a n  de B la n ken fe ld , arzobispo de R ig a , y el suma 
rio es como sigue: antecedentes, informe (que comprende 
un resumen de las investigaciones, apéndice craneométrico, 
tres fotografías—pórtico y fachada de la iglesia de Santa 
Cruz, interior de Santa Cruz y cráneo de Torquemada—y un 
fragmento de vestiduras), apéndice craneométrico, corres­
pondencia y conclusión. El escrito es muy concienzudo, así 
como el trabajo que le ha dado origen y ha puesto bien alto 
el nombre de España en el extranjero, donde se tenía in te ­
rés en averiguar el enterram iento del arzobispo de Riga.. 
Nuestra cumplida enhorabuena al Dr. Simón y Nieto.

Dimisión y nombramiento.—Por circunstancias que desco­
nocemos, ha presentado la dimisión del cargo de Rector de 
la Universidad de Barcelona, que tan á conciencia ha de.sern- 
pefíado durante mucho tiempo, el Dr. D. Rafael Rodríguez 
Méndez, habiendo sido nombrado para reemplazarle el cate­
drático también de la Facultad de Medicina Sr Bonet, barón 
del mismo nombre.

Defunción.—Tenemos el sentim iento de participar á nues­
tros lectores la defunción del ilustrado médico de Valdeande 
(Burgos) D. Felipe Agrá, antiguo y estimado suscriptor 
nuestro.

Enviamos sentido pésame á la fam ilia de nuestro malo­
grado amigo.

Congreso de hidrología.—El V i l  Congreso in ternaciona l 
de H idro log ía , clim atología , geología y  terapéutica p o r  los 
agentes f ís ic o s , se reunirá en Venecia del 10 al 18 de Octubre 
próximo, bajo la presidencia de honor del Sr. Bianchi Mi­
nistro de Instnieción pública de Italia. Entre los miembros 
de honor figuran los Sres. Baccelli, Ranse. Erb, Maragliano, 
Müller, Hernández Silva (de Madrid), etc.

En este Congreso se discutirán im portantes cuestiones. 
La cuota es de 20 francos. Para más detalles, dirigirse al se­
cretario general Dr. Fausto Oreffice, S. Stefano, 2.083, Ve- 
necia.

Condiciones para las permutas.—Por Real orden del 14 
de Agosto (publicada en la Gaceta del 17), á fin de evitar los 
perjuicios que en determinados casos puedan irrogarse al 
servicio público y al personal de Sanidad exterior por la 
concesión de perm utas en sus destinos, dentro de las cir­
cunstancias que fijan el Reglamento de l.o de Octubre de 
1862 y Real decreto de 25 de Septiembre de 1892, S. M. e) 
Rey (q. D. g.) se ha servido resolver:

1.® Que las perm utas de destinos entre los empleados 
del ramo de Sanidad que se hayan concedido hasta  la fecha, 
como las que en lo sucesivo se autoricen, quedarán anuladas
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si cualquiera de los dos perm utantes no tom ara posesión 
del destino perm utado ó no lo desempeñara dos años con­
secutivos. . J  J

2.” Que no se curse ninguna instancia en solicitud ae
perm uta siem pre que uno de los dos interesados exceda de 
la edad de setenta y tres años.

Folleto explicativo del ec lIp se .-P ara  los hombres de 
Ciencia se han escrito varios trabajos de mérito acerca del 
oróximo eclipse. Mas faltaba uno que, prescindiendo de 
términos científicos de intrincada y engorrosa explicación, 
diese á conocer lo más curioso de dicho fenómeno, y esto es 
lo que ha  hecho nuestro compañero en la prensa D. Enrique 
Casas al escribir el Folleto  exp lica tivo  del eclipse, y por 
cierto que lo ha  logrado, pues, á más del mapa, dibujado 
Dor Ruiz Castizo, inserta  una carta-prólogo de Horacio Ben- 
tabol una historieta cómica, de Atiza, y la tarifa de los via­
les económicos á los puntos de la zona de totalidad.

De venta, al precio de 20 céntimos, en la Administración 
de L a  N atura leza , Pasaje de la Alhambra, núm . 1, Madrid.

La Asociación de médicos titulares en Navarra.—E l día 10
del corriente se celebró Asamblea extraordinaria en el dis- 
trito  de Estella, con objeto de renovar parcialm ente la Jun ta  
directiva, con arreglo á lo dispuesto por la Jun ta  central y
R e e l a m e o t o  g e n e r a l  de la Asociación.

Verificado el sorteo de los que habían de salir y elegidos 
los entrantes, quedó constituida la nueva Ju n ta  del d istrito

'¿ e s id en te f  D. Juan  García ó Itu rre  (médico del 
Guesalaz); vicepresidente-tesorero, D. Lucio Ruiz de Alda 
(de Estella); vocal. D. Manuel Ascorve y Bí^rrun (de Lega- 
rial v secretario, D. Francisco Balda (de Villatuerta).

Entre los reunidos reinó el mayor entusiasmo, abundan­
do todos en ideas de paz y concordia entre los médicos es­
pañoles, sin distinción de titulares ni libres, para e mejor 
apoyo mutuo y mejoramiento moral y m aterial de la clase

^  E n tre  otros acuerdos se tomó el de solicitar de la Junta 
d« Gobierno y  Patronato del Cuerpo de Médicos titulares, 
gestione cerca del Excmo. Sr. M inistro de la Gobernación 
L  modifique el art. 91 de la Instrucción de Sanidad en for­
ma tal que ingresen en el Cuerpo, sin oposición, todos los 
señores profesores que ostenten el título de m éjco-cirujano, 
con fecha anterior y posterior, hasta  la actualidad, á la de la 
publicación de la Instrucción general de Sanidad provi­
sional.

Matrícula oficial.—La Secretaría de la Universidad Cen­
tra l anuncia la m atrícula oficial que podrá solicitarse duran­
te el mes de Septiembre todos los días lectivos, desde las 
once á las trece horas; en los días 28 y 29, duran te  las cita­
das horas y además desde las catorce á las diez y seis, y el 
día 30 de nueve á doce, de las catorce á las diez y nueve y 
desde las veintiuna á las veinticuatro, en que quedará cerra­
da la admisión á la m atrícula ordinaria. .  ̂ .

La m atrícula extraordinaria se solicitará en la misma 
forma que la ordinaria y llenándose los mismos requisitos, 
adm itiéndose durante todo el mes de Octubre próxim o en 
los Neeociados respectivos de la Secretaría general, ae  once 
á  trece, y en los tres últimos días festivos del citado mes,
de diez á catorce.

Médicos y practicantes de la Armada.—Por Real orden 
publicada en la Gaceta  del 19 del com ente, se autoriza al 
inspector general de Sanidad de la Armada para convocar á 
oposiciones públicas entre los doctores y licenciados en 
Medicina y Cirugía, á fin de cubrir estrictam ente las vacan­
tes de segundos médicos que haya al term inar el último 
eiercicio para lo cual en éste sólo será clasificado el número 
de opositores preciso para cubrir las mismas, cuyas oposi­
ciones tendrán lugar en el tiempo y forma que dicho inspec­
tor eeneral juzgue conveniente, y con arreglo al Reglamento 
y program a aprobados por Real orden de 20 de Junio

^ a  Inspección general de Sanidad de la Armada ha anun­
ciado en efecto, la existencia de las vacantes indicadas para 
Que los doctores ó licenciados que deseen tomar parte en los 
eiercicios de oposición concurran, en el térm ino de sesenta 
dÍM, á contar desde el 19, á firmar el pliego de condiciones 
Que queda abierto en dicha oficina. . . , .

hoB  ejercicios comenzarán en 1.® de Noviembre próximo, 
y se harán con sujeción al Reglamento que también publica 
el mencionado periódico oficial.

