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Boletin de la semana.

Asociacion Espariola de Cirugia.- Sociedad de Higiene.
— Inauguracion de una nueva Sociedad.

Tienen ya conocimiento nuestros lectores de la
constitucion 6 fundacion de la Asociaciéon Espafiola
de Cirugia, con el principal propésito de celebrar
Congresos bienales en los que se ponga de manifiesto
la intensay meritoria labor de los cirujanos espafio-
les. Hoy podemos dar & conocer ya los estatutos de
dicha Asociacion y el reglamento del Congreso que
ha de celebrarse en los dias comprendidos entre el
11y el 16 de Mayo préximo, asi como la circular
que dirigen los iniciadores & toda la clase modica.
Dice asi la citada circular:

Asociacion Espariola de Cirugia.—yL&dTIid, Enero 1908.
Distinguido compafiero: Tenemos el gusto deremitir a usted
los Estatutos de la Asociacion Espafiola de Cirugia que aca
bamos de fundar, por iniciativa de la Seccion de Cirugia de
la Heal Academia de Medicina de Madrid, y el Reglamento
del Segundo Congreso espafiol de Cirugia que ha de celebrar
dicha Asociacion.

Innecesario nos parece, atendiendo a su elevada ilustra-
cion, encomiar los beneficios que dicha Sociedad puede
aportar en favor de la cultura quirdrgica de nuestra Patria.
Se propr ne, por cuantos medios se hallen a su alcance, man-
tener elevado en Espafia el nivel de aquella rama de las
Ciencias médicas, sosteniendo constantes y directas relacio-
nes con las Sociedades analogas de otros paises y otras agru-
paciones médicas, y celebrando Congresos quirudrgicos na-
cionales cada dos afios. En ellos podrad demostrarse que si
la labor quirdrgica espafiola no es mas conocida y estimada,
no es por falta de personalidades cientificas, de iniciativas
¢ ideas nuevas en la Ciencia y en el Arte, sino mas bien por
nuestro retraimiento é individualismo cientificos que resta
iniciativas y que obscurece la obra personal. La exterioriza-
cion de los trabajos de nuestros cirujanos en los Congresos,
avivara el afan de investigar y servir4 de acicate para la
lucha entablada por las naciones cultas en la conquista de
los primeros puestos de las Ciencias y de las Artes.

Apelamos, pues, & su acreditado patriotismo y amor al
adelanto de la Cirugia espafiola, para alcanzar la honra de

contarle entre los miembros de dicha Asociacién, y espera-
mos también que el Segundo Congreso esparfiol de Cirugia, que
se va & celebrar en los dias del 11 al Itt de Mayo préximo
86 vea favorecido con alguna comunicaciéon cientifica 6 con
BU valiosa intervencion en los debates de sus sesiones.

Son de usted afectisimos compafieros, Francisco de
Cortejarena, Alejandro San Martin, José Ribera, Eulogio
Cerverj, Eugenio Gutiérrez, Enrique de Isla, Joaquin Be-
rrueco, Jerénimo Pérez OrUz, Antonio Maria Cospedal, Vi-
cente Lldrente, José Goyanes, Ledn Cardenal.

Por BU parte lob Estatutos dicen asi:

I.° Se funda en Espafia una Sociedad cientifica titulada
Asociacion Esparfiola de Cirugia.

2.0 Podran pertenecer & la Sociedad todos los maédicos
mediante su inscripcion en el domicilio social de la misma.
La Junta directiva se reserva el derecho de conceder el in*
greso en la Asociacion & las demas personas que, no poseyec.
do el titulo profesional necesario, deseen pertenecer a ella-

8.0 EI domicilio social de esta Asociacion estara en Ma-
drid, las solicitudes de inscripcion se dirigiran al secretario
general D. Antonio Maria Cospedal, a la calle de Serrano,
namero 1

4.° Los fines de la Asociacion Espafiola de drugia seran
los signientes:

Primero. Contribuir al adelanto de las Ciencias y profe-
siones quirudrgicas por cuantos medios estén a su alcance.

Segundo. Mantener relaciones cientificas con todas las
Sociedades analogas del extranjero.

Tercero. La organizacién de Congresos de Cirugia que se
verificaran con sujeci6iTa su Reglamento especial.

6.0 La Junta directiva de la Asociacién se compondrade
un presidente, un vicepresidente, cuatro vocales, un teso-
rero, un secretario general y tres secretarios adjuntos.

6.0 [Esta Junta directiva seréa elegida por los médicos que™
perteneciendo a la Asociacién, se hayan inscrito parael Con
greso, y la elecciéon se verificara eu la sesion preparatoria
del primer Congreso que .secelebre. La duracion de estos
cargos terminara en la sesién preparatoria del Congreso
siguiente.

El Reglamento del Congreso lo hallara el lector
6D otro lugar de este numero.

En la sesion que la Sociedad Espafnola de Hi-
giene celebré el martes dltimo, insistieron los sefo-
res Parada Santin y conde de Pinofiel en las peti-
ciones hechas en el curso anterior, referentes, la del
primero, & las malas condiciones higiénicas de la
Escuela de Bellas Artes, y la del segundo, a que se
mejore la condicion de los carteros, obligados en
esta corte a subir a los pisos a entregar la corres-
pondencia; peticiones ambas muy justas, pero en
las que aun no han podido, por lo visto, ocuparse
los Ministros & quienes iban dirigidas.

Entrando en el orden del dia, el Sr. Sanchez Co-
visa (D. Isidro) impugné las conclusiones presenta-

das por el Sr. Ortega Morején sobre cinfluencia so-
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cial (I5l alimento y del aire>; neg”™ la importancia
exclnsiva de U sobrealime itacion en la etiologia de
la atrepsia y abog6 por gae la lactancia artificial no
se haga con leche cunda, por creer que con ésta
puede transmitirse la tuberculosis, si bien piensa
que en la produccién de esta enfermedad tiene mas
influencia la naturaleza del terreno que la accién
patéogena del microbio.

El Sr. Maflueco se mostr6 partidario de la lac-
tancia mercenaria y expuso su parecer de que la
lactancia con leche artificial era muy inconvenien-
te. Analizé las causas de la enterocolitis de los ni
fios, y como muy principal cité la de los elementos
que se afladen & la leche, contaminéandola. Se de-
claré partidario de la leche aséptica, si bien eiiton li6
difi 4l poderla obtener de la leche comun.

Por ultimo, combatié la afirmacion del Sr. Orte
ga Morején de que las vacas tuberculosas no trans
mitian la tuberculosis con tal de que la glandula es-
tuviese sana.

El movimiento cientifico que se ha despertado
en estos dias ha dado motivo, no sélo & la funda-
cién de la Asoeiacioti Espafiola de Cirugia, sino a la
de una nueva Sociedad, que por los elementos que
reine promete vida muy prospera. Nos referimos &
la Sociedad de Ginecologia, Obstetricia y Fediatria,
gue inaugurara esta noche sus sesiones, con discur-
sos del Sr. Goyanes sobre pediatria, del Sr. Soriano
sobre obstetric'ay del Sr. Bourbaik sobre gin-'colo-
gia. La Sociedad se reunira en el local de la Acade-
mia Médico-Quirdrgica, calle de la Montera, nume
ro 22, piso bajo.

Son presidentes honorarios de dicha Sociedad
los Sres. D Antonio Fernadndez Chacon y D. José
Ribera y Sans; presidente efectivo, D. Sebastidn Re »

vicepresidente i D. José Botella y Mar-
tinez.; vicepresidente 2.°, D. José Soriano Surroca;
secretario general, D. Félix Parache Asparo; secre-
tario de actas, D. Juan Zacarias Clavijo; vicesecreta-
rio, Sr. Sainz de Aja; tesorero, D. José Bourbaik;
contador, D. Francisco Vigueras; vocales, los sefio-
res Gilay Sanz, y Prieto, y bibliotecario, el Sr. Ro-
meo.

Mucho puede prometerse la ciencia de persona-
lidades que tanto sobresalen en ella.

Decio garlan.

Madrid, 8 de Febrero de 1908

ANEURISMA DE LA AORTA DESCENDENTE

Hace unos cuantos afos, habiéndome anunciado al-
guTioscomparfieros, alumnos de la Academia de Sanidad
Militar, que deseaban visitar el Dispensario antituber-
culoso de Madrid, hube de reunir varios de los enfer-

mos de aneurisma dé la aorta que tenia en tratamien-
to para examinarlos con los rayos X. Fué una sesion
muy interesante de radioscopia, en la que vimos diez ¢
doce aneurismaticos con tumores muy distintos por su
situacion, por su tamafo, por la direcciéon de su creci-
miento, etc. De estos enfermos, dos por lo menos eran
muy curiosos: uno, de quieii hablaré otro dia, tenia un
aneurisma del origen de la aorta, que se dirigia hacia
abajo y afuera haciendo prominencia & la derecha del
esternén, pero no en el segundo, espacio junto al borde
esternal, sino mu5ho mas afuera y abajo, en condicio
nes que precisaré cuando en est™ caso me ocupe; la re-
plecion y el vaciamiento de la auricula y la pulsacidn
aneurisraatica producian oscilaciones considerables en
la sombra de la pantalla que impresionaban vivamente.

Otro de los casos, interesante por las dificultades de
su diagnostico, era el de un hombre de cincuenta y
cuatro afios, alto y robusto, que habia padecido sifilis
a los treinta y ocho, sin mas antecedentes patolégicos
dignos de mencidu: quejabase de disnea de esfuerzo no
muy considerable y de un dolor obscuro, poco acentua-
do, pero molesto y constante, que se aumentaba en la
camay que referia al espacio interescapular, sin pre-
cisar fijamente cual era el area dolorosa. Este dolor le
habia sido tratado por inyecciones de morfina, las cua-
les le producian pasajero alivio, reapareciendo el dolor
en cuanto pasaba la accién del medicamento.

Un dolor toracico tan tenaz, en un individuo llega-
do al periodo de las manifestaciones tardias de la si-
filis, llamdé mi atenciony me hizo dirigir la exploracién
clinica en al sentido de investigar un aneurisma de la
aoita. Uno de los signos mas constantes y precoces de
los aneurismas adrticos, a condicion de que no estén
muy alejad ladel origen de la aorta (aneurismas de la
porcién asceniente 6 transversal), es lo que yo acostum-
bro & llamar en las conferencias familiares con los
alumnos del Dispensario «des loblamiento del primer
soplo». El enfermo no presentaba este fenémeno acus-
tico. -

Este soplo ha sido descrito como una de tantas va-
riedades délos soplos sistdlicos de la aorta. Huchard
dice que cuando se presenta parece como si la sistole
se hiciese en dos tiempos. Gibson, BroaJdvent, Merklen,
también le describen en sus obras. No se trata, pues, de
un fendmeno nuevo; pero no ha sido asignado nunca a
la dilatacion adrtica por los mencionados tratadistas, y
tengo que manifestar, por lo que & mi experiencia per-
sonal re.specta, que no h© encontrado nunca un soplo
de este caracter en las estrecheces aorticas endocarditi-
cas, ni tampoco en las dependientes de procesos arte-
rioesclerosos, sino cuando era de sospechar por otros
signhos 6 aparecia ya evidente una dilatacién de la aor-
ta concomitante. Estimo, por lo tanto, que este soplo
sistolico interrumpido de que hablan los autores, sin
asignarle significaciéon alguna; este sopl-c desdoblado
sistolico, debe hacer pensar que la estrechez, sea real 6
aparente, va aparejada con dilatacion aortica. EI desdo
blaniiento del primer soplo es en mi opinién uno de
los signos fisicos mas precoces de aneurisma de la
aorta.
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Gibson hace observar con un gran sentido cientifico
que, aparte de lo que pudiéramos llamar estrechez real
6 absoluta de la aorta, hay una estrechez relativa de-
pendiente de la dilatacion del vaso por encima de su
orificio cardiaco. Aun conservando este orificio sus dia-
metros normales, si la aorta estd dilatada inmediata-
mente por encima, se dan las condiciones de produc
cion de un soplo, como en los casos en que siendo el
volumen de la aorta normal, los diametros del orificio
estan disminuidos; pues, segin sabemos, las vibracio
nes y remolinos que se producen en la masa de un li
guido al pasar de un sitio angosto & otroancho, son las
causas productoras de este fen6meno acustico.

Es lo corriente que en la autopsia se den ordinaria-
mente las dos condiciones reunidas; pues cuando la por-
cidon ascendente de la aorta sufre las lesiones que han he-
cho posible su dilatacién, el proceso ha afectado gene-
ralmente a las valvulas, deforméandolas, engrosandola?,
haciéndolas perder su elasticidad y mobilidad, determi-
nando soldaduras, etc. De todos modos, no hay para
gué insistir en estas particularidades, con ocasién del
caso de que hablo. La falta de este signo me impresio.
né mucho haciéndome vacilar. EIl segundo tono en la
aorta era breve, duro, vibrante, como de ordinario en
la arterioesclerosis.

