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Boletin de la semana.

Real Academia de Medicina.— Otras Sociedades cienti-
ficas.— Real decreto importante.— Los honorarios de
los inspectores.— Cafionazo numero...— Conferencia
interesante.

En la Real Academia de Medicina refirio el sa-
bado ultimo, dia 10 del corriente, el Sr. Gonzalez
Alvarez, un caso interesante de fiebre aftosa en un
Qifio de once meses de edad, que basta entonces se
habia criado sano y fuerte. Al ser llamado el citado
académico observo que el nifio presentaba cuatro

Folletin.
EPILOGO

QUE SIRVE PARA QUE UN PADRE CIERRE ESTA
CORRESPONDENCIA DE SU HI1JO

Hace ahora tres afios cuando, por estos mismos dias,
presenté mi hijo a los lectores de E 1 Siglo Médico, de
la manera que en el preambulo de estas cartas se halla
f®gi8trada, y hoy tengo la grandisima satisfaccion de
cumplir el proposito que entonces formé mi deseo: ce-
rrar con un epilogo esta correspondencia del expatriado
joven, si Dios se servia concederme viday aptitud para
®llo. Sea, pues, mi primera expresion de religioso agra-
decimiento para Aquer cuya omnipotente voluntad
ordena, asi el movimiento de las hojas en los arboles,
®ono la sucesion de los imperios en la historiad

Escribiré pocas y sencillas palabras.

Tanta alegria y tranquilidad rebosa hoy el modesto

uger de quien esto escribe, como tristeza y desasosie-
go ptdecla cuando, en los comienzos del afio 1903, ha-
lamos arrancado del arbol familiar la tierna rama; y
olescente, inexperto y ayuno de idiomas extranje-
ros, metido, solo, en un coche del tren, le lanzabamos,
dias crudos del invierno, & través de comarcas cu-
"ortas de nieve, aterido el cuerpo con un frio que,
0 embargo de ser muy intenso, aun lo era menor que

Madrid, 17 de Febrero de 1906.
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costras de vacuna en los brazos, sin inflamacion pe-
riférica, ni infartos gauglionares, ni nada de parti-
cular en los accidentes ordinarios de la vacuna. El
nifio, sin embargo, tenia 39® de temperatura, que
aumentaba aun algo por las noches. Reconocido
detenidamente, hallo el Sr. Gonzélez Alvarez, en la
mucosa bucal y en la faringe, pequefios puntos
blancos propios de la estomatitis foliculosa ¢ fiebre
aftosa, aftas que se extendieron luego considerable-
mente hasta el extremo de hacer sospechar que pu-
diera tratarse de la difteria, lo cual obligo—en tan-
to se hacia el andlisis microscopico—a emplear el
suero antidiftérico.

Hasta aqui habran observado nuestros lectores
que el hecho nada tiene de particular; lo particular
aqui, lo extraordinario, fué la explicacién que dié
del mismo el Sr. Gonzalez Alvarez. Un nifio que
tieue fiebre y aftas en la boca y ha tenido la mala
ocurrencia, semanas antes, de vacunarse, pues claro
como la luz del dia, la vacuna ha sido la transmi-
sora de las aftas. De esta suerte, sin refiexiouar mas,
sin darse & mayores indagaciones, el Sr. Gonzalez
Alvarez aminora el crédito de algun Instituto de va-
cunacion (y cuenta, lector, que no se trata del de Al-
fonso X111, y que por tanto nadatiene de interesa-

el sentido por su espiritu al dejar padres y hermanas
por conmovedora marcha tras lo desconocido. De esta
suerte se presento en Viena, & algunos miles de kilome-
tros de Madrid, para que alli, sin deudos ni conocidos,
solamente acompafiado de un compatriota, tanto 6 mas
nostalgico que él, comenzara & torturar su alma y a
curtir su sensibilidad en la desesperante lucha contra
los rebeldes idiomas de los pueblos del Norte, y los in-
sondables mares de las enfermerias y los especialistas
extranjeros. El infeliz caydo como manzana que se des-
prende del arbol en violenta sacudiday choca contra el
suelo; su impresion fué honday vibrante; y aunque en
pundonoroso alarde de hombre fuerte, tasco el freno de
sus angustias y buscd, en lejanas contemplaciones de su
destino, premio & tantos sinsabores, ello fué lo cierto
que de alla vinieron las primeras cartas con vahos la-
Crimosos y tiernos suspiros, y con ese su espontaneo y
sentido testimonio se imprimieron.

No hay para qué decir como andarian por mi casa
los animos. Varon unico, modelo de hijos y de escola-
res, en cuya conducta nunca hubo motivo para el enojo
ni la reprension, acongojabanos la ausencia con mil
inquietudes y sobresaltos, y eran las mas de las comidas
taciturnas, tristes, y no pocas veces acompafadas con
el lagrimeo silencioso y reprimido de la madre y her-
manas. Es decir, nos rendiamos a una de tantas flaque-
zas de nuestra arcaica educacién espariola.
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da nuestra defensa) y sugiere en el pablico la idea
de que lo mejor de lo mejor es no dejarse vacunar.
Casi nada faltaba averiguar al 8r. Gonzalez Alva-
rez para afirmar lo que tan de plano afirmé: nada
mas—fuera de \&pequefiisima cuestion de si puede
transmitirse la fiebre aftosa por la sangre—que sa-
ber: 1.0, si era humanizada 6 animal la linfa que se
empled paravacunar al nifio, y 2.0,—cosa también

poca monta— U hay fiebre aftosa 6 glosopeda en
el ganado vacuno; pues los que entienden de estas
cosas (y juzgamos que no serade ellos el Sr. G. Al-
varez) dicen que hace cuatro afios que no se pre-
senta un solo caso de esa enfermedad.

Vea, pues, el Sr. Gonzalez Alvarez cdmo antes
de hacer afirmaciones graves que pueden sembrar
el panico en las familias, hay que abandonar el ga-
binete de estudio, prescindir de hipotesis y averi-
guar sobre el terreno la verdad de los hechos.

En la Academia Médico-Quirurgica presentd el
lunes ultimo el Sr. Sanz Blanco una enferma con
desprendimiento muy extenso de la retina, para
que la reconocieran los académicos que en ello fue-
ren gustosos, pues se proponia tratarla con las in-
yecciones subconjuntivales de cloruro de sodio y
con vitreo de conejo vivo, y presentarla luego otra
vez & la Academia.

El Sr. Rueda habl6 de un método personal suyo
de colocacion de asa galvanica para extirpacion de
fibromas naso-faringeos.

Pero & todo hubo que hacerse. Llevaba el chico se-
fialado un plan de estudios y trabajos, del cual algo se
dijo en el mismo preambulo, y lo cumplié exactamen-
te, con aquel escrupuloso afan que puso siempre en sus
tareas durante los cursos escolares. E1 Siglo Médico
pudo atestiguar que acudio por igual a las dos clases de
escritos que se le ordend; y comunicandose de tal suer-
te con los suscriptores de este semanario, conociendo y
tratando amistosamente renombrados profesores viene-
ses, viendo clarear poco a poco la cerrazén un dia im-
penetrable del idioma aleméan y atesorando, en su insa-
ciable afan por saber, nuevos y jamas sofiados conoci-
mientos, fué vigorizando el temple de su alma, domi-
nando sus flaguezas y desmayos y adquiriendo por fin
la confianza de quien bulle y se mueve en las altas
regiones del saber y de la fama.

No podian nuestras impaciencias consentir muchos
meses sin verle, y en aquel verano de 1903 fuimos en
su busca la familia. Saliénos al encuentro en Insbruck,
capital del Tirol austriaco; le abrazamos con indecible
emocion; le hallamos mas delgado, pero chapurreando
ya atrevido el idioma germano, y en aquel natural
contento corrimos, sin parar, hasta dar con nuestros
cuerpos en tierra asidtica. Entonces fué cuando yo
recogi por el Danubio, en Rumania, Servia y Turquia,
las impresiones primeras que me indujeron & escribir
mis dos libros sobre los israelitas esparioles.

Con dos conductores, que pueden ser dos can-
delillas uretrales, pasados por el suelo de ambas
fosas nasales y atraidos con pinzas desde la faringe
a la boca, realiza la colocacion de un asa previa
que ha de comprender en su circuito la neoplasia*
en cuestion. Para conseguir tal propdsito, anuda a los
extremos bucales de los conductores los extremos
del asa que previamente tiene preparada, y, prac-
ticando la traccion por medio de los conductores,
hacer salir por ambas fosas nasales los dos cabos del
asa, teniendo cuidado de que ésta quede bien colo-
cada a la altura de la bdveda de la faringe, & cuyo
fin emplea un porta-hilo en forma de porta-algoddn
naso-faringeo, en cuyo extremo hay una hendidura
que sirve de alojamiento al asa.

Hecho esto, y teniendo un ayudante tensos los
dos cabos del asa, hay que efectuar el traspaso de un
cabo desde una fosa nasal & la otra, para cuyo fin
tiene atado solidamente un hilo en un punto del
asa calculado de antemano, de manera tal que la
conjuncién se verifique en uno de ios lados de la
naso-faringe, segun sea el sitio presumible del
arranque de la neoplasia. A este hilo le denomina
hilo de traccion, porque tirando de él realiza el
traspaso de un cabo del asa desde una fosa nasal a
la otra. Para tal fin, pasa otra vez una candelilla
de goma desde la fosa nasal & la boca, anudando el
hilo de traccion que en ella ha quedado pendiente,
y lo atrae & la fosa nasal por donde quiere que final-
mente se forme el asa. En tal situacion, tira de

Dejamos con vivo dolor otra vez al hijo en Viena,
después de dos meses y medio de dichosa compaiiia; v,
continuando sus estudios, pasé luego a Berlin.

No hay por qué historiar de nuevo lo que el propio
interesado ha referido en las cartas que forman el con-
tenido de este libro, las cuales son exactamente segun
se las encargué: sencillas, pintorescas, variadas, inge-
nuas, como reflejos fugaces de aquellos motivos, tra-
tos y preocupaciones que embargaron su espiritu de
escolar perpetuo, a través de las grandes metrdpolis,
Viena, Berlin, Hamburgo, Praga, Parisy Londres, y de
las enseflanzas de su especialidad (aparato genito-uri-
nario) que en ellas pudiera recoger.

Trabajar en clinicas y laboratorios; conocer, estu-
diar, y en lo posible adquirir el magistral espiritu cli-
nico de los afamados maestros; abrir en su inteligencia
tres ventanas para que por ellas penetrase la espléndi-
da luz de la ciencia, que difunde su doctrina en ale-
man, inglés y francés; ver mucho, muchisimo, antes de
afrontar la responsabilidad de poner su mano en un
paciente, muy penetrado de que la Medicina es dificili-
sima y el enfermo es un ser digno de los mas profun-
dos y bienhechores respetos, este fué, con verdad, su
continuo afan; y puedo atestiguar que tan noble solici-
tud fué apreciada y seguida con interés por muchos
distinguidos lectores de E1 Siglo Médico, quienes con
frecuencia me hablaban, 6 me escribian, paginas entu-
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hilo, y con él atrae a la fosa correspondiente el cabo
de la fosa contraria, que deshard su camino, pasan-
do luego, por detras del borde posterior, al vomer.

Con esto, ei polipo na quedado enlazado, y ya
no falta més que sustituir esta asa provisional por
una definitiva de platino que mete luego en un
porta-galvano, haciendo pasar una corriente que
sea también hemostatica.

Al método del Sr. Rueda hicieron algunas ob-
servaciones los sefiores Botella, Tapia, Pérez Fa-
bregas, Goyanesy Slocker, & que contestd atinada-
mente el Sr. Rueda.

En la sesion que el martes ultimo celebré la
Sociedad Espafiola de Higiene, ley6 el Sr. Larra
un informe acerca del botiquin de urgencia ideado
por el Sr. Fernandez-Cuesta—y del que ya hemos
dado cuenta & nuestros lectores,—demostrando las
grandes ventajas que tiene para asistir a las perso-
nas en casos de accidentes, por lo completo de su
contenido y la acertada disposicion, poco peso, Vo-
lumen y economia, y, por consiguiente, la necesi-
dad de que no careciesen de él las escuelas, ferro-
carriles, fabricas, talleres, faros, etc.

Después el Sr. Vazquez Lefort consumio un
turno en la discusién de La higiene del obrero, que
estudio en cuanto se i-elaciona con el alcoholismo,
y el Duque de Hornachuelos insistio en su pro-
puesta de que se reuna un Congreso de higiene
obrera.

siastas y afectuosisimas sobre las cartas episddicas y
los articulos doctrinales del doctor expatriado.

Conste aqui mi agradecimiento & los Castillos de
Pifieiro, Alonso Safiudo, Gutiérrez, Guedea, Belimunt,
Sanchez Rubio, Compaired, Rodriguez, Comenge, Malo
de Poveda, Verdes Montenegro, Jiménez, Tolosa La-
Aur, Cortezo, La lIglesia, y tantos otros médicos ilus-
tres, cuyos nombres no podria citar, quienes sin cesar
confortaban mi animo con sus recuerdos y me demos-
traban cuan feraz campo de generosas amistades
y de nobles estimulos era para mi hijo este acredi-
tado y venerable semanario, donde publicaba sus tra-
bajos.

Las cartas que forman esta serie no son mas que
una ligera relacion episodica, que su autor hubiese am-
pliado y desenvuelto si no lo hubiese impedido algo
*uds esencial, como lo fué el estudio de motivos doctri
Ualesy clinicos, sobre los cuales publico otros muchos y
ganados escritos. Sin embargo, aun siendo el epistolario
igeroy muy ¢ vuela pluma escrito, merece ser coleccio-
uado, siquiera no sea mas que como uno de tantos reia-

8 que ensefian y estimulan & trasponer las fronteras
cu busca de necesarios perfeccionamientos.

Ya estd aqui. Junta la memoria con el méagico poder

c los recuerdos, la fecha de la partida y la del regreso,
y uos decimos: [Tres afiosi [Comry vuela el tiempol jPa-
que fué ayerl

La concurreucia a esta sesion fué tan numerosa
como en las anteriores.

En la Gaceta del lunes altimo ha visto la luz
un Real decreto creando una Comision permanente
contra la tuberculosis, aneja & las Inspecciones ge-
nerales de Sanidad, y de la cual forman parte re-
putados hombres puablicos, socidlogos, publicistas y
médicos muy distinguidos. A esta Comisidn perte-
necen como vicepresidente nuestro co-redactor se-
fior Cortezo, y como vocales los sefiores Pulido y
Serret.

Mucho agradece E1 Siglo Médico la distincion
de que han sido objeto sus tres redactores princi-
pales, y*or ellose complace en manifestar su agra-
decimiento al sefior Ministro de la Gobernacidn.

En uno de los nameros préximos—en cuanto
nos lo consienta el espacio—publicaremos el Real
decreto de creacion de la Comision y la Real orden
de nombramiento del personal que la constituye.

Con motivo del dictamen sobre el Proyecto de
ley estableciendo la forma de remuneracidon ¢ in-
version de los honorarios por servicios de sanidad
interior, han pronunciado en el Senado muy inte-
resantes discursos los sefiores Navarro Reverter, en
contra de la totalidad; el Sr. Pulido, como de la
Comision, en defensa del dictamen, y el Sr. Cortezo
para contestar una alusion personal. De buena gana

Ahora, & trabajar en Madrid. Siempre & trabajar,
con fe y sin descanso.

Se termind ya la serie epistolar, y el joven doctor
Pulido Martin interesara sus actividades en otras mas
altas empresas, en las cuales anda ya comprometido.
Como que dentro de pocas semanas podra dar & luz un
nuevo libro donde trate motivos avanzados de la uro-
logia.

Ya es un hombre, y no diré cosa que nadie ponga
en duda, si afirmo que, en su rama, surge hoy ante mi
como un maestro, y yo pienso con orgullo que me dej6
muy atras. Sin embargo, no he de cesar de estimu-
larle siempre diciéndole: a trabajar con fe, con genero-
sidad, con ardor, sin descanso y sin distracciones, con-
vencido de que el unico reposo noble y legitimo es el
de la tumba.

Que sus sentidos recojan, que su cerebro piense, que
su palabra difunda y que su pluma escriba, para bien
de la ciencia, de los enfermos y de los comprofesores.
Que haga, en fin, lo que yo no he podido hacer, y rea-
lice obra mucho mejor de la que yo he realizado.

Ya he terminado con él mi accion directriz y sélo
pido & Dios que lo que decia al final del prélogo, hace
tres afios, sea un hecho, es & saber: «que mi hijo sea el
mejor presente que yo pueda ofrecer & mi pais, & mi
cara Medicinay a mis comparieros*.

Db. Angel PULIDO.
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trasladariamos integros a nuestras columnas los
tres citados discursos, si los originales que]tenemos
ha tiempo en cartera nos lo consintieran. En la im-
posibilidad de hacerlo, cumplenos, sin embargo, ha-
cer constar los esfuerzos de nuestros co-redactores
sefiores Pulido y Cortezo para sacar adelante un
Proyecto sin el cual se veran imposibilitados, Dios
sabe hasta cuando, los inspectores de Sanidad y
otros funcionarios publicos de percibirlos honora-
rios aque son acreedores por su trabajo.

El alcalde mayor de esta villa'y Corte lia orde-
nado & los tenientes de alcalde que obliguen al ve-
cindario, desde el dia 15 del corriente, & depositar
las basuras en cajones U otros recipientes en lugar
de echarlas en la calle, con lo cual dan pébulo a
los traperos para buscar y rebuscar en ellas lo que
crean mas (til, sin contar con que pueden muy
bien contagiarse de cualquiera enfermedad y ser
luego propagadores de la misma.

Veremos si esta vez es mas afortunado en su
mandato el Sr. Vincenti y consigue lo que se pro-
pone en bien de sus administrados.

El miércoles ultimo di6é el Sr. Mufoz, distin-
guido médico del Hospital de la Princesa, una in-
teresante conferencia sobre las Fuentes de la clinica®
en la cual reveld, una vez mas, sus grandes co-
nocimientos y su experiencia clinica. Exposicion
clara y metddica, analisis detenido de cada una de
las fuentes de la clinica, estudio detallado de las
ventajas € inconvenientes de las mismas, tales fue-
ron los principales rasgos de la notable conferencia
del Sr. Mufioz, quien al terminarla fu6 muy felici-
tado por los numerosos profesores y alumnos que
acudieron & escucharle.

D«cio GARLAN.
M adrid, 17 de Febrero de 1906.

LA HIPERTROFIA DE LA PROSTATA
Y LA INTERVENCION QUIRURGICA
Fox-el Sz.S.

I

En los enfermos de hipertrofia de la prostata con
retencion de orina, en aquellos en que es mas 6 menos
dificil el franquear la uretra, ¢es necesario 6 conveniente
acudir & una operacion quirdrgica radical para norma-
lizar la salida del liquido?

Es este un tema que, de algunos afios & esta parte,
se estd discutiendo, sin que todavia se haya llegado &
un acuerdo.

Es la hipertrofia de la prostata una lesion que,
apenas iniciada, va mas 6 menos lentamente—segun
las condiciones del enfermo y lo acertado del trata-

miento que se emplee—marchando hacia la completa
obstrucciéon del conducto uretral, hasta determinar la
retencion mas 6 menos completa de orina, que exige
la evacuacion periddica de la vejiga.