Por otra Real orden que aparece en la misma Gaceta ae 
dispone que se convoquen oposiciones públicas para proveer 
diez plazas de terceros practicantes, cuatro en el departa­
mento de El Ferrol y tres en cada uno de los de Cádiz y 
Cartagena, cuyo número no podrá am pliarse bajo ningún 
concepto; á cuyo fin loe tribunales respectivos, sin excusa 
n i pretexto alguno, se abstendrán de calificar más opositores 
que los necesarios al número de plazas que han de proveer­
se en cada uno de los departam entos, verificándose los ejer­
cicios en la forma prevenida en el art. 20 del Reglamento 
del Cuerpo de practicantes vigente, y con sujeción á las con­
diciones que determ inan los artículos 21 y 22 del mismo 
Reglamento; debiendo empezar los citados ejercicios, res­
pectivamente, en los departam entos de Cádiz, Ferrol y Car­
tagena, el día 1.® de Octubre próximo, cuyos inspectores, 
como jefes de las respectivas Secciones, form ularán el pro­
grama á que han de ajustarse los referidos ejercicios.

Los opositores en las oposiciones podrán consultar la 
ohr& M an ua l del practicante, po r el prim er médico que fuó 
del Cuerpo. D. Emilio Ruiz San Román.

Auxiliarías vacantes.—En virtud de lo preceptuado en 
los Reales decretos de 27 de Julio de 1900 y 19 de Julio de 
1904 Y con arreglo á  los grupos determinados por la Real 
orden de 21 de Abril de 1903, S. M. el Rey (q. D. g.) ha te­
nido á bien disponer se anuncie á  oposición libre entre doc­
tores una plaza de auxiliar, vacante en el sexto grupo de la 
Facultad de Medicina de la Universidad de Salamanca, con 
la gratificación anual de 1.600 pesetas.

E n la Facultad de Medicina de Granada se saca á oposi­
ción una plaza del 6.o grupo con 760 pesetas, o tra en la de 
Santiago, y tres en la de Madrid.

Congreso dental.—Se ha celebrado en Palm a de Mallorca 
el I I I  Congreso Dental Español. El éxito no ha  podido ser 
más lisonjero. La clase médica, según leemos en nuestro es­
timado colega la R evista  B a le a r  de a e n c ia s  M édicas, ha con­
tribuido en lo posible al éxito de este Congreso, del que pue­
den estar orgullosos sus iniciadores.

Eso es administración.—Como prueba de la buena admi­
nistración sanitaria del ejército japonés, basta  citar la s - 
guiente cantidad de medicamentos que tenía dispuestos ai 
principiar la campaña: 10.000 kilogramos de acido bórico, 
3.600 de formol, 2.600 de iodoformo, 6.000 de cloroformo, 
10 000 de corteza de quina, 1.300 de sulfato de quinina,
10.000 de polvos de  Dower, 17.000 de subnitrato  de bismuto,
26.000 de salicilato de sosa y 26.000 de creosota. Esta canti­
dad de creosota se destina, no á combatir la tuberculosis, amo 
como medio profiláctico de la disentería. Cada soldado japo­
nés recibió semanalmente 90 píldoras en un estuche, de las 
que debe tom ar tres por día. D urante la guerra se han la- 
bricado en Tokio más de 3 millones de estas píldoras. _

Jugo puro, concentrado y perfectamente desgrasado de 
la mejor carne de buey, el e x tra c to  de c a r n e  LieBiB
se conserva inalterable en todas las estaciones del año.

NEUR0 SIÑE^™iÍrKp^  
S O L U C I Ó N  B E N E D I C T O
de a l lc e r o - Io . fa to  de o a l con  CREOSOTA^

Preparación la más racional para  curar la  tubércu lo^ 
bronquitis, catarros crónicos, infecciones gripales, 
dades consuntivas, inapetencia, debilidad general, posw 
ción nerviosa, neurastenia, im potencia, enferm edades m» 
ta les, caries, raquitism o, escrofulismo, etc. T raaco , 
p é s e la » .  Farm acia del D r. B enedicto, San Bernardo,
Madrid .__________ _________

É s t ó i a p T  intestinos .. . . . . . . . . . . ..
meior medicamento para curar las molestias del 
gestivo es el E l íx i r  S á iz  d e  C a r lo s ,  que no solo 
el dolor, las acedías, vómitos, etc., sino que ayuda á .as 
gestiones, aum enta el apetito y tonifica. Serrano, 30, 
cía, M a d r i d . ______________ ___________________________

XSTABLKCIMIENTO TIPOGRAFICO DE ENRIQUE TEOPORt  ̂
Amparo, loa . y Ronda de Valencia, S. 
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Se publica 
todos los domingos.

BO LET ÍN  DE MEDICINA. B A C E T A  MEDICA
GENIO MÉDICO-QÜIRÜRGICO

y
L A  O O R R B S P O N D B N O I A  M É L I C A

Fundada por D. Juan Cuesta y Okerner.

Pub lica  una B ib lio teca 
sumamente económica.

Periótiico i e  Medicina, G im gia y  Farm acia , consagrado  á  los in te re se s  m o ra les , c ientíficos y  pro íesionales de la s  c ia se s  m édicas
P Ü N D A D O E E S

SEÑORES DEL6RÁS, ESCOLAR, MÉNDEZ ÁLVARO, TEJADA Y ESPAÑA Y NIETO Y SERRANO
Prados ds suscripol&n de EL SIGLO 

■adrid: 3 pesetas trimestre. 
Provínolas: 4 pesetas trimestre.

6 semestre, y 15 el año. 
Extranlero y Ultramar: 20 pesetas.

p n O P IB T A B IO S

l  Ramón Sírral —  0. Garlos laría Círtezfl. — 0. Rngel Ralilfl.
DIEECTOE GERENTE

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

Precios de suscripción ds la BIBLIOTECA 
U aoe g ran d es  reb a ja s  en* las 

o b ras  q n e  p ab lío a  k  lo s sascrip to -
res de E l S Ig lo  Médlco.

CACODILATO.SOSA CLINi
Arsénico a l estatio orgánico.

G o tas  C lin  S gotsi eonlisoea
1 cgr. de Cacodüato de Sosa puro. |

G ló b u lo s  C lin
1 cgr. de Cacodllato de Sosa puro por ülObulo.

T u b o s  esterilizados C l in  p»i Inyecciones hipodérmicas.
5 cgr. de Caeodilato de Sosa puro por ceolim. rábico. 

CLIN ec C'*, ao, Ruó dea rossSs-St-Jaeques, PARIS S52

rMARSYLE CLIN 1
Cacodllato de Protoxido de Hierro.

ü nt dátil m idlt de OHO por dli correiponde 1 O tm  d i Hierre i l  mínimum 
de exIdscISn y i  OiOS de Acido eieoullleo.

G o ta s  de M a r s y le  C lin
S  g o ta s  c o n t ie n e n  0 « 0 tS  de  M a r a y le .

G ló b u lo s  de M a r s y le  C lin
0>025 d e  M a r s y l e  p o r  G lO b u lo .

— T u b o s  de IM a rsy le  C lin  pinlnyecc. hlpodérmlcat.
1 ^  S c c r .  d e  M a r e y l a  i-o r c r n t im .  c ú b ic o ,

C L I N  a  C < - , 2 0 .  P r e  d e »  F o « S é » - S t - J a r n i i e » .  P A R I ?  S 3

r
^  rmoDis ASI cddocsa <*• ^

,  P í l d o r a s
W  _____I>KL O O O TO B  ^

OEHAUT
' E -B  *»,AJRia 1
o o iifu io a n e n  pu rga rse , cuan tío /o l 
necesitan A’o temen e l asco n i  el| 

porgue, con tra  ¡.>que su-l 
nA demás pu ryau íe s , estel
no oora ij'en  s ino  cuando se tomaf 
conoaenosa lim en osv iieh íhas/or-^  
«ncantes, cu a l e l v ino, e l cafó, e l £é.j 
hn * 8SC ge, pa ra  p u rga rse ,Ja l
o o ra y  la com ida quem as ¡e conv ie -l 
neo, seyun sus ocupac iones.Com o l 

101 ^^vsancioque la  p u rg a  o cas ionar 
^oeaa com pletam ente a n u la d o J  
%por e l efecto de la  buena a l i-M  

^ entac ion  empleada, uno se. 
m ^ cidefécUm ented v o lv e rá A  
^ ^ p e z a r c u a n ta s  reces.-*

^  sea necesario.