Queriendo apurar las posibilidades de diagnéstico,
investigué uno por uno los sintomas de aneurisma. Sa
bido es que estos sintomas son en rigor fenémenos de
compresion. Situada la aorta entre multitud de ¢rga
nos importantes, comprime al dilatarse unos U otros
dando lugar a esa interminable lista de sintomas que
todos los libros describen, segln que en su crecimiento
tropiece con un bronquio, 6 con la traquea, con el recu-
rrente, con los troncos venosos, etc. Tales signos, por lo
tanto, son al mismo tiempo indicios de dilatacion adr-
tica y del sitio en que ésta se ha producido. (Digo indi-
cios, porque la compresiéon puede ser debida a otras
causas.) EI minucioso cuidado que puse en la investi
gacion de todos estos sintomas', no sirvié sino para con-
vencerme de que faltaba por completo todo fendémeno
de compresién.

El examen de! corazén revelaba un choque de la
punta violento, como el de la insuficiencia aértica, pero
sin la elevacion que & éste caracteriza, antes bien difu-
so y perceptible en una gran extension de la regi6n
precordial; y un aumento considerable de la macidez
absoluta 4 expensas de la relativa, la cual se mantenia
en los limites normales. Estos datos hacian recordar la
frase de Huchard, segun el cual en los aneurismas de
la porcion descendente de la aorta parece como si el
corazon estuviese empujado contra la pared del pecho;
sin embargo, en el aumento de la zuna de macidez ab
soluta del corazon desempefian las retracciones del
borde pulmonar izquierdo, las adherencias pleuriti-
cas, etc., un papel demasiado importante para que
pueda darse un gran valor a una frase mas pintoresca
gue exacta.

El examen del retardo del pulso en una de las dos
radiales, di6 también resultados negativos, no asi la

comparacion entre el pulso radial y el femoral, pues
el ultimo aparecia con un retraso a la verdad muy poco
manifiesto. Para hacer resaltar este signo, que dada la
falta de todo otro adquiria un valor muy grande, com-
paré en otro individuo el pulso radial y el femoral, y
pulsando alternativamente al sano y al enfermo, pude
convencerme de que, aunque no muy importante, ha
bia en el enfermo un retardo femoral indudable.

Recopilando mentalmente los signos fisicos y los
sintomas recogidos, me parecié muy probable que este
enfermo tuviese un aneurisma de la porcién descenden
te del cayado adrtico, y con este diagndstico provisio-
nal llevé al enfermo a la cAmara de rayos X.

La exploracion radiosoépica confirmé el diagnostico
haciendo aparecer un tumor aneurismatico, mayor de
lo que yo hubiera supuesto. Colocada la ampolla a un
centimetro de la pared anterior del térax, y la pantalla
en la espalda, la sombra proyectada por el aneurisma
media 18 centimetros en el diametro vertical y 14 en el
transverso. La expansion pulsatil deltumor se aprecia-
ba con toda claridad. EI tumor aparecia a la altura de
la 5.a vértebra dorsal.

El sitio y el desarrollo del tumor me hicieron in-
vestigar signos de compresion por parte del eséfago y
del pulmoén izquierdo, sin resultado positivo. El eséfa-
go encuentra & la aorta, seglin es bien sabido, & la altu-
ra de la 3.* vértebra, y hace una pequefia inflexién para
de jar paso a la porcion descendente del cayado: parecia
natural dado el desariollo del tumor que existiese dis-
fagia, pero, sin duda, el tejido celular laxo que rodea
al es6fago habia permitido el desplazamiento de éste
sin ocasionar molestia alguna, pues no pude obtener
siquiera indicios de disfagia intermitente, en estos ca-
sos posible. Tampoco existian diferencias en la inten-
sidad ni en el caracter de los ruidosrespiratorios de uno
y otro pulmoén.

Tratabase, pues, de un aneurisma de la aorta des-
cendente que habia evolucionado y llegado & alcanzar
uu gran desarrollo sin mas molestias que un dolor
obscuro y poco intenso en la espalda, y una ligera dis-
nea, y sin otros signos fisicos que aumento de la maci
dez cardiaca absoluta, y retardo nada llamativo del
pulso femoral. Este caso interesante fué visto por mis
gueridos amigos los Dres. Cortezo, Latorre, Safiudo,
Bejarano y algunos otros profesores que honraron con
su visita el Dispensario. En el curso de la observacion
fué presentando el enfermo otros signos que ya no
hacen al caso.

Sometido a laioduracion, mejoré mucho el enfermo
desapareciendo el dolor y la fatiga, y durante unos
cuatro afios ha seguido dedicado a sus ocupaciones de
guarda almacén, sin experimentar grandes molestias.
Hard unos meses comenz6 & sentir picor en la gar-
ganta, y a expulsar con frecuencia pequefas cantida-
des de sangre mezcladas con la saliva, hecho que podia
interpretarse suponiendo la rotura de venillas del eso6-
fago, comprimidas por el tumor aneurismatico. Al poco
tiempo tuvo un gran vomito de sangre, con palidez,
angustia, pérdida de conocimiento, etc.,y al dia siguien-
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te aparecid igualmente gran cantidad de sangre en las
deposiciones. El eLfermo paso veinte 6 veinticinco dias
entre la vida y la muerte; pero asistido con gran tacto
y con prudencia exquisita por su médico, cuyo nombre
deploro no conocer, salvé al fin esta gravisima crisis, y
continud6 viviendo, claro es que en mal estado, segun
mis noticias, hasta hace un mes que falleci6 de una
pulmonia.

;Qué explicacion dar & este dramatico accidente?
No faltan historias clinicas en todos los tratados, de in-
dividuos que contintan viviendo después de la rotura
de un aneurisma adrtico cuando de ésta rotura no re-
sulta compresion de dérganos importantes. La sangre,
infiltrandose en el tejido conjuntivo perivascular, ge-
neralmente endurecido y resistente por la irritacion
créonica producida por el aneurisma (en la aorta tora-
cica descendente, ésta irritacion del tejido conjuntivo
llega & veces &determinar una verdadera mediastinitis)
consigue ocluir, como un zuncho en las roturas de las
caferias, la grieta productora de la hemorragia, y esta
oclusion es mas 6 menos duradera. En el enfermo de
gue hablamos, ;se abrié el tumor en el eséfago, y la
sangre, derramandose también en el tejido conjuntivo,
detuvo al cabo la hemorragia?

La discusion de las dificultades que ofrece esta hi-'

potesis (necesidad de adherencias previas, falta de dis-
fagia en la historia, etc.), y también de las condiciones
gue podian haberla hecho posible, es demasiado evi-
dente para que me creaen el caso de abordarla. Me pa-
rece lo probable que se tratase de rotura de varices eso-
fagicas, las cuales producen hemorragias muy graves.
El Dr. Yague ha publicado casos muy llamativos sobre
el particular.

VERDES MONTENEGRO.

José

SOBRE UN NUEVO METODO DE COLORACION
DEL BACILO DE KOCH

Por el Dr. D JUAN L DE REUO

Del Eeal Dispensarlo Antituberculoso de Madrid.

En el nimero de Diciembre de la revista The Jour-
nal of the American Medical Association se recomienda el
meétodo siguiente:

Disuélvase hasta saturacion en alcohol de madera
(2@970y fenicado al 5 por 100) fuchsina roja cristali-
zada; con esta solucion se impregna en frio el esputo
(previamente desecado) durante un tiempo que no ba-
jara de cuatro minutos ni excederad de cinco; procéda-
se luego & la decoloracion por el &cido nitrico, y lavese
abundantemente. En las preparaciones asi obtenidas
debe aparecer el bacilo de Koch tefiido en rojo, como
cuando se le trata por el reactivo de Ziehl-Neelsen.

En el Laboratorio municipal de esta Corte, centro
en el cual se viene llevando & cabo desde hace mucho
tiempo una meritisima é intensa labor antituberculo-
sa, hemos ensayado repetidas veces este nuevo método,
cuyo conocimiento debemos al eminente urélogo doc-
tor Pulido Martin.

Preparado con toda escrupulosidad el reactivo, im-

pregnaronse con él diferentes preparaciones de esputos
previamente reconocidos como bacilares, dando como
tiempo de impregnacion, primero cuatro minutosy
después cinco minutos (limite asignado como maxi-
mum), hizose la decoloracién por al &cido nitrico unas
veces, y otras con el reactivo de Gabbet; los lavados
fueron tan abundantes como fué preciso para que las
preparaciones quedasen limpias y registrables sin per-
der su coloracion, y en ninguna de ellas aparecieron (ni
aun débilmente tefiidos) los bacilos de Koch.

Decididos & llevar a cabo una investigacién minu-
ciosa, hemos sometido seis de estas preparaciones a
nueva coloracion por el método usual, y en todas ellas
pudimos ver los bacilos perfectamente coloreados, lo
cual sirvio de contraprueba, demostrando que habian
resistido & la coloraci6on por el nuevo método.

No achaquemos el fracaso & la falta del calor, por-
que ya en otras ocasiones, cuando bajo los auspicios
del reputado tisiélogo Dr. Verdes, llevamos a la préac-
tica ensayos de coloracion en frio, pudimos obtener (en
esputos muy bacilares) algunos bacilos coloreados por
impregnacién con el Ziehl, durante cinco minutos en
frio. Lo que indudablemente perjudica al buen éxito
del nuevo procedimiento, es el exceso de fuchsina,
manchando la preparaciéon de tal modo que, si lo colo-
rease, no permitirla descubrir al bacilo entre las masas
de moco fuertemente tefiido que le rodean, y si la de
coloracidén se lleva & los limites que aconseja Sabhli, le
hacen perder el poco color que pueda tomar por ha-
llarse débilmente impregnado, y esta deficiencia dé im-
pregnacion puede ser debida & que disolviendo el alco-
hol la atmésfera grasa que rodea al bacilo no le per-
mite retener una cantidad de anilina que le haga visi-
ble; esta hipotesis estd fundamentada en las precitadas
coloraciones que hemos obtenido en frio con el reacti-
v6 de Ziehl, que, como saben mis lectores, esta hecho
con una solucién de fuchsina al 1 por 10U en agua fe-
nicada al 5 por IOU y adicionada con 10 gramos de al-
cohol absoluto. La fuchsina estd en este reactivo en
distintas condiciones de solubilizacién que en el reacti-
vo precedente, por contener una muy pequefia propor-
cion de alcohol y una gran cantidad de agua, vector
mas apropiado que el alcohol para que las sedimenta,
clones de la anilina tengan lugar en mayor 6 menor
proporcion sobre los diferentes elementos del esputo-
segun la afinidad que cada uno de ellos posea con res-
pecto ala materia colorante.

Por lo que a la técnica operatoria se refiere, hacese
con el nuevo método sumamente embarazosa, pues
aparte de los cinco minutos invertidos (tiempo duran-
te el cual podemos hacer dos preparaciones por el mé-
todo corriente), queda la fuchsina tan adherida al cu-
bre-objetos, que se hace necesario un minucioso raspa-
do en algunos puntos de la preparacion (los bordea)
donde el agua no pudo arrastrar la materia colorante
gue de otro modo continlGa disolviéndose progresiva-
mente, y hace punto menos que imposible el examen
de la preparacién.

El resultado de nuestros experimentos nos hace
sospechar que el nuevo reactivo aconsejado por The
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Jownal of ihe Ameriéan Medical Association contiene un
inutil exceso de fuchsina en un vehiculo inapropiado.

REVISTA DE ENFERMEDADES DE LA
Porl) i LKEUO MAUTIN ARME LAUA
Del hospital del Kifio JO Us.

INFANCIA

El tratamiento de la epilepsia por el bromuro.

La Gazette dea Sépitaux correspondiente al 3 de Diciem-
bre publica una nota terapéutica en la cual dice que, de to-
dos los medicamentos empleados en los nifios que padecen
esta enfermedad, es necesario recordar los que son realmen
te utiles, siéndolo, por lo tanto, los bromuros, y muy espe-
cialmente el bromuro potésico.

La dosis diaria para los nifios de cuatro & cinco afios son
2, 30 4 gramos de bromuro; pero a partir de los diez afios
la dosis sera como para el adulto, notdndose la sufic-encia
de dosis con la supresion del reflejo faringeo.

Comenzado el tratamien‘o bromurado no debe de sus-
penderse bajo ningln concepto, y s6lo se suspendera en
caso de intoxicacidn aguda por el medicamento, 6 de afee
ciOD aguda grave.

EfDr. A. Voisin dice que el bromuro es un alimento para
el epiléptico.

El bromuro empleado debe ser quimicamente puro, y
debe administrarse al principio de las comidas.

Tratamiento de la escarlatina y nefritis aguda por el
régimen declorurado.