En un trabajo que escribi en Londres y que fué pu-
blicado, Hace algun tiempo ya, en las columnas de E1i
Siglo, estudié detenidamente los varios procedimien-
tos con que cuenta la ciencia para vencer los efectos de
la obstruccion prostatica y establecer el curso de la
orina. Tuve ocasion, en aquel trabajo, de analizar las
principales operaciones, hoy méas en boga, sus indica-
ciones, sus resultados, su manual operatorio y las mo-
dificaciones que los diversos cirujanos han introducido,
etcétera, etc., motivo por el cual, en estaocasion, no haré
mas que mencionarlos, porque el objeto de este tra-
bajo esta bastante lejos del estudio de las operaciones
que”se practican para contrarrestar los efectos de la
hipertrofia dé la prostata.

Son estas operaciones: #

La inyeccion de aceite en los conductos deferentes
después de haberlos seccionado;

La doble ligadura y la reseccion de los conductos de-
ferentes;

La cauterizacion termo-galvanica de la proéstata;

La electro-incision;

La castracién doble;

La vasectomia y la inyeccion esclerdgena epididi-
maria;

La cistostomia suprapubiana con 6 sin meato hipo-
gastrico;

La prostatectomia;

La prostatostomia.

Frente & todas estas operaciones se levanta el pro-
cedimiento preconizado por el maestro Guyon, al que
se llama método de la escuela de Necker, que se funda
en la perfeccion y pulcritud del cateterismo, hecho de
tal manera, que evite 4los enfermos prostéticos el tener
que someterse & una operacion.

Hay gran namero de cirujanos que, al encontrarse
frente & un caso de hipertrofia algo avanzada, aun
cuando no se haya presentado el periodo de retencion
completa, se deciden ya por la operacion.

Los discipulos 0 partidarios de la escuela de Necker,
por el contrario, van retardando la intervencion cruenta
todo cuanto pueden, apelando & la operacién sélo en
los casos extremos, cuando ya el sondaje se ha visto
que es imposible.

¢Cual de estos dos grupos tiene razon?

Tomando como punto de comparacion el caso cuya
historia he referido en mi anterior articulo, vemos aqui'
un enfermo en todas las peores condiciones para em-
plear el tratamiento de la escuela de Necker. Tratabase
de un individuo de edad ya avanzada; con una artero-
esclerosis sumamente acentuada; con repugnancia a
permitir y hacerse el sondaje; con una préstata en la
que con gran facilidad se producian las hemorragias,
y, lo que era todavia mas grave, con unos rifiones—es-
pecialmente el izquierdo—con manifiesta tendencia &
la albuminuria, segn lo han demostrado los distintos
analisis hechos por el eminente Dr. Ramon y Cajal, y



ympleta
linar la
e exige

fué pu-
3de E1
dimien-
5¢t03 de
) de la
izar las
indica-
as mo-
ducido,
no haré
iste tra-
aciones
I de la

epididi-

to hipo-

el pro-
, al que
e funda
echo de
el tener

)ntrarse
ia, aun
itencion

Necker,
cruenta
s6lo en
la visto

)cuya
9aqui’
a cal-
cabase
irtero-
icia a
en la
sagias,
j—es-
ncia a
itintos

gal, y

EL SIGLO MEDICO 101

por el Dr. Ortega, y por mi en el transcurso de varios
afos.

Pues bien: & pesar de estas desfavorables circuns-
tancias; & pesar de que el tratamiento no ha sido casi
nunca seguido al pie de la letra por la constante rebel-
dia del enfermo, el objeto principal que se propone el
cirujano en estos casos ha sido siempre cumplido.

Con efecto: ¢Cual es el trastorno principal en esta
clase de enfermedad? La obstruccion de la uretra en la
region prostatica, y, como consecuencia de ella, la reten-
cion y todos los trastornos que ella determina.

¢Cual es el objeto de todas las operaciones, desde la
mas cruenta hasta la mas inofensiva; desde la mas efi-
caz hasta la de resultados mas dudosos? Establecer el
curso normal de la orina.

Pues en los siete afios que he tenido relacion con
cate enfermo, en las diversas veces que le he visto—
pues ha habido lapsos de tiempo muy largos, algunos
de afios, en que no le he asistido por no hallarme yo
en Madrid,—ha habido crisis muy importantes; ha ha-
bido congestiones de la prostata que han aumentado
au volumen y obliterado completamente el conducto;
ha habido falsas vias abiertas en el conducto que han
iniciado falsos caminos cerrando el verdadero de la ve-

y que han producido la reabsorcion de la orina; ha
habido abundantes hemorragias que han dejado en el
interior del conducto una masa enorme de coagulos que
han cerrado el camino natural, y sin embargo, yo ase-
guro que, siguiendo las sabias reglas aprendidas del
maestro Guyon, siempre, absolutamente siempre, al in-
tentar sondarle, lo he hecho con relativa facilidad, y
siempre, absolutamente siempre he llegado hasta la ye-
jiga, a pesar de los obstaculos y a pesar de las falsas
vias.

Si la cirugia contara hoy con una operacién tan fa-
vorable, en cuanto a sus resultados ulteriores, que una
vez hecha, el enfermcTse viera ya libre de toda molestia
para lo porvenir, claro estd que este medio seria de
eleccion.

Asi sucede, por ejemplo, con los célculos de la ve

que, por medio de la litotricia 6 por medio de la
cistotomia, se les destruye y se extraen, y el enfermo
puede quedar perfectamente sano.

Respecto a la prostata, por desgracia, no sucede asi.
brandes son los progresos que la cirugia ha hecho en
®stoB Ultimos afios en esta materia; causa asombro ver
la perfeccion que hay en estas operaciones; es cosa ma-
ravillosa ver el resultado que se alcanza con ellas;
pero, hasta el dia, no hay ningan procedimiento que,
'rlla vez empleado, sea garantia absoluta de que, en lo
porvenir, no ha de haber ya ningan trastorno de parte
fie la miccion.

Ee frecuente en la practica decidirse & hacer una
uperacion que libre & los enfermos prostaticos de las
ruolestias que ocasiona el frecuente sondeo, y al cabo
fiobastante tiempo de hecha aquella'y de haber obte-
uido buenos resultados, volver el enfermo a respirar
por el estado en que anteriormente & la operacion se
oucontraba, haciendo todo lo posible para volver a en-
®untrarae en aquel estado.

Puede citarse como ejemplo el caso que refieren los
sefiores Héresco v Lacaille en los Armales des Maladies
des Organes Qenito-Urimires, en su numero de Marzo de
1902. Un enfermo prostatico fué operado de cistotomia
por el procedimiento de Poncet, por el distinguido ci-
rujano Dr. Lejars, en el Hospital de la Pitié de Paris.
La operacion fué seguida de éxito, y el enfermo pudo
evacuar la vejiga por el nuevo meato artificial abierto
en la region hipogastrica. Al principio, el operado se
encontraba satisfecho, pero poco & poco fué disgustan-
dose de la incomodidad que le representaba tener que
llevar siempre mojadas las ropas, hasta el extremo de
acudir al hospital Necker, en donde el profesor Gu-
yon hizo la operacién para cicatrizar la uretra abdomi-
nal artificial, consiguiendo que volviera & evacuar la
vejiga por el conducto natural.

Es de mucha importancia, en enfermos de esta na-
turaleza, el tener asegurada la libre emision de la orina
por la uretra, evitando & toda costa la retencién absolu-
ta. En el enfermo cuya historia he referido asi ha suce-
dido desde los comienzos de su enfermedad hasta su
muerte, y si s6lo en dos distintas ocasiones se ha presen-
tado la retencion absolutay ha sido imposible al mismo
enfermo el pasar la sonda, ha sido debido & algin abuso
cometido.

A pesar de las malas condiciones a que anterior-
mente me he referido; a pesar de hallarse la prostata
sumamente hipertrofiada y el conducto natural muy
desviado, por espacio de varios afios el mismo enfermo
se ha venido sondando diversas veces al dia, sin que
tuviera el menor tropiezo. Sélo en esas dos ocasiones
mencionadas no pudo conseguir este objeto, y se pro-
dujo una falsa via. La primera vez, en Mayo altimo,
pude acudir a tiempo, vi al enfermo algunas horas des-
pués de tener el accidente, y pude en el acto sondarle
sin grandes dificultades, a pesar de haber en la uretra
esa falsa via que producia gran hemorragia. La uremia
pudo ser combatida, los rifiones—que se habian alte-
rado, especialmente el izquierdo—pudieron volver muy
pronto & su funcion normal, y muy en breve se })Uso
en condiciones de relativa normalidad. Después de esto,
ha permanecido el enfermo cinco meses sin tener el
mas ligero trastorno, hasta que en los primeros dias de
Diciembre ha vuelto & presentarse el obstaculo al paso
de la sonda. Pero ahora, el enfermo se hallaba en Bur-
gos y yo en Madrid, y no he sido llamado hasta haber
transcurrido bastante tiempo después de haberse pre-
sentado el accidente. El estancamiento de la orinaen la
vejiga, la presion que ésta ha producido en los rifiones
por medio de la vejiga y los uréteres repletos, ha oca-
sionado la nefritis, la falta de funcion de los mismos
rifiones y el envenenamiento de la sangre por la per-
manencia de los elementos toxicos de la orina.,Como
este estado se prolongara, la vida del enfermo se puso
en peligro, y solo por el acertado tratamiento de los mé-
dicos encargados de su asistencia pudo evitarse una in-
mediata catéstrofe.

Al llegar yo a Burgos intenté el paso de la sonda, y
lo consegui sin el menor obstaculo, evitando introdu-
cir el pico por la falsa via abierta, de manera que, en
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un enfermo prostatico con hipertrofia sumamente pro-
nunciada, el procedimiento de la escuela de Necker ha
triunfado siempre, y he podido establecer la libre emi-
sion de la orina.

Pues si contamos con un medio tan sencillo, en el
que no se necesita mas que un buen instrumento y una
mano con la maestria que da la practica, ¢para qué in-
tentar someter al enfermo & una operacion?

Se podra objetar, que si en este caso se hubiera
hecho ésta hace tiempo, se hubiera evitado la muer-
te del enfermo. Pero hay que observar que, en pri-
mer lugar, el enfermo se ha negadp siempre a la idea
de la operacién, y que, en segundo, si este accidente ha
sobrevenido, ha sido por circunstancias de lugar, pues
si en vez de haber habido que esperar tres 6 cuatro
dias & intentar hacer el sondaje—a consecuencia de la
distancia que media entre Madrid y Burgosy de no ser
frecuente llamar al especialista hasta el ultimo mo-
mento—hubiera sido posible estar yo junto al enfermo
a las pocas horas del accidente, la retencion hubiera
sido muy corta, el trastorno de los rifiones hubiera sido
sin importancia, como lo fué seis mesesantes, ypor con-
secuencia la uremia hubiera sido pasajera, y la altera-
cion de los rifiones hubiera sido igualmente facil de do-
minar, sin haber sufiido éstos un trastorno tan pro-
fundo como ahora, contra el cual no ha podido nada el
enérgico y racional tratamiento empleado.

Son pocos los casos de retencidn prostética completa
en que el procedimiento de que me ocupo no llega a
triunfar. Basta hojear los miles de casos que figuran en
el archivo del Hospital Necker, de Paris, para conven-
cerse de ello. Gran numero de los enfermos & que se
refieren estas observaciones, han sido asistidos por mé-
dicos y cirujanos, michos de elloseminentes, y sin em-
bargo, no han conseguido llegar hasta la vejiga; otras
veces han conseguido solo abrir falsas vias y producir
intensas hemorragias.

Tengo ante mi vista otras muchas observaciones
que se refieren & enfermos operados por el procedi-
miento de Poncet, en los que el Sr. Sargnon habia in-
tentado pasar la sonda sin conseguirlo; pero en la ma-
yor parte de estos casos, el instrumento empleado no
fue el que se emplea para hacer el cateterismo por el
procedimiento de Guyon.

Tengo el convencimiento que un gran numero de
los enfermos prostéticos en -su periodo de retencion,
pueden colocarse en un estado de relativa salud, suje-
tdndose en un todo & las reglas del cateterismo, y pro-
curando conservar la vejiga en perfecto estado de
limpieza. ,

Asi ha venido sucediendo en este enfermo durante
muchos afios. Asi hubiera seguido, indudablemente, a
no haber la imposibilidad del sondaje y & haber podido
evitar la permanencia de la orina en la vejiga y, a con-
secuencia de ella, la gravisima alteracion de los rifiones.

La operacion cruenta ha de quedar reservada para
los casos en que el cateterismo sea imposible, 0 para
aquellos otros en que pueda temerse una retencién im-
posible de combatir por las condiciones de vida del en-
fermo.

Con efecto: si el cateterismo no se puede ejecutar,
si & pesar de las diversas tentativas no se consigue lle-
gar hasta la vejiga, si hay temores de que sobrevengan
accidentes todavia méas graves, hay que decidirse por
una de las diversas operaciones que hoy estdn mas en
boga. Nada diré acerca de cada una de éstas, por tener
propdsito de estudiar con alguna extension, en estas
mismas columnas, todo cuanto se refiere a estas ope-
raciones, especialmente su manual operatorio y sus in-
dicaciones. Debe apelarse igualmente & la operacion en
aquellos casos en que el enfermo viva en poblaciones
en que no haya los recursos que sean necesarios en un
caso de urgencia, para evitar el peligro que necesaria-
mente habra de sobrevenir el dia en que se presente la
retencion y no se tenga & mano los elementos cientifi-
COS necesarios para combatir la enfermedad.

Pero en los casos generales, en aquellos que hay 6
puede haber relacién inmediata entre enfermo y ciru-
jano, puede muy bien irse retardando la intervencidn
cruenta, puesto que la cirugia cuenta con un procedi-
miento de gran valor para combatir los efectos de la
hipertrofia de la prostata.

Madrid, Enero de 1906.

LA GONORREA EN LA MUJER

Tengo gran placer en presentar algunas de las ideas ex-
puestas en la Seccion de obstetricia y enfermedades de las
mujeres de la Asociacion Maddica Americana, por el Dr. L.
H. Dunning, de Indiandpolis.

Se habla hoy con tal seguridad sobre la frecuencia de la
gonorrea en la mujer, y sus desastrosos efectos, que cual-
quier inexperto en la materia podria creer que el diagnds-
tico de esta enfermedad es facil y sus conaeccuencias in-
evitables, El diagndstico es, en efecto, relativamente sencillo
en los casos agudos, pero muy dificil en los crénicos y sub-
agudos. El gonococo desaparece O se esconde al cabo del
tiempo, y muchas veces son inutiles los esfuerzos que se
hagan para encontrarle en las secreciones 6 en los tejidos de
la enferma, y claro que sin demostrar su presencia el diag-
nostico no puede ser cierto. En la practica basta aceptar la
declaracion del marido 6 amante que asegura haber pade-
cido gonorrea en la época del contacto sexual, cuando & este
siguen lesiones inflamatorias de la uretra, vulva, vagina ¢
cuello, en una mujer antes sana,

Las diflcultades para el diagndstico de la enfermedad en
casos Bub-agudos 6 cronicos son muchas, pues a mas de la
rareza con que ya he dicho se encuentra el gonococo, la his-
toria del caso no suele ser mas clara por falta de signos,
sintomas y curso caracteristicos. Las lesiones especificas del
gonococo y las que no lo son, presentan en loa 6rganos ge-
nitales femeainos el mismo aspecto clinico. Por eso asombra
la siguiente afirmacién del Comité para la profilaxia de las
enfermedades venéreas. «El 80 por 100 de todas las muertes
causadas por lesiones ginecolég”™as son producidas por la
gonorrea. EI 60 por 100 de la infecundidad involuntaria en
los matrimonios es debida & la gonorrea de los 6rganos geni-
tales femeninos, de los cuales el 45 por 100 tuvieron su
origen en una infeccion matrimonial.»

La practica del autor como ginecologo de hospital, de dos
dispensarios y de cierta clientela no le permitieron creer en
semejantes cifras, y llevd & cabo un trabajo comprobatorio
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que es el que ahora presenta, citando un parrafo de Morrow.
iNadie sabe mejor que yo que la proporcién de matrimonios
estériles debidos & la gonorrea es desconocida é imposible
de conocer, por lo cual no se puede dar cifras que sefialen
una cantidad.

«Durante el afio que empez6 en 1de Junio de 1904 y ter-
mind en 30 de Mayo de 1905, examiné 858 nuevos casos de
enfermas del aparato genital. De cada uno se tomd nota de-
tallada de historia, estado actual y sintomas. Entre estos
368 casos encontré tres de gonorrea aguda, dos eran mujeres
casadas y otra no. Mi ayudante hizo numerosas observacio-
nes microscopicas de los casos, tomando las secreciones en
la vagina, en el cuello y en la uretra, y solo en las tres men-
cionadas enfermas encontr6 el gonococo de Neisser. Fué
empleado el método de Gram. No se hicieron cultivos. En
algunos casos mas, sospeché gonorrea y tomé precauciones
para que esta enfermedad no fuese transmitida. ;Quién puede
decir cuantos casos de gonorrea habia entre las 368 enfer
mas? Yo no: acaso tiene razon Veit: «En la mayoria de los
casos de primera infeccién bleuorragica en la mujer, des-
aparece la enfermedad espontdneamente, dejando muy po-
cos rastros de su paso.»

El Dr. Dunning hizo una investigaciéon entre sus enfer-
mas para averiguar el origen de su esterilidad: de 548 mu-
jeres que llevaban cinco 6 méas afios de casadas, 69, 6 sea el
10 por loo, no habian tenido familia; de éstas 12, 6 sea el
21 por 100, habian usado, segun propia declaracién, medios
activos para impedir el embarazo. En 6 (10 por 100) se ad-
miti6 la gonorrea, por la presencia del gonococo 6 la decla-
mecion del marido; en 6 casos habia anteflexion pronunciada
del utero, 11 fibromas 6 tumores, 5 Gtero infantil, 4 retro-
version y retroflexion; total 27 (6 47 por 100). Afiadiendo &
estos 47 por 100 loe 21 por 100 primeros, tenemos 66 por
100 de casos en los cuales la esterilidad no puede atribuirse
4 la gonorrea.

Las lesiones encontradas en los otros casos eran tres quis-
tes del ovario, dos canceres del pecho, dos peritonitis tuber-
coloBas, un prolapso del Gtero y anejos, tres carcinomas del
cuello y una endometritis simple, una ovaritis crénica y dos
en que no pudo hacerse diagnostico.

En 821 casos de mujeres que llevaban cinco 6 mas afios
de casadas, 61, 6 19 por 100, habian quedado embarazadas
una sola vez. (Por qué? Acaso por el esfuerzo de la mujer,
consentido por el marido en impedir nuevo embarazo. Debe-
ecos pensar en la frase del Dr. Anna Shaw que marca dos
enfermedades sociales; «No ballot, no babies (1).» El presi-
dente Koosevelt asegura que el suicidio de la raza es debi-
do, en la mayor parte de los casos, al esfuerzo voluntario
para impedir familias numerosas.

segunda causa de esterilidad es, segun la opinion del
antor, la falta de desarrollo de loa érganos de reproduccin
de la mujer.

Tait dice gne si no es frecuente un exagerado infanti-
lismo del Gtero, es muy comun un ligero grado de este de-
fecto, que ocasiona trastornos menstruales é impide la con-
cepcion, tanto que una mitad de mi clientela particulary
®uchas de las enfermas de la consulta, no son mas que casos
de falta de desarrollo genital, y creo que las lesiones exante-
"Aticas de la infancia tienen gran culpa en ese retraso.»