E N E S O Z i
( S A U C IL A R S IN A T O  d e  M E R C U R IO )

N U E V A  S A L  A R S É N I C O - M E R C U R I A L  S O L U B L E ,  I N Y E C T A B L E

el Mercurio y  ei Arsénico disimuladosc o n

VEHÍAJAS del ÉNESOL i
!• T o x ic id a d  exe ea iva m en te  déb il (70 veces mfls débil que la 

del Hg. 12). perm itiendo así ad-aiinistrar 6 dosis e le v a d a s  el m er­
curio y el arsénico sin fenómenos generales <íe intolerancia.

2“ E l  E N E S O L  no  es  doloroso en  in y ecc io n es:  és tas  son muy 
bien soportadas aun 6 dosis crecidas y Jamás producen nudosidades.

.T' La actividad te rapéu tica del Énésol es com parable á la de las 
m ejores sales m ercuriales solubles, pues á su  acción específica, que 
debe al mercurio que contiene, reúne la acción dinám ica del arsénico 
bajo su íorm a de derivad.o metilado.

i
E l  fiM-SSOXi se expende en Ampollas de P c. c. 

Toduadas á ó gr 0? por c. c. (0 gr. 06 por Ampolla), 
a  Caja de 10 Am pollas . 4  fran co *  -en Francia).

L a b o r a to r io s  C lin  -  F .  G O M A R  &  F IL S  &  C ‘®, S u c e s o r e s  
20. Rué des Fosses-Saint-Jacques. PARIS. wo

BRANUUDA EFERVESCENTE

m e d id a s  po r d ía  e o n s t i t u y e n  
0/ mas e f i c a z  é i n o f e n s i v o  

* * E i v t E r > i O  C O N T R A  L A

a »  « O T A
a r e n i l l a s  ^

R B U M A T I O M A

C A R N E - Q U 9N A * H IE R R 0
M E D IC A M E N T O 'A U M E N T O , e l m é e  p o d e ro s o  REGENERADOR
***“ *^ pt-emorito por los Stédiooe.

Este Vino, con base de vino generoso de Andalucía, preparado con jugo de 
carne v las cortezas m ás ricas de quina, en virtud de su asociación con eí 
hierro es un auxiliar precioso en ios casos de : C lorosis , Mnema profunda, 
iHenstrifac/ones do/orosas, Caíenfuras de ias Colonias, n a ia ria , etc.

lO Z . I t n e  U lc h e l le n ,  P a r í s ,  y  en  to d a s  f a r g o a c ia s d g l jx f r ^ je r o ^

Amenorrea, la Dismenorrea y la Wletrorragía ceden rápidamente si se usan las cap- 
o fp ^ ‘̂ ®APIOL de dORETy HOMOLLE, Este medicamento, verdadero regulador de Ui memtrmción, no 

peligro algano aun en caso de preñez. PABIS, PAriuieia a. Ságnln' lî á me SMnt Honeré; tbdiH fariSMUe.

GB

II

o o

J !

P *0

Ayuntamiento de Madrid



V a o a n tM .
En t it»  ••eeión »pftt«««n todaa laa tacasteb d* qne ofieial á 

oleioM isnit* tanemoa notiei», y no hay paríddieo qna d* allaa dé 
aaontaantaa quanoaotioa.Loa eomprofaaorea y loa alealdaa tienen 
abierta eata aeeeión y la de Estafeta de fabtidos, para enantaa 
noticias aean ffnatosoa en enTÍarnos.

L a  de m édico titu la r , de San  E steban  de N ogales 
(León), d o tad a  con el sueldo a n u a l de 750 pesetas, la  cual 
h a b rá  de proveerse con a rreg lo  a l R eglam ento  de 11 de 
O ctubre  de 1904. E l p a rtid o  m édico, según el ú ltim o 
a rreg lo , lo co n stitu y en  este A yun tam ien to  y  el próxim o 
de Q u in tana  del M arco, d is tan tes  u n  pueblo de o tro  poco 
m ás de seis k ilóm etros, de cuyas entidades, por la  ca te ­
g o ría  en que están  colocados, corresponde p e rc ib ir al 
ag rac iad o  1.600 pesetas. L as  ig u a la s  del A y u n tam ien to , 
cuya vacan te  se an u n cia , ascienden á  1.750 pesetas g a ­
ran tiz ad a s . Solicitudes h a s ta  el 11 de Sep tiem bre a l a l­
calde D. Jo sé  Calvo.

- -L a  de m édico t i tu la r  de G a rg a n ta  (Madrid), do ta ­
da  con el sueldo a n u a l de 2.600 pesetas po r la  a s is ten c ia  
de todo  el vecindario  que se compone de 105 vecinos. 
E s ta  can tid ad  se d ep o sita rá  en u n a  casa  de créd ito  á  sa ­
tisfacc ión  del médico, p a ra  a ten d e r á su pago  en los p la ­
zos que se convenga. Solicitudes a l  a lcalde.

— Se en cu en tra  vacan te  u n a  p laza de m édico en las 
m in as  del M arín  (Sevilla), d is ta n te  doce k ilóm etros de 
A zuaga , con un  sueldo de 8.000 pesetas an uales, cobradas

Sor m ensua lidades de 260 pesetas y  casa  s in  am ueb lar.
e d a rán  po r correo cu an to s  de ta lles  se p idan , siendo la 

dirección: d irec to r de la s  m in as  del M arín , A zuaga 
(Badajoz).

—L a  de fa rm acéu tico  - gor te rm in ac ió n  de co n tra to  
—de P an cru d o  (Teruel), su  dotación  es 100 pesetas, s a tis ­
fechas del p resupuesto  m unic ipal por tr im es tre s  venci­
dos E l profesor perc ib irá  tam b ién  por la s  ig u a las , la  
sum a de 3j 0 pesetas, en este pueblo, y  podrá c o n tra ta r  
lib rem en te  con lo<̂  inm ediatos de C ervera del R incón, Son 
del P u e rto , la  R am b la , C uevas de P o r ta lrru b io , Alpeños 
y C orbatón , v in iendo á perc ib ir por todo, I3.0b0 reales 
p róx im am ente . Solicitudes h a s ta  el 10 de Septiem bre al 
a lca lde  D. Jo aq u ín  Lahoz.

—L a  de médico t i tu la r —por term inac ión  de c o n tra ­
to —de V illa fam és (Castellón), d o tad a  con 196 pesetas 
anuales, debiendo hacer co n sta r que el ag raciado  solo 
d a rá  a s is ten c ia  g ra tu i ta  á  los enferm os de este  hosp ita l 
y  á  la s  seis fa m ilia s  de los ind iv iduos que com ponen el 
puesto  de la  G uard ia  civil de e sta  noblación, pudiendo 
c o n tra ta r  p a rticu la rm en te  la  asis tencia  fa c u lta t iv a  con 
los vecinos de la  población que exceden de 600, y con los 
h a b ita n te s  del e x tra rra d io  que son en núm ero  de 1.200 
vecinos. Solicitudes h a s ta  el 11 de Septiem bre a l alcalde 
D. F rancisco  M arzá.

—L a  de m édico t i tu la r —por dim isión — de H ontan- 
g a s  (Burgos), h a b ita n te s  145, con la  do tación  a n u a l de 
200 pesetas y 40 por ren ta  de casa , por la  a s is ten c ia  de 
pnce fam ilias  pobres, tran seú n te s  y  casos de oñcio: ade- 
haás podrá c o n tra ta r  el fa cu lta tiv o  con los vecinos p u ­
d ien tes de la  localidad. Solicitudes h a sta  el 4 de Septiem ­
b re  a l  a lcalde D. F ranc isco  R incón.