El Dr. Amnaeux, en su tesis de Lila de 1907, hace el es
tudio de los nifios escarlatinosos sometidos a este tratamien
to en la clinica del profesor Deliarde durante el afio 1906.

Ha observado que contrariamente a la observacion an-
tigua, y & los experimentos de Wundts, Klein y Verrén, la
carencia de cloruro no es peligrosa, y que los enfermos so-
metidos 4 este régimen no presentaron ningun trastorno
aunqgue la cantidad de cloruro administrada fuese negativa.

Con relacién & si los cloruros tienen influencia sobre la
eliminacién de los productos de deeasimilacion, tales como
la urea y el &cido fosforico, en la que las opiniones estan
muy en desacuerdo, el Dr. Amnaeux presenta nueve obser-
vaciones 4 las que acompafia cuadros comparativos del vo-
lumen de las orinaii, de la albumina, de los clorurosy peso
de los enfermos, pudiéndose observar que con este régi-
men existe hoy, primero, disminucién,y desaparicion, des-
pués, de los edemas y de la abumina; desaparicion de los ci-
lindros y aumento en la cantidad de orina. Si en el interme-
dio se suministra cloruro, se observa aumento de la albii-
minay de los edemas.

Para explicar estos ataques de albuminuria bajo la in-
fluencia del cloruro de sodio, se han ideado diversas teorias.
Widal y Javal las explican por un edema localizado del
rifion; Dutour cree que son debidos & la produccién de una
nefritis subaguda; Glande lo atribuye a la fatiga renal, y
Hallion y Carriéon a la modificacion de las albuminas de
la sangre.

De todo esto se desprende que el régimen lacteo no es
indispensable en la escarlatina, siendo al contrario perju-
dicial por ser muy abuudante en cloruros, y por su accion
debilitante retrasa la convalecencia y puede predisponer a
serias complicaciones.

Poter llama la atencion del aumento de peso de los su-
jetos escarlatinosos durante el régimen declorurado.

En la clientela particular, es facil.variar las .comidas, y

el practico puede administrar muchos y muy variados man-
jares.
La racion propuesta por el autor es la siguiente:

Pan declorurado..................... 200 gramos.
Carne....cccceeiii 200 »
Legumbres......ccccoeeeiiiiiiiininnn, 260 »
Mantequilla...........cccccoevvinnnen. 60 »
AZNEAN....c.ceeiiiiiiiie i 40 >
AQUA. ... 1 Vi htroB.
VT ¢ [ TP 30centilitros.
(OF:) (TN 30 »

El problema de la alimentacion artificial en los nifios.

El Dr. Lanostein publica en el Berl. Klin. Wochenschri/I,
correspondiente al 2 de Diciembre Gltimo, un trabajo muy
notable en el que insiste, en primer lugar, en las diferen-
cias bien conocidas, y relativamente importantes, que exis-
ten entre la leche de mujer y la de vaca.

Durante mucho tiempo se ha culpado & la caseina como
causante ds las gastroenteritis que produce esta alimenta-
cion; pero el autor de este trabajo, después de tres afios que
estudia esta cuestion, en la clinica deHufner, hareconocido
que las albuminas de las dos leches tienen igual digestibili-
dad, pero no pasa lo mismo con las grasas.

Entre los hidrocarburos el azdcar es nocivo en ciertas
condiciones, y tiene la ventaja de poder ser reemplazado por
la harina, siendo el azGcar mejor soportado la maltesa.

Las sales tienen, segun el autor, un papel considerable
en los trastornos provocados por la alimentacion artificia!,
BU proporcién es muy elevada en la leche de vacas, y cuan-
do los estudios concernientes al metaboliemo del cloro en el
organismo del nifio estén mas avanzados, se vera el impor-
tante papel que juegan las sales en este problema de la lia-
mentacion artificial.

Tratamiento de la coxo-tuberculosie.

En la sesion de la Academia de Medicina de Paris co-
rrespondiente al 24 del pasado mes de Diciembre, el doctor
Lannelongue comunica un estudio sobre el tratamiento de
la coxo tuberculosis en su fase inicial. Cuando en esta fase
se instituye un buen tratamiento, la curabilidad es més fa-
cil y los resultados de ella mas satisfactorios.

Por todo esto se deduce la gran importancia de hacer
un diagnostico precoz, para lo cual el 8r. Lannelongue re-
cuerda los principales caracteres de esta fase inicial, que
son; la intermitencia de la claudicacion, la inmovilidad de
la cadera en posicion viciosa, el infarto ganglionar, la atro-
fia muscular, el dolor, etc.

A la férmula clasica de Gosselin «los coxalgios mueren
todos», opone Lannelongue esta otra; «los coxo tuberca-
losos curan casi todosi. EI método de las inyecciones su-
cesivas, intra y extra-articulares que él idedé y aplicd en
1902, tiene el objeto de abreviar la duracion de la enfer-
medad y conservar la totalidad &4 una parte de los movi-
mientos.

La formula es la siguiente:

Aceite de olivas........ccoeeveeviiiiinnns 90 gramos,
Eter.... e, 40
lodoformo.......cccoeeeevivieeieiiiieees 10 *
Creosota.......cooeeeveeeiiieciiieeee e, 2 »

Esterilicese para inyecciones.

El autor recuerda que el Dr. Calot quedé sorprendido de
los buenos resultados obtenidos con este método, y recuer-
da que los primeros que le emplearon fueron Villemesi y
Nayal. A las inyecciones intra y extra-articulares, es nece-
sario afiadir el reposo horizontal y la extensiéon continua,
muy preferibles & los apdsitos inamovibles.
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Después de extenderse en largas consideraciones resu-
me BJtrabajo en estas dos proposiciones, el tratamiento de
la coxo tuberculosis:

1.0 Reposo horizontal con extensién continua en el
miembro enfermo. La inmovilizacién con los aparatos enye-
sados 6 silicatados, constituye un método defectuoso que no
corrige en general las actitudes, y, por lo tanto, dificulta
la recuperacion de los movimientos perdidos y de ordinario
hacen perder loa que existen.

2.0 Al mismo tiempo que la extensioén continua, se debe
de recurrir & las inyecciones intra articulares sucesivas con
substancias cuya base sea el éter, iodoformo y creosota, in-
corporados & un aceite cualquiera.

De estos cuerpos, el éter extiende el medicamento por
toda la superficie interna; el segundo, iodoformo, es el me-
dicamento que m viro produce efectos mas nocivos contra
el bacilo, y la creosota produce una accidén esclerégena.

Seccion profesional.

AL CABO DE LOS ANOS MIL.

Por el correo de hoy recibo una sustanciosa misiva, cu-
yos mas principales parrafos transcribo.

«... No soy sospechoso, como te consta. Al presentarse
«Almarza en el palenque a romper lanzas en honor de la
yclaae, estas derto de que en mi no hubo tibieza; antes al
«contrario, fui délos primeros en adherirme a aquel her-
»moeo movimiento de unidn entre los titulares, y como tal
ifiguro en el nonnato Escalafén del Cuerpo.t

<Dicho esto como antecedente, escucha ¢ lee el caso que
«la politica caciquil consumard si Dios ¢ el diablo no lo re-
«median,

*Eres amigo y comparfiero mio desde la infancia, y mi
<historia la conoces tan bien 6 inejor que yo mismo. =

»Mi aprendizaje profesional, hecho en los campos de ba-
»talla durante la dltima guerra civil, mi complementaria
mNinstruccién cientifica, siendo ayudante de maestros tan exi-
iraios como Bsnavente, Bonavides, Gomez Pamo, Ossorio
«Bernard y algunos otros; mi larga estancia en la corte y
=cn muchas localidades de Espafa; la numerosa clientela
«gneyodejé en Madrid al abandonarle por persistente y
«dolorosa enfermedad, de la cual logré salir gracias a tus
«soliciios y atentos cuida los; los treinta afios, mal contados,
<de servioto como médico, y mi titulo superior ganado en
<buena lid, son méritos, en suma, que, segun la Instruccion
«y los Reglamentos, organico, inorganicoy uxsobganjzadob.
eme daban derechos que en mi sentir nadie podia detentar.

>... Paes nada de esto. Llevando dos afios de interini-
«dad en la vacante recurri & la Junta, accedi6 ésta, se hizo
<0 publicd la convo-atoria, remitidla lista de aspirantes
<figurando yo a la cabeza como el de mas méritos, y ¢pre-
eBimies tu lo que saldra?

«ha politica, representada por los caciques de la locali-
«dad, rae indica 6 me asegura, mejor dicho, que nombraran
»a cualquiera prescindiendo de todos los méritos, servicios,
«propuestas, reglamentos y disposiciones vigentes.

»Respecto a la Junta de partido y compafl<ros, béastete
«saber que éstos han omitido inaeitaren la prensa profe-
=sional el anuncio mandando & los colegas abstenerse de
<'Solicitar la vacante, y que un vocal de dicha Junta ha ve-
>ni lo & establecerse en é™a, abandonando la titular de un
»pU“blo proximo, para quitarme el puesto va’'ldo de su mu-
«cha influencia politica.

>Y gue lo conseguira, no me cebe duda.

>Rl Ayunlamiento y la Junta da asociados asi me lo ase-

egnran, estando concertados porque las corporaciones mu-
=nicipales pueden hacer cwanfo/es ventea en ganas. Ni mas
»NI Menos.

»Oumo no vale apelar ni recurrir ante la Junta central,
«la de Patronato, la de partido y ante las autoridades, pro-
<testo enérgicamente de la infamia que conmigo se co-
«mete.

«Esta, en resumen, es, mi querido y fiel amigo, la injns-
eticia que van & hacer conmigo dentro de pocos dias, de la
<cual te doy conocimiento para que td, que siempre te hallas
«dispuesto & defender & tus compaferos, hagas de mi carta
«el uso que se te antoje é insertes de ella en los periddicos
eprofesionales la esencia de su contenido para satisfaccion
«iel Cuerpo de titulares.

«Como sé queme perdonas esta incumbencia, se des
«pide de ti hasta otra vez, tu fiel amigo X.»

Por la copia.
De. Luis LOPEZ.
Quedamo.s en que, aeglin lo anteriormente copiado ibs Mu-
nicipios prescinden de Instrnocidn, Reglamentos, Reales oOrdenes

y, en suma, de cuantas disposiciones da el poder central.

tTienen la palabra los presidentes de la Central y del Patro-
nato.

NUESTRO MONTEPIO

Aludido por mi antiguo amigo y compafiero D. Antonio
Vieta en el altimo articulo que ha publicado en la Seccién
Profesional de Siglo MEDICO, con el epigrafe «Nuestro
Montepio», creo un deber, ya que a ello se me invita, que
abusando de las columnas del citado periodico profesional’
reproduzca las indicaciones que someti & su criterio para
gue las publicase si las consideraba dignas de ser sumadas
a las proposiciones que ha publicado en unos cuantos nu-
Mmeros.

Creo firmemente que el Montepio en la forma que hoy
existe, sin el refuerzo de toda clase de ingresos indirectos
no puede responder & las atenciones que sobre él pesaran al
empezar a pagarse pensiones, segun lo vienen demostrando
cuautos deellosehan ocupado; en la conciencia de todos
esta la imposibilidad de aumentar loa descuentos que sufri-
mos los titulares, ya que con dificultad suma se pueden pa-
gar los existentes, y solo los ingresos indfrectos pueden ro-
bustecer de tal manera el capital del Montepio, que pueda
cumplir sus obligaciones, siempre sobre la base propuesta
por el Sr. Vjeta, de acumular el mismo capital los que perci-
ban igual pension, sufriendo éstos el correspondiente des-
cuento hasta conseguir dicho resultado. Que esto es logico lo
ha demostrado elocuentemente, po-medLo de ndameros, don
Antonio Rubio en el periédico correspondiente al ] Ide Ene-
ro ultimo.

Segun pareco, hay deficiencias en la administracion del
capital del Montepio, y yo agrego que si las hay en los ad-
ministradores, no las hay menores en loe administrados, que
son los mis interesados en evitarlas. Todos tenemos ol de
berdeque se refuercen los ingresos, y do.”*graciadamenle
nrny pocos han hecho lo posible por conseguirlo. Con pro-
funda pena lo digo: yo soy de los del montén, pues aunque
bien contra mi deseo, he extendido certificados en papel co
mun pi.r la razén sencilla de no tener a mi disposicién los
impresi”s correspondientes.

He dicho que to.los tenem- s el deber de que f-e refuercen
los ingresos, y digo que esto, para conseguirlo, es indispeo-
sable que cada uno fiscalice los actos de los demas, denun-
ciando las deficiencias pora corregirlas, fiscaliza-16n gii- go
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ria innecesaria si todos cumpliéraiuos con i0s compromisos
y deberes.

Aqui, en la clésica tierra del Quijote, lo somos todos, y
consideramos como unabajeza denunciar las faltas de los
compaferos que nos rodean, cuando el que tal hace sélo
cumple con un deber gue por igual tenemos todos, que re.
porta beneficios & la colectividad y muy especiales al indivi-
duo amante de cumplir con sn deber.