Entre los 69 casos de esterilidad primitiva, 16 (27 por

y0)son debidos a falta de desarrollo del utero, 6 antefle-

y anteversion, 6 utero infantil y 4 retroflexion y retro-
~Cision. Casos de ante y retroflexion en jovenes, deben ser
Considerados como de errores de desarrollo.

() Ré&traixniento electoral y falta de familia.

¢Cual es la influencia de la gonorrea en las lesiones gra-
ves de la pelvis?

El autor abrid 167 veces la cavidad peritoneal durante
el afio 1904; 111 por lesiones de los 6rganos pelvianos. Sal-
pingo ooforitis por lesiones inflamatorias (supuradas la ma-
yor parte), 30 casos; incision vaginal por flemén del liga-
mento ancho, |; peritonitis tuberculosas que invadian las
trompas, 3. S6lo en 30 casos (27 por 100) pudo ser admitida
la gonorrea. Yo creo, sin embargo, que solo 15 veces (13,6
por 100} fueron gonorreicas las lesiones. Mi experiencia
esta conforme con la de Ashton, que, hablando de salpingi-
tis, afirma: «La gran mayoria de los casos de salpingitis
septica son de origen puerperal, que exceden en ndmero a
los de origen gonocdcico.»

El Dr. Paul Martin, superintendente del hospital de la
ciudad de lodiandpolis, el Gnico establecimiento de caridad
que admite enfermos venéreos de ambos sexos, envié al
Dr. Dunning el resultado de examen de las 651 mujeres ad-
mitidas durante el afio 1904. Del trabajo se deduce que el
diagnostico de gonorrea fué positivo en 74 casos (0 sea el
11 por 100) que tenian 6 habian tenido gonorrea al ser ad-
mitidas en el hospital. Entre 49 enfermas que padecian go-
norrea crénica, 37 fueron admitidas por otras enfermedades
y 4 estaban embarazadas. Entre 21 casos llegados durante
6 después del aborto, 18 estaban Ubres de gonorrea y 3 con-
fesaron haberla padecido.

De 24 enfermas con salpingitis, 12 eran de naturaleza
bleuorragica y 12 no; 3 casos de ovaritis, 1 gonorrcicoy 2
no; 6 de abscesos de la pelvis, 1 blenorragico, 4 no; 1 septi-
cemia no gonorreica; 3 pelvi-peritonitis, 1 blenorragicay 2
no; 3 abscesos de la vulva, 1 blenorragicoy 2 no. Es decir,
16 casos de blenorragia y 24 no.

Entre las 844 ehfermas del Dispensario Ubre de Bobb,
bajo la direccidn del Colegio médico de Indiana, se encon-
traron 10 casos de blenorragia; en el departamento de gine-
cologia, 5; en el de enfermedades de los nifios, 2 (vaginal);
en el de los ojos, 2; en el de génito-urinarlos, 1. El diagnos-
tico se hizo, por examen bacterioldgico en 3 casos, y por
confesion de la enferma 2. La lesion era en los genitales ex-
ternos en un caso de blenorragia aguda y otro cronica, en
el atero, 1 crdnica; ovario, 1 crénica, y piosalpinx, 1 aguda.

El Dr. Craig, de Boston, disiente del Dr. Dunning, y opi-
na que en muchos casos se atribuye & infeccion puerpe-
ral lo que es blenorragia; cita la historia de una enferma que
se le presentd con ligero absceso y flujo que no tenia nada
de caracteristico, atribuyendo su padecimiento a haberse
levantado demasiado temprano después dé un parto (8.c dia);
el examen microscopico y los cultivos demostraron se tra-
taba de una blenorragia que el marido la habia contagiado
el 7.” dia de puerperio, blenorragia que adquirié durante el
embarazo de su mujer. Si no hubiese sido por un examen
detenido, se hubiesen sospechado mil lesiones diferentes y
se hubiera atribuido la enfermedad & infeccién puerperal,
etcétera. Segun el Dr. Craig, el caso no es Gnico. También
cree el Dr. Craig, con mucha razén, que muchas de las mu-
jeres que emplean medios activos para evitar el embarazo,
seguirian estériles aunque no hicieran nada para ello.

El Dr. Dunning terminé diciendo que deseaba s6lo que
sus compafieros lijen la atencién en el hecho de que lesio-
nes de otro orden se atribuyen & la blenorragia, y que su
estudio era so6lo una protesta contra los trabajos que se ci-
tan como cientificos y no lo son, porque los hechos en que
dicen apoyarse no existen.

El trabajo del Dr. Dunning merece un comentario. Es,
ante todo, en primer lugar, una prueba de valor, en estos
tiempos en que se admite sin protesta la comoda hipdtesis
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del gonococo, cauaa de todos los males, loque lleva & las
©xageraciones del Comité americano para la profilaxia de
jas enfermedades venéreas; tal vez hayan servido ¢ sirvan
tales conclusiones para obtener alguna medida legislativa 6
practica relacionada con la blenorragia, y sélo desde ese
punto de vista puede aceptarse sin reparo aquel trabajo;
pero los médicos deben recordar & este propdsito el trabajo
de Dunning. Las cifras que el Dr. Dunning da para las ble-
norragias, me parecen tan pequefias, como grandes me pa-
recieron las de la Comisidn; pero hay que concederle que
las dificultades para el diagndstico de la gonorrea en los casos
crénicos son grandes, y que confiados en las opiniones de los
maestros, loe médicos tienen méas tentacién & saltarlas que
a vencerlas, admitiendo una blenorragia con la misma faci-
lidad que una sifilis, s6lo por comodidad. La duda de los
médicos debe traducirse por un aumento en lo” exdmenes
bacterioldgicos, que son los Unicos que dan una absoluta
certeza. Cuando todas las blenorragias diagnosticadas lo
hayan sido apoyandose en ese procedimiento rigurosamente
cientifico, no arriesgaremos que pasados unos afios cual-
quier otra doctrina médica 6 ginecoldgica haga inatiles la
mayor parte de los trabajos que hoy aparecen como cienti-
ficos, no siéndolo. Tal vez de esos examenes salgan con
nuevas revelaciones otros progresos. Y seria muy deseable
que los autores que hablan de blenorragia y citan historias
en que esta enfermedad desempefia un papel, dijeran con
sinceridad el medio por el cual llegaron & diagnosticarla,
para que no creamos que ha sido de memoria.

El Dr. Dunning habla también del infantilismo, al que
dediqué algunos articulos, y de la posible influencia de las
enfermedades exantematicas en los ulteriores trastornos de
la vida sexual. Son temas & estudiar.

De.a.pulido MARTIN.
Londres, 20 Noviembre 1906.

TRATAMIENTO DE LA TUBERCULOSIS

POR LOS FERMENTOS ORGANICOS
Por el Dr. VERDES MONTENEGRO

Fundador del Dispensario antituberculoso de Madrid.

Celebro mucho que el Dr. Calvo Cambdn haya dado ac-
tualidad, con sus interesantes articulos, & esta cuestion im-
portantisima. La opinidn cientiflca ha reaccionado de su pri-
mitivo desmayo y hace afios que en Alemania se estan pro-
duciendo estadisticas de resultados favorables obtenidos en
el tratamiento de ja tuberculosis por este procedimiento.

La comparacion entre los result&dos alcanzados por este
método y por los demas que llamaré corrientes 6 vulgares,
habia impresionado profundamente mi espiritu; y el nombre
de algunos de loa observadores, su respetabilidad cientifica
y el estudio de las condiciones en que se hacia el tratamien-
to, acabd de convencerme de que una técnica mas justay
perfeccionada que la empleada hace afios habia conseguido
evitar los inconvenientes de la primera y producir un nime-
ro de curaciones muy importante.

Decidido, sin embargo, a no proceder de ligero, esperé a
que el Congreso de Paris me proporcionase ocasion de con-
ferenciar con los que habian empleado estos métodos, para
obtener de ellos en la confidencia cientifica, impresiones que
a veces no se reflejan bien en loa escritos destinados al pu-
blico y también mayor ilustracién acerca de detalles técni-
cos, no expuestos con la suficiente claridad en la bibliografia
referente al asunto. Satisfecho en estos particulares, & mi
regreso de Paris pude emprender en el Dispensario antitu-
berculoso de Madrid'el tratamiento de 30 enfermos por los
nuevos procedimientos.

En los cinco meses transcurridos, he seguido estudiando
con la mayor atencion las reacciones producidas en los en-
fermos, las cuales, si fundamentalmente se ajustan a las que
han sido descritas en Alemania, difieren en algunas par-
ticularidades y ofrecen de todos modos hechos nuevos que
han exigido importantes estudios, meditaciones y consul-
tas para darlos una interpretacion razonable. Mi impresion
de que tenemos un medio de tratamiento capaz de aumentar
considerablemente la cifra de curaciones de tuberculosis, se
ha fortalecido con esta experiencia, hecha en un nimero de
casos que, aun no siendo muy grande, es seguramente el
mayor de los que hasta anora han sido sometidos en Esparia
a este género de tratamiento.

Tengo una gran satisfaccion en que el Dispensario anti-
tuberculoso de Madrid pueda contribuir, con una suma de
experiencia que me parece muy estimable, & fijar Javerdade-
ra importancia del tratamiento de la tuberculosis por los
fermentos orgéanicos. Apenas haya terminado de ordenar las
impresiones recibidas, daré amplia cuenta de ellas, de los
métodos empleados, de las condiciones de los enfermos, de
los resultados que se han ido obteniendo, de cuantas parti-
cularidades del curso ofrezcan interés clinico. Sirvan estas
lineas de prélogo & ese trabajo, que no tardaran en conocer
y en juzgar los lectores de E1 Siglo Médico.

UN DEMENTE

La demencia es considerada como el fin de las mée diver-
sas afecciones mentales. Es el término comin & que todas
ellas llegan abandonadas & si mismas 6 con un tratamiento
insuficiente. Bien puede compararse la demencia & la asisto-
lia, & la insuficiencia hepatica, & la renal y al horrible cuadro
sindrémico y anatomico que ofrecen a nuestro pensamiento
las caquexias confirmadas. Pero se engafiaria mucho el mé-
dico que, por haber formulado el prondstico de ser incurable
un determinado demente, creyese terminada su mision cerca
de ese desgraciado enfermo. A éste hay que asistirle y ade-
mas estudiarle, para prevenir ese estado en otros enajenados,
porque es un deber elemental.

El sujeto que motiva las antecedentes lineas es un joven
de veintinueve afos, natural de Madrid, en cuyos anteceden-
tes personales sélo se destaca un punto interesante; el de ha-
ber sido muy aficionado & la lectura y haberse distinguido
bastante como escritor. En la familia existe marcada predis-
posicion & las afecciones del sistema nervioso, sin que se
haya visto en ella ningun otro caso de verdadera y propia
enajenacion mental. El historiado es alto, enjuto de carnes,
de nariz aguilefia, y dotado de una fuerza tan grande, que le
hace temible en sumo grado. Empez0 & estar enfermo con
sintomas melancolicos, tendencia & la soledad, poco apetito,
paseos en su casa por los corredores a horas desusadas y
suefio malo é interrumpido.

Semejante cuadro fué modificAndose poco & poco. Todos
creian que esto se debia a rarezas de su caracter, porque
siempre habia sido un poco retraido. Pero avanzando el
trastorno mental, cometi6 un dia una furiosa agresion contra
una persona a la cual antes habia querido y respetado mu-
cho, y se comprendio6 la necesidad imperiosa de aislarle. Asi
se hizo. No es este un enfermo docil. Su mayor deseo es que
no se le incomode, y cuando alguien abre su puerta, por lo
menos hace un gesto de desagrado. Pero ha habido ocasio-
nes en que ha pretendido maltratar & quien, por necesidades
del servicio, habia interrumpido su aislamiento. General-
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mente agarraba una silla haciendo ademan de tirarsela & la
cabeza del importuno visitante.

Exagerando en otras ocasiones este deseo de estar solo,
se apresuraba & colocar tras de la puerta los muebles de la
habitacion para impedir la entrada. Es, pues, un enfermo
agresivo. roto varios objetos, y ademéas de la referida,
otras agresiones han evidenciado la necesidad de una vigi-
lancia incesante. Esto ocurre en los momentos de excitacion;
con la particularidad de que nunca habla cuando acomete,
y la primera sefial que da es el golpe. Por ello se diferencia
de otros locos, que injurian antes de ejecutar la violencia.
Asi es que dbbe considerarsele como un enajenado de mucho
cuidado y todas las precauciones son pocas para entrar en
su cuarto. Véase cuan delicada es la practica médica en
estas enfermedades, en que, a poco que el médico se des-
cuide, se halla expuesto & perder la vida.

Pero como es ley bioldgica universal, aplicable también
a la funcion nerviosa, la de que a la excitacién sucede la
depresion, este periodo pasa y es sustituido por la apatia:
entonces aparece con la cabeza inclinada sobre el pecho, en
la actitud del que tiene el alma absorbida en la contempla-
cién de su pasado, el rostro inmdvil y sin expresién, palido
hasta rayar en livido y en la relajacion muscular mas com
pleta. 8u posicion ordinaria es echado sobre la cama, tapada
a cabeza con las ropas de ésta; se niega a comer: si acaso,
toma algun vaso de leche, y sin contestar cuando se le dirige
la palabra; raras veces dice: Bien, dejadme. Asi estd dias
enteros, y sélo alguna hora se levanta y adopta una postura
idéntica en una butaca, llamando la atencién que no la varie
nada: es igual en la visita de la tarde que la que se not6 en
la de la mafana.

Digno de atencion |les también que, tanto cuando esta
echado como sentado, procure que haya en la habitacion
una obscuridad completa, hasta el punto de que mas de una
vez he tenido que entrar & las nueve de la mafiana, hora en
que paso la visita, con luz artificial, porque se disgusta mu-
cho de que se abra la ventana, y cuando, por inadvertencia,
se hace, le siento al salir levantarse apresuradamente & ce-
rrarla. ¢ Tendréa fotofobia? Lo cierto es que esta misma aficién
a la obscuridad la hallamos en muchos enfermos de hemi-
cranea, los cuales en modo alguno pueden tolerar la luz, ni
tampoco el ruido. No acierto & dar de este fendémeno una
«xplicacién cientifica cierta y convincente; me limito & expo-
ner los hechos con la claridad que me es posible, dejando
las interpretaciones al bueu juicio del lector.

Hay otro sintoma que conviene analizar en este indivi-
duo. Me refiero al mutismo. ¢Es que el pensamiento no se
ejerce? ¢Es que, como sucede en algunos locos alucinados,
las voces que oye le prohiben hablar? Me inclino & lo prime-
ro. 8e trata de un démente. Ahora bien; cuando después de
atravesar un periodo de delirio definido, llega la demencia,
hien podemos asegurar que al pensamiento dislégico ha suce-
dido la imposibilidad del razonamiento, que es el sintoma
esencial de la enfermedad que examino. Esto no quiere decir
que el pensamiento haya desaparecido (cosa imposible, por-
que la idea es el efecto del ser), sino que se halla imposibili-
iAda la coordinacion l6gica del penmmiento. Y claro es que la
palabra, que es la expresion del pensamiento, ha de reflejar
semejante desorden.

Kl hecho cierto es que rara vez responde por frases: sélo
per monosilabos 6 por palabras aisladas; que toda conversa-
cion le repugna; que el mayor servicio que puede hacérsele
es dejarle solo, y que, por esto mismo, toda visita le causa
impresion desagradable, penosa. Si de manera desapasiona-
da examinamos estos caracteres, no recordando por un mo-
hiento lo que dicen los libros (que estan, en cuanto & la

Psiquiatria se refiere, en su mayoria llenos de ideas falsas),
sino poniéndonos en contacto con la naturaleza enferma,
como debe hacerlo el médico clinico que se siente capaz de
discurrir por cuenta propia, convendremos en que significan
la incoordinacién del pensamiento, y como esta coordinacion
es indispensable & toda relacion inter-psiquica, por eso el
demente huye del trato de sus semejantes, que le obliga a
emplear una cosa de la cual carece.

Le sucede al demente con el pensamiento lo mismo que
al atdxico con sus piernas: éste las tiene y no puede servirse
de ellas, porque ha perdido la coordinacion de loa movi-
mientos necesaria para la ejecucion del acto que se propone;
aquél tiene pensamiento y no puede coordinarlo para mante-
ner congruentes relaciones inter-psiquicas con los demas
hombres, quedando ipsofacto excluido del universal comer-
cio de las ideas. El ataxico es un invéalido organico; el de-
mente un invalido psiquico; de cierto es preferible aquella
invalidez & ésta.

Pensando sobre la manera de ser mas util & estos enfer-
mos, digo que debemos atender & prevenir la demencia, ya
que, una vez establecida, es incurable. Hay que convencer a
las familias de que los establecimientos consagrados al tra-
tamiento de las afecciones mentales no son carceles, ni los
médicos que los dirigen se hallan desprovistos de todo sen-
timiento humanitario. Cuando esta conviccion haya pene-
trado en el publico, no se nos presentaran dementes, sino
vesanicos curables, en quienes podremos esforzarnos por
conseguir una curacion efectiva.

Db. Abdén SANCHEZ HERNANDEZ,
De namero, por oposicion, de la Benefioenoia municipal.

Secciéon profesional.

JUNTA DE GOBIERNO Y PATRONATO
DE MEDICOS TITULARES

SBCBKTABIA

El movimiento en la Secretaria del Patronato desde el dia
24 al 30 de Enero ha sido el siguiente:

Vacantes que se han comunicado & la Junta.—Siruela (Ba-
dajoz). Ulea (Murcia), Carrizosa (Ciudad Real), Salvatierra
de los Barros (Badajoz), Navarrete (Ix)grofio), Malpartida de
Plasencia (Caceres), Aledo (Murcia), Mesas de Ibor (Cace*
res), Tobarra (Albacete), Campillo de Ranas (Guadalajara),
Casas de Haro (Cuenca), Cenicientos (Madrid), Corcubidn
(Corufia), Garvin (Caceres), Alfara del Patriarca (Valencia),
Cerro de Andevalo (Huelva', Adalia (Valladolid), Camarasa
(Lérida), Frigiliana (Malaga), Aller (Oviedo), Puente Ceso
(Corufia), Sieteiglesias (?), Penaguila (Alicante), Las Palmas
(Canarias).

Contratos por nombramientos 6 prérrogas ilimitadas, se-
gun oficios y certificaciones de los Ayuntamientos deOrcera
(Jaén), Tolosa (Guipuzcoa), Hornachos (Badajoz), Masanasa
(Valencia), Belorado (Burgos), Lapuebla de Labarca (Alava),
Catllar (Tarragona), Puebla de Argazon (Burgos), Mondvar
(Alicante), Saucedilla (Céaceres), Alcalali (Alicante), Mancha
Real (Jaén), Serantes (Corufia), Cabezas Rubias (Huelva),
Tolox (Malaga), Herrera Je Valdecafias (Falencia), Berge
(Teruel), Mansilla (Murcia), Fuerte el Rey (Jaén), Cumbres
Mayores (Huelva), Valdaliga (Santander), Itlescas (Toledo),
Valdeltormo (Teruel), Alcoy (Alicante), Santa Cruz del Valle
(Burgos), Arbucias (Gerona), Santa Cruz del Retamar (Tole-
do), Albalate del Arzobispo (Teruel).