—L a  de m édico t i tu la r  de L ib ril 'a  (M urcia), h a b ita n ­
tes  2.667, d o tad a  con el sueldo a n u a l de 9j 9,50 pesetas, 
p ag ad as  de estos fondos m unicipales, por m eses venci­
dos. E l c o n tra to  se ce leb ra rá  por té rm ino  de cu a tro  años 
y  en a rm o n ía  con lo d ispuesto  en el R eg lam ento  vigente.

Ír con obligación  de a s is tir  á  ¡00 fam ilias  pobres de so- 
em nidad; quedando en lib e rtad  de p re s ta r  sus servicios 

á  la s  fam ilia s  pud ien tes que lo so lic iten  de esta  locali­
d ad . So licitudes h a s ta  el 4 de Septiem bre a l a lca lde  don 
S a lvador L oren te .

—L a  de m édico t i tu la r —por d im isión—de C añaveras 
(Cuenca), con la  dotación a n u a l de 750 pesetas satisfe­
ch as  del p resu p u esto  m un ic ipa l por tr im es tre s  vencidos 
po r la  asis ten c ia  á las fam ilias  pobres que designe el 
A y u n tam ien to  y  J u n ta  m unicipal, s in  que pueda exceder 
de 40 el núm ero  de é s ta s . A dem ás a s is tirá  á la s  fam ilias  
pud ien tes  que ascienden á u n a s  270, ó sean  900 alm as,

So r la s  can tidades que convenga a l fa c u lta tiv o , que po- 
rá  en tenderse  con el vecindario  sin lim itac ión  de nin-

fu ñ a  clase; constituyendo  este  p a rtido  m édico los pue- 
los de e s ta  v illa , A rrancacepas, B uciegas, C astillo  Al- 

b a rañez  y O lm edilla de E liz, e stá  clasificada la  p laza

t i tu la r  de dicho p a rtid o  con la  dotación a n u a l de 1.600

fiesetas, que se rán  d is trib u id as  e n tre  el de e sta  loca- 
idad  y los pueblos citados, los cuales fig u ran  con un 

censo de población de 291 a lm as A rran cacep as , 309 
B uciegas, 165 C astillo  A lb arañ ez , y  320 O lm edilla de 
E liz , d is tan tes  de e sta  lo calid ad  seis k ilóm etros el de 
m ay o r d is tan c ia  y  de buen cam ino , con ios cuales puede 
c o n tra ta r  el ag raciado  p a ra  la s  t i tu la re s  de sus respecti­
vos pueblos y  la  asis tencia  de la s  fam ilias  pud ien tes de 
los mismos, que han  veuídu siendo anejos á  éste  de la  fe­
cha. L a  p laza de la  t i tu la r  de e s ta  v illa  será  p ro v is ta  en la 
fo rm a  ordenada en los a rtícu lo s  107 de la  Instrucc ión  de 
S an id ad  genera l púb lica  y  el 3:i del R eg lam en to  del Cuer-

Eo de m édicos ti tu la re s  de E sp añ a  v igen tes. Solicitudes 
a s ta  el 4 de Sep tiem bre a l a lca lde  D. R afael Crespo.

—L a  de médico t i tu la r—por h ab e r renunciado  el qae 
fu é  nom brado en la  a n te r io r  con v o ca to ria—de Cervera 
(Castellón), h a b ita n te s  2.188, d o tad a  con el sueldo anual 
de 175 pesetas consignadas en el v igen te  presupuesto 
m un ic ipa l, respectivo  con la  obligación  de d a r  asisten­
c ia  fa c u lta t iv a  g ra tu i ta  á 25 fam ilias  pobres y  prestar 
los dem ás servicios que se les encom iende por la s  dispo­
siciones v igentes en el ram o de Sanidad. T am bién  se ha­
lla  v acan te  la  plaza de farm acéutico  t i tu la r  de este Mu­
nicip io , por la  f a l ta  de a sp iran te s  á  la m ism a en el últi­
mo concurso, la que tiene  asig n ad o  en presupuesto  el 
haber an u al de 76 pesetas, pero  con la obligación  de su­
m in is tra r  g ra tis  los m edicam entos necesarios á la s  refe­
rid a s  25 fam ilia s  pobres y  p re s ta r  los dem ás servicios 
san ita rio s  que por m in is te rio  de la ley  les corresponda. 
Solicitudes h a s ta  el 5 de Septiem bre al a lca lde  D. Manuel 
N avarro .

—L a de m édico t i tu la r—por dim isión, fundada  en 
m otivos de sa lu d  del que la  desem peñaba—de Fortanete 
(Teruel), h a b ita n te s  1.740. Su dotación  consiste  en 150 pe­
se tas , pagadas po r trim estres  vencidos del presupuesto 
m unicipal. A dem ás, la  J u n ta  fa c u lta tiv a  tiene  consigna 
da la  can tid ad  de 2.500 pesetas an uales, p ag ad as  por la 
m ism a en m etálico , al m es s ig u ien te  de fiu a r cada año 
del co n tra to , por la  asistencia  fa c u lta tiv a  á los veoinos 
pudientes asociados. A la  vez el que la ob tenga puede 
c o n tra ta r  con la  vecina v illa  de C añada de Benatanduz, 
d is tan te  sobre e sta  diez k ilóm etros. So licitudes hasta 
el 6 de Septiem bre a l a lcalde D. A ntonio C añada.

—L a de m édico t i tu la r  po r d im isión—de Pallaruela 
de M onegros (Huesca), h a b ita n te s  319. Su dotación  con­
s is te  en 60 pesetas an uales, p ag ad as  del presupuesto 
m uuicipal sn  fin de Septiem bre é ig u a la s  de los vecinos 
del mismo. Solicitudes h a s ta  el 8 de Septiem bre al alcal­
de D. D ionisio  L asie rra .

—U n a de las dos plazas de médico titu la r , de Fuen­
san ta  (Jaén), h ab itan tes  3.296; d o tad a  con el haber anual 
de 1.249 pesetas, p ag ad as  por m ensualidades vencidas 
por benencencia, y  el t i tu la r  será  abso lu tam en te  libr® 
p a ra  c o n tra ta r  el ig u a la to rio  con los vecinos no pobres. 
Solicitudes h a s ta  el 8 de Sep tiem bre a l a lcalde D. Pedro 
F u en te  López.

—L a de fa rm acéu tico —por e s ta r  serv ida  interina­
m en te—de Sanfelices de G allegos (S alam anca), habitan­
tes i . 727; ten iendo  el ag rac iad o  que su m in is tra r  medi­
cam entos g ra tu ito s  á  bO fam ilia s  pob es, expósitos J' 
tran seú n te s , por cuyo serv icio  p e rc ib irá  250 peseta» 
anuales, cobradas por tr im es tre s  del p resupuesto  muni­
cipal, quedando en lib e rtad  de celeb rar co n tra to s parti­
cu la res  con los vecinos pud ien tes. Solicitudes hasta  
10 de Septiem bre al a lca ide  D. F é lix  Moro.

—La de m édico t i tu l a r —por defunción—de Olivar»» 
(Cuenca), com puesta de 330 fam ilias, de la s  que han sido 
declaradas pobres 31. E l rend im ien to  to ta l asciende»
3.000 pesetas an uales, pagadas por tr im es tre s  vencido», 
y  g a ra n tid o  el pago por u n a  J u n ta  de m ayores contribu­
yentes que co n tra ten  con el facu lta tiv o . Este pueblo 
d is ta  de la  cap ita l de la  p rov incia  54 kilóm etros y »“ 
té rm in o  m unicipal está ' a travesado  por dos carretera»! 
contando como medio de locomoción á la  c ap ita l con un 
coche d iario  do viajeros. Solicitudes h a s ta  el lO de Sep­
tiem bre al a lca lde  D. P ed ri'V a lero .