Todos sabemos que la cultura on los partidos rurales no
suele ser mucha, y que cualquier cosa, por insignificante que
sea, sirve de mortificacion para el médico; si éste se niega &
certificar no siendo en los impreFos del Montepio, como es
rio en papel comin faltando & la misma, ya es causa y mo
tivo mas que suficiente para que adquiera enemistades que
no contraeria si todos cumplieran con sus deb« res. Esta y
no otra ha sido la causa de que no haya producido ni con
mucho lo presupuestado, pero que debe produciilo y cuyo in
greso no debe desecharse.

Lo mismo ocurre con el 50 por 100 de los que ejercen
titulares con el caracter interino por no pertenecer al Cuer-
po 6 no haber obtenido la plaza en propiedad por cualquitr
causa. Sé y me consta que no todos los presidentts de parti-
do han hecho lo posible para conseguir este ingreso, y de
alguno sé que en vez de gestionar el cobro, aconsejé al que
tenia que sufrir el descuento, no hiciera caso de tal cosa,
ocurriendo que cuando la Junta de gobierno y Patronato ofi-
cié al alcalde del pueblo para que dicho descuento lo ingre-
sase en la cuenta del Montepio, ya estaba hecho el pago, y
aqui termind la historia.

Con hechos como los referidos no se va & ninguna parte;
digo mal, se va a la ruina de una institucién que debiéramos
mirar con predilecto carifio, yaque en ella, teniendo vida
prospera, fundamos el porvenir de nuestras esposas viudas
y de nuestros hijos huérfanos, con lo que evitaremos gran-
disimos males, con especialidad & las bijas, que acostumbra-
das a una vida de desahogo relativo, soportan con mas difi-
cultad la orfandad. [Pobres criaturasi

Si el Montepio ba dé salvarse, es indispens-ible que, sa-
cudiendo la apatia que nos distingue, contribuyamos todos
y cada uno en la esfera de nuestras fuerzas & engrosar su
capital, no despreciando cantidad alguna por insignificante
que ésta sea, teniendo presente que la pequefiez de una mi-
sera gota de agua, unida & otras muchas, constituyen la in-
mensidad de los mares. Es tanto 6 mas indispensable toda-
via que loa que ejercen cargos sean los primeros en conse.
guir este resultado, y el abandono 6 negligencia en tal obli-
gacién les convierte, bien & pesar suyo, en los enemigos de
la iuslitucion que hay que salvar & todo trance; los que des-
graciadamente no tengan fuerza de voluntad suficiente para
cumplirla, la mejor manera de prestar el mayor de los ser-
vicios al Montepio, es haciendo la renuncia de sus cargos.

JDolorosisimo es que la discusién razonada y el examen
de las censuras que se dirigen tanto ala Junta Central como
a la de Patronato y al presidente Sr. Almarza, no se pida
sino violentamente, tocando el clarin bélico, tratando hasta
de pedir la dimisiéon de los que ejercen tales cargos. Creo
gue tanto los comparieros de Sevilla como el Sr. Robles, de
ELEscorial, han creido obrar bien al dirigir las proclamas
revolueionarias 4 todos los asociados, y creo también que
han conseguido un resultado contraproducente. Lo l6gico, lo
natural, lo correcto y lo que impone la cultura de que de
biéramos hacer alarde, es pedir una Asamblea de todos los
titulares de Espafia, en la que, sin contemplaciones de nin-
gun género, se presente el capitulo de cargos contra lodos
ios que8eT"nf- phi *hayan inHado asus deberes; y después

do oir & loa interesados, se nombren comisiones para depu-
rar los hechos; seguramente contra los que resulten cargos
gravea no habra que pedir la dimision que ellos presenta-
rian voluntariamente; si los cargos no resultan graves y son
Bubsanabtes, serviriales de verdadero acicate para enmendar
su conducta futura, Obrar de otra manera es destruir la obra ,
gue tantos afanes costo edificar; y si se mira al través de las
protestas, es posible..giie alguno vea algo que no enaltezca a
BB autores, con perdon de ellos sea dicho.

Sirva lo dicho de preambulo & las ideas queen el proximo
numero expondré a la consideracidon de los asociados, para
conseguir algunas ingresos que de una manera indirecta en-
grosen el vapital del Montepi-j que es el nuestro.

Y para terminar hago constar mi incondicional adhesién
al manifiesto que la redaccion de En 8107.0 Medico ha diri-
gido a los médicos titulares con las hermosas frases:

[[Unién, unién y siempre unioénll

Fe ncisco SANCHEZ
Salmerén (Guadalajara.)

Periddicos Médicos.

EN IDIOMA rXTRAN.IERO: I. Diagnéstico de la muerte por »u-
mersién.— 11, Intoxicacion cansada por el subnitrato de bismuto.
—111. Perforacion instrumental del Gtero.—IV. EI electravgol
en las enfermedades urinarias.—V. Extraccion de un hueso de
aceituna del bronquio derecho, por tragueoscopia, en una nifia.

Diagnostico de la muerte por sumersion.

La muerte por sumersion viene & ser una muerte por as-
fixia, dice Vachbolz, de Krakan, la cual es producida por la
oclusién de las vias aéreas para la entrada del aire, por un
liquido cualquiera. El curso de la asfixia se divide por dife-
rentes autores en varios periodos. Brouardel y Sorge lo divi-
den en cinco; 1** la fase de la sorpresa, que dura de cinco &
diez segundos y se caracteriza por una 0 dos inspiraciones;
2® la fase de la resistencia,que dura un minuto poco mas 6
menos; la respiracidon aqui permanece contenida para no ins-
pirar agua; en la tercera fase, que dura un minuto, los ojos
estan abiertos, se respira profundamente y se deglute agug;
en la cuarta fase, que dura también un minuto aproximada-
mente, se suspende la respiracion, desaparecen la sensibili-
dad y los refiejos y las pupilas se dilatan. Después de ésta
sigue la ultima, la fase quinta, de los ultimos movimientos
respiratorios, que tiene unos treinta segundos de duracién.
En la tercera fase, el periodo de la disnea, entra la mayor
Darte del agua en los pulmones; en esta fase también, en
parte por movimientos instintivos, en parte por movimien-
tos reflejos de deglucion, entra agua en el estbmago y de
aqui, por contracciones de esta viscera, pasa al intestino.

Los puntos de vista mas importantes para el diagndstico
de la muerte por sumersion son:

1.0 La demostracién de la sangre diluida en agua exis -
lente en el corazdn izquierdo de un cadaver hallado en el
agua; lo cual prueba que el agua ba entradoen los pulmones
durante la vida. Puede ser reconocida mediante la criosco-
pia, la sangre dé la mitad izquierda del corazon.

2. ® La demostracién de laexistencia del enfisema acuoso,
dilatacién de los pulmones 6 hiperaireacion total, permite,
conocer la muerte por sumersion.

3.  ® La presencia de espuma espesa, finamente vesiculosa,

en las vias aéreas superiores de un cadaver sumergido enel
jigua, permite, en unidn con el edema del pulmon, afirmar
con grandes probabilidades Jamuerte por sumersion.

4.0 La presencia del liquido de sumersién en la porcién
superior del intestino delgado de un cadavef extraido dei
agua, sirve de prueba de muerte por sumersion.
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Para el diagndéetico anatomico de la muerte por pumer-
flion sefiala Reater, de Viena, como signos externos, la cia-
nosis de la cara, equimosis de las conjuntivas y los parpados
y espuma en la boca; otros estados, como el frio cadavérico,
infiltracion de toda la piel, la rigidez cadavérica, la infiltra-
cion de la epidermis, sélo demuestran que el cadaver perma-
neciod en el agua.

Como signos internos son de tener en cuenta: la hipere
mia del cerebro, el edema de la glotis, la espuma, la mu-
cosidad contenida en la traquea, la distension de los pulmo
nesi las hemorragias en loe mdsculos del cuello y de la caja
toracica, el conteuido acuoso en el estbmago y porcién su-
perior del intestino, y, finalmente, el estado de la sangre en
el corazén y en los senos venosos de la duramadre.

De todos los signos anatoémicos, el més caracteristico es
el estado de los pulmones. Los pulmones, halonados con ex-
travasaciones subpleuralesy espuma de finas vesiculas y mu-
cos!dades en los bronquios, son signos que afirman lamuerte
por sumersiOQ,

El pulmén balonado tiene una rigidez caracteristica, que
al ser seccionado no se retrae completamente del contenido
aéreo, es medianamente rico en sangre y deja escapar abun-
dante liquido & la presion.

La existencia de cuerpos extrafios en el liquido pulmonar
0 en los alvéolos, demuestra que estas substancias han en-
trado durante la vida.—{Munch. Mediz. WochenBcli.)

1
Intoxicacion causada por el subnhrato de bismuto.

Dos casos de muerte en nifios pequefios han ocurrido en
la clinica de Marburgo, segiin afirma Bohme, por habérseles
aiministrado dosis exageradas de subnitrato de bismuto,
con el fin de practicar investigaciones radiogréaficas, dando
ocasion estos casos para que se analizasen la sangre y los
organos. Hase demostrado que el envenenamiento, que se
ha considerado como resultado de la metahemoglobinemia,
es consecuencia del desdoblamiento y reabsorcion del acido
clorhidrico. Este desdoblamiento es producido por las bac-
terias y se verifica con mas intensidad en los nifios. Esta ex-
plicacion se ha visto confirmada con los ensayos hechos en
animales. Esto demuestra que el magisterio de bismuto es
un preparado no tan inocente como se ha creido y que debe
usarse con mas precaucion. Hefter, en cuyo laboratorio se
han realizado los trabajos, opina que el hidroxido de bis-
muto carece de peligros porque excluye la formacion de ni-
trito. Segun la opinién de referencia, parece preguntable, sin
embargo, si no corresponde justamente a la formacion del
nitrito desinfectante el efecto precioso del magisterio de bis-
muto en los multiples trastornos del conducto intestinal.—
NArchiv fur experinieniélle Path. und Pharmak.)

11
Perforacion instrumental del Utero.

Kuntzscb, de Costdam, hace referencia de casos de per-
foraciones uterinas que curaron sin contratiempo ninguno.
Importa sélo—dice el autor—que se reconozca como tal la
perforacion, y sobre todo, se abandone la préctica de la cau-
terizacidn subsiguiente. Siempre ocurrid este accidente con
la sonda uterina 6 la cucharilla de Roux-Martin. Es muy fa
cil la perforaciéon uterina en la retroflexion fija del Utero,
acompaiada de procesos inflamatorios de los anejos. No en.
tran en esta clase de accidentes los causados por instrumen-
tos peligrosos ni los qua se complican con intoxicaciones,
lesiones de los drganos, tumores, afecciones sépticas y em-
barazo.- {{"'~tralblatfiir Gynalcologie).—' N A \ Canovas-

v
B electrargol en las enfermedades urinarias.

El conocido especialista Dr. P. Hamonic, de Paris, publi-
ca en e] periédico médico de aquella capital, cuyo' nombre
va al pie de estas lineas, un importante trabajo acerca del
objeto del epigrafe.

Llamanse ynetales coloideos aquellos que estan r( (lucidos
a polvo microscépico, bien sea por procedimientos quimicos,
bien por descargan eléctricas, siendo lo ultimo lo que prac-
tica y recomienda, como mas eficaz, Hamonic. En este in-
menso grado de division molecular, lasuperficie que los me-
tales de que se trata presentan & los tejidos, es considera-
blemente mayor que de ordinario; de donde resulta un au-
mento proporcionado de actividad sobre ellos, asi como so-
bre los bacilos de todo género, y de aqui su aumento de ac-
tividad bactericida, Ademas de estas cualidades, los metales
coloidales carecen de toxicidad.

El autor se vale de )aplata coloidea, obtenida a favor de
poderosas chispas eléctricas, pulverizadorae del metal en el
agua destilada.

A favor de este poderosisimo medicamento el autor ha
podido curar en siete meses la tuberculosis dsea de una nifia
de tres afios, y aliviar mas 6 menos el estado general de 17
enfermos de nefritis tuberculosa; no logrando acciéon local
idéntica, sin duda por no alcanzar la plata electrizada al ri-
fion, como lo hace & la generalidad del organismo, en el que
tiene tiempo para ejercer un efecto bienhechor. En las cis
titis hlencrrégicas y en las uretritis profundas no ha obtenido
efectos categoricos de las inyecciones directas; mas no asi
en las epididiniitis y en las prostatitis, por tuberculosas 6 ble-
norragicas que fuesen. El tratamiento consiste en llevar el
electrargol al seno de los tejidos enfermos, mediante la in
yeccion, en ellos, de 1 c. c. del medicamento, impulsado por
una jeringuilla de Pravaz.