Certificaciones de aptitud legal expedidas por esta Secre-
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taria en virtud del art. 88 del Real decreto de i de Octubre
de 1904, & peticion de los alcaldes de:

Bélmez de la Moraleda (Jaén), D. Pa*blo Fernandez Lan-
zas.

Hudrcal-Overa (Almeria), D. Sebastidn Lopez Campos.

Instincion (Almeria), D. José Mata y D. Baldomero
Gomez.

Tudelilla (Logrofio), D. Carlos Miranda, D. Horacio Ro-
driguez, D. Francisco Ruiz y D. Fidel Herce.

Falset (Tarragona), D. Juan Antonio Bascé Picén.

Benabalgdn (Malaga), D. José Garcia Saenz.

Sausellas (Baleares), D. Guillermo Roca Arrém.

Almazan (Soria), D. Angel Castro Diez.

Palezuela (Falencia), D. Félix Gonzélez Manzo.

Hervas (Céceres), D. Enrique Delgado Alcala, D. Ramén
Castro Rodriguez y D. Domiciano Vega Mateo.

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

Al gobernador de Céaceres, para que el Ayuntamiento de
Garvin nombre médico titular a4 D. Sixto Ruiz, por serlo de
Peraleda de San Romén y estar éste agrupado con aquel
segun la clasificacion.

Al gobernador de Granada, para que se anuncie y provea
legalmente la titular de Polopos, que estad desempefiada por
quien no pertenece al Cuerpo.

Al gobernador de Lérida, dandole gracias por su activa
resolucion en el asunto de Bellpuig.

Al gobernador de Avila, rogandole anule el acuerdo de
los Ayuntamientos de Aldeanueva de Santa Cruz y Santa
Maria de los Caballeros en contra de la clasificacion, y con-
signe en sus presupuestos el sueldo que les corresponde.

Al gobernador de Avila, para que el Ayuntamiento de
Aldebuela anuncie y provea legalmente su titular.

Al gobernador de Guiplzcoa, para que deje sin efecto el
recurso interpuesto en contra del Ayuntamiento de Tolosa,
por haber cumplido con lo dispuesto en la vigente legis-
lacion.

Al alcalde de Bobadilla de Rioseco, dandole gracias i>or
haber repuesto en el cargo a su médico titular D. Leocadio
Melero, prorrogandole el contrato por tiempo ilimitado.

Al gobernador de Salamanca, para que el contrato otor-
gado por el Ayuntamiento de Cantaracillo & su médico titu-
lar sea por tiempo ilimitado.

Al gobernador de Santander, devolviéndole el recurso in-
terpuesto por D. Julian Quevedo contra acuerdos del Ayun-
tamiento de Campo de Yusa, informando esta Junta que
deben dejarse sin efecto, y ordenar la reposicion del citado
sefior.

Al gobernador de Salamanca, para que se modifique el
contrato otorgado por el Ayuntamiento de Tordillos & su
médico titular en el sentido de que sea por tiempo ilimitado.

Al gobernador de Cuenca, para que el Ayuntamiento de
Pedrofieraa anuncie y provea una nueva plaza de médico ti-
tular que le corresponde, segun la clasificacion, y prorrogue
el contrato, por tiempo ilimitado, al facultativo actual.

Al gobernador de Jaén, rogandole ordene al Ayunta-
miento de Torreperogil la reposicion de su médico titular.

Al gobernador de Huesca, para que autorice al Ayunta-
miento de Hecho & anunciar y proveer legalmente su plaza
de medico titular, devolviéndole el expediente de refe-
rencia.

Al gobernador de Alicante, para que el Ayuntamiento de
San Vicente de Raspeig provea legalmente su titular.

Al gobernador de Huelva, para que el Ayuntamiento de
San Bartolomé de la Torre nombre meédico titular & D. An-
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tonio Martin Molinas, por ser el Unico aspirante & dicha
plaza y reunir condiciones.

Al gobernador de Caceres, para que deje sin efecto el
recurso interpuesto por varios vecinos de Herreruela en
contra del citado Ayuntamiento, por haber cumplido con las
disposiciones vigentes.

A los gobernadores de Caceres, Madrid, Tarragona y
Huelva, para que los Ayuntamientos de Navalmoral de la
Mata, Valdaracete, Cabra y ElI Cerro, prorroguen ilimitada-
mente el contrato & sus médicos titulares.

A los gobernadores de Caceres, Cérdobay Logrofio, para
que los Ayuntamientos de Jarandina, Montilla y Medrano,
consignen en sus presupuestos el sueldo que corresponde &
sus titulares segun la clasificacion.

A los gobernadores de Sevilla y Huelva, para que los
Ayuntamientos de Lantejuela, EI Cerro, San Bartolomé de
la Torre y Paterna del Campo, paguen lo que adeudan & sus
respectivos médicos titulares.

Periddicos Médicosi

EN IDIOMA EXTRANJERO: I. Las perigastritiB, —II. La exoftal-
mia unilateral en la enfermedad de Baaedow.—IIl. Comunioa-
oiones k la Sociedad de Cirugia de Paria.—IV. Rotara de un
aneurisma que no ha sido seguida de muerte.—V. Tratamiento
de loa tumores sanguineos.—VT. La hematuria como sintoma
inioial de la tuberculosis renal.—TIL Investigaciones sobre el
origen y naturaleza de la fetidez en el ozena—VHI. Caso de
muerte repentina determinada por linfatismo.—IX. Investiga-
ciones de la sangre en la fiebre puerperal.

Las perigastritis.

El Dr. Catz dice con razon que el estbmago no podia ex-
ceptuarse de la ley que, al hacer participe al peritoneo, de
las flegmasias viscerales del vientre, origina adherencias de
aquella envoltura membranosa a los érganos fiogoseados; los
cuales asi pueden servir para limitar la propagacion del incen-
dio, como por ocasionar trastornos, que persisten después
de extinguido el proceso primitivo; cual sucede con la pelvi-
peritonitis adhesiva, la peritonitis ceeo-apendicular, etc.

Este es el caso de la perigastritis estudiada por el autor.
La causa mas importante de esta afeccién no es otraque las
ulceras estomacales; en el curso de las cuales se enciende la
peritonitis, como en el de la apendicitis 6 las multiples infla-
maciones de las vias biliares. Y es de notar que las adheren-
cias mayores se establecen alli donde el estémago tiene
menos movimiento; pues en caso distinto son desgarradas
las mas de ellas tan pronto como empiezan a establecerse.
Las perigastritis no suelen establecerse sino a la larga; sien
do muy raro el caso, descrito por xXMonnisset, en que habia ya
adherencias & los tres meses de comenzar el proceso gastrico.
Estas adherencias fingen a veces de tal modo los tumores
cancerosos, que aun a la vista de la lesion caben dudas,
mientras no se hace su examen histolégico. Cuando la peri-
gastritis ocupa la regién precardiaca izquierda, con tumefac-
cién epigastrica consiguiente bajo las costillas falsas de aquel
lado, en un enfermo que tuvo ya, en otros tiempos, signos
de Ulcera del estbmago, es casi patognomaénico el signo, y
debe diagnosticarse con gran seguridad la perigastritis.

Movil y hueco el estbmago, es claro que sus adherencias
peritoneales han de influir en su estatica y figura; produ-
ciendo deformidades por traccion; la cual lleva la gran corva-
dura hacia el pubisy da & la viscera una forma triangular, 0
otra segun el sentido en que la traccion se ejerce. También
hay deformidades por torsién y por presion; de todas las
cuales suelen resultar desviaciones intestinales y hasta inva-
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ginaciones del daodeno. Las adherencias pneden hallarse
lejos del foco patoldgico, hasta en la pelvis; siendo lo comin
que interesen el colon, mas los intestinos delgados; en tér-
minos de que Hisscbfeld ha citado un caso de estrangulacion
de uno de éstos por una brida, y se vean interesados el Gtero,
los ovarios y aun el recto, afiadiéndose a veces al proceso
plastico la perigastritis supurada.

Después de la ulcera del estbmago, es el cancer del mismo
la causa mas frecuente de perigastritis. "a linitis plastica
de Brinton, 0 esclerosis gastrica hipertréfica, le sigue en este
punto; pero sin que haya motivo, aun a los cirujanos, & in-
tervenir. También los venenos corrosivos son capaces de
engendrar perigastritis; asi como los cuerpos extrafios, los
traumatismos (inclusos los quirargicos), la tuberculosis y la
sifilis del propio 6rgano estomacal. Mas también se dan
caeos de perigastritis debidas & lesiones extraestomacales,
tales como las Glceras del duodeno, la peritonitis tuberculo-
sa, las colecistitis y ciertas enfermedades hepaticas y espié-
nicas fiogisticas.

Hay varias formas clinicas de perigastritis, empezando
por aquella que no da sintoma alguno de adherencias gastri-
cas. Por lo comin es que en la historia del enfermo aparez-
can los signos de la ulcera gastrica seguidos de un periodo
en que se muestran trastornos varios, ajenos directamente
aella; tales como el dolor, los vémitos y la ictericia (por
compresion del colédoco). Rara vez hay fiebre y el estmago
en masa se contrae ante la percusion, lo que se percibe sobre
todo en las personas delgadas. La palpacion hace percibir
aensaciones de frote analogas a las de la peritonitis tuberen-
losa, y casi siempre un tumor doloroso. Insuflado el estoma-
go. se ve que no se dilata por igual. Segin Ewald, el mejor
medio de diagndstico seria la gastrodiafania 6 iluminacion
eléctrica del 6rgano, que haria ver sus deformidades de todo
género.

Hay perigastritis benignas, medianas y graves; distin-
guiéndose estas Ultimas por los dolores incesantes, los vémi-
tos incoercibles, el enflaquecimiento y el estado caquéctico.

£1 tratamiento debe empezar siempre por ser médico, a
pesar de que la generalidad de las perigastritis hayan de
ooncluir por ser del resorte de la cirugia. Sobre todo las pe-
iigastritis ligeras 6 benignas no deben ser tratadas de otro
modo. La insuflacion ha sido ensayada por Schwarz, con
objeto de rasgar las adherencias, pero es impotente contra
las antiguas, y peligroso siempre por lo expuesto & causar
roturas de un estdbmago cuyas paredes se han adelgazado
00 algin punto. la intervencién quirurgica es de rigor
oontra las adherencias que turban mecéanicamente las fun-
oiones, 6 lo hacen por intermedio de la paresia estomacal
que originan, 6 por la estenosis del plloro & ellas debida, 6
cuando llegan & producir todo un tumor epigastrico. Sola-
soonte cuando se trata de adherencias delgadas basta su
hseccilin eliminadora, 6 sea la gastrolisis; pero si se ha de
ovitar la recidiva, habra necesidad de imitar & Kelterborn,
Puseaudo el termo-cauterio por las superficies resecadas.
Pero este método solo esta indicado en las perigastritis ante-
Aes, y sus resultados suelen ser excelentes. En las poste-

__ No se puede intervenir asi, por no tener a la vista la
region.

Ha ocurrido la desgarradura del estébmago, al operar ad-

etencias anteriores, pero se lia remediado por la sutura el
A"rago quirudrgico; cosa imposible en la gastrolisis posterior.
Dando es muy extensa la perigastritis ¢ hay tumor, estan
*Midicadas la gastrotomia 6 la gastro enterotomia, segun los
eusos, y 86 han combinado para sostener la alimentacion
Un tubo de caucho introducido en la herida intestinal y
JWo & la abertura de las paredes abdominales, logrando de

este modo el reposo del estbmago. Se ha hecho también la
reseccion parcial del estbmago en casos de tumor, exigiendo
a veces la cauterizacion con el termo-cauterio de las cavernas
resultantes de la desaparicion de las adherencias. Esta resec-
cion esta indicada, sobre todo, en las perigastritis con pene-
tracion profunda del tumor, y la gastro-enterotomia en los

casos de sinflsis 6 adherencia extensa del estébmago, sin
tumor.—(Gazette des Hopitaux.)

I
La exoftalmia unilateral en la enfermedad de Basedow.

El Dr. A Trousseau publica la historia de un caso de
exoftalmia unilateral en la enfermedad de Basedow 06 bocio
exoftdlmico. La paciente era una mujer de cuarenta y dos
afios, nerviosa y caquéctica que presentaba una exoftalmia
monocular, que hizo pensar, al principio, en un cancer. Con-
sultado el autor, observé una gran taquicardia, hipertrofia
tiroidea ya afiosa (pues el mal habia comenzado hacia cinco
afios) y estado caquéctico de la enferma, por lo cual, no va-
cilé en decir que si la exoftalmia fuese bilateral, no faltaria
nada para diagnosticar nn bocio exoftalmico. Pero cada vez
mas caracteristico el sindrome morboso, hubo de rendirse a
la evidencia y admitir la posibilidad de que la enfermedad
de Basedow se acompafiase de exoftalmia unilateral; cosa ya
observada y hecha publica por Graesety Terson.—(Journal
de Méd. ei de Chir. practiques).

m

Comunicaciones 4 la Sociedad de Cirugia de Paris.

En la sesion del 10 de Enero ultimo, el Dr. Bazy cree po-
der explicar la etiologia de ciertas hidronefrosis por la exis*
tencia de una arteria anormal que, partiendo de la aorta ab-
dominal, termina en el hilio del rifién pasando por delante
del uréter, de modo que cuando el rifion desciende, el uréter
se acoda sobre la arteria y de aqui la hidronefrosis.

Volviendo el Dr. Hartmann sobre una comunicacion an-
terior del Dr. Delbet a propésito de \s. patogenia de la atro-
fia de la vesicula biliar en el curso de obstrucciones de las
vias biliares, piensa que esta atrofia es debida & una cole-
cistitis cronica esclerosante, y que si bien la atrofia de la
vesicula falta en el cancer, es porque la inflamacion vesicu-
lar no ha tenido tiempo de evolucionar.

M. Picqué informa acerca de un caso de prolapso
recto operado por M. Lenormand y estima que la colopexia
es la maniobra de eleccién en los prolapsos graves.

M. Villemin dirige a la Sociedad una comunicacién so-
bre el drenaje lumbar en los casos de apendicitis con peri-
tonitis purulenta, y afirma que solo este drenaje asegura el
desagiie del derrame hacia el punto mas declive.

£1 Dr. Broca presenta un alfiler de corbata gne habia
sido tragado por un nifio y expulsado al cabo de tres dias
por el ano sin incidente alguno. Los doctores Dentu y Clau-
dot citan casos analogos de cuerpos extrafios intestinales, y
el Dr. Segoud recuerda que la expulsion no tiene siempre
lugar, y en dos casos la radiografia le ha permitido asegu-
rarse de que los cuerpos extrafios estaban detenidos en el
duodeno. Los dos casos exigieron la laparotomia.—(Le Pto-
grés Médical.)—M. Sanchez y Cabbascosa.

v
Rotura de un aneurisma que no ha Ido seguida de muerte.

H. C. Gordimer ha asistido & un hombre & quien se le
produjo una rotura en un aneurisma de la porcién ascen-
dente del cayado aértico y que no fué seguida de muerte.

Era un hombre de unos cincuenta afios, con historia de
sifilis de bacia treinta. Proximamente tres afios antes habia

del
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notado un pequefio tumor en la region anterior del pecho
por debajo de la clavicula y cerca del esternon. Desde un
afio antes de ocurrir el hecho, principio & notar en el sitio
del tumor una pulsacion sincrénica con las del corazén, al
mismo tiempo que aumentaba de volumen rapidamente. En
este tiempo se hizo un examen del enfermo y se le observo
un aneurisma que ocupaba la parte media superior de lare-
gion esternal y que se extendia por encima y por debajo de
la clavicula derecha. El saco aneurismatico aparecia cubier-
to solo por la piel, la cual tenia un color pdrpura bastante
pronunciado; ademas se apreciaban en su superficie algunas
excoriaciones.

A la auscultacion se notaba un ruido aspero que ocupaba
el sistole y que se propagaba & los vasos del cuello. Los sin-
tomas de compresion traqueal eran bien manifiestos. La
punta del corazon latia en el sexto espacio intercostal, tres
centimetros por fuera de la linea mamilar.

Poco tiempo después de este examen, estando el enfermo
en cama y sin hacer ningun esfuerzo, el aneurisma se rom-
pio por su superficie cutidnea, saliendo en un momento una
gran cantidad de sangre. EI enfermo perdio el conocimiento
y se quedo sin pulso; inmediatamente se le aplicd una in-
yeccion de suero recobrando el conocimiento rapidamente.
Se le hicieron dos suturas en la abertura del tumor, cesando
lahemorragia. Cinco dias mas tarde, el enfermose encontraba
perfectamente, el pulso fuerte aunque intermitente. En este
estado continué por algun tiempo hasta que una hemorragia
de mucha menos intensidad, pero que le dur6 algunas horas,
le produjo la muerte.

La autopsia confirmé el diagnostico, encontrandose un
gran saco aneurismatico repleto de coagulos fibrinosos estra-
tificados. Se vio también una gran destruccion de las costi-
llas y el esternon, asi como un notable desplegamiento
hacia adelante de las dos claviculas.

Sélo dos casos se registran en los anales de la Medicina
iguales & éste; uno ha sido descrito en la obra de Stockes,
The Heart and Aorta; se trataba también de un hombre que
padecia un aneurismay que se le rompid a nivel de la se-
gunda costilla y estuvo mas de un afio arrojando por la he-
rida sangre en cantidad variable; tres semanas después de
una gran hemorragia, el tumor disminuye de tamafoy el en-
fermo, encontrandose bien, se marché del hospital. Del otro
caso da cuenta Balfour en su libro titulado Clinical Lecturea
on Viseases of the Heart and Aorta; este enfermo fué asisti-
do por Ramsey de un gran aneurisma de la aorta que se
rompid & nivel del tercer cartilago intercostal. Por el momen-
to la salida de sangre fué imponente, pero el enfermo sin
perder la tranquilidad, & pesar de la gran cantidad de san-
gre que perdia, se acercd una palangana al pecho y creyendo
que se trataba de una fluxi”®, apretaba por los lados para
vaciarlo pronto; después que sali6 una gran cantidad de
sangre fué cuando perdi6 el conocimiento y cesd la hemo-
rragia. Cuatro meses mas tarde murié de fiebre tifoidea, no
habiéndole repetido mas las hemorragias.— Medical
Annais;.—Vaebla Saetorio.

\%

Tratamiento de ios tumores sanguineos.

El Dr. Neck preconiza, ante la Sociedad de Medicina de
Chemnitz, las inyecciones del alcohol al 50 6 70 por 100 como
tratamiento de los tumores sanguineos, segun ya en 1876
hubo expuesto Schvalve en los Archivos de Virchow.

En los angiomas cavernosos pocas veces se ha empleado
este procedimiento, segun reza la literatura que el autor ha
podido revisar, y cuyas publicaciones son las siguientes."
Silienfeld da cuenta de un caso curado con estas inyeccio-

nes, al 60 por 100, referente & una nifia de ocho afios que pa-
decia de angiomas cavernosos en los dedos medio y anular;
igual resultado obtuvo Schvalve con siete angiomas (del bra-
zo, cuello y pecho), en otra nifiade trece afios, y Hagedorn, &
favor de 168 inyecciones, en un hombre de treinta afios, en
quien en vano fué tratado anteriormente mediante la ignipun-
tura, un gran angioma cavernoso de la mejilla derecha. El
autor presenta y explica un caso de una nifia de diez afos,
que nacié con una mancha azulada en la mejilla izquierda.
En el curso de los afios se desarroll6 un extenso angioma
cavernoso, que alcanzaba hasta la comisura labial del lado
izquierdo, del tamafio de una moneda de cinco pesetas, inte-
resando parte de la mucosa de ambos labios. Cien inyeccio-
nes de alcohol en menos de seis semanas bastaron para
hacer desaparecer el tumor. j

El fundamento terapéutico de estas inyecciones radica
en la oclusion vascular que determina la infiltracion infla-
matoria del tejido conjuntivo perivascular en el sitio donde
el alcohol se inyecto.