—L a de fa rm acéu tico —por d im isión—de Covaled» 
(Soria), h a b ita n te s  955, con la  dotación  a n u a l de 400 pe­
se tas  por beneficencia, sa tisfechas del presupuesto  mu­
n icipal y  por tr im es tre s  vencidos, y  2.100 pesetas tam­
bién por tr im estre s  vencidos por la s  ig u a la s  con lo» ' ' . 
cinos pudientes. Solicitudes h a sta  el 11 de S e p t ie m b re »  
alca lde  D, T im oteo H errero ,

w
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£1 U n g ü e n to
«Heyden» contie- 
i i 6 C a l o m e l o l ( c a -

i% , lf>noe]ano8 coloides).

cpeto d e l ung ü en to  nieren^Ía?.*Nh*r!ianJhaÍ!*¡
enrancia. No produce foliculitis. E x c e le n te a n t ip a r a a í -

r í l ? ! ?  ® conclusión completa y repetición
unciones mercuriales. Dosis

Sr«T /  6 gramos. Se vende en tubos
graduados de 60 gramos. Para que no sufran las p ro p ^
r e í t á n l f i l n ^ f c a m b i o s  de L v a s e  recetándolo en su empaque original.

Colomelanos co­
loides. Sustituto del 
cleruro mercurioso

poTv“ l®b“^l tabletas de^'^lTenUgramó** en
fa lo L T an o l " Menos tóx icf como los

El an tig o n o -  
ppoieo m e n o s  
■ppitante de to-

Séctos muy ®p®ofun<£f'  Slas i n y e S e s  n S  al 0,6 á 1 por 100 en
Mnsiciónlircurrabo'^^^^^^^^

E l O n e t a  I
*H eyden» es una

___________ p r e p a r a c i ó n  del
sabor y olor. Contiene más de 90
unión química, que en el organismo se 2 esd X ^® "® lf"  cir, más del doble que todos^los ^«soobla, es de­
imitan. No es tóxico n i cáustico ^ s  
por los enfermos, hasta los L s  d e l ic a ^ ?  R e S  
celente contra la t u b e p c u l o a í .  i 
c a t a p p o s  c p ó n i c o s  de ros P"*"*® "»»* V Jos 
P io e .  Antiséptico intestinal en el t ¡ f u “ ' ' | X H t U .

Preparación lí­
quida del ácido sa- 

j . l ic l l ic o .  Remedio

efectos rápidos para el tratam iento extern ™de las^afM
mezclado con aceite de olivas 

f e s  el preparaciones ,^ l ic ü ic Z  ¡ i
nfel nn ^ produce menos efectos irritan tes sobre la 
piel, por no contener formaldehido. No ataca el estóma­
go, corazón iii los riñones.

L í q u i d o ,  q u e  
' I  jf ^ * If 1 1 reúne los efec'os

del ácido salicílieo

para embrocaciones en e p is i^ í l a s * ^ L c a í i ^ ’ 
Im fo -a d e n it is  y a b u lta m ie n to s  de las g lá n d u ­
la s  de op igen e scp o fu lo so .

Publicaciones y muestras gratuitas para los señores médicos enviará

D. Gustavo Reden, Zorrilla, 23, M adrid.
«^presentante genera/ en España de la Ohemisehe Fabril, non Heyden, fíadebeul (Alemania.)

I EL GLOBULO ROJO
7  PODEROSO ANTIANÉMICO

I dege„eraci6n da la sangre, en la seguridad de in s e g u i r  k 's u l U d r L t a r e l T a t t e r r r

^  Licen ciado  Avelina R u iz  Cap illas

P E T ROL
quisito nara^P '̂r  ̂ perfume ex- 
‘3cabL? n  ^  *"^P‘eza diaria de 
¡■atorio certificado del Labo-

el frascos, prueba
producto es inofensivo.

El mejor microbicida conocido con­
tra el bacilo de la C A L V IC IE ,
descubierto por el Doctor S a ^ u -

^  ^ —  -------------- y i 8 a ,
— ̂  W-J W1 VI

raud. Cura la C A S P A , la 
la P E L A D A , y demás enfer­
medades parasitarias del cabello.

EL PELO
Ayuntamiento de Madrid



eXfJAHSBl^s VERDADERAS
2 á 6 al día

PILDORAS
ú»

Y

JARABE
1 fl 3 cucharadas al día. 

B í i q u e r a  v e r d e  — y  F i r m a .

®W i/s CONSTITUCION^

40, B u e  
B onapa rte  

P A R IS

CÉLEBRE DEPURATIVO VEGETAL
p r e s c r i t o  p o r  l o s  M é d i c o s  e n  l o s  c a s o s  d e

—  ENFERMEDADÉS de la PIEL —
7^ F ic io s  d e  la  S a n g re , H e rp e s , A e n e ,

•5, --------------------------------------  t>Vt

^^c/iejjgy^ P a n a  > eaiodas

W  ^  i s i s
... JL  pt  Pulm onar

B r o n q u i t i s  © r ó n ic a

Tratamiento HipoíéPíiiico
VOF M EDIO

d e l  E u c a i ip t o i  I n y e c t a b l e  R o u s s e l  
d e l  F e n e a c R l i p t  i ¡  I n y e c t a b l e  f lo i is s e J 

d e l  A r s e n i n t o  de E s t r i c n i n a  R o u s s e l  
d e l  S u l f u r o  de  A l l y l e  M o u s n i e r .

iV •*
J ,  M OUSNIER, 26 , RUE H O 'J D A N  

 ̂ s r / ' j . 4 1 X  {S e ín e u  F ra n c ia
en P A R I S ,  B.ru’ Juoli, y 1. me des Tenmelles

y;^ y:

y ;- / '/

l!ifílís
Tratamiento Hjpoüermlco

Por luediü ili‘

La H y ü ra r jira  inyectab le  de ROUSSELj

i lF ILIS
Ay^>^

Cianuro de H id ra r jira

(SIFILIS
B iloduro  de H id ra r jira

J. Mousnier í SIFILIS
G rá n a lo s  D a r d s l  

de Arseniato de M ercurio
SCEAOX[$iÍD<) 

»  Francia

E l  r r x e l o i ?  C a . l r r L g t r x t e

c o n tra : T o s , sea cua l fuere su causa,ffoa/ria .os, G n p e ,
D o lo re s  ríe E s tó m a g O j D o lo re s  d e  V ie n t re  en las s e ñ o r a s .  J a q u e c a s ,  A g d ^ n  n e r v io s a ,  
In s o m n io  y todos lo s  P a d e c im ie n to s  in r í e ie r p i in a d o s .  1

P A S T A  B E R T H E
(complemento del iraiainlenio).

E 3 C lJA N S E :e l S E L LO  ilc l^ T f t O O  FR A N CES jnn_P IR W ^ i
F U M O U Z fc -A L B E S P E Y R E S . >8. F a u P »  o L -P a n ia .  P a r ís .

DELABARRE
Jarabe sin narcótico.

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

E X Í J A S E  e l S E L L O  del E S T A D O  FR A N C É S

AMPOLLAS
p a n  Inhalaelonta

Boissy
Una do*l$pofimpilli

Romper las dos puntas de la Ampolla, recoger 
el liquido eu un paBuelo, y hacerlo respirar al eofenao.

Ampollas Boissy
canlODUROdB ETILO

J A . S M A
Alivio inmediato y 

curación completa det

Ampollas Boissy
coa NITRITO íe AMILO

Alivio inmediato y coracidn completa

i ,  A N G I N A S  6 . P E C H 0

SÍNCOPE, MAREO Y EPILEfSU
Ampollas Boissy « n  eter

ATAQUES DE HERVIOS, SÍNCOPES, ETC.
Todas estas Amp .. ase conservan indefioidineatl 

aun en los países cálidos

de lODURO de SODIO 
DE B O I S S Y  (

Potenda depurativa contra SUIIíb , Eaorófolu. 
Gota, Aam a, A n g in a s  de Pecho, ett.