Por manera que el mecanismo operatorio es sencillisimo.

Lo que si debe tenerse presente es hacer la inyeccion
despacio, para gue no resulte dolcyosa, y no repetirla sino
cada siete U ocho dias, al tratarse de la prostata. El testiculo
y el epididimo son mas tolerantes —{Revue Clinique d'An-
drolog. et de Ginécolog.)

\%

Extraccion de un hueso de aceituna dei bronquto derecho,
por tragueoscopia, en una nifia

El catedratico de la Facultad de Medicina de Montpe-
llier, Dr. Hédon, ha presentado a la Sociedad de Ciencias
Médicas, de la misma ciudad, la relacién de un caso de tra-
gneoscopia, en una nifia de cuatro afios, practicada con ob-
jeto de extraer un hueso de aceituna que amenazaba asfixiar
a la tierna criatura, llevada en muy grave estado, por este
motivo,’ a la enfermeria del catedratico Estor; donde se vi6
gue la disnea era extremada y que la pobre nifia no podia
ya gritar ni moverse. El interno de guardia practicé la tra-
gueotomia en el acto y se noté rapido alivio de la respira-
cion, pero sin desaparecer del todo la disnea, y producién-
dose en el transcurso de la tarde dos atagues de sofocacion.
Se dieron inhalaciones de oxigeno, y al dia siguiente sobre-
vinieron dos sincopes y se hicieron presentes algunos sig-
nos de bronconeumonia, particularmente en el lado dere-
cho. Al tercer dia, y no habiendo alivio alguno, se hizo una
radioscopia del cuello y parte superior del térax, que no di6
resultado. Al dia siguiente, los padres de la nifia se la lleva-
ron moribunda de laclinica, & las seis de la mafana; vol-
viéndola & las ocho, para que el Dr. Hédon practicase una
traquooscopia, convenida con el Dr. Estor,
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La canula traqueal estaba Ubre y el tacto digital de la la-
ringe no descubria cosa anormal, pero la nifia se ahogaba.
El autor introdujo por la herida tragueal nn tubo traqueos-
copico de 9 milimetros de seccion, y luego se cocainizé la
mucosa traqueal. El tubo fué introducido sin dificultad hasta
la bifurcacién de los bronquios. A favor de un haz de luz del
espejo Ciar, que se proyectd hasta el fondo, se vié que el
bronquio izquierdo estaba libre, pero que el derecho se hallaba
obtruido por mucosidades, que se sacaron mediante un porta-
mechas con algodén en rama, y entonces parecié notarse un
cuerpo extrafio, que en aquel mismo instante fué lanzado a
través del tubo por un golge de tos; chocando, como un pro
yectil, en el espejo frontal. Era un hueso de aceituna, que me-
dia 16 milimetros de largo por 8 de grueso y de cuya deglu-
cién habian sido testigos loa padres de la paciente, segin
habian informado desde el principio.

A los ocho dias del suceso, la nifia salié del hospital en-
teramente curada; lo que prueba la gran importancia del mé-
todo traqueoscopico en tales situaciones.—{Monipdlier Me-
dical).—K. SANCHK2. Y CaBBASIuSA

Prescripciones y formulas.

JUICIO CRITICO DE LOS REMEDIOS
por el Ir. CAMILOCALLEIA

Estoraque IfquidO) estirax.—Se usa en emplastos, por
ser una masa espesa y adhesiva. También se puede usar
en doble proporcion de aceite. Es un balsamico desinfec
tantey resolutivo que debe sus efectos al estirol, al 4cido
y al éter cinamicos.

E stovaina.- Sucedaneo de la cocaina. Algunos la consi
deran como mejor que ésta, sobre todo para inyecciones
intrarraquideas. Se ponen 7 centigramos en los adultos y
unoen los nifo®, con igual cantidad de cloruro sédico puro
disuelto en un centimetro cubico de agua. Algunos agregan
una pequefia cantidad de borato de suprarreiiina. La esto-
vainaes el clorhidrato de amileina a p (éstaes el éter
benzoico del dimetiaminopropanol).

Estramonio.—Las hojas secas pulverizadas se usan para
el asma en fumigatorios. A veces tranquilizan algo al pa
ciente.

Estricnina.—Principal alcaloide de la nuez vomica. Se
prescribe ésta mas al interior, usando el sulfato de estrie
nina en inyecciones hipodérmicas. Estimula la contracti-
bilidad espinal, mas particularmente la de las vias digesti-
vas y circulatorias; menos la de las respiratorias Se pres-
cribe en las parexias 0 atonias de dichos érganos, que &
veces se revelau por colapsos Esto ocurre & veces des-
pués de la anestesia por el cloroformo y de la accién de
otros medicamentos en dosis excesiva (doral); también
puede .suceder en las conmociones cerebrales y en los pul-
moniacos. Entonces debe darse al momento una inyeccion
con medio miligramo 6 seis diezmUigramos de sulfato de
estricnina (Burronghs-Wellcome tiene tabloides-de esta
dosis) repitiéndola una hora después si no rehiciese el pa-
ciente. Ademas se proscribe la estricnina en los paraliti
eos, asténicos, amautosicos, impotentes, inapetentes, pa-
réexicos de las vias digestivas, asistolicoa, etc. Pero en es
tos estados es mas comun administrar la nuez vomica por
la boca, prefiriendo ésta sin méas razon que el miedo a la
violencia toxica de la estricnina, la cual ha determinado
la muerte con una sola dosis de 3 centigramos. La nuez
vomica conviene tomarla con las comidas 6 inmediata
mente antes. Dosis: del polvo, de 3 & 20 centigramos; del

extracto, de 1a 0 centigramos, y de la tintura, de 5 & 16
gotas. La estricniua es un exaco y sus efectos se deben &
acciones privativas.

La nuez vimica esta contraindicada en las hipertensio-
nes arteriales y en las paralisis recientes de origen cere-
bral.

Muchas especialidades farraacas de lasque se anuncian
para corregir la debilidad, neurastenias y estados analo*
gos, suelen contener estricnina asociada & compuestos fos-
forados, ferruginosos, quinados, etc. Mas esto se hace por
sistema, sin saber su resultado, como sucede con el prepa-
rado inglés, jarabe compuesto de hipofosfltos.

Son incompatibles con la estricnina los alcalis, carbona
tos alcalinos inclusive, los ioduros, bromuros, el sublima-
do y el tanino, y son antagonicos el doral, el cloroformo
y el nitrato de amilo.

Estrofantina.—Sucedaneo de la digitalina en los estados
de hipertensidn, sobre todo si resultan de esteuoeis adrti-
cas y mitrales; pero si se dispone de un preparado de con-
fianza que ofrezca fijeza como el de Kombé, es preferible
usar el estrofanto 6 eBtrophanius, en tintora, dando cinco
gotas al dia. En granulos como los de Catillon (tres dia
rios), puede también administrarse. Esta contraindicado
cuando el miocardio se halla ya degenerado, en la angina
d'i pecho y en el mal de Bright.

Estroncio.—Se usa en combinaciones salinas (bromuro-
ioduro, lactato, nitrato, elc.)™preconizadas por algunos
para reemplazar & las sales respectivas de potasio, sodio,
paro no esta justificada tal sustitucion al ser la base de
estroncio mas venenosa. El lactato parece que disminuye
muchas vecee la albuminuria, mas no se sabe si ésto es en
dafo 6 en provecho del paciente.

Estufas.-Hay bafios de vapor y estufas secas. EI vapor
puede aplicarse, ya & la totalidad de la superficie de la
piel, 6 ya & partes mas limitadas. Su accion es la del ca-
lor que se propaga mas facilmente al cuerpo que por me-
dio del aire seco, ejerciendo una infiuencia favorable so-
bre la reaccion vital, logrando asi resolver procesos subin-
volutivoB, sobre todo en inflamaciones, que tienden a la
cronicidad. Especialmente se aplican en loe reumatismos
eubagudos 6 agudizados y en las bronquitis de los artriti-
COS auuque sean cronicas.

El aire seco caliente, 6 estufa seca, tiene su particular
empleo para reducir la obesidad, pero ha de ser de mucha
duracion sin llegar a agotar las energias del individuo.

Ademas se usan estufas de vapor, llamadas también va-
porarios, para respirar en ellas gases 6 vapores; pero este
procedimiento se aplica casi solamente en los estableci-
mientos de aguas minerales, y por tanto, a ellas nos refe-
riremos. Estas estufas pueden ser peligrosas en los que tie-
nen cardiopatias avanzadas 6 muy reducido el campo ies-
piratorio, 6 también si estan expuestos & hemorragias ce-
rebrales.

Etano 1 Alcohol etilico, ordinario 6 espiritu de vino.

Etep 6 éter imponderable.—Véase «Eteracos» y «Eterte-
rapia*.

Eter acético.—Acetato de etilo. Combinacién del &cido
acético y alcohol etilico. Sucedaneo del éter sulfurico, al
gue puede reemplazar cuando se da & oler & los desma-
yados.

Eter amidobenzoico. - Se usa sélo tépicamente como
analgésico y antipruriginoso. Sus efectos son muy pasa-
jeros.

Eter amiinitrjso.—Sucedaneo del éter nitroso. Supei-
fluo.
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Eter amilsalicflico. —Propuesto para reemplazar al
amilenol 6 salicilato de amilo. Como antirreumatisma), tan-
to al interior (2 & 3 gramos diarios) como tépicamente. Sa-
perfluo, porque cuando estan indicados los salicilicos, es
mejor el salicilato de sosa 6 la aspirina al interior y el ul-
mareno tépicamente.

Eter amilwalerianico.—Recomendado como disolven-
te de los calculos hepaticos. Despéachese 10 & 20 centigra-
mos en capsulas gelatinosas, tomando de dos & cinco de
una vez, Incierto.

Eter anestésico local (Koenig).—Su principal com-
ponente es el éter del petroleo. Preferible elcloretilo Ben-
gud. Lo mismo decimos de los éteres anestésicos de Aran
y Wiggers, si bien éstos son cloretilos.

Eter benzoico del eugenol.—Benzoeugeno!. Reem-
plaza ventajosamente al eugenol para administrarle al in-
terior. Como sucedaneo del guayacol & las mismas dosis
que éste; son preleribles algunos pre{ arados de guayacol
y creosota. (Véanse éstos.)

Eter carbdénico neutro de quinina.—Véase tAris-
toquina» en tQuininax.’

Eter clorhidrico. —Cloretilo. Le contienen unido al
metilclorido loa anestésicos de Bengué, Henning y demas
preparaciones llamadas .anestilo» y «corilo». Una cucha-
radita de las de café del cloretiio en inhalacion, suele ser
bulu'.iente para produceir rapida anestesia general por doe
minutos, por lo cual se utiliza para cortas operaciones
cuando no es bastante la accion sun.amente efimera de
acido nitroso. También algnnos autores recomiendan el
cluretilo inhalado antes del cloroformo; dicen que enton-
ces la accidn de éste es mas prontay la anestesia ¢ nar-
cotizacion mas completa, pero no se ha generalizado su
uso en este sentido.

Eter diacético de morfina. Kiolua. Véase ésta en
«Opiados».

Eter etiiglicocdlico del mentol.—véa™e «Mentol»

Eter etilico del 4cido paraamidobenzoico-—
Véate «Anestesinan.

Eter etilico del
Véase «Uréiano.

E~er formico 6 formiato de etilo. Se descompone facil-
mente por la accién del aire. Se hace poco uso de él. Al*
gUDCS le prescriben para inhalaciones en los catarros la-
ringeos y en fricciones ccmo ligero revulsivo. Superiiuo.

Eter guayacol fosforicoi ¢ fotfato de guayacol.-'
Véase éste, lo mismo que para el éter glicérico del guaya-
col 6 «Guayamar».

Eter i6dico ¢ iodetilo.—Cinco & diez gotas en inhalucio-
m s en las bronquitis espatmaddicas cronicas y en ii asma.
Superfiuo.

Eter lactico de la parafenetidina.—Véase «Lac-
toteninay,

Eter metacético.—Como i lacético.

Eter metildiiodosaliciiico. - Vease «S> tormo».
Eter mctiUco «jel &cido meti.benzotetpametil-
y-oXxipiperidina-carbdnico.—Véase «Etu aina.
Eter metiloximetilico del acido salicilico.—

Véase «Mesotan tu «Acido 8h)iclilLO>.

Eter monetilico de la pirocategnina.- \éa'e
«Guetol»,

Eter nitrico y nitroso. - Supeifluos; es n<jor tléter
sulfarii 0.

Eter opianico.-Eter ozénico.—No se u-aii.

Eter salicilico. —Propuesto para reemplazar a) aceite de
Wiiitergreen Superfluo.

acido carbdnico.—Etilurétaiio.

Eter salicilico del acetilparamidofenol. -«Salé¢-
feno».