A medio centimetro de distancia alrededor del tumor se
forma, en el tejido sano, un anillo de infiltracion que, in-
vadiendo el tumor concéntricamente, va reduciendo éste
poco & poco. La inyeccion se efectuard solamente sobre el
tejido infiltrado para su mejor éxito, evitando que recaiga
sobre la luz de un vaso. Segun sea el resultado de las inyec-
ciones, podran 6 no aplicarse diariamente. La cantidad por
vez serd de una & tres jeringuillas de Pravaz.

El autor recomienda este procedimiento en los casos en
que la operacién no sea factible por la magnitud deltumor,6
en aquellos otros enque por razon de sitio (como ese enfermo
de la mejilla), la operacion deje cicatrices deformes que
alteran la belleza. Ofrece la ventaja el tratamiento por el al-
cohol de la sepcillez de su ejecucion.—Minchener Medizi-
nische Wochenschrift).

Vi

La hematuria como sintoma inicial de la tuberculosis renal.

En algunos casos, relativamente raros, de tuberculosis
renal, dice el Dr. Askanazy, se presenta como sintoma pre-
coz una hematuria mas 6 menos abundante que coincide or-
dinariamente con un estado de salud excelente, sin'signo 6
sintoma alguno que denote la existencia de un padecimiento
renal ¢ de otro 6rgano cualquiera. Muy rara vez desaparecen
estas hemorragias renales de un modo subito, pues por lo
general duran horas, dias, meses y hasta afios. El estado de
la sangre varia extraordinariamente, aun en un mismo pa-
ciente, en los diferentes ataques hematuricos. Estos, no es
raro se acompafien de dolores colicos referidos & la region
lumbar. Casi siempre se procede & la nefrectomia, pocas
veces & la nefroctomia. Mas tarde la tuberculosis renal pasa
a la forma cavernosa de la enfermedad, sin hemorragias
abundantes, ¢ bien se desarrolla la forma miliar en la cual
se presenta entonces la hemorragia arterial por las conges-
tiones que acomparian. Tales hemorragias tienen mucha im-
portancia para el diagnostico precoz de la tuberculosis, cuan-
do quizds puede evitarse la nefrectomia empleando loa
recursos higiénico dietéticos.—(DewiacAea Archiv. fiir KIifiS’
che Medizin).

Vil
Investigaciones sobre el origen y naturaleza de la fetidez
en el ozena.
La fetidez del ozena, segun Frese, no es fendmeno tan
singular, sino un buquet que varia de olor y que ciertamente

depende de substancias que sufren la putrefaccion albumi-*
nosa, Separada la secrecion del ozena, es inodora, pero O



que pa-
anular;
.del bra-
edorn,a
anos, en
ignipun-
echa. El
ez afos,
quierda.
mgioma
del lado
ae, inte-
ayeccio-
on para

i radica
M infla*
0 donde

amor ae
que, in-
ido éate
eobre el
recaiga
IS inyec-
dad por

:as08 en
tamor,6
enfermo
lea que
or el al-
Medid-

enal.

pre-
e o*
no 6

)caa

gias
mal
gea-
im-
lan-
fos

| fetidez

leno tan
lamente
albumi”
pero se

EL SIGLO BUSOIOO 109

deacompone, ain embargo, muy rapidamente bajo la pre-
sencia de numerosos microorganismos EIl Illamado bacillus
ozena no es capaz de actuar sobre la secrecion fétida del
0zena; ésta contiene, antes al contrario, diferentes clases de
microorganismos, los cuales es demostrable que poaeen la
aptitud de producir la fermentacion putrida de la albumina.
Loa productos fétidos de la slfilis terciaria de la nariz pre-
sentan las mismas propiedades que las del ozena tipico.—
{Deutichea Archiv./lr Kliniache Medizin).

VIl

Caso de muerte repentina determinada por linfatismo.

Hedinger, de Berna, da cuenta de una nifia de seis afios
de edad que murié de repente por un ataque que sufrié con
pérdida completa del conocimiento y cianosis extrema. La
autopsia descubrié engrosamiento considerable del timo y
de casi todas las glandulas linfaticas del cuerpo, aumento
de volumen del bazo, hiperplasia de las placas de Peyeroy
de los foliculos aislados. Cuatro hermanas de la nifia murie-
ron igualmente &4 la misma edad, con la misma rapidez é
idénticos sintomas. En sus antecedentes de familia no sere-
gistré otra cosa que el abuso del alcohol por parte de los
padres.—(Deutachea Archiv fiir Kliniache Medizin.)

IX
Investigaciones de la sangre en la fiebre puerperal.

Un trabajo minucioso del Dr. Koonatzki expone el pro-
nostico que se deduce del examen de la sangre en los casos
de fiebre puerperal; es de pronostico favorable que los ele-
mentos neutrofilos hayan sufrido poco 6 nada en su forma
y que existan células eosinofilas. Es desfavorable, leucocitos
alrededor de 60.000 y gran disminucidén del nimero de hema-
ties. Mejora el prondstico si mejora la forma de las neutrofi-
las de la sangre, si aumentan las células eosindfilas, y al con-
trario, si disminuyen. Es absolutamente infausto si se pre-
aenta poikilocitosis acompafada de policromasia y de pro-
longaciones de loa glébulos rojos—(Regara Beitrage zur
Qeburtahilfe und Qinékologie),—Navabbo Canovas. ¢

Seccion Oficial.

MINISTERIO DE LA GOBERNACION

BEAL OBDBN

limo. Sr.: Terminadas las oposiciones & ingreso en el
Cuerpo de médicos titulares, verificadas en los distritos
®niversitario8 de Santiago, Valencia, Salamancay Barcelona,
conarreglo ala convocatoria hecha por Real orden de 6 de
Junio de 1906, en cumplimiento de lo preceptuado en el
art. 101 de la vigente Instruccién general de Sanidad y ar-
ticulo 86 del Reglamento de dicho Cuerpo, aprobado por
~eal decreto de 11 de Octubre de 1904,

8. M. el Rey (9. D. g.) ha tenido por conveniente dis-
poner:

Que se aprueben las oposiciones verificadas en los
citados distritos universitarios, concediendo & los que lian
Sido aprobados la aptitud legal para el ingreso en el Cuerpo
de médicos titulares.

Que se consideren con la aptitud legal necesaria para
~Nos los efectos, con arreglo al art. 88 del Reglamento del
Cuerpo de médicos titulares, & todos los comprendidos en las
lictas que, con sujecidn & las propuestas de los Tribunales,

publicaron en la Gaceta de Madrid y Boletinea Oficiales, a
de que por la Junta de Gobierno y Patronato, en cuanto
Vayan publicando en la Gaceta 'dichas listas, se pueda

expedir el certificado & que se refiere el art. 38, parrafo 2®J

en concordancia con el 40 de dicho Reglamento, cuando lo] aC

pidan los alcaldes respectivos, de la aptitud legal de los
opositores aprobados.

8.0 Que se den las gracias de Real orden & los indivi-
duos gne han formado los Tribunales; y

4® Que se remitan loa expedientes de los opositores a
laJunta de Gobierno y Patronato.

DeJReal orden lo digo & V. I|. para su conocimiento y
demas efectos. Dios guarde a V. I. muchos afios. Madrid 28
de Enero de 1906.—Romanonea.—Sr. Inspector general de
Sanidad interior.—{Gaceto de 7 de Febrero).

INSPECCION GENERAL DE SANIDAD INTERIOR

DISTEITO UNIVEBBS8ITAEIO DK SANTIAGO

Belacion de loa individuos aprobados en loa ejercicios de opo-
sicion, y que tenian la aptitud bastante para el ingreso en
el Cuerpo de médicos titulares segiun la Beal orden de
esta fecha.

Numeros: 1, D. Dario Alvarez Limeses.—2, D. Manuel
Amor Naveiro.—3, D. José Maria Egozcue Rios.—4, D. Ma-
nuel Fontan Lorenzo.—6, D. José Garcia Ruela.—6, D. Can-
dido Gontan Urruchta.—7, D. Manuel Novoa Puga,—38, don
Antonio Rodriguez Romo.—9, D. José Sendon Amado.—10,
D. Jenaro Silva Torre.—11, D. Casimiro Martinez Lépez.—
12, D. Fernando Alsina Gonzalez.—13, D. Manuel Villar Igle-
Bias.—14, D. Victoriano Rugarin Comesafia.—15, D. Antonio
Martinez de la Riva Fernandez,—16, D. Antonio Rua Carén.
—17, D. Pio Garcia Fernandez.—18, D. Manuel Bonzo Fer-
nandez.—19, D. Samuel Gonzélez Movilla,—20, D. Amador
Ruibal Farifia.—21, D. Luis Varela Almuina.-22, D. Leopol-
do Glano Carreiro.—23, D. Eduardo Orozco Wain.—24, don
JesUs Tabeada Diéguez.—26, D. Domingo Diaz Castroverde.
—26, D. Enrique Alpizueta Moya,—27, D. César Brey Guerra.
—28, D. Manuel Garcia Diéguez.—29, D. José Benito Muxingo
Martinez.—80, D. Manuel NodarMagan. =31, D. José Puente
Caster.—32, D. Armando Pefiamaria Alvarez.—33, D. Ramon
Vilanova Picon.—34, D. Angel Fernandez y Fernandez.—
36, D. Constante Bruzos Varela.—86, D. Pedro Elijorte Astar-
be.—37, D. José Sesti Casal.—88, D. Ernesto Lopez Penas.—
89, D. José Pérez Lopez.—40, D. Daniel Vazquez Paz.—
41, D José Otero Romero.—42, D. José Peralla Alvarez.—
43, D. Rafael Suérez Fernandez.—44, D. Juan Crespo.—46,
D. Antonio Angel Longa Fernandez.—46, D. Agustin Novoa
Puga.—47, D. Enrigue Ramos Sanchez.—48, D. Adriano Sil-
va Rodriguez.—49, D. Gumersindo Gonzélez Grande.—60,
D. José Maria Alvarez Mon.—61, D, Ignacio Arroyo Diaz.—
52, D. Francisco Maria Fernandez Vigil.—63, D. Rodolfo
Grande Blanco.—64, D. Salustiano Minguillén Curiel.—56
D. Alejandro Pérez Fernandez.—66, D. José Pérez Arda.—
67, D. Lisardo Torre Varela—58, D José Gomez de la Igle-
sia.—69, D. Mariano Ulla Gallego.—60, D. Ramén Tojo Mi-
razo.—61, D. Eduardo Otero Vazquez.—62, D. Diego Ferro
Abay.—63, D. Ramon Rey Baltar.—64, D. Jesus Blanco Caa-
mafio.—66, D. José Barreiro 1.*go.—66, D. José Cachafeiro
Barreiro.—67, D. Augusto Diaz Rodriguez.—68, D. Leoncio
Martinez Trincado.—69, D. Federico Pomar Martinez.—70,
D. Feliciano Kivas Martinez.—71, D. Juan Rodriguez Paz.—
72, D. José Maria Goyanes.—73, D. Carlos Cunqueiro Mon-
tenegro.—74, D. Fermin Brafia Castro.—76, D. Eduardo Ber-
difias Calvete.—76, D. Francisco Freire Rey.—77, D. Neme-
sio Garcia Garcia.—78, D. Gonzalo Paradela Diaz.—79, don
Carlos Romay Otero.—80, D. Alvaro Alvarez Lastres.—81,
D. Manuel Varela Justo.—82, D. Eduardo Fernandez Leis.
—383, D. Manuel Martinez Corbacho.—84, D. Gabriel Porto
Neira.—86, D. Modesto Rodriguez Marcos,—86, D. Francisco



lio EL SIGLO MEDICX)

Bermudez Vilardebo.—87, D, José Covelaa’Alberti.—88, don
AmancioDeza Ricas.—89, D. German Fanego Salaverri.—90,
D. Rafael Porras Carpintero,—91, D, Manuel Tarracido Marti-
nez.—92, D. Manuel Rivas Barros.—93, D. Juan Astray Mar-
tinez.—94, D. Alfredo Amigo Collia.—95, D. Emilio Barros
Balea.—96, D. Jesus Fernandez Sanellamed.—97, D. Enrique
Freira Espafia.—98, D. Manuel Leira Agando.—99, don
Ramén Marifio Niu.—100, D. Pedro Pardo Garcia.-1OI-
D. José Reigosa Villamil.—102, D. José Somosa Losada.—
103, D. Emilio Tejeiro Estera.—104, D. JoséLajoSampecho.
—105, D. José Garcia Tejeiro.—106, D. José Otero Rotana.—
107, D. Carlos Haz Ugarte.—108, D. Ramén Prieto Alvarez.
—109, D. Constantino Farifia Garaban,—110, D. Marcelino
Alvarez Cabanas.—111, D. Ricardo Varela Arrieta.

Madrid 28 de Enero de 1906.—EI inspector general, Eloy
Bejarano.—(Gaceta del 7 de Febrero.)

DISTRITO UNIVERSITARIO DE VALENCIA

Relacion de loa individuos aprobados en loa ejercicios de oposi-
ciony que tienen la aptitud bastante para el ingreso en
feI %uerpo de médicos titulares segin la Real orden de esta
echa.

Numeros: 1, 1). Luis Momp6 Marco.—2, D. Ricardo Garcia
Vilaplana.—3, D. Jaime Merelo Merelo,—4, D. Pedro Mufioz
Palop.—6, D. Juan Domingo Garcia.—6, D. Julio Morato Gil-
—17, D. Clemente Gosalvez Valle.—8, D. Basilio Moncayo
Redon,—9, D. Julian Garcia Morro.—10, D, AJanuel Mufioz
Paris.—11, D. Miguel Abad Tormo.—12, D. Francisco Casa-
nova Balaguer.—13, D. Vicente Gomez Munurriz.—14, don
Joaquin Marzal Rubio.—16, D. Juan Pérez Rico.—16, D. Al-
fredo Montee Borredd.—17, D. Juan de Dios Pérez Mira.—
18, D. Vicente Pone Alsina.—19, D. Américo Montero Gomez.
—20, D. Luis Benito Bau.—21, D, Antonio Olmos Torres.—
22, D. José Sanahuja Martinez.-23, D. Valentin Carreras
Conejero.—24, D. Fernando Anton Pomares.—26, D. Vicen-
te Lucia Barqués—26, D. Antonio Aparici Rodriguez.—27,
D. Angel Fornei Robres.-28, D. Luis Lafora Alraudévar.—
29, D. Juan Vivo Gallun.—30, D. Evaristo Cendra Fullana.
—31, D. José Buil Belenguer.—82, D. José Juan Fumen.—
38, D. Pedro Serna Herrdez.—34, D. Benjamin Garcia Villa-
plana.—35, D. Gonzalo Jimeno Alpuente.—36, D. Rafael
MoraG. de Arellano.—37, D. Segundo Bosca Seytre.—38,
D. José Izquierdo Sanchez.—39, D«Ricardo Anton Agustin.
—40, D. Francisco Bonmaté Verdiu.—41, D. José M. Corre-
lia Eced.—42, D. José Gisbert Guarner.—43, D. Angel No-
gales Rozas.—44, D. Rafael Mufioz Martinez.—45, D. Juan
Martinez Palop.—46, L. Federico Bonet Vives—47, D. Ma-
nuel Garcia Castillo.—48, D. Francisco Fambuena Lopez.—
49, D. Mariano Pérez Pelluch.—50, D. Andrés Cillero Gar-
cia.—61, D. Francisco Vera Berdin.—52, D. Jgaquin Marti-
nez Tarrasa.—53, D. Turiano Picazo Ib&fiez.—54, D. Abel
Bueno Sanz.—55, D. José Alo6s é Isidro.—56, D. Enrique
Ferrando Carlos.-57, D. Leandro Adler Gonzélez.—58, don
Juan B. Ferrdodiz Herraos.-59, D Enrique Suérez Puig.—
60, D. Virgilio Sédenz Sancho. - 61, D. Manuel Grau Cunat.
—62, D. Salvador Barlor Part.- 63, D. Carlos Guillén Mila.
—64, D. Eduardo Matoses Ferris.—66, D. José Maria Reyes
Carrion.—66, D. Antonio Cru Miralles.—67, D. José Marti-
nez Pérez.—68, D. Mariano Lagarda Miralles.—69, D. Fran-
cisco Lopez Ibafiez.—70, D. Juan Romeu Cualladp.—71, don
Manuel Villalobos Uberos.—72, D. Juan Cogolos Cogolos.
—73, D. Agustin Rodriguez Carreras.—74, D. Vicente Nava-
rro Gonzalez.—76, D. Manuel Monforte Raga.—76, D. José
Ruiz Jaén.—77, D. Andrés Bru Gomia.—78, D. Julio Sirera
Diaz.—79, D. Lazaro Garcés Ramos.- 80, D. Rafael Arifio
Sanchez.—81, D. Joaquin Iborra Marlinez.-82, D, Antonio
Fornet Nogueras.—83, D, Arturo Mora Marsal.—84, D. Luis

Grifol Aliaga.—85, D. Salvador Valero Estuplfia.—86, don
José R. Paya Ibafiez.—87, D. José Rivera Gpmés.—88, don
Luis Ferrandis Eraus.—89, D. Fernando Prosper Lama.—
90, D. Calixto Verdu Garcia.—91, D. Joaquin de! Rey Al-
mendros.—92, D. Eustaquio Vercher Vifioles.—93, D. Juan
Gosalbes Sellés.—94, D. Rafael Gasi Artal.—95, D. Eduardo
Rosell6 Lucas.—96, D. Vicente Nacher Pona.—97, D. Ricar-
do Velis Batalla.—98, D. Miguel Marti Pastor.
Madrid 28 de Enero de 1906.—El inspector general,

Bejarano.—fGaceta del 7 de Febrero.)

DISTRITO UNIVERSITARIO DE SALAMANCA

Relacidn de los individuos aprobados en los ejercicios de opo-
sicién y que tienen la aptitud bastante para el ingreso en
feI (h:uerpo de médicos titulares segun la Real orden de esta
echa.