Depósito en P a r ís  : 2 , P laza V e n d ó m

iUTlUZiaOI SEL ISTUO T DE U AUlUU

«AIMT-JEAN í S S i S  
^RÉCIEUSE ■lili,
DÉSIRÉE
Ses<¡ae8¿isA8¡m p i i i^ n á ú la  i  m k u lU ip ^

La SOCIETE MUTUEIU
D B

P U B L I C I T É
31, rué Oaumartin,P®^®¿

de que ee director ,
M R .  A .  L O R E T X Í j

68 la encargada
e x c l u s i v a m e n t e

de reoibir Iop anuncios exti’SD, 
ros para nuestro periódicc.

Ayuntamiento de Madrid



lissy
liponmimii
I, recoger 
iT al eotemo.
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riLO
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isy

MILO
iplita

CHO
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:t e r
>ES, ETC.
l•ñDi(ialDeall
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(

;sor61alu< 
icho, etc.

V e n ió rn t

JIMBES lODDRJUlOSde J T .
JARABE LAROZE d e  IODURO d e  POTASIO

Una cucharada de sopa del jarabe contiene / ffr . de loduro.
enteramente libre de cloruros, biomuros é iodatos.

JARABE LAROZE d e  IODURO d e  SODIO
Una cucharada de sopa contiene exactamente / ffr. de loduro químicamente puro.

JARABE LAROZE d e  IODURO d e  ESTRONCIO
Una cucharada de sopa contiene / g r. deloduro químicamente puro, completamente libre de bario.

JARABE LAROZE d e  PROTO-IODURO d e  HIERR:
Una cucharada de sopa contiene exactamente 5 centigramos de Proto-loduro de Hierre.

iDdicaciones Terapéiiicas: e n f e r m e d a d e s  d e  l a  p i e l  ♦ SIF IL IÍ
--------- —I -----------------

O A . 8 A  _ L i A . R O Z B ,  S ,  r u é  d e s  L i o u s - S a i n t - I ^ a u i ,  I P a r i s
ROHAIS y C*', Farm acéuticos de 1.* classe, ex-interno de los Hospitales de Faris.

<0 i '

Í0

R'Qgl

[üELd
T É  i
n,P«H'
tor

kttí
la

inte
1 extraD,*' 
licc.

tiem ia  ̂  ̂
C lo r o s is

Tratam iento  h ipodérm ico
P O R  M EDIO DEL

hierro INYECTABLE ROUSSEL
Tris prtparaclünes fírrujinosas

sin dolor en el acto líe la inyección:
MicU&to de Hierro naciente

c , __ '  porce/i/fmefro cúbico.
doble dehíerroy quiuiaa, 

'  - fn h g ru m n  por ceni/maíro cúb ico .
y Hierro, 

H/erro y c/noo cen- 
»gra/nM de Qtioero.fn»tatr. de Sota.

•(«¿píícHico áe la CO'T'Ah'i 
r I u m x i s m o j í .

^  P apabacepáeíapapeJjll
ó iaque
camento
a f ' é i R Í '

E l  f a v o p  á e  q u e  G o J i  
eáia n H '- lf ía iio i?  d e s p u p ^ V

r j í t r ^ A N T A Y O O S  A N o s f '  

r « 1  cuci'po m edico  com ^ 
los fnftrm.o^ es  el 

«iconiioque Puedep |

¡medicamentos urgentes que \
'  todo Médico debe siempre tener 

en casa en permanencia :

, E r ffo tin a  itfousnier
E rg o tin in a  Jlfousniei-

__  Quinina in yec ta b le  R o u sse l

M ix tu ra  antmevrá/grjca
a l acón ito  de M o n sn ie r

So lu c ión  v ita l dynam ógena
V indevogel

{Neurasténico, Cardiosténico).

Todos estos p rep a rad o s  se venden en tra s . 
Q uitos de c inco  esnfr/me/rós cúbicos. *

n PARIS, 6, r. Jacob y i. r. dss T urncllfs

j ^ I í ü N  y U l H U R G I c p i L  

^  L E S O U R  T il ’fih
H q - c y . f o o o  l|j

Este JABON LESOUReA 
I r.,epte aRtiseptteo de la

■iü}(le
;aic?
Piepa

A ie P te  m
u io c u r ta d e ^ i, , í i^ ^ ;^

ble a l c ín i j a i ío . a l  medico y a

pa

J . X 0 U / N 1 E I \ ,

1 6  --SCEAUX.

S£̂ ŝ
«■i;

W I A S E P I É l

VALTHrf
C a p sa lla m s con eavoltorio  degluten, 
se disuelven en el Intestino. No cansan 
el ESTÓMAGO. Ni eructos, n i m al olor.

O X J R A  :

iuEQieriiieusd.iuVias uiíDarlas
G O N O R R E A S , P L U U 0 9 ,  

C IS T IT IS ,
U R E T R IT IS  C R & N IO A S , 

F 0 8 F A T U R IA , etc.

Penetrador oamoels en lisoapas profundas 
t DESTRUYENDO el GOHOCOOQ.

PABI8,13,RuaVavlQ./fotfsi la s  F a rm a c ia s .

♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦
EL DOCTOR LEVRAUD

en  S a u m u r  (F ra n c ia ) i
ofrece sus vinos espumosos, semejantes á 
los de Champagne, en las condiciones más 
ventajosas.

♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦
Ayuntamiento de Madrid



F R I E D R .

F A R B E N F A B R I K E N
vorm.

B A Y E R  & 0 0 . ,  E L B E R F E L D
SECCIÓN DB PRODUCTOS FARMACÉUTICOS

H E D O N A L
Nuevo hipnótico compleUunente Inofensivo^ exento de efectos se- 

cnndfirios fünestos.
In d ic a c io n ta  e sp ec ia le s ; Agripnia nerviosa (sohre todo en los casos 

de Neurastenia y  de Abatimiento general, etc.).
D o s is : 1 gr. 50 á  2 gramos, en polvo ó en sellos.

Ta m b ié n  en enemas»

E P I C A R I N A
D EB IT AD O  NO TÓXICO D E L  K A FT O L

Fa lta absoluta de o lo r y  de irritación; lim p io  en su aplicación. 
In d ic a c io n e s -. Sarna, herpes tonsurante y  prúrigo.

D osis-. Ungüentos á 5 y  10 por 100.

F E R R O - S O M A T O S E ^
Para e l tratamiento de la  C lorosis  

> y  de la  Anemia
Contiene el hierro en combinación o^ánica y  bajo una forma R e lí­

mente aslim ilable.
S in  gusto, se disuelve fácilmente, excita e l apetito, no produce es­

treñimiento.

A S P I R I N A
A n t i r r e u m á t ic o .

Reemplaza favorablemente a l ácido sa lic íllco  y a l salicilato de 
sosa, de los que difiere por la  falta de irritación, porque pasa por e l es- 
tómf^o sin descomposición, y  no se absorbe mas que en e l intestino. 

D o s is : ] gromo 8 á 4 veces por dia 
en ag u a  azu ca rad a»

S A L O a U I N I N  A
C E i t e r  s a l i o i l i o o  d e  l a  q , - u i n i n a . ) 

Antip irético y  analgésico completamente insípido.
In d ie a c io n ss -. Bstados febriles, sobre todo la fiebre tifoidea. Neurosis (neuralgia ciática).

Dosis: 1 á  8 gramos, una ó más veces a l día.

Y O D O T II NO
PBIMCIPIO ACTIVO DE LA GLÁNDULA TIEOIDEA DEL CARNEBO

In d ic a c io n e s : Bocio, obesidad, mixedema, afeooionet reumáticas.
D osis d ia r ia : A d u lto s ,  0,50 á 2 grs.