Eter sulfurico (éter ordinario).—Al interior se usa como
estimulante difusible en los sincopes 6 estados sincopales”™
en inyecciones hipodérmicas 10 4 20 gotas. La reaccion es
muy pasajera. EI empleo del éter para la anestesia gene,
ral tiene todavia sus partidarios (véase «Eterizacion»), pero
para la local, se ha reemplazado ventajosamente por el
cloretilo, la cocaina, etc.

El éter se administra por la boca Unicamente en las
exaltaciones histéricas; pueden darse hasta 40 y 00 go-
tas.

Esta contraindicado el éter en los estados de postracion
por uremia, congestion 6 hemorragia del cerebro. Por tan-
to, no se confundiran estos estados con los colapsos.

El éter se emplea también en la confeccidon de tdpicos
especiales, para que, al evaporarse, quede precipitado el
medicamento disuelio, como sucede con el colodion.

Ef®* timolcarbdni«o.—«Urétano» y «Timol».

Ex®>* M etiti'ico de la glicerina.—«Nitroglicerina»

Eter valeridnico. - Valerianato de etilo. Antiespasmo.
dico y sedante en el asma y esofagismo histérico. 8e da a
la duhis infima de una & dos gotas. Sngeetivo.

Eteracos.- Eter imponderable 6 materia ulirailGida bajo
la forma de fendmenos imponderables, cumo la electrici-
dad y los poderes radiantes (calor, luz, rayos X y radiac-
tividad). A estas energias cuando las consideramos como
remedios, las daremos colectivamente la denominacion de
eterac>8\ y a la parte de la medicina que trata de las ener-
gias etéreas en el concepto de remedios, la llamaremos
Uerterapia. Cuando decimos «éter», sin epiteto alguno-
nos referimos al éter imponderable, esto es, & la materia
ultraatmosférica é interatomica, que transmite movimien-
tos invisibles & distancia, sin determinar cambios ponde-
rables. Ademas, el éter, por medio de sus movimientos
eléctricos y radiantes, ejerce presiones 6 empujes sobre
loe atomos, determinando las atracciones y repulsiones
entre los cuerpos; es decir, los cambios de lugar de ks
objetos, sin que haya traccién alguna y sin que se vea ni
se pueda pesar lafuerza que les mueve. Por tanto, «atrac-
cion» significaa-fracc;dn, ésea sin traccion. La existencia
del éter, hasta hace pocos aCos, se admitia Unicamente
por la légica de los hechos, pero ya se ha demostrado ex-
ljerimentalirente que el éter no es sélo un ente de razén,
sino una materia real y positiva, idéntica en todos los
cuerpos y en loe espacios celestes, y que desempefia tam-
bién en el organismo funciones de alta transc.?ndencia
Efectivamente, el éter es el medio que sirve para producir
las sensaciones especiales y para transmitir las acciones
nerviosas bajo la forma de corrientes, parecidas a las
eléclricap, fin mas diferencia que ri retardo experimenta,
do por las inteirupcionee de las células nerviosas que
actdan (omo traa’atores

En la clitiica, al explicar los eteracos, hemos de lcri r
muy presentes des cosas: gue es muy facil la coiiver
sién de una energia etérea en otra, incluyendo entre el as
las transmisiones nerviorae; y 2." que el éter, bajo todas
sus formas, puede determinar en los seres vivientes lo
mismo que fuera de ellos, metamorfosis quimicas, puesto
gue éstas resultan de la sintesis de los fendmenos etéreos;
es decir, la afinidad no es mas que una resultante de las
fuerzas fisicas y no una fuerza distinta de ellas. Pai a.pio-
ducir estos cambios de una fnerza fisica en otra, 6 de
acciones fisicas en quimicas, en terapéutica, lo mismo que
en las industrvap, se aprovecha la electricid;.d muehrs
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mas vecea que las otras energias, pero también los pode-
res radiantes se utilizan con frecuencia.

El empleo de loa eteracos en medicina, se funda en las
cuatro proposiciones siguientes;

1.* El éter es uno de nuestros elementos constituti-
VOS, Y por consiguiente, es como remedio autaco, estimulo
indispensable para el sostenimiento de nuestra vida, si
bien loe medios que nos rodean y que ingerimos nos
transmiten de continuo las energias etéreas.

Secciéon Oficial.
SOCIEDAD ESPANOLA DE HIGIENE

Programa de premios para el afio 1908
Esta Sociedad abre concurso sobre los temas siguientes:

FRKUIO FEBMAMDEZ-CARO

Tema; Estudio demogréficoy esladisUco de la lepra en Es-
pafa. Sus causas: contagiosidad {f).—Medios de combatirla y
desterrarla.

Para este tema habré un premio y un accésit.

El premio consistird en diploma de socio corresponsal y
la suma de quinientas pesetas.

£1 acceésit en diploma de socio corresponsal.

El Jurado podra conceder las menciones honorificas que
estime convenientes.

TBEMIO DEL BXCUO. SR. MARQUES DEL VADILLO

Tema; La higieney las costumbres: su reciproca influencia.

Habra para este tema un premio de mil pesetas, un accé-

sit y menciones honorifi.as, en las mismas condiciones que
parael anterior.

PREMIO DEL ESCUO. SR. CONDE DE ROUANONE3

Tema: La vida del obrero en Espafa desde el punto de
vista higiénico.
Habra para este tema un premio de mil pesetas, un accé -
sit y menciones honorificas, en las mismas condiciones que
para los anteriores.

FBEUIO DEL EXCHO. SR. D. JUAN DE LA CIERVA

Tema; ELproblema de la mendicidad en losgrandes centros
de poblacion. Medios practicos de resolverlo.

Habra para este tema un premio de mil pesetas, un accé
sit y ra'incioneg honorificas, en las mismas condiciones que
para los anteriores.

PREMIOS ROEL

Tema l.o Higiene de la educacién fis'cj y moral en los
Asilos de la infancia.

Tema 2.0 Lasifilis en la descendencia. Hig'ene de los he-
redo sifiliticos.

Para cada uno de est jS temas habrd un premio, un accé-
sit y ei nimero de menciones honorificas que estime el Ju
rado | rocedentes. Ademas, la Sociedad otorgara el titulo de
socio corresponsal a los que obtuvieren premio ¢ accésit. El
premio consistird en una suma de quinientas pesetas y. el ac-
césit en una de doscientas cincuenta.

REGLAS GENERALES

Todos los trabajos que se presenten al concurso, se remi-
tiran al secretario general de la Sociedad, Excmo. Sr. D. Ma-
riano Belmas (Puerta del Sol, nura. 9, tercero), hasta el dia
80 de Septiembre inclusive, de nueve a once de la mafana,
no debiendo sus autores firmarlos, ni rubricarlos, ni escribir-
los con su propia letra, distinguiéndolos con un lema igual al
del sobre de un pliego cerrado, lacrado y sellado que remitira
adjunto, y el cual contendra au nombre y reeidencia.

Las Memorias estaran escritas en castellano, francés 6
italiano, y podréan aspirar a los premios todos los espafoles
0 extranjeros que cumplan las coniiciones arriba expre-
sadas.

Los premios se adjudicaran en la solemne sesiau de aper
tura de curso de 19u8 & 1909.

Los pliegos de las Memorias no premiadas se inutilizaran
en la primera sesion de gobierno que se celebre después de
la inaugural, & no ser quefueran reclamados oportunamente
por sus autores.

Las Memorias premiadas seran propiedad de la Sociedad,
y no podran ser publicadas por sus autores siu autorizacion
de la misma.

Ningun trabajo presentado podra retirarse.

Por acuerdo de la Junta directiva.

Madrid 27 de Enero de 1908.—EI presidente, A. Fernan-
dez-Caro.—El secretario general, Mariano Belmas.

Sociedades cientificas.

REAL ACADEMIA DE MEDICINA

SESIOSt DEL dIA 1.» LB FKBESBO OE 1908
Necrologia.

El Dr. D. Joaquin Olmedilla y Puig leyé una bien escrita
necrologia, en cuyo discurso y relacién hizo visibles los
trabajos del Dr, D. Joeé de Pontee y Rosales, académico, de
Id Real de Medicina, secretario de la seccién de Farmacolo.
gid y Farmacia y jefe de la Real Oficina de Farmacia, que
nacié en Granada en 1838 y falleci6 en Madrid en 31 de Mar-
z 1 de 1907.

Por la breve biografia de la persona muerta, se acredita
su laboriosidad al hacer la primera traduccion del Dorvault,
0 sea la enciclopedia del misi]Jo nombre, con el malogrado
Dr. Rogelio Casas de Bitista, y BU5 grandes trabajos en la
Farmacopea espafriola.

Es lamentable su muerte, ya que todos nacemos feudata-
rios de la desgracia, y hasta los mas dichosos la pagan su
tributo.

Cefalohematoma.

El Dr. D. Baldomero Gonzalez Alvarez da cuenta, en una
u...la chuica, de algunos conceptos sobre el cefalohematoma,
que al parecer es, como su nombre indica, un tumor consti-
tuido por sangre extravasada, tumor que se observa con es-
casa frecuencia en la cabeza de los recién nacidos

Nagele fué quien reconoci6 la naturaleza del cefalohema
to r.a, considerandolo corro una coleccién de sangre liquida
extravasada, eu formado tumor, entre el periostio y Ins hue-
sos del craneo de los recién nacidos. En 103 cefalohemato-
mas observados por Scheglow y Termin, radicaban 101 en
los parietales, y de éstos, 45 & la derecha, 47 4 la izquierda
y 9 a ambos lados.

El hecho de radicar el cefalohematoma exactamente eu
el mismo sitio que el caput suceedaneum, habla en favor de
la etiologia igual de ambos.

Nechelli so6lo vié 17 casos en veinte afios en la Matcrni
dad de Heidelberg; Barton, uno por 600; Vugel, uno a dos
por cad-a 1000; Kirmisson, cuatro casos; y yo, en veintitrés
anos que Ik-vo en la Inclusa de Madrid, he visto 14 casos.
Dice el Sr. Alvarez que hizo cuatro autopsias do cefalohe-
matomas, y eii ningun caso la muerte fué causada por esta
lesién, sino por la gastroenteritis de la lactancia artificial.

Afade gque ha visto un cefalohematoma doble, siempre



R EL SIGLO MEDICO

en el parietal, .y que no hubo cefalohematoma interno.—
(Preeenta varios craneos de nifios que habian sufrido esta
lesion.)'

Dice que el cefalohematoma es uva hemorragia producida
en el.diploe délos huesos, y éWoh&yi&io sieixpre en el pa
rietal.

Que no le cabe duda que la hemorragia es en el diploe,
gue no es subperiéstica, y la fontanela de Gerdy ¢ sagital no
contribuye mucho 4 él, aunque es preciso que admitamos
alguna condicidn que se produce en el momento del parto.

Aereoesterili2 acion.

El Dr. Mariani lee una comunicacion de un médico de
Paris sobre la esterilizacion del aire, para privar & éste de
elementos anormales y microorganismos, y sobre todo de
los micrcbios patégenos por medio del calor.

El aire natural no es peligroso por su composicion qui-
mica, sino por los gérmenes que contiene, como el estrepto-
coco de la erisipela, el pneumococo, el vibrion séptico, el
estafilococo colorado, el bacilo de la tuberculosis y el del c6-
lera, que se transmite por los gérmenes del aire y del agua.
Por esto debe esterilizarse el aire de los hospitales, escuelas,
etcétera, por aspiracion (aereoesterilizacion) por un tubo re-
lleno de amianto y calentado & 80 grados, adaptado & una
especie de chimenea, como propone Christian Beck.

El Dr. Alonso y Safiudo recuerda que en el Quir6fono de
San Carlos ya lo intent6 el difunto Dr. Bustos con llamas de
gas; y los dentistas usan también el aire esterilizado desde
los tiempos de Tindali, filtrandolo al través de amianto en
tubos calentados al rojo y relleno de este mineral de textura
fibrosa y flexible, formado de silicato de cal con alimina,
magnesia y hierro, pero esté casi abandonado en el presente.

De.Ambkosio EODRIGUEZ.

ACADEMIA MEDICO-QIURURGICA ESPANOLA

SESION DEL DIiA 27 DE SNBBO peE 1908

Gastroenterostornia U operacion de Wolfler. Indicaciones.

El Sr. Garcia Arias se levanta a intervenir en este debate
de altura, aludido bondadosamente por varios comparieros,
siempre contando con la benevolencia de la Academiay pro-
metiendo ser breve.

Trata de las dos indicaciones de la gastroenterostomia en
las estrecheces cicatriciales del piloro, en la dilatacion sim-
ple del estdmago y espasmo pildrico, y en la Ulcera simple
gue no radica en el piloro, que es otra fuente de indicacion;
por mas que algunos cirujanos dicen que en esta Ultima no
da laoperacién los mismos resultados que en las estrecheces,
ya que algunos enfermos se dice que se han puesto peor. Ha
bla sobre la disnea por dilataciéon de los gastroenterostomi-
zados, mencionando algun caso.