Numeros; 1, D. Francisco Diaz Rodriguez.—2, D. Luis Ro-
driguez de Dios.—3, D. Ifligo Maldonado Ifiigo.—4, D. Fruc-
tuoso Moya de la Pefia.—5, D. Eladio Briagas Gallego.—6,
D. Miguel Garcia Martin —7, D. Efrén Diaz Vallera.-8, don
Emilio Sanchez Perrero.—9, D. Jesus Maria Segovia Pérez.
—10, D. Manuel Mufioz Pollo.—11, D. Lucio Alvarez Fer-
nandez.—12, D. lldefonso Gutiérrez Belmente.—13, don
Marcelino Santamaria Sanz.—14, D. Gonzalo Soler Rodri-
guez.—15, D. Fernando Rodriguez Gonzalez.—16, D. Lucio
Martin Medina.—17, D. Manuel Garcia Gamboa.—18, don
Juan Vicente de Tapia.—19, D. José Carlos Herrero.-20-
D. Luis Martin y Martin.—21, D. Ricardo Moro y Romo.—
22, D. Tiburcio Jiménez Garcia.—23, D. FélizBlazquez Her-
nandez.—24, D. Bonifacio Lopez Rivero.—25,D. Antonio Ju-
ventino Casado San José.—26, D. Justino Portillo y Gar-
cia.—27, D. José Treigell y Arnedo,—28, D. Eladio Francis-
co Prieto M artin.-29, D. Joaquin Ibafiez de Leracta.—80,
D. Cayetano L. Pollo Hayos.—31, D. Florentino Garcia Ba-
yero.—32, D. Lorenzo de Partearroyo Herreros.-83, don
Gerardo M. Arce y Séinz.—34, D. Francisco Alonso Alon-
s0.—35, D. Amador Almendral Vega.—36, D. Eduardo
Povedano y Bornds.—87. D. Ricardo Albarran y Martin. -
38, D. Juan Montero Garcia.-39, D. José Gonzalo Gallego.
—40, D. Leovigildo Sanchez Sagrado.—41, D. Francisco L¢-
pez Prieto.—42, D. Luis Alonso y Andrés.—43, D. Bernar-
dino Calzada Diez.—44, D. Vicente Miguel Mielgo,—45, don
José Maria Cartagena Pacheco.—46, D. Anselmo Reymun-
do Tornero.—47, D. Leandro Gonzélez Valle.—48, D. Aure-
lio Astudillo Martinez.—49, D. Perfecto Montero Garcia.-
50, D. Francisco Diego y Diego.-51, D. Dionisio Ramoén
Mufoz Garcia—52, D. Roque Gomez Escribano —58, don
Artu'-0 Herndndez Sanmartin.-64, D. Leopoldo Soler Mon-
ge.-56, D. Antonio Ramos Blanco.-66, D. Agustin Salinas
Aramburu.—67, D. Ismael Esteban Oantalapiedra.—68, don
Enrique Laguna Leirado,—69, D. Celso Miguel Fernandez
—60, D, Tomas Gil de San Lorenzo.—61, D. Carlos Gutié-
rrez Cortijo.—62, D. Pio Pescador Barrado.—63, D. Fernan-
do Rodriguez Gorjon.—64, D. Calixto Milla Bacallo.-66,
D. Ramoén Barco Hernandez.—66, D. Nicasio Pérez Arapiles.
-67, D. Elias Blanco Garcia.-68, D. Manuel Estevez Este-
ban.—69, D. Roberto Sanchez Guzman.—70, D, Cayetano
Hernandez Diaz.-71, D. Julian Cuello Solés—72, D Teo-
doro Bragado Mateos.-73, D. Ramon Sanchez Hernandez.

74, D. Miguel Martin Hernandez.—75, D. Argimiro Luelmo
Avedillo.—76, D. Gregorio Quintanay LOpez-Davalos.—77,
D. Pedro Emiliano Sanchez y Sanchez—78, D. Jesus Can-
tero y Sanchez.—79, D. Juan Romero Tapia.—80, D. Temia*
toeles Gomez Flores.—81, D. Juan Gofii -Vranguru.__82, don
Aguato Parrilla Aramburu.—83, D. Rogelio de Pedro Carran-
za.—84, D. José Loidi y Zulaica.-85, D. Quintin Altolagui*
rre y Zabala.—86, D. Ignacio Aramburu y Gorosabel.—87,
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D. Ignacio Arln y Sorarrain.—88, D. Andrés Alcain Ibarro-
la—89, D. Juan Pedro Aguirre Alberdi. -90. U. Leandro
Aramburu y Oyarzabal.—91, D. Vicente Loide y Zulaica.—
92, D. José Placido de Pagolay Celaya.—93, D. Toribio Al-
bea 'y Arregui.—94, D. Justo Alzta y Albizu.—96, D. Satur-
nino Telleria y Zabaleta.—96, D. Florencio de Derteano y
Bilbao.—97, D. Hilarion Lazcano y Lizéarraga.—98, D. José
Videgain y Gonzalez.-99, 1). Emeterio Elqueizébal y Zu-
biaur.—100, D. Lorenzo Olave y Zumalave.

Madrid 28 de Enero de 1906.—El inspector general, Eloy
Bejarano.—(Gaceta del 8 de Febrero.)

DISTBITO (mIVEBSITABIO DE BABCBLONa

Relacion de los individuos aprobados en los ejercicios de oposi-
cion, y que tienen la aptitud bastante para el ingreso en el
Cuerpo de médicos titulares segun la Real orden de esta
fecha.

NUmeros: 1, D. José A. Ribot Brunet.—2, D. Emilio Sanz
Pertegds.—3, D. Vicente Planella Bascarons.—4, D. Juan
Busé Font.—6, D. Francisco Figuerola Tarrats.—6, D Angel
Rabada y Mayué.—7, D. Pedro Fusté Campdera.—8, D, José
Mir Antiquee. -9, D. Angel Rossell6 Gémez.—10, D. Rafael
Rodriguez Ruiz.—11, D. Isidro Marca Ripoll —12, D. Anto-
nio Grases Planas.—LS, D. José Matheu Vilas.—14, D. Au-
gusto Moret de Ciurana.—16, D. Francisc6 Nadal Guasp.—
16, D. Ricardo Portella Torruella.—17, D. Antonio Benitez
Fernandez.—18, D. Enrique Casals Duch.—19, D. lIsidro
Sancho Angulo.—20, D. Gumersindo Puig Casab6.—21, don
José Marti Casas.—22, D. José Massot Palmes.—23, D. Epi-
fanio Belli Castiel.—24, D. Antonio GilabertPuncorda.—25,
D. Jaime Guasp Rodriguez.—26, 1). Pablo Mass6 Palls.—27,
D. Santiago Rosas Foseas.—28, D. Miguel Gomita Puigden-
galas. —29, D. Fudaldo Puig Deulofeu.—30, D. Pedro Pujol
Capdevila—31, D. Angel Fit6 Pubani.—32, D. Enrique
Fontlladosa Verdaguer.—33, D. Ramén Vilardell deXraver.
—34, D. Joseé Sala Dinavés.—36, D. Eladio Conde y Guerra.
—36, D. Emilio Blauvart Pedrals.-37, D. Ignacio Tomas La-
calle y Abarca.—38, D. José Maria Caries Mur.—39, D. José
Bor6é Coromina.—40, D. Alberto Martinez de Ubago y Liza-
rraga—41, D. José Costa Roig.—42, D. Salvador Mani Vi-
dal.—43, D. Juan Catanés Catanés.—44, D. Julian César Pla-
nas Tesserra.—46, D. Pedro Monserrat Darca.—46, D. Be-
nigno Belausteguigostia y Sandaluce.—47, D. Jaime Gomila
LInfria.—48, D. Mariano Querol Pasamin.—49, D. Pedro
Marti Sabater.—50, D. Francisco Farré Aran.—51,D. Sebas-
tidn Petit Vallbona.—62, D. Francisco Fané Alorda. 53,

Antonio Ramon Solé.—64, D. Antonio Prats Corta.- 66,
D. Luis Menéndez-Arango Detrell.—56, D. Juan Mulet Fal-
gas.—67, D. Ramon Isla Vert.—68, D. Ramén Cosi Xarpell.
*69, D. Luis Bernel Roig.—60, 1). Pedro Barrnfet Puig.—

D. Mariano Cirer Sala.—62, D. Alejandro Frias Roig.—

D. Ciro Pérez Martifian.—64, D. Ramén Canaleta Cua-
dras.—65, D. Damian Merquida Garcia.

Madrid 28 de Enero de 1906.—El inspector general, Eloy
MMjdrano.

Por error material de copia se incluy6 en el anuncio de
vacantes de establecimientos balnearios publicado en la Oa-
«io de Madrid fecha 29 de Enero ultimo, como tal, el bal-
neario de Santa Rita(Barcelona), que estd desempefiado por
un médico director del Cuerpo.

Lo que se hace publico para que se tenga presente a loa
Mectos reglamentarios.

Madrid 9 de Febrerade 1906.—El inspector general, Eloy
Adrano.

Habiendo fallecido D. Francisco Blanco Roman, inspec-

tor de Sanidad de la provincia de Zamora, se anuncia la va-
cante de la citada Inspeccién a los debidos efectos.

Madrid 27 de Enero de 1906.—El inspector general. Eloy
Bejarano.

Consultorio.

PREGUNTAS

1.280. En uno de los diasultimos del raes de Enero ante-
rior se traslado el cadaver de una sefiora fallecida en esta lo-
calidad, a la capital de la provincia, distante 28 kilometros,
para ser inhumado en el cementerio de la misma; se hizo ei
embalsamamiento por el segundo modelo antes de transcu-
rrir las veinticuatro horas del fallecimiento, por el médico
que la habia asistido, auxiliado por un farmaceutico; después
de practicade», el que suscribe, como subdelegado de Medi-
cina del partido é inspector de Sanidad municipal, reconocié
el cadaver y certifico del reconocimiento & instancias un
poco ambiguas del interesado, que se preparaba ya a eludir
el pago de honorarios; ¢tengo derecho & exigirlos, y en vir-
tud de qué disposiciones legales, ya sea con s6lo habérseme
dado noticia del embalsamamiento, toda vez que, en cum-
plimiento de mi deber, hice el reconocimiento de! cadaver
y certifiquée del estado del mismo? ¢Ha podido practicarse el
embalsamamiento antes de transcurrir las veinticuatro horas
desde la del fallecimiento?—Un sxtscriptor.

RESPUESTAS

1.280. Con arreglo al art. 81 de la Instruccion general
de Sanidad, los subdelegados de Medicina devengaran emo-
lumentos por los embalsamamientos, que habran depracticar
(art. 134) un médico y un farmacéutico 6 ayudante de este,
con noticia 6 asistencia del subdelegado del distrito.

Respecto a practicar el embalsamamiento antes de las
veinticuatro horas, suponemos aplicable a este caso lo que to-
cante 4 la inhuDiacién dice el art. 9 de la ley del Registro
civil (en casos de epidemia 6 temor fundado de contagio).

___Gaceta de la salud publica.

Estado sanitapio de Madrid.

Altura barométrica maxima, 709,61; minima, 693,83; tem-
peratura maxima, 130,8; minima. 40,8; vientos dominan-
tes, NE. NO., y ONO.

Durante la semana pasada no se han presentado noveda-
des apreciables en ia enfermeria de Madrid. Ix>s cambios de
temperatura y el ambiente himedo han exacerbado loa pa-
decimientos de origen catarral y reumatico, los cuales se ob-
servan ennumero crecido,manifestdndosealgunas bronquitis
y pleuro-neuraonias de naturaleza verdaderamente gripal.
Los desarreglos intestinales son escasos en numero y de
poca gravedad. Se “servan congestiones viscerales distin-
tas, algunas cerebrales y no pocos derrames apopléticos.

En los nifios hay frecuentes casos de sarampién, por lo
general benignos, y no pocos de bronquitis.

Crénicas.

La union de los titulares —Con verdadero gusto copiamos
del Boletin del Colegio de Médicos, de Almeria, lo siguiente:

>E1 dia 8 del actual se reunio la Asociacion de médicos ti-
tulares del partido de Almeria, para tratar de la destitucion
del titular de Gador, 8r. Ibafiez Gomia, quien presento & la
Junta el contrato que por tiempo ilimitado tenia estipulado
con aquella Corporacion municipal; y en vista de que su se-
paracion solo se fundamenta en haber cumplido el tiempo
de contrato, la Junta acordd no haber lugar en tal concepto

a la separacién del Sr. Ibafez.

»ELl Sr. Blanco (que habia sido nombrado interinamente
para sustituirle) declar6 que presentaba la dimision del car-
go, por entender que no era legal la separacion del titular
de Gador, y que procedia asi por comparerismo y respeto &
las consideraciones que deben guardarse entre comparieros.

»E1 Sr. Ibafiez ha sido repuesto en su cargo, por efecto de
la dimisién del Sr. Blanco, con lo cual se ha dado una prue
ba méas de la anidn y solidaridad que existe entre los titula
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res, que de tal modo hacen valer sus derechos frente a los
Municipios, al par que individual y colectivamente se respe-
tan y amparan en sus derechos profesionales.»

Los dos millones de capitalidad.—La Comision que ha de
intervenir durante el bienio 1906-1907 para la inversion de
los dos millones que concedié el Estado & la villa y corte de
Madrid, ha quedado constituida en la forma siguiente:

Por el Ayuntamiento, D. José Gayo, D. Rafael Garcia Or-
maechea, D. Ignacio Santillan, D. Francisco Largo Caballe-
ro, D. Augusto Fernandez Vlctorlo D. Pedro Garda Gara-
mendi y 1). Valentin Castillo Buendia.

Por la Real Academia de San Fernando, D. Enrique Ma-
ria Repullés.

Por la Real Academia de Medicina, D. Baldomero Gon-
zalez Alvarez.

Por la Camara de Comercio, D. Félix Pereda.

Por la Asociacion de Propietarios de Madrid, D. Cristd
bal Martin Rey.

Por el Circulo de la Unién Mercantil é Industrial, don
Hermogenes Alonso.

Porla Sociedad Espafiola de Higiene, D. Nicasio Mariscal.

Por las Sociedades de obreros legalmente autorizadas,
D. Santiago Pérez.

Mesa para operaciones.—Por defuncion de su duefio, se
vende una mesa articulada americana para operaciones
quirurgicas, completamente nueva. Aunque ha costado re-
cientemente 1.500 pesetas, se dard por poco mas de la mitad
de su valor. Recomendamos su adquisicion, en la seguridad
de que hay pocas mesas como ésta. Puede verse, de diez &
doce de la mafiana, en la calle del Rey Francisco, mim. 9,
piso 1®, Madrid.

Obituario.—Se”n participa al Gobierno el gobernador
de Soria, en la carretera de Burgo de Osma a San Leonardo
volcd una carreta, resultando muerto nuestro estimado sus-
criptor el médico de Casarejos D. José Martin Tomé.

También han fallecido; en Bugarra (Sevilla), D. Mariano
Navarro Monz0; en Tremp (Lérida), D. Romulo Portella, pa-
dre del Dr. D. Ricardo; en Zamora, el inspector provincial
de Sanidad D. Francisco Blanco Roman, y en Madrid, D. Luis
Samay Fernandez, médico habilitado de bafios. R, I. P. A

La alimentacion en el hombre sano y en los enfermos.—La
casa Bailly-Bailliére é Hijos acaba de dar a la estampa la
magistral obra de Armando Gautier intitulada La alimenta-
cion y los regimenes alimenticios en el hombre sano y en los
enfermos, traducida al castellano por el ilustrado doctor don
Agustin Fuster Fernandez. Dividida en tres partes esta
obra, estudia en la primera el desarrollo de los principios
generales de la alimentacion normal en el hombre sano; en
la segunda da a conocer la naturaleza y aplicaciones de cada
una de las substancias alimenticias, y en la tercera expone
la variacion de los regimenes segun los individuos, las razas,
los climas y las edades en el hombre sano 6 en los enfermos.

Este libro forma un voluminoso tomo de 620 paginas, y
se vende, al precio de 12 pesetas en Madrid y 13 en provin-
cias, en todas las librerias y en las de sus editores, Bailly-
Bailliére é Hijos, plaza de Santa Ana, num. 10, Madrid.

Sea enhorabuena.—Ha sido nombrado académico corres-
ponsal de la Real Academia de Medicina de Madrid, el ilus-
trado médico del Cuerpo de bafios Dr. D. Arturo Pérez Fa-
bregas, & quien, con tal motivo, felicitamos sinceramente.

Premio Gari.-La Real Academia de Medicina de Zara-
goza, cumpliendo la voluntad del Dr. D. Francisco Gariy
Boix, expresada en el legado que la hizo, adjudicara un pre-
mio de 500 pesetas al autor de la mejor Memoria acerca del
tema La antisepsis médica ante la Farmacologia, y dos titu-
los de socio corresponsal, uno al autor de la Memoria y otro
al de la que obtuviere el accésit, que seré la que, en punto &
mérito relativo, esté en el grado inmediato al de la primera.

Para concurrir & este certamen es preciso tener el titulo
de Doctor 6 Licenciado en la Facultad de Medicina y Cirugia
y no ser académico numerario de dicha Corporacion.

Las Memorias deberan ser remitidas a casa del secre-
tario perpetuo Dr. D. Pablo Sen, Coso, 78, S*' derecha, Za-
ragoza, hasta las doce de la mafiana del dia I.° del proxi-
mo Septiembre.

Los pliegos correspondientes a las Memorias premiadas
se abrirdn en la sesion publica inaugural de 1907, siendo
guemados los restantes en el mismo acto.

Tribunal de oposiciones.—Para juzgar las oposiciones a la
catedra de Patologia médica con su clinica, vacante en la

Universidad Central, se ha nombrado el siguiente Tribunal:

presidente, D, Santlago Ramon y Cajal, Consejero de Ins- ca
truccion publlca vogales, D. Arturo de Redondo, D. Manuel

Alonso Safiudo, D. Ricardo Royo, D. Miguel Gil Casares,

D. Juan Manuel Mariani y D. José Grinda; suplentes, don

Francisco Criado, D. Tomas Maestres, D. Manuel Bernal, ca
D. Juan E. Iranzo, D. Antonio Gonzélez Prats y D. Antonio

Espina.
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da que acompafia & cada frasco del HISTOGENO-GRA-
NULADOY contiene 10 centigramos de nucleina pura y 25
miligramos de arrhénal-

Véase el prospecto que acompafia a cada frasco.
Precioy G pesetas frasco.
De venta en todas las farmacias y en casa del autor,

o»

Ferraz, 1 37".3, ~ad.rid
SOLUCION BENEDICTO °
de gllcero-fosfato de cal con CREOSOTAL lo

Preparacidn la mas racional para curar la tuberculosis,
bronquitis, catarros crénicos, infecciones gripales, enferme- S
dades consuntivas, inapetencia, debilidad general, postra-
cion nerviosa, neurastenia, impotencia, enfermedades men- 0
tales, caries, raquitismo, escrofulismo, etc. VrAaco, 9,50
R/lesdetgs. Farmacia del Dr. Benedicto, San Bernardo, 41,
adrid.

El E||X|r SéIZ de Gar|OS catarros intestinales de los

nifios en todas sus edades. Serrano, 30, farmacia, Madrid.

Pcnoniolioto D.A. Galleqo cura siempre ozona (feti-
UOpUtICtilbld dez de alie y perfecciona nariz cha

ta, aplastada 6 remangada. Patente de primera clase, nu-
mero 190. San Bernardo, 18, duplicado.
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Kmpleadodesdehaceveioteailospoi-todaolasDoepersonas, cada

dia es méaa apreciado y recomcodado por los médicos mas amantes de
la verdad, a quienes.proporciond grandes satisracciones.

Las personas que surrén Anemia, Bagnltlsmo, colorea paltdoi, o
EmpOISromfflIonto de sangre, Debilidad, Inapetenola y Hens-
trnaolonet difloltea, ven dcsaparccop sus padecimieutos y las con-
valecientes se fortalecen en forma inesperada, muclio méas siemplearon
reconstituyentes extranjerosy alu nacionales, no en tan buen estado '
de asimilacion y tolerancia.