N in o s : 0,80 á 1 gr

S A L O F E N O
 ̂ a n t i n e u r A l & i c o  

E s p e c i f ic o  c o n t r a  la cefalalgia, la jaqueca, la influenza, 
reumatismo articular agudo y otros sufrimientos.

D o s is : 1 gramo cada dos 6  tres horas.

A IS T O L
CICATBIZABTB PODEROSO

I n d ic a c ió n  e s p e c ia l-. Quemaduras, úlceras de las piernas, eczema 
paraaitarlo, ozena, psoriasis.

Se e m p le a : Puro ó mezclado al ácido bórico, pulverizado ó en u n ­
güento a l 5 por 100.

T R IO N A L
HIPNÓTICO SEGURO T  RÁPIDO

D o s is  in ic ia l: 1,5 gr.; después uso frecuente; 1 gr. para tomar todos 
los días en un liqu ido caliente (leche).

FED CQ BAYER Y C.^ 43, Rambla de Cataluña, BARCELONA.— LIMOUSIN H.'x», TOLOSA (Guipúzcoa.)

SOLUCION DOSIFICADA DE ARRHÉNAL
p r e p a r a d a  p o r  A . L L O P I S ,  f a r m a c é u t i c o

Lá M M R G M I U T á

M edicación arsénica! muy su p erio r á  los cacodilatos.
E s ta  so lución  s e  em plea con g ra n  éxito  en la s  en fe rm ed ad es  co n ­

su n tiv a s , n e u ra s te n ia , c o n v a le c e n c ia s , tu b e rc u lo s is  en to d a s  su s  for 
m as, en fe rm ed ad es  de la  piel, s itllls  s e c u n d a r la  y te rc ia r la ,  e tc ., e tc

Cada gota de esta solución representa DOS MILIGRAMOS de Arrhánal.
DOSIS: Doce á treinta gotas al día lomadas de ana vez en la comida dorante siete dias, sos- 

pendiendo el tratamiento ona'ro ó cinco días, para contínnarlae* jotra vez en la mismd forma.
Dt Tiita «  lit piifistpslsi farouiai y «■ tu s  del aiter, ferrái, I y 3,— M AD RID

TÚNICO - RECONSTITUYENTE
Y ANTINEURASTENICO

E L IX IR -M E D IH A  D E  <<DAMIAHA„ C O M P U ESTO

(Damiana, kola, cal asimilable, fósforo, glicerofosfatos).

Este medicamento, tan recomendado ya hoy por la clase médica, por 
los maravillosos resultados que está produciendo, leanim a la nutrición 
nerviosa, combate la depresión mental, producida m uchas veces por exce­
sivo trabajo intelectual, siendo de efectos segaros en la curaci&n de la ane­
m ia, debilidad nerviosa, empobrecimiento on/ánico, convalecencia de enfer­
medades graves, raquitismo, escrófula, fo sfa turia , tonificando los centros 
nerviosos y el corazón, y constituyendo el más poderoso remedio contra la 
neurastenia.—Pídase E lix ir  M edinade sDam innat compuesto.

FARMACIA DE MEDINA, SERRANO, 36, MADRID

X O S O B S S

l A N h w , antskm rpétka, «wAwcrcMéW, 
m tiparam U srsa . úsU t^filiU ea p  m  aUt 

f r a á o  r te o sss tü u g e isH .
Según LA  P E R L A  D E  8 A R  CAR* 

LOfti Dr. D. Rafael MarHnei 
•on estas aguas ss ebCiens

£ m  s a /tu l i  d o m ie ilio ,
Bs si Éhlini) aio se han rendido

h t fe 2 .0 0 0 .(K )0  k  psrgi
Ls eUnica es U gran piedra de toqui 

Iss aguas Míneraise, j  ésta cnenta 
•O  AMOR OC B 8 0  G EN ER A L Y 
COR G R A N D ES R ESU LTA O O Si 
psLia las saiermedades que expresa U 
«tiqaets j  bofa cMnica.

D ttpésito o c n lra l ,  ia r d ia M i
a** bfijOt d«p«oha| y se rende taiS' 

en todas las larmaciae y drogue- 
lias. 8e gran caudal de aguas penniM 
si a m  E a ta M a n iM isa d a  da

abierto dsí lé  da Junio al tÓ

o c a o c & ia A a a f

F A S T H L 1L A . S

CLORHIDRATO DE OOCAINA Y MENTOL
Lai propUdadsi tsrapóatissi de 

doi medieamsntoi, la* ba«s •fleaebi 
tod&i la* afaecion** d* la garganta. 
FARMáCIá DB BORRELL HBRUáNOS 

M A D R ID  1  B A R C E L O N A
PCBBTA DBLSOL, 6 T  ASALTO 5T
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BJUI-
loÜM,

toqu*
;DeQta
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■ogo*- 
rmíM 
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f eoiajss itisÉpticos
K - E O A L A O O ,  3 ,  V A I ^ T ^ A Ü O L I O  

M edalla  d a  o ro  a n  la  E x p o s ic ió n  d a  B a r c e lo n a .
m r c iU i  y á l« Armad», á laa Fscaltadee de Me- 

Í^Íia!  h V  y productos han uierecido informes favo­
rables de Im  Reales Academiaa de Madrid y Castilla la Vieja de ta Dirección
K r  h^Ü '*r*l‘*'' de Valladolid, del H ospital

lí ^ '°® aefiorea profesores algodones hidrófilo, boraudo
mK m ‘^ o íó r m ico , a lm ohadilla , de celulosa, estopa purificada
ü i n W  I tejida boraiada, yutes purificado, saiicílico.^^íenicado’

H  ̂ crómico, caucho en lámina,
o ^ ^ e s a s  de algodón higroscópico y antiséptico, crin preparada para soturaa ▼ 
dm gfie, celu o s .  t í  sublim ado al 8 po, 1 000 , gasa . cloíurS m .r o ¿ i ^  C « d a  
W ofórmlca. timolisada. etc., en piesas de 1 metro de ancho por r d T la rg o  ,  en
Meu^tora * u ®’ “ acklntosch, U feda

ligaduras, tubos de desagüe, pulverisadores de aire

;  v , '  í ,\t .

_________________-

AZUCAR DE CEREZAS LAN8PELLDEL . ---------DR. LANSPELL 
PREPARADORc, . ------..r,»wn LOO. E. L. SISERIZ ___

«08. yo irrl¿?ñ "i  ̂ « i-

~-pi — E S  UNA GOLOSINA nr̂ MW êwi-i.

'  *'” '™ "■ x = i :  i -
>}»pre3entante general. MARCELINO MESA. PuertoUano (Ciudad Rea!)

( M u c ^  gmtis á los 8oñorc3 Médicos y Farmacéuticos.)

© '

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

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

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

CASA DEL CONTRABANDISTA
E n  e l P a s e o  d e  C o c h e s  d e l R e t i ro .

Pfi„ , . — T E L E F O N O  6 7 5  —
^Eficacísimas con tra  la  anem ia, c lo rosis , escrotulism o . 