Cita los experimentos de Kelly (Howard) en los perros
gastroenterostomizados, en que la operacién de Wiifler no
funciona de ningn modo en el caso de piloro permeable; y
los experimentos de Delbet, asi romo los de Canou y Blook
en Londres con los gatos; y lainvestigaciéon con ayuda de la
radioscopia hecha por Tuffier para ver comofunciona el est6-
mago en tal caso, y por qué el contenido gastrico se evacla
por el piloro, y no por la boca yeyunoestomacal. En el perro
enterostomizado, cuyo piloro queda permeable, el estbmago
se contrae de modo & dirigir uniformemente hacia el piloro la
masa alimenticia; después se entreabre momentaneamente,
para dejar pasar una parte del quimo, mientras al mismo
tiempo las contracciones cierran el orificio de comunicacién

con el intestino. De todas maneras, en los enfermos gastroen-
terostomizadoB, el estdmago se vacia mas pronto después de
lagastroenterostomia, que un estdmago normal: y esta rapidez
puede depender de la ausencia de un esfinter alrededor de
la nueva boca unastomotica, 6 de la accion refleja producida
por la bilis y el jugo pancreatico.

Hartmarn ya insinué la idea del poco resultado de la
gastroenterostomia en los casos de piloro sano y permeable;
y que esta operacién no es racional en las simples dis-
pepsias rebeldes, y sélo cuando se pueda diagnosticar la
existencia del sindrome pil6rico, sobre el que han llamado
la atencién Hartmann y Soupaul, asi como Bartenstein, Eé-
mond y Strauss.

Rectificacion del Dr. Goyanes, y como éste modifica el
procedimiento de Roux.

Al rectificar el Dr. Goyanes, da las gracias a los sefiores
académicos que han intervenido en el debate, y dice, diri-
giéndose al Sr. Cifuentes, que no se puede negar la existen
oia del circulo vicioso después de la gastroenteroanastomo-
818, aunque es menos frecuente que el reflujo; en el primero
el contenido géstrico se desvia por el asa aferente y vuelve,
a través del piloro, & la cavidad gastrica; no puede producir-
se cuando el piloro esta obliterado ¢ se le estrecha mediante
sutura, El reflujo es el paso al estbmago de bilis y jugo pan,
creatico, y en mayor 6 menor grado sé produce siempre des-
pués de la anastomosis gastroentérica por oposicién lateral,
y falta en la anastomosis por implantacion (procedimiento
de Roux).

Habla luego de los experimentos de Chumsky y de Sten-
del paraestudiar el circulo vicioso y el reflujo, y deduce que
no puede considerarse demostrado que el jugo pancreatico
sea el causante de los graves desérdenes que determina di-
cho circulo vicioso, como han demostrado recientemente los
experimentos de Katgenstein.

Contestando al Sr. Espina, trata de explicar sus objecio-
nes, interpretandolas como consejos de piudencia para aque-
llos que, poco versados todavia en las labores quirurgicas, se
prevalen del dominio relativamente facil de la asepsia, anes-
tesia, etc., para acometer dificiles operaciones, que so6lo ci-
rujanos acostumbrados a la labor diaria quirdrgica pueden
llevar & cabo, aunque se extrafia que el Sr. Espina, tan ilus-
trado y conocedor de la literatura médica, se deje impresio-
nar por alguna Memoria sobre el asunto de origen francés,
gue es & las claras superficial éilogica, por lo que respecta a
la formacion de sindromes post-operatorios ulteriores ¢ tar-
dios, como 8i la gastroeuteroanastomosis fuese una causa pa
tolégica capaz de provocarlos; podra el enfermo ulceroso
volver & padecer Ulcera y gastrorragia & pesar de la opera-
cion, podra el neuroésico gastrico sufrir trastornos ulteriores,
pero no puede inculpar a la gastroenterostomia de determi-
nar estos trastornos lejanos. Que su efecto favorable se pro-
longa afios y afios, es un hecho que todo cirujano puede
probar, y los casos del Sr. Bravo son elocuentes.

Respecto 4 la estadistica de Mickuiicz sobre el cancer, le
parece al Dr. Goyanes verdaderamente favorable, y cree que
el dia que los médicos curen con sueros 6 medicamentos el
1 por 1.000 délos cancerosos del estomago, la Cirugia del
cancer se abandonard; mientras tanto tiene el cirujano que
mutilar el 6rgano y extirpar, ya que no curar, el cancer.

A las observaciones del Sr. Cardenal, dice que sigue cre-
yendo gue la confeccion de una extensa valvula, exige mayor
extension de pared gastrica que la incision recta del proce-
dimiento de von Hacker; y que es positivo que Roux acon-
seja se practique la anastomosis enteroentérica a 30 centi-
metros del estdbmago, para que la tonicidad de esa porcion
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intestinal aumente la continencia gastrica. Para aumentarla
el Dr. Goyanes ha ideado una modificacién al procedimiento
de Roux, que no ha llevado todavia a la practica, que con-
siste en implantar en el estémago el cabo duodenal ¢ proxi-
mal del intestino seccionado, y el distral 6 periférico en el
proximal; de modo que se tendria un procedimiento en U,
para el segmento de intestino extendido desde el estomap
ala anastomosis enteroentérica, y en vez de poseer peris-
taltismo descendente como en el procedimiento en Y de
Roux, tuviese peristaltismo ascendente, con lo cual aumen-
taria la continencia gastrica.

Contesta al Sr. Yague diciendo que muchos autores dicen
gue no solo la hiperacidez, sino la hiperclorhidria disminu-
yen después de la operacion (Carie y Fantino, Kansde, Ro
senhein) y recientemente Kabyeusteni, en el Semanario mé-
dico aleman del afio pasado, publicé un notable trabajo para
probar que el reflujo de bilis y jugo pancreatico es constante
después de la gastroenteroanastomosis lateral y que el paso
de la bilis y jugo pancreatico al estbmago es beneficioso, por
cuanto alcaliniza el contenido géastrico, favoreciendo la cica-
trizicion de la Ulcera pépsica, y aunque impide la accion
peptonizante de la pepsina, disminuye la excitacién refleja
gastrica y la hiperacidez clorhidrica. Cree ademas aquel
autor que el paso al estbmago de jugo pancreatico es favora
ble en los casos de cancer, pues conocidos son los efectos
delatrepsina sobre estos tumores, hoy que se tratan con
inyecciones de aquel fermento que explica por este meca-
nismo los casos de larga supervivencia de los cancerosos del
estbmago gastroenteroanastomosados. Tan importante ha
sido este trabajo, que el mismo Roux, y ahorase dirige & los
Sres. Ortiz de la Torre y Bravo, ha modificado recientemen-
su criterio técnico, y ya no practica su procedimiento en los
casos de Ulcera gastrica, sino el de von Hacker, dato que cita
Tuffier en su reciente libro de Cirugia gastrica.

No puede negarse que la Ulcera pépsica del yeyuno no
guarda relacién en su frecuencia con el procedimiento ope-
ratorio empleado, segin se deduce del trabajo de Gosset;
pero es una complicacion especial y tan poco conocida, que
no se sabe por qué su desarrollo en el hombre excede tanto
ala frecuencia con que se presenta en la mujer (de trein-
tay un casos, veintinueve en el hombre).

El Sr. Goyanes no sabe si el piloro, estando bien hechas
las suturas, llega a borrarse por estrechamiento cuando el
antiguo se hace permeable, lo cual no traeria inconveniente
alguno para el enfermo, la gastroenteroanastomosis seria asi
una operacion transitoria, y por eso la idea de estrechar el
piloro con puntos de seda 6 seccionarlo y suturarlo, que ya
tuvo Doyen y que hizo Tavel en su famoso caso, no sabe si
mejoraria el funcionamiento del nuevo piloro.

Por ultimo, dice que el Sr. Garcia Arias parece contrade-
cirse, puesto que los experimentos de Keliing hablan poco
favorablemente de la gastroenterostomia en la Ulcera no
complicada. Esta afeccidn la considera el Sr. Goyanes, en
general, del dominio de la medicina interna, y s6lo los casos
cronicos y rebeldes & todo tratamiento y las complicaciones
ya citadas, son las suceptibles de curarse quirdrgicamente.

Terminada esta discusion, se pas6 a otro asunto.

La Uosinamina en las cicatrices y en las afecciones de los oidos.

El Dr. D. Antonio G. Tapia explica después el enuncia
do de su comunicacion sobre la Tminamina (Alilosulfourea,
FibroUsina), que es un polvo cristalino, soluble en el a.co.
bol y el éter, y poco en el agua, sacado de la mostaza, y ha-
bla de su empleo en otologia.

La fiosinamina reblandece y favorece la desaparicion de
los tejidos cicatriciales; por eso esta hoy preconizada en laa

cicatrices hipertroéficas queloideas, la esclerodermia, tumores
glandulares, estrecheces cicatriciales de la uretra, perimetri-
tis cronica y fibromas uterinos.

Esta substancia, desde que en 1892 empezé & usarla He
bra, de Viena, & las dosis de 0,016 en los lupus con buen re-
sultado en las cicatrices fruncidas del mismo, la fibrolisina
la usé fiftlm y Arnal en la estrechez de la uretra, sin resul-
tado. En el queloide, estados cicatriciales y bridas palmares
asi como en las estrecheces mitrales en inyecciones subcu-
taneas, se emple6 con resultados varios. En las estrecheces
esofagicas y en las cicatrices de la carafué usada por Tubols
ke y Spira

En la otoesclerosis en nueve enfermos no obtuvo resul
cados ni en inyeccion ni en gotas al oido, y como produce
un edema en las cicatrices, como si los leucocitos fueran
atraidos sobre la cicatriz, usa la antipirina con ella para co-
rregir sus efectos. Cita un notable caso de curacion de an-
quilosis de los huesecillos del oido.

Se emplea en inyecciéon subcutanea ¢ intramuscular, en
el dorso 6 en el sitio de la afeccién.

Las dosis son de uno & tres centigramos, todos los dias 6
cada dos dias.

TioSiNaMINa.......cccceeeeeeeeeeeeeeeeeiiinn,
(€] 1Te=T o 1 o - VO 3 —
Agua destilada, c, s. para 10 c. c.

Un centimetro cubico contiene 1 centigramo de tiosina
mina. Dosis; 14 3 c. c.
Db.Ambhosio rodriguez.

Variedades.

REGLAMENTO DEL CONGRESO BIENAL
QUE CELEBRARA LA ASOCIACION ESPAHOLA O CIRUfIIA

1. ® El segundo Congreso espafiol de Cirugialo celebrara

la Asociacion Espafiola de Cirugia en los dias del 11 al 16
de Mayo de 1908. La fecha de los sucesivos Congresos de
Cirugia sera fijada por la Asociacion.

2. * Podran pertenecer al Congreso todos los médicos que

lo soliciten, mediante su inscripcién y pago de una cuota de
26 pesetas. La Junta directiva podra 6 no admitir las ins-
cripciones de las demas personas que, no siendo médicos
deseen tomar parte en las tareas del Congreso.

3.0 Las solicitudes para la inscripcién y abono de lacuo-
ta, podran dirigirse hasta el dia de la primera sesion del
Congreso, al domicilio del secretario general, el cual entre-
gara la correspondiente tarjeta de identificacién que le acre-
ditara en todos sus derechos de congresista, permitiéndole
tomar parte en los trabajos del mismo, presentar comunica-
ciones verbales 0 escritas, intervenir en las discusiones, dar
su voto en los asuntos en que recaiga votacion y participar
de cuantos beneficios se otorguen & los congresistas. Los
congresistas que no sean médicos gozaran de los mismos
derechos que éstos, excepto el derecho & votar.

4.0 Los sefores congresistas recibiran el libro de actas
que se publicara al terminar el Congreso, el cual contendra
un extracto de los trabajos, comunicaciones y discusiones.

6® El titulo de las comunicaciones, que podra ir acom
pafiado de un brevisimo extracto en forma de conclusiones,
ée recibira en la secretaria hasta quince dias antes de la se-
sién inaugural, y por lo tanto, para el proximo Congreso,
hasta el dia 26 de Abril. Las que se reciban después de esta
fecha, sélo se pondran & la orden del dia cuando se hubie-
ran discutido todas las presentadas en tiempo reglamenta-
rio. Las comunicaciones cuyo autor no se haya inscrito como
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miembro del Congreso y abonado la caota correspondiente,
se entenderan por no recibidas.

6. * Las tareas del Congreso comenzaran por una sesion

inaugural que se verificara el primer dia, a las cuatro de la
tarde. A la sesion inaugural precederd una preparatoria,
destinada a la eleccion de los cargos de la mesa del Congre-
S0, que seran: un presidente, un vicepresidente, cuatro vo

cales, un tesorero, un secretario general y tres secretar! -s
adjuntos. Las personas elegidas para estos cargos constitui

ran la Junta directiva de la Asociacién Espafiola de Cirugia,
hasta la sesion preparatoria del siguiente Congreso.