Los informes que figuran en el prospecto,de las mas sdélidos repu-
taciones médicas espnftolns. pruebau lo expuesto,

DE VENTA EN LAS PRINCIPALES FARMACIAS
DEPOSITO GENERAL 1 Farmacia da Vivas Pérez - ALMERIA

Se facilitan grada frascos de muestra & los médicos que
lo soliciten del autor.

Corresponsal Gnico en Sur-América D. Mariano de Rojas
A Garay, 3.237 (Buenos Aires).

KSTABLECIMIKNTO TIPOGRAFICO

Amparo, 102, y Ronda de Valencia, 8,
set»
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Estafeta de partidoe

Se advierte & los compafieros que piensen solicitar la
titular de Mondéjar (Guadalajara), que el que en la ac-
tualidad la desempefia lleva en ella catorce afios sin in-
terrupcion, es natural y estd casado en dicha localidad,
y como consecuencia le unen lazos de parentesco con las
principales familias y esta dispuesto & permanecer en la
misma hasta que lo crea oportuno.

—1L0s compafieros que piensen solicitar la titular de
Mogarraz (Salamanca), conviene que sepan que el que
la ha renunciado—después de repuesto, merced a los ofi-
cios de la Junta de Patronato y al celo del gobernador
—piensa continuar en dicho pueblo, en el cual cuenta
con la mitad del vecindario igualado y es titular de los
anejos Casas del Conde y Monforte, en los que tiene igua-
lados todos los vecinos.

Vaoantas.

Sn «sta a*eeidn aparaecn todai lat vacantes dagne oflaiald
ofleioaacaantataneiaoa notiaia, 7 no hay pariddieo gna da allaadé
eaanta antaa gnanoiotioa. Loa aomprofaaoraay loa alaaldea tianen
abiartaeata aaeaion y la da EsTArsTA de pabtidos, para anantaa
notieiaaaaan Eiuatoaoa an anyiarnos.

La de farmacéutico—por falta de aspirantes en la
anterior convocatoria—de Lizarza (Guipuzcoa), habitan-
tes 769, con la dotacién anual de 20 pesetas, pagaderas
de los fondos municipales por semestres vencidos 6 por
anualidades, segin convenga al que fuere agraciado,
por los servicios que determina el Reglamento para el
servicio benéfico sanitario vigente, quedando el agracia-
do en libertad de concertar igualas con los vecinos pu-
dientes. Solicitudes hasta el L° de Marzo al alcalde don
José Antonio Glano.

--La de médico titular de Peral de Arlanza (Burgos),
habitantes 486, dotada con el haber anual de 250 pesetas,

agadas por trimestres vencidos de los fond?s municipa-
es, por la asistencia de pobres, transelntes y casos de
oficio, pudiendo el agraciado contratar con los vecinos
de esta villa, que sus igualas dan un rendimiento de 200
fanegas de trigo que satisfaran en el mes de Septiembre
de cada afio, habiendo por separado doa granjas que dis-
tan dos kilometros de este pueblo y producen doce fane-
gas. Solicitudes hasta el l.o de Marzo al alcalde D. Sera-
pio Prieto.

—La de médico titular de Vegamian (Ledn), con
dotacion anual de 999 pesetas, pagadas por trimestres
vencidos de los fondos municipales, por la asistencia de
25 familias pobres, y con la obligacion de auxiliar & la
Corporacion municipal en las operaciones de quintasy
prestar asistencia & los pobres transeuntes que lo preci-
sen, dentro del Municipio. EIl agraciado puede desde lue-
go celebrar igualas con bOO vecinos pudientes de gxie se
compone el Municipioy con algunos otros de los pueblos
limitrofes. Solicitudes hasta el l.o de Marzo al alcalde
D. Ignacio Liébana.

—L a de modico titular de Villamegil (Ledn), con la
dotacion anual de 499 pesetas, que el agraciado percibira
de los fondos municipales por trimestres vencidos, que-
dando obligado & prestar asistencia facultativa & 60 fa-
milias pobres y auxiliar al Ayuntamiento en las opera-
ciones de quintas. EIl agraciado fijara su residencia en el
pueblo de Vega de Magaz, y podra, sin impedimento al-
guno, hacer contratos con la asistencia particular en los
siete pueblos de que se compone el Ayuntamiento, que
ascienden & 350 familias, como igualmente podra cubrir
la plaza de médico titular coa el Ayuntamiento de Ma-
gaz, siempre que la asistencia de familias pobres no ex-
ceda de 60, 6 sea de igual nimero que este Ayuntamien-
to, pudiendo hacer contratas en los seis pueblos de que
86 compone aquél para asistencia particular. Solicitudes
hasta el 1®de Marzo al alcalde D. Bernardo Redondo.

—+t a de farmacéutico de Santiago de la Espada (Jaén),
habitantes 5.808, dotada con el sueldo anual de 902 pese-
tas cO céntimos, por el suministro de medicamentos a
300 familias pobres, el Ayuntamiento y Junta municipal
de mi presidencia ha acordado se provea la misma por
tiempo indefinido, cuyas condiciones de contrato constan
en el expediente que se halla de manifiesto en la sacre
taria de este Municipio. Solicitudes hasta el l.o de Marzo
al alcalde D. Patricio Blazquez.

—La de médico titular—por defuncion—de Cerdido
(Coruiia), habitantes 2.953, dotada con el sueldo anual de
750 pesetas, con Ja obligacion de asistir & 180 familias
pobres, clasificadas por el Ayuntamiento en legal forma
El nombrado titular podra concertar con los vecinos pu-
dientes sus servicios en la forma que convenga. Solici-
tudes hasta el 1® de Marzo al alcalde D. Pedro Muifio.

—La de médico titular—por traslado—de Montejo de
Liceras (Soria), y sus anejos Rebolloea, Pedro, Sotilios,
Torresuso, Liceras y Carrascosa de Arriba, el mas dis-
tante cinco kildmetros de buen camino, produciendo pro-
ximamente 400 fanegas de trigo puro y 100 fanegas de
centeno, cobrado & la recoleccion de frutos de cada afio
y bO pesetas de beneficencia municipal. Solicitudes hasta
el 2 de Marzo al alcalde D, Rafael Sanz,

—L a de médico titular de Quintana y Congosto (Leon),
con la dotacion anual de 750 pesetas, pagadas por tri-
mestres vencidos de los fondos municipales, con el cargo
de asistir & 22 familias pobres; estando obligado el agra-
ciado a fijar su residencia en Quintana y Congosto, 0 en
el pueblo de Palacios. EIl agraciado podra contratar
igualas con unos 400 vecinos de que se compone el Ayun-
tamiento, proximamente. Solicitudes hasta el 2 de Mar-
zo al alcalde D. Proilan Vidal.

—Una de las dos plazas de médico titular_por re-
nuncia—de Tobarra (Alnacete), habitantes 2.625, dotada
con el sueldo anual de 1.500 pesetas. El facultativo nom-
brado tendra, entre otras, la obligacion de prestar asis-
tencia gratuita & 300 familias pobres de esta villa y sus
pedanias € individuos que forman el puesto de Guardia
civil de esta poblacién, segun previene la Real orden de
23 de Noviembre de 1903. El contrato habréa de estipular-
se conforme al art. 91 de la Instruccion general de Sani-
dad vigente y al Reglamento de 14 de Junio de 1891, en
cuanto éste no se oponga a aquélla ni al de médicos titu-
lares, declarando su duracion ilimitada mientras no
concurra alguna de las causas especificadas en el art. 43
del prenotado Reglamento de 11 de Octubre de 1904,
observandose adema@s las prescripciones que se consignan
en el expediente de su razén, que puede consultarse en
la Secretaria de este Ayuntamiento. Solicitudes hasta el
2 de Marzo al alcalde I5. Lonaciano Fernéandez.

—L as dos plazas de medico titular de EI Cerro (Huel
va), habitantes 3.939,dotada cadauna con elhaber anual
de 1.500 pesetas, y con la obligacion de asistir y curar
gratuitamente hasta el niumero de cuatrocientas familias
pobres de esta poblacidn, sin que en ella se comprendan
las de aldeas Montes de San Benito. El contrato de con-
formidad ai articulo 91 de la Instruccion general de Sa-
nidad vigente y 41 del Reglamento de médicos titulares
de 11 de Octubre de 1904, sera por tiempo ilimitado y sus
condiciones dictadas en armonia & las disposiciones del
Reglamento Benéfico Sanitario de 11 de Junio de 1891,
consta en el expediente respectivo, el cual se halla de
manifiesto sobre la mesa de la Secretaria de este Ayun-
tamiento. Solicitudes hasta el 2 de Marzo al alcalde don
Benito Marquez.

—La de médico titular—por dimision—de Bel (Cas-
tellén), habitantes 280, dotada con el haber anual de 260
pesetas pagadas por trimestres vencidos; por la asisten-
cia de las familias pobres, mas las igualas con los vecinos

udientes. Solicitudes hasta el 3 de Marzo al alcalde don
oaquin Cardona.

—+ta de médico titular de Hoya Gonzalo (Albacete),
habitantes 1.4”~, dotada con el sueldo anual de 999
pesetas, con la obligacion de prestar asistencia gratuita
hasta 60 familias pobres de este distrito, a los pobres de
transito y & la Guardia civil si se estableciese puesto. El
contrato se consumara conforme al art. 91 de la Instruc-
cion general de Sanidad vigente, al Reglamento de 11de
Octubre de 1901 ya citado y al de 14 de Junio de 1891,
en cuanto no se oponga este a la ley y reglamento antes
dichos, declarando su duracién ilimitada hasta que no
concurra ninguna de las causas sefialadas en el art. 43
del Reglamento de 11 Octubre de 1004, observandose
ademas las condiciones que constan en el expediente de
su razon, obrante en la Secretaria de este Ayuntamiento.
Solicitudes hasta el 24 del corriente al alcalde D. Alfonso
Corredor.

—La de medico titular de Oquillas (Burgos), habi-
tantes 580, dotada con 25 pesetas, anuales, por la asisten-

- cia de |[familias pobresy casos de oficio, quedando el

agraciado eu libertad para concertar igualas con ios
vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 27 del corriente
al alcalde D. Segundo Monzon.
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IMHAA B . fil MMmililis msm imiciiipii

Patente de invencion.—Medalla de Oro IX Congreso Internacional de Higiene

ampolla de cristal soldada & la lAmpara conteniendo 300 gramos de liquido invec-

?20rrlen™* A A ® A

conoVasMIfi* ~ o S intravenosas
con todas las condlciones de asepsis exigidas por la ciencia

N

WibARGE 880 BN GE s S

<’ristal y pinza para co S fa

arato..rapidamente
ec0|onp X

Precio del aparato-envase, 12 ptas. La ampolla por separado, 6 ptas, Caja con tubo de goma, aguja y pinza, 6,50 ptas.
EL PROSPECTO DE INSTRUCCION SE REMITE GRATIS

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

BANOS DE VAPOR

El gabinete plegadizo Buckeye resuelve un verdadero

problema, pues permite administrarse bafios rusos,
en el propio domicilio sin peligro a un en-

aire caliente, etc.,
friamiento.

PIDANSE FOLLETOS

Depositario general para Espafiay Portugal:

VPESEI |

de vapor,

DR. BENEDICTO: San Bernardo, 41, Madrid.
Se desean representantes en provincias.

EI\/IULSION NADAL uymicac NSRPYFRY:

acelte bacalao Cero-

atos hipofopfitoSjVglicerina, La mejor. Reconstituyente, tomco nu-

1lyo. Nlnos viejos; consuncion, convalecencias, embarazo, lactancia;

8, tisis, escrofulas, linfatismo, raqumsmo anemia, diabetes, gota, dolo-

8, nervios. Analisis Dres. Bonet y Codina, aprobacmn Coleglos Médicos
A 8rmacéuticos.—Wedalla de plata. Farmacias y droguerias.

jambe HIPOFOSHTOS NADALS r = S

“nte, estimulante. Hipofosfitos de cal, estricnina, hierro

quinina, sosa, cuasina. Jarabe tonico amargo y neu-
acftli™* Anemia cerepral, enfermedades medulares-
foac™* digestion, detiene caducidad organica. Cumple indicaciones hipo.

fa* ® roductos escogidos.—Medalla d
P*Ia)‘a. Farmacias y droguerias. P g edalla de

[BVi ISIOH*PORo/ |da

Ariada con el PRIMER prkmio en el concurso que convoco <1
Barcelona por ser la TTniea que no contrene ninpS? f ®
compuesta exclusivamente de priSucto”iu!

celenn? reconstituyente por ex-
P»a * 5 azoado de mayor valornutriivo conocido”la cual
Su eminentemente emulcentes, que mantiene por M

al aceite en DD grado tan extremado y sutil de division j-
SALTETIIIfir ~asimilado irecU mente sin fatiga ni trabajo digestivo de ninm -
4 rac»0°»iy 4doica de tomar con gusto y frmcién v con adms!.?u

ANNANgpa™rumenthes~rficacia prodigiosamente extraordinaria

NiEDIANA DE ARAGON
Sales naturales purgantes.
Sullatadas—Sodlcas Llitfnlcaa -Magneslanas

MEjDALLA DE ORO, PARIS 1900

«l Reurnafim» EPICAC ISIM AS EN LOCION Y BANO
atlim
DesNVEM dLi»- *®® -1®’“~ ®"'*""I"*TM** deU <ahore.
OE VERTs. ~ ¢ r V®"®"'« "®R" ® aparato Genlto-Urlnarlo de la mujer.
n e *" rarmaclas y Droguerias. Depésitos Rambla CaUlufia, 116, BARCELONA

demés enfermedades de le piel Que

INSIJIUTodevacunacl

nQ,

Director; Dr. G. ARACO

premiado con Medalla de Oro
en la Exposicidn Internacional
de Higiene de 1898
TAItUPAS

. Lo Pesetas
Por una vacunacién a domicilio
llevando la ternera . . o .

Por una vacunacion & domicilio’
con tubo 6 cristal............

10
Por una vacunacion en el |nst|tu*
to, Valverde, 80y 82............... e
Unaternera vacunlfera . . .. . 175
Un Wiale para treinta personas’ ! 26
Un Wials para guince personas . 12
Untubocon linfa para dospersonas 4
Un cristal con linfa paraidem. 3

Glicerolado vacunifero (vacuna
nara ganados), un tubo para cin-
CUENtA TESES. .o

Nota Seremiten a provincias tubos
cnstales y pastulas, no respondiendo’

del envio si no van certificados. Asimis-

mo se remiten terneras vacuniferas a
puntos de lineas férreas.

Pago adelantado, remitiendo el im-
porte del franqueo y certificado

Calle de Valverde, 30 y 32, Madrid.

ANALISIS

de orinas, esputos, leche de mujer, 1I-
quidoB de puncion, etc.
POB EL
DR. P. GARUARA.
£ B Madraza, : .
Farmacia-Laboratorio, Madrid.



Daloo aprobado por

IERRO QUEVENNE preteenis

4 causa de supureza ydesupoderosa acti'ridad paracurar-Araemia, Clorésto,
|J"0brezade|asanp’re.— 1 medidapordia. — Envmgran»delfolleto Paris.l4,r.B6tiix«Ari#

MEDICACION ANTIESPASMODICA

Veértigos. Histeria. _
Aturdimientos. Espasmos —Sincopes.
Calambres de estémago. Convulsiones.
Vomitos nerviosoo. Cadlicos bepaticos.

Perlas (e EterClertan

PUEPARADAS POR UN PROCEDIMIENTO
APROBADO por la ACADEMIA de MEDICINA de PARIS

Envoltura suraamenle delgada. — Disolucién inmediata EN EL ESTOMAGO. Eficacia segura.
Dosificacién rigorosa : 5 gous de éter por perla.

DOSIS : de 4 6 10 perlas por dia.

Eli todas las Farmacias. — Casa L. FRERE {A. Champigny & C'*), 19, rué Jacob, PARIS.

®6®AE®IROI®ROI®R®I@OI®OICO

DISPEPTINA HEPP

Jugo gastrlco fisiologico natura|exlra|do del estomago del cerdo vivo por

ios procedimientos del Doctor antiguo interno de l0OS Hospitales de Paris.
DE USD EN LOS OSPI At-ES AE FRANCIA

Dispepsias Neurastenia
atonicas Gastro-Enteritis
Diarreas yDiarreas
crénicas infantiles
Desarreglos Sobrealimentacion
~_gastricos general.
cklos Tuberculosos

Depé6sito General :

64, Rué Taitbout.Paris.

Procedimiento de Extraccign de la Dispeptina.
6e envian mueetraa&los S**Doctores que lo pidan dlos agentes generalesenEopanaj.

CEBRIAN y C'*PuertaferriM,18.BARCELONA.Del'ENTAenfofy««i.i<!l0i£W4S FAfIMACIAS.

AVROLLAS BOISSY

pari Inhalaolonai Uni dotliporimpolli

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

Ampollas Boissy
conlODUROdeETILO

Alivio inmediato Yy

curacion completa del A.SM A .
Ampollas Boissy
(00 NITRITO deAMILO

Alivio inmediato y curacién completa

6, ANGINAS ibPEuHO
Sincope, MAREO YEPILEFPSA

Ampalles Boissy.. eter

ATAQUES DE NERVIOS, SINCOPES, ETC.

Todas estas Affli...":s se consenrau mdeM damente
ano en los paises cAUdos

delODUROde SODIO
DE 0O W 19 9 Y (

Potencia depurativa contra S ifilis, Raor()falaa,
Gota, Asma, Anginaa de Pecho, etc.

Depésito en Paris : 2, Plaza iendome-

Productos... U DOYEN

E2s:perim©rLta.a.os en IosHospltaIes cie i=aris
(Comunicado presentado & la Academia de Medicina,, en 13 de Febrero igoo).

SUERO ANTI-STAPHILOGOCCICO

Contiene los principios activos Tratamiento especifico de las enfermedades
de las Levaduras de Cerveza y deVino. ocasionadas por el Staphilococo ; Acné, Formi-
culosis, Antrax, Osteomielitis, Impétigo,

STAPH'LASA del DOYEN Ang_inas, Bronq_u_itis. I_3ulmo_n|’a. Infl_u_enza,

Solucién concentrada é inalterable de los principios
activos de las Levaduras de Cerveza y de Vino.
» Se administra por la vio gastrica.

Coriza, Estom atitis, Dispepsia, Enteritis,etc.

STAPH'LASA |C[1RADACH DI DOYEN La STAPHILASAI neutraliza los accidentes

Una cucharada de las de tninnr sapa, de esta solucicHy Secundarios del loduro y del Bromuro

contiene 1 gramo de loduro Potasico quimicamente puro. Potasicos.

Bajo éstas formas pueden administrarse dosis

. masivas de loduro y Bromxiro Potasicos sin
STAPH'LASA Bromurada i D' DOYEN temor & que se presenten ni el lodismo ni el

Una cucharada de las de tomar sopa de esta solucion, Bromismo.

contiene 2 gr. de Bromuro Potésico, quimicamente puro.

Posee un Poder bactericido muy supe-
L . . j rior al del lodoformo, al del Salol y al de los
PROTEOL Polvo antiseptico, insoluble € inodoro.  ( demés polvos nntisc{)ticos.