Utiles en l a í  em barazadas. I
a® d . l”  n íriz  6 |tó m ag o , enferm eda-

S ecom endaS i -  ’ ^  diabetes. I
Iporsn acción m esa, en la s  comidas,

. .. y  excitan te , qu ed esp ie rta  el ape-
Dolnitfi j  ^  d ig estio n es .
DniOnfiS dfi n iÍD 'fln n  q ^ m ícam en te  p u ro , al 

0̂8 30 Utros S if *̂® peseras
Pídanse po- ?éféfnn á  0 ,8 0 .po* teléfono á onalqnier h o ra  del d ía  ó de la  , 
—  noche. '

G ? S a  Kaltembaoh,
-L o a p e d M o sT ^ rta  í d S L t “ ^ ^

TRATADO DE LA DIABETES, por el Dr. F re r ich 7  1 tomo

iid " o ín á t? iS iro ir ^ 6

P N F pM E D A D E S  DE LOS NIÑOS por
P«® ‘“ - L o a  pedi

ri'EATADO DK TERAPEUTICA A P L IO A o L p o V a l^ c to r

el Dr. Thomson, 
pedidos á esta Admí- 

7

UANUAL DE TOXICOLOGÍA, por el Dr. Dragendorff 1 

f ! t l T d m t r a S " “ - p e d id »  4

•̂ ■■ageas de loduro Potásico Calcinado
de RAM ON A. C O lP E L

®̂ Potásico es en
y P6rsUtenf/l?í®!’ ® ®̂ ®í 8®í>or"®8 efectos nír í? loduro, y son seguros sus bue- 

® 'f> habersiX n 1 ® m edicam ento al estóm ago
P'®via del íori f°J! m enor alteración. L a calcinación 
«estivas ” accidente de las vías di-

i ,  Farm acia.— R oiiijaije  V allecas, l i ,  Labofatorio
y j n  todas fas fa rm a c ia s  de España y  América.

ENFERMEDADES DE LOS RIÑONES, por el Dr Bartels 
^  l > m o  de 480 páginas. Precio. 8 pesetas en M adrid y T in  
p rovm eias.-L os pedidos á esta Administración. ^ 11

t r a t a d o  d e  LAS ENFERMEDADES DEL OÍDO, por el
268 grabados. Precio, 16 p eL tas  

—Los pedidos á esta Administración. J 2

> « •

JJNFERMEDADEg DEL CORAZÓN, por el Dr, Broadbent 1 
A d S r a c .? n ,^ “‘‘“ ' '* Pedidos 4 esta

18

ENFERMEDADES DEL APARATO LOCOMOTOR ("h u e - 
D  sos, AET ICU LAC IO N ES, MÚSCULOS), por el Dr. Kirmisson 1 

excelentes grabados. Precio, 7 pesetas en M adrid y 
7,60 en p rov inc ias.-L os pedidos á  esta Administración. 14
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Nuevo sedativo mas 
activo que el 
brom uro y el 
v a le r-. y
nato.

No ocasiona ni 
brom ism o ni 

in to le ra n ­
c ia  gas- 

trica.
brohováleriarato  de sosa

LE G R A N D
F O R . M A . S  B 'A . R M A O B X J T I O A S

CAPSULASLIQUIDA
Conti,», en o S Í  cncbar^ia d . laa de café f  “ ^ S L to ^ d e ^ » T “^

0 KT. 80 cenügr. de Bromovalerianato de sosa. : •  <Je Bromovalenanato de sosa.
DOS CÁPSULAS EQUIVALEN Á UNA CUCHARADA DE LAS DE CAFÉ DE VALEROBRQMINA LIQUIDA-

^ c 7 n Í Í7 , ÍT o ía n ^ o g t iB r ¡ a s  y  F n rm ^ c ia , .  -  Per O. G R E M Y . 2 0 , ru é  des M a r t y r s .  P A f í f ^

I fii

«  t t  CLORHIDRO-FOSFÁTO da CAL CR£OSOTiOO 
H o y  b isa  toI»r«da. esta aolucton perm ite  «o le  le  U r g e  tforecton del 
tre tam iro to  ;  ee eom p ieiam eote absorbida, condiciones necesa iiee  
para ob ten er rebultados duraderos. E lectos  bueoos y  rSpldos sobre ' 
las vltfs d ioeatlsas, e i estado gen era l y  las lesiones loca les en 

US T U B E R C U L O S IS ,
iss A F E C C IO N E S  B R 0 N Q U I0 -P U L IH 0 N A R E 8 ,  

■as E S C R Ó r U L A S , el R A Q U IT IS m O .
Ei m Bi  t Awlnrs^

... fosf»*»**(Cr*»««‘VdorernioJ

AHT»»j<^«¿lie^te*

A N TISEPSIA  DE US MUCOSAS
BOmCINA MEISSONNIER

Ceainfeefanle, Afiorobioida, Cieatricanta 
NI TOXICA. NI CAU8TICA. NI IRRITANTE

enftrmtdatfcttfe los OJOS, tfe /as OREJiIS, tfe /a RARJZ, tfe la L4R/R0E. 
tfe tu  tr/as Urinar/as, Oindco/og/a, 0/cerai, Q u m U a r u ,  Heridas.

I L a  BORiCiNA se emplea en Polvo ó  an Solución.

IpSPósrro AL POR mayor bn EspaSÁ : AiJFREDO RIERA é HIJOS, BARCELO'.:'..

DISPEPTINA HEPP
J u g o  g á s t r ic o  fisiológ^lco n a t u r a l  exlraido del esLómago del c e r d o  t ít o  por 
los procedimientos del Doctor Hepp, antiguo interno de los Hospitales de 1 aris.

OK USO CN UOB A I .C A  nip ^ A A N O IA
. . . ,  antiguo —
H O S P IT A U C 8 DC

_____Hospitales
F R A N C I A

Dispepsias
atónicas

Diarreas
crónicas

D esarreglos  
gástricos  

de ios Tuberculosos
■ t

k

Neurastenia  
Gastro-Enteritis 
y D iarreas

infantiles
Sobrealimentación

general.

D e p ó s i t o  G e n e r a l ; 
6 4 ,  R u é  T a i t b o u t ,  P a r la .

P r o c t i im i t n t o  de E x i r a c c i in  de l a  D Ísp e p tin a . .npAnafia»
8 e  e n r í a n  m u e s t r a a i l o s  S '* 'D o c t o r e s  q u e  l o  p id a n  l í o s  a g e n t e s  g e n e r a l e s  r n b s p  a* 

OEBRIAN y 0 '’.Puerltferri»i,18.BARCFLnN> D‘ VENTA ».ntr.rlf,tli>'<8UENA  ̂FARMACIAii.

m e t r i t i s

 ̂ PERI-UTERINAS

S A L P I N G I T I S *

DEL

SE ENVIAN MUESTRAS 
FRANCO DE PORTES 

« V V V V  S  W W W 9

Granulos Catilloa
a 1 MIL. EXTRACTO WOnMAL DS

STROPHANTUS
C on e s t o s  g rá n u lo s  se  h a n  h e c h o  
cu tid a s e n  u  A adem ia d e  M edicina ^ aris IMÍ. 
P roban q u e 2 6  4 p ro d u cen  p r o n t a  
rean im an  e l c o r a x o n  u e t o i l l t a d o ,  disipa»

A8IST0UA -  DI8PHEA -  OPRESION -  EDEMA
c S - d lo p a t i a s  le los N iñ o s  y A n c ia n o s . clL

U so  co n tin u o  s in  n c o n v e n ie n te  n i intolerancia.
g r a n u l o s  os c a t i l l o n

t/10
*i»f> -----------

T Ó N IC O  .11 CORAZON - n c ’
Evitar imitaciones y tinturas Grálulos Ca iilon.Kre.moííliACiden.iade Meai^ 

^ ■ \W  II.I .l Orn. 1900. París.3. B̂ b'-Marltn J

S T R O P H A N T IN E

^  e x t r a m j e r o s >

La SOOIÉTB MUTUBLLB D®'' 
PUBLIOITB (61, rué Oaumtf' 
tín, París), de que es dlreo^ 
Mr. A. Lorette, es la encwga 
da BX O LU SIV AM BN TE  d® 
recibirlos anunciosextrani® 
ros para ruestro parlódlco

@@ @ @ @ @
.,etc,

 ̂ PERI-ÜTERINAS

Doctor L £ Q H 0 S
LAUREADO DE LOS HOSPITALES DE PARIS 

t  P la c e  d e  l a  R é p u b l i q a e ,  P A R I S  y en todas las Farmacias.

SE ENVIAN MUESTRAS 
FRANCO DE PORTES 

W W ^

Lo
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