Obra por la Teobromina y los Alcaloides de In

VI NO BUGEAUD Quina ; Es mi tonico de primer 6rden 1m
DE Neurastenia, Anemia y en todas las Conva-

Preparado con Quina y Cacao de primera eleccion
y vino afiejo muy dulce.

lecencias, asi como también corrige los Trans-
tornos digestivos delos Estomagos fatigados-

DEPOSITO GENERAL, : PR . VEBEAULT & C%s5, Rué Bourg-I’Abb6. PARIN
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de
Cbl»b'c»‘ JARABE

ffic 1 a 3cucharadas al dia.
Sti*neta -verde —y Pirmo.

fIARABE DEUBARRE

Jarabe sin narcoético. N

Facilita la salida de los dientes, previene 0 hace desaparecer los
sulrimientos y todos los Accidentes de laprimera denticion.

exijase el SITT.X.O del ESTADO FRANCES

IFUMOUZ?ArBEBPEYRES,78, Faubi St-Senis, Pane, I
V CN TODA* t.A* pAnNMACtA* OKU O 1OMO.

tinico empleado en los Hospitales Militares de Francia

Sevende en las Farmacias, a Ioedazos de todas dimensiones, qua 119v%n
ia i“irma ci» Alhempe-yrea en el lado verde.

M osca albespeyres

Vejigatorio de 10 centimetros por 13, contenido en un Tubo metéalloo,
quu To preserva contra toda cgntaminacion exterior,
.Se oende con 6 sin objetos de curavidn.

AAPEL de.A.LBESP EYRES paraal minleDiniffrbice In TejigatorU,

OEFOBITO CN t_AS PRIWCIRAACS FARMACIAS
FUMOUXE-AI.BESPEYRES, 78, Faubourg S'-Denis, PARIS.

Tos, Ronqueras, Males de Garganta
Resfriados, Gripe, Insomnio

RABEY Pasta

Agitacion nerviosa, Jaqueca, Dolores de Esidmago, Dolores de Vientre
en lis sefioras, y todos los Padecimientos Indeterminados.

Eficacia atestiguada por numerosas observaciones médicas.

i. EXIJANSE : J», F//M/.1.S' de rUMOUZB-ALBESPBYRES y de BBRTHE.
FUMOUZE-ALBESPEYRfeS. 78, Faub-* St-Denls. Parts,

DILUIDO EN AGUA EL

CRYSTOL

I's el

40, Rae
Bonaparte
PARIS

remedio soberano de Llis afecpiones uterinas de lodo

CONSTITuCWHW*

en breve las flores Jjlancis, las metritis Y en |

las dolencias de las oias uterinas, su uso diario =

peligro para los tejidos |0 los que a.scgiira frescura. S

inneza incomparalile.s. Su delicado perfume lo hace S

ca el locador intimo de la‘f damas. S

PARIS, S, Rué Vivienne, y en todas Jas Farmacias. S
LA*iifiitiiiiiiPHtiisminimmmunniiiiiiiiiniminnitiimiiiiniiiniimiiiiiiiiiiiiiiinmirf=

MECCIdwa MI,APARATO RESPIRAfORIO-TUBEBGUtOSIS

fi-j.viif.i.'.w/"'-"

"Sornt s« »ToXC pgRFgCTARICW Te rO ACRAD,O

v TODAS LAS RVA/AS

W
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- . LSN'B.sior sgaa d« bms
IAINT-JEAN {5, Sl
MCIEUSE

desrrie
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BIOSINE LE PESORIEL
* fit/C£i?0F0SfilTo DOBLE
de CAL 7 de HIERRO efervescente.

El mas completo de loarecoastltuycntes
7 de 108 toDicos ciel organismo.

Serecomienda por suempleoy su gusto
agradables.

LE PERDRIEL & Paria.

r DEBILIDAD, ANEMIA
NFERMEDADES de INFANCIA

GLYCIHE": R& SY

LE PERDRIEL & C», Paris.

son combatidas con éxito con la

EXTIRANJERIOS

La SOCIETE MUTOELLE

., PUBLICITE
Ol, rué Caumartm, Paris

de que es director

MR. A. LORETTE

es la encargada

EXCLUSIVAMENTE
de recibir los ammeios extranje-

ros para nuestro periodico.



AZUCAR DE CEREZAS LANSPELL oEL

DEL DR. LANSPELL
PREPARADOR LDO. E. L. SIUERIZ

Es el purgante por ~celeneiapara las 5personats deiicadas de paladar y para los ni- irpi

fios. No Irrita m fatiga las vias intestinale
ES UNA GOLOSINA

Una oarterita 6 paquete €S la dosis para un adulto, la mitad para un adolesoeiitP v
la cuarta parte para un nifo, en ayunas disuelto en un cortadillo®agua A T DB LAS
rrecio, 25 céntimos en todas las Farmacias y Droguerias. Al por maror ien caim

ES/\ ﬁ a/\'/\/\/\/\/\

imitaolones.

Representante general, MARCELINO MESA. Puertollano (Ciudad Real)
(Muestras gratis & los sefiores Médicos y Farmacéuticos.)

AN

Almacenes de Drogas y Especialidades FariLeduticM™

Exijate siempre la legitima Marca Lanspell (registrada) y rechacense todas las

OFUBACIOINES TOOOLOGICAS
PRECIO EN TODA ESPANA: 10 PTAS.
Magdalena, BP, 2.0

'‘©

Excelente prepara
ciéon. de gran utilidad
para loe conTalecientes,
é indicada, por regla ge
neral, en todos Jos casos

ATLAS Y COMPENDIO

pars la ensafianza del

MECANISMO - DEL PARTO

de dispepsia, gastral- ¢ DE LAS

gia. anemia, catarros
astricos é intestinales,

y siempre gae la digestion se efectle de manera irregnla

OPERACIONES TOCOLOBICAS
Precio en toda Espaifia: 10 ptas.
Magdalena, 36, ii.o

Vino de p~eptona.-Vmo de peptona y hierro.-Chocolate de peptona
Peptona de carne concentrada.—Peptona de leche.

G- ORTEGA, LEON, 13, HADRID

CASA DEL CONTRABANDISTA

En el Paseo de Coches del Retiro.

— TELEFONO 675 —
Edoaoisimas contra la anemia, clorosis, escrotnlismo
y vomitos de las embarazadas.

Utiles en las dilataciones del estomago, enfermeda-
"des de la nariz, garganta, corazon y p~mones; en la
albnmimiria, diatesis urica y diabetes.
Recomendadas como agua de jmesa, en las comidas,
por sn accidn ténicay excitante, qnedespierta el ape-
tito y favorécelas digestiones.

Balones de oxigeno,

los 30 litros. Sifones de agua oxigenada &4 O,80.
Pidanse por teléfono & cualquier hora del dia 6 de la
noche.

Grageas de loduro Potasico Calcinado
de RAMON A COIPEL

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

Bargnillo, 1, Faroiacia— Ronda de Yalleoas, 11, Laboratorio
/ en tocias las farmacias de Espafia y América.
X -W MWIIVWWIM L. e e

ELIXIR DIGESTIVO JIMENO |

Piislst 7 panorttatina ea astado natural 7 diutaia.

DifMttTo wmpUto deloialimontoi, esoitaiita dol aparato £aatri«o
Aperitiro, autiem@étioo.

farmacia del GLOBO del Dr. IMENO
[ — i»I»E» Roal, 1.-B.a.ROSI<OIfA —

«
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MEDIGAGIIN GAGODILIGA

jlrannloii pépsicoK y ~ota» pepslcaic PiZA al cacodllato de
Usosa quiiuicaniente puro.— Cada grédnalo contiene 0,01 gra-
mos de cacodllato de sosay 0,02 gramos de pepsina pura.—Corres-
ponden lguales cantidades de medicamentos para cada 6 gotas,
listos preparados se indican en las enfermedades de la piel, ane-
mia, clorosis, diabetes, paludismo, etc., siendo sus resultados sor-
prendentes.—Frasco de grdnulos 6 de gotas, 2,50 pesetas.
fiLfi ** PI1ZA al cacodllato de sosa, Lola, cocay
U~ llccrofoalalo de cal.—Reconstituyente general del sistema
las neurastenias,
neuralgias, herpes, etc. Cada grajea con-
tiene 0,0~ gramos de cacodllato de sosa; 0,08 gramos de extracto
[ gramos de extracto de coca, y 0,12.gramos de glice-
rotosfato de cal. — Frasco, 3 pesetas.
liranulos pépalcos y grotas pépalcaa PIZA al cacodllato de
unierro.—Cada granulo contienen 0,01 gramos de cacodilato de
nierro quimicamente puro y 0,02 gramos de pepsina pura.—
Iguales cantidades de medicamentos corresponden para cada 5
gotas. Estos preparados se indican como muy eficaces para la clo-
rosis, anemia, escrofula, y como reconstituyentes en general.—
arasco de granulos 6 de gotas, 2,60 pesetas.
InyeccloncN hlpodérmicas PIZA al cacodilato de acaay al ca-
icodllato de hierro.—Soluciones perfectamente esterilizadas v
paduadas & la dosisde 0,06 gramos de Cacodilato de sosay cacodi-
iato de hierro, respectivamente por centimetro cubico, cantidad
que precisa ppa cada inlyeccién.fCaja de 14 tubos 4,50 pesetas.
jjraJeaK pepalcaa de lecltlna y ~licerofoerato de «osa.—Medi-
Ucamento de inmejoraoles resultados en los estados de postracion
y tuerte debilidad. Contiene cada grajea 0,05 gramos de lecitina
p~ura de huevo, 0,05 gramos de glicerofosfato de sosa y 0,03 gra
mos de pepsina pura.—Precio de cada frasco, 4 pesetas.

«1 : PARA INHALACIONES
N YREY® tubos. Indispensable medicamento para com-
gn 17tir con eficacia los accesos asmaticos, cardiacos y faringeos
Va 8.60 pesetas. ®
1 itrito de amilo en tubos. Muy recomendadas sus inhalaciones
len la epilepsia, cefalalgia, etc.—Caja, 3,60 pesetas.

CON QUINA, COCA Y NUEZ DK KOLA

Vino de OStraS del Dr. SASTRE Y MARQUES
PREMIADO EN LA EXPOSICION DE PARIS DE 1900

. Y . . .Uatenido un éxito completo.
® respondido en sos efectos Alas icdicsoiones que se desprenden de su
muy aperitivo, y sus resultados en la

¢’ “ecaiimento organico, inapetencia, desnutricion, escrofulismo,
crculosis y anemia, son inmediatos y seguros.

Dr. SASTRE Y MARNUES, Hospital, 109, BARCELONA
tn Madrid: Or. Piza. Infantas, 26. Zaragoza: Dr. C. Rios, Coso, 73. Mon-
2°y'6eo: Juan Pont, 18 Julio, 167,y principales farmacias. k
10ISSI1I7 s;0ii3V'5iSS?iij Tiiyraiji¢s, i . sai TIOTIiiSSfiijfjyy

m , VAT~AT.ADOL.Ir>
N alia de oro en la Exposiciobn de Barcelona.
AN'Cini proYW al Ejército y & la Armada, & ias Facultades de Me-
eB8dat,. D piyiles, y cuyo productos han merecido informes favo-
«“‘eral de AN _ 1»Direccion
Mlilitar eto cllmcaa oficiales de Valladolid, del Hospital
i«D'cado ) profesores algodones hidrofilo, boratado.
bsiida”li almohadillas de celulosa, estopa purificada,
de in» boratada, yutes purificado, salicilico. fenicado,

$®®ipre8aadeafi"A°‘h.—’ * N ) -@*“N gl acido cromico, caycho en lamina,
igroscopico y antiséptico, crin preparada para suturas y

Alermic« H sublimado al 8 por 1 000, gasas cloruro-mercurica, fenicada,

‘'oUot de in ® A «® Por 6 de largo y en

*Ntora_ lafo e ® A «aBde largo, el mackintosch. la seda

AMPor oifr» 1 ligaduras, tubos de desagle, pulverizadores de aire

ANootol ., N ?uien deS{ae conocer losprecios de todos estos
Pioa sdsatalogo qus ss rSmits gratis. N

Ciiadpos de adaptacion ala co-
rriente del alumbrado publico para Farad!-
zaclén, Galvanizacién, Electrélisis, Cata-
foresis, Endoscopla y Galvanocauterio.—
Material completo para Radiografia,
Fluoroscopiay Electroterapia.-Apara-
tos y utensilios para Salas de operacio-
nes y Chnicas.-Material de esterili-
zacion.--Maquinas electrostati-
cas (modeloespafiol) P. E. MARTINEZ

para
RAYOS X,

Radiografia y Electroterapia, adquiridas
con preferencia & sxmilaree extranjeras por
la Facultad de Medicina, Escuela de Minas,
Seminario y excelentisimo Ayuntamiento de
Madrid, Facultades de Medicinay Ciencias
de Salamanca y ValladoUd, Institntos, Se-
minarioe, Hospitales y eminencias médicas
de Madrid y provincias. Las mAgninas y
cuadros pueden verse fnnoionar en casa de
los constrnotores ALLEN E HIJO, Sal-
vador, 9, Valladolid, y en la del repre-
sentante general LUIS PARDO, San
Bernardo, 8, Madrid.

Se envian catalogos y se ceden & plazos.

Nota importante.—Con dibujo 6 sobre
modelo se construyen toda clase de aparato s

r* A STILLAS
CLOBHIDRATO DE COCAINA'Y MENTO L

Las propiedades terapéatiaas de estos
dos medieamentos, las base efleaess en
todas las afaeeiones de la garganta.

FARMACIA DB BORRBLL GERMANOS

reBfA THS0L 5t Asato o

ANALISIS

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

Laboratorio del Dr. E. Ortega,
Sucesor del Dr. Calderén
Carretas, 14, Madrid.
Kuiidado en 1800.

[J1 MAROARITA

EIiT XiOECHES

tfnftdihoio, antiherpéttca, anUeBcrofuloaa,
asftporoniarto, antmfilittca y m otU
8r»do reconetituyenU.

i ® N perla de san car.
LOS, Dr D, Rafael Martinez Molina,
con estas aguas se obtiene

£a salud a domieilio.

Bu si Ultimo afio se han vendido

IlU ™ 22000e000 B
La clinica es la gran piedra de toque

88 anos DE uso GEnerRFEMY
CON GRANDES RESulVioOS,
para las enfermedades gae expresa la
etiqueta y hoja clinica.

) central, Jardines,
lo, bajo, derecha, y ae vende tam-
bién en todas las farmacias y drogue-
rias. 8u gran caudal de aguas permite
d gran Establecimionta do Ba-
fios estar abierto del 16 de Junio al 16
de Septiembre. Hay fonda, tres meeae

ceoiodidadee y baratara. *



nem ia * *

C lorosis

Tratamiento hipodérmico
POR HEDIO DEL

HIERRO INYECTABLE ROUSSEL

Tres prepsraclones ferruginosas
sin dolor en el acto de la Inyeccion;
Salicilato de Hierro naciente
1 centigramo por centimeiro cubico.
Cloruro doble dehierroy quinina,
1 cenffgramo por ceoi/metro cii6<co.
Olicero-FoBfatode Sosay Hierro,

dos cent/gramos de Hierro y cinco cen-
of/gramos de Glicero-fosfato de Sosa.

J. MOUSNIER,SCEAUX(W.

Medicamentos urgentes qe
" * todo Médico debe siempre tener

en casa en permanencia
Ergotiiia Mousnier
Ergotinina Mousnier
Quinina inyectable Eoussel

Mixtura antinevralgica _
al acénito de Mousnier

Solucion vital dynamégena
o _ Vindevogel
(Nevrosténico, Cardiosténico).

Todos estos preparados se venden en Tras-
quitos de oinco oenir/mefros cuSicos. .

enPAPJS, 6,r. Jacdby i, r. des Taradles

N~V E A U -L A A~
LV ' JEiRRRE BREPUPATIVE vegetral /A

prescrito por los Médicos en los casos de

- ENFERMEDADES cde 1aPIEL -

Vicios de Sangre,Merpes,Acne,
%© e _ ) ] _
Nj~helieu, Paris yentoda»Fainr?

ICARUS e SLFATO:

[ PELLETIER
O <de las TIRES IVINR O AS

Estas capsulas, del grosor de un guisante, contienen diez centigramos
de sulfato de quinina, garantizado por la inscripcion del nombrede
Se entreaben en pocos minutos en el agua Iria, no se endurecen ipuitiem
como las pildoras y se tragan mas facilmente que las obleas me- '
dicamentosas.

Se expeden en frascos de 10, 20, 100, 200, 500 y 1,000 capsulas.
Nuestra Casa prepara en idénticas condiciones las Capsulas de :

Bisulfato de quinina. Valerianato de quinina.

Bromidrato de quinina. Cloridrato de quinina.

Lactafo de quinina. Chioridro-Sulfato de quinina.
PARIS, 8, rué Vivienne, y en todas las Farmacias.
ieeeer."iicseeeseeeeseeeeeceeeee

al CLORHIDROMFOSFATO de CAL CREOSOTADO
IH g7 bien tolerada, «ata eolucloo permite aola la larga dnracioB del |
_tratamiento + es completamente absorbida, condiciones necesarias
para obtener resultados daraderoa. Electos buenos j rftpldos sobre ofomo,
isa vias dlgsstlvas, el estedo general y las lesionas locales en | "
ytNTIB ®ilWtad

IMTUBERCULOSIS,

I>>AFECCIONES BRONQUIO-PULMONARBS,

HUEVAS CUBACIOHES
FEBI-UTEEIHAS

oai.
Doctor LEGROS

LAUREADO DE LOO HOSPITALES DE PARIS
1,Placi dila République,Paris.yiD luds lis fariBicits.

envian muestras Franco de portes”

OBESIDAD,MIXEDEMA.HERPETISMO,PAPERA.eto.

~ TaUetas oe Catillon
& 08r25 de cuerpo

tiroirdes

THulado, Esterllliado, bien tolerado, muy eticas

IODO*°TIRPpIDINE
Principio iodado, misnos nses.
FL. S fr.—PARI8.3.Boal"8t-Mti-tlii.

YALTHY

Capsullnas con envoltorio degluten,
se disuelven en el Intestino. No cansan
el ESTOMAGO. Ni eructos, ni mal olor.

@) T.J.ie'.A' :. o
<EntermeHsi<inVias miliarias

GONORREAS, FLUJOS,
CISTITIS,

URETRITIS CRbNICAS,
FOSFATURIA, etc.

Penotrapor osmosis enlascspas proimidafl
DESTRUYENDO el GONOCOCO.

PARIS, 12,RueVavin,yfodfls /as Farmacias-

SSSSSS

EXTRANJEROS >

las ESCROFULAS, i« RAQUITISIHO.
IL.PAUTFUBERGE.9>y, Ti>Lmt,, PARIS " finfiD‘ysnn*«diEiDaflaT Aniéria.

' LaSOOIETEMUTUELLBDS
PUBLIOITE (61,ruo Oaumar
| tin, Paris), de que es director

Mr. A. Lorette, es la encargo
da EXOLUSIVAMENTRB de
recibir los anuncios extranio*

ros para nuestro periodico

Con 3 hasta 7 (-ildoras, en un dia 6 menos,

via "CORIZA

KIP SO L y cura el

De mucha eficacia en caso de CORIZA de losYODUROS. —BLANCAHD. Paris.

TINTURA COCHEUX Aura ta «ot», KeumMUmo

Exito en loa Hoapitalea deade 1840 y Piedra.
En todas las larmaciaa.—Al por mayor XaYernier & Aguettant. Lyon (Francia). |
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