7. ® La primera sesion cientifica se verificara a continu.i-

cion de la inaugural; las sucesivas tendran lugar los demas
dias, de cuatro & siete de la tarde. Se destinaran horas espe
cialea por la mafiana para demostraciones practicas.

8. ® Los sefores congresistas podran usar de la palabra

por espacio de quince minutos para la exposicion 6 lectura
de las comunicaciones, y los que tomen parte en las discu-
siones no podran emplear més de cinco minutos cada uno;
los autores de las comunicaciones dispondran de diez minu-
tos para contestar & todas las objeciones.

9. ® LaJunta directiva de la Asociacion Esparfiola de Ci-

rugia designaréa dos temas de discusidn para cada Congreso
y encargara de las ponencias respectivas a dos cirujanos
pertenecientes & la Asociacion. Dada la proximidad de la fe-
cha del primer Congreso, sélo se ocupara éste de las comu
nicaciones recibidas.

10. El idioma del Congrebo seré el castellano.

11. La Junta directiva de la Asociacion Espafiola de Ci-
rugia podrd modificar este reglamento en la forma que crea

necesaria.

Gaceta de la salud publica.

Estado sanitario de Madrid.

Altura barométrica maxima, 717,37; minima, 706,67; tem-
peratura maxima, 120,2; minima, 00,4; vientos dominan
tes N., NE. y ENE.

Siguen las enfermedades del aparato respiratorio predo
minando en el estado sanitario de la capital; hay muchas
laringo-bronquitis, bronquitis y bronconeumonias, general-
mente sencillas y con poca mortalidad. Los enfermos créni-
cos y los tuberculisos toleran bien, en su mayor parte, hi
temperatura reinante. Abundan los estados congestivos y si;
presentan caso de hemorragias cerebrales. Los enfermos de
los aparatos urinario y circulatorio sufren de alguna agra-
vacion.

En los nifios hay indigestiones y diarreas con enteritie.

Crénicas

Para evitar extravios de cartas, rogamos a
nuestros suscriptores, corresponsales y a cuan-
tas personas nos dirijan correspondencia, hagan
constar, como complemento de sefias, las siguien-
tes: IApartado de Correos, nuam. 121*

Cuenta corriente en el Banco de Espafia &
nombre de D. Ramon Serret.

Urologia.—Nuestro ilustrado colaborador Dr. D. Carlos
Negrete acaba de dar & la eg*anmpa, con el titulo de Articulos
y notas clinicas de Urologia, una obrita de 180 paginas, ilus
trada con grabados, en la cual reproduce los trabajos putli =
cados en distintas épocas en la Revista ibero americana de
Ciencias médicas y en E1 Sigla), excepcion hecha del X111
(Un caso mas de nefroptosis] nefropexia; curacion) que esta-
ba inédito.

Muy de aplaudir ee el entusiasmo del Sr. Negrete por la
especialidad que con tanto éxito cultiva.

Un rsgjamento.—Oon gusto hemos recibido él Reglamento

de ¢a ley deproteccion a la infancia aprobado por 8. M.
Rey D. Alfonso X111 por Real decreto de 2d de Eneto de
1908. Del Consejo superior de proteccion & la infanciaes pre-
sidente el Ministro de la Gobernacién, vicepresidente el
gue lo es también del Real Consejo de Sanidad y secretario
general el ilustrado y entusiasta oaidopata Dr. Tolosa Latour,
de quien puede esperar mucho la infancia desvalida.

Homenaje & Cajal.—Hemos recibido un ejemplar del nq,
mero que la Revista Balear de Ciencias médicas ha publicado
con los trabajos leidos en la velada celebrada en el Teatro
Principal de Palma de Mallorca, el dia 8 de Marzo de 1«07
En él colaboran los Sres. D. Pedro J. Matas, D, Miguel Cas-
t>ifier, D. Sebastian Pont Salva, D. José Marti Ventosa, don
José Fuset, D. Antonio Boscb Miralles, D. J. Aris y Garcia,
Dr. Romero Landa, D. José Sampol,D. Gabriel Alosnar, don
Rubén Dario y D. Juan Alcover.

La definicion de lacerveza —EI gerente de unafabrica de
cerveza de Barcelona elevd nstancia al ministro de la Gober
nacion en solicitud de que se definiera la mentada bebi-
da, y remitida esa instancia a! Consejo de Sanidad, dice este
alto Cuerpo consultivo «que ha de entenderse por cerveza
una bebida alcohélica procedente de fermentacion, que debe
ser preparada exclusivamente con agua, cebada, lGpuloy le
vadura apropiada, salvo en los casos que se trate de cerve-
zas obtenidas por la fermentacion espontanea)).

Anade el Consejo, en su dictamen, que «se consideraran
inadmisibles para el consumo las cervezas eu las que se
aprecie una fermentacion secundaria, las alteradas, tas que
estan aguadas 6 alcoholizadas, ias coloreadas artificialmente
las que Contengan materias antisépticas, edulcorantes, suce-
daneas del lapulo, y, en genera), cualquier mateiia ajena a
los principios naturales constitutivos de la cervezan.

La Catedra de Berthelot.—Emilio Jungfleisch ha sido
nombrado profesor de Quimica Organica del Colegio de
Francia, en reemplazo del difunto Marcelino Berthelot.

Jungfleisch fué discipulo y colaborador del insigne qui-
mico, y hace muchos afios que es profesor de la Escuela de
Farmacia de Paris.

Defuncion. —Tenemos el sentimiento de participar & nues-
tros lectores la defuncién del Sr. D. José Esteve Sampere,
padre politico de nuestro estimado amigo y suscriptor don
José Rico Gonzalez, médico titular de Bafieras (Alicante).

Ricotina. Se habla estos dias y esta en ensayo un pro-
ducto o aceite resinoso sacado de algunas especies de lama-
dera del pino en Cuenca, el cual, obtenido por la destilacion
de grandes cantidades do madera de una variedad de pinos
Nno resinosos, se emplea con resultado en las tuberculoiis
guirurgicas 6 locales, y eu el lupus, modificAndolas venta-
josamente.

Este producto, obtenido por el Sr. Rico, antiguo ayudante
del Sr. Berrueco, esta en ensayo en la clinica del Sr Ortiz
de la Torre en varios casos de artritis tuberculosa de la ro-
dilla, y eu algunas fistulas de ano del mismo origen micro-
qu?srrlﬁb y mucho celebraremos los buenos resultados del

_Nuevo periodico.—Con gusto hemos recibido los primeros
DUmeroB del Boletin de los Colegios de practicantes de medici-
nay cirugia, organo oficial de los Colegios unidos, que son
al parecer hasta ahora Valencia, Malaga, Alava. Teruel, Or-
gaz (Toledo), Sevilla, Barcelonay Madrid.

Mucho celebramos la unidn de los practicantes en defen-
sa de sus maltrechos intereses.

Los titulares y el impuesto de utilidades.-Habiéndose re
bajado 6 la mitad el impuesto que satisfacen los empleados
de las Diputaoones provinciales y Ayuntamientos compren-
didos en el epigrafe 6®do la tarifa primera, 6 sea al 8 en
vez del 6 por iUOen los sueldos 6 haberes, basta 760 pese-
tas, se lo participamos & los titulares para que, una vez que
hay quien exige este impuesto a todas luces infundado, no
paguen mayor cantidad de la que boy consigna la ley de pre-
supuestos para los empleados municipales.

Céatedra & traslacion.—Se halla vacante en la Facultad de
Medicina de la Universidad de Valladolid la Oéatedia de
Anatomia descriptiva y Embriologia, dotada con el sueldo
de 3.600 pesetas anuales, la cual ha de proveerse por trasla-
cion, conforme & lo dispuesto en los Reales decretos de 8 de
Mayo de 1MO3y 3l ile Julio de 1904 y Real orden de estafecha
Los catedraticos numerarios de Universidad y los compren-
didos en el art. 177 de la ley de Instruccion publica que de-
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seen Hor'trnslflHadosa la misma, podran solicitarlo en el pla-
zo jinproir~gablti de veinte dias, & contar desde la publica
cién de este anuncio en la Gaceta de Madrid (dia 28 de
Enero?.

Sélo pueden aspirar a dicha Catedra los profesores que
desemnefien 6 hayan desempefiido en propiedad otra de igual
asignatura y tengan el titulo cientifico que exige la vacante
y el profesional que les corresponda.

Los catedraticos elevaran sus eolicitndi?B. acorapafiad»a d™
la hoja de servicios, a la Subsecretaria del Ministerio de Ins
trucciOD publica, por conducto y con informe del Jefe del
establecimiento en que sirvan.

Otra Junta. - La Jgnta directiva de la Asociacion de
alumnos internos de la Beneficencia provincial y general de
Madrid ha quedado constituida en lasiguiente forma;

Presidente, D. Manuel Rodriguez Boguera; Vicepresidente.
D. Fernando Cora; Secretario general, D. Francisco Javier
Rincdn; Tesorero, D. Ramiro Gonzalez. Agustina; Bibliotecario,
D. Evaristo JorgoAlfaro; Seerefflrii) de acioa D Ramon Lobo;
Vocales-. D. Florencio Guedan, D. Pedro G. Huélatno y don
Rafael Arenas Machuca.

Nuevo periédico —Hemos tenido el gusto de recibir el nu
mero de la Revista de inspeccion veterinaria que, bajo la
direccién de D. Severo Curid, ha aparecido en San SebastiUu
y continuara publicandose raensuairaente.

Damos labienvenida al nuevo colega, que viene & sumarse
a los que de la misma clase honran ya 4 ésta en la prensa.

NEUROSINE PBUNIER
SOLUCION BENEDICTCi

CREOSOTAL

Preparacion la mas racional para catar la tuberculoai;
bronquitis, catarros crémeos, infecciones gripales, enferme-
dades consuntivas, inapeteoi-iB, debilidad general!, poel’i
Clon nerviosa, neurastenia, impotencia, enfermeda<;eB men-
tales, caries, ra<iaitiamo, escrofulismo, etc. Frasco, 9,5<0
pesetad. Farmacia del Dr, Benedicto, San Bernardo, 41
Madrid.

de gllcero-tosfato d« cal con

de fosfato de cal

\Jarabe ge|atinoso BUStO

Recomendado en los casos de empobrecimiento organico
cuando precise un tratamiento mine?alizador. Es prepaia-
cion de s.ibor muy agradable, reaccién neutray com
patible con el régimen lacteo. Contiene el fosfato en estad >
de magma y extremadamente dividido.

De venta en todas las farmaci as

ADOPTADO en el Primer
DISPENSARIO

Antituberculoso de
BARCELONA

El Ttnparcial de 16 de Septiembre del 84 dijo:

<E1 Dr. Santoyo, dé Linares, ha conseguido hacer dulce
y muy grato el sabor del sulfato de quinina. La Prensa mé-
idea elogia mucho este invento (FébHJugo Infantil Santoyo),
de inmensa utilidad para los nifios.>

Véase el anuncio en las cubiertas.

Medicamento empleado con
OZEN | NA éxito en el tratamiento y cu-
racion de la ozena (fetidez
del aliento).
Limpia las fosas nasales de

mucoeidades y costras mal
olientes, tonifica la mucosa
naso faringea y restablece su

funcionalidad.

VINO FOSFATADO VIDART

Glicepofosfatos, Quina y Kola,

Utilisimo a las personas dedicadas a trabajos men-
tales, repara las pérdidas fosforicas del organismoy
tonifica el sistema nervioso. Indicado su empiecen €l
Raquitismo |l Neurastenia | Inapetencia!
Anemia! Debilidad! Impotencia! Convale-

cencial

Fosfogenol Vidart.

Poderoso reconstituyente de accion eficaz en el
tratamiento de la tuberculosis. Es un buen diges-
tivo, facilmente asimilable y muy bien tolerado
por los estbmagos débiles.

-0 i
AVisO Importante.

Se hace presente a los sefiores médicos-cirujanos, gneel
Nuevo Bazar médico (Cruz Rojai Mayor, 63), tiene des
tinado exclusivamente paraalquilar todo el material quirur-
gico perfectamente esterilizado ai efecto, para operaciones
en general, para lo cual tiene sus estufas y autoclaves mas
perfectos. EI Sr. Diaz, duefio de dicho centro quirurgico,
acepta todas las proposiciones de venta & plazon de todos
los efectos de su comercio, previa la garantia propia dsl caso
y a su satisfaccion. Conviene & los interesados visitar este es-
tablecimiento, que esté surtido de las mejores fabricas fran-
cesas, inglesas y alemanas, y sus precios compiten, segun
clases, con todas las de su género. Este Bazar no tiege nada
de cataldn ni tiene sucursales.

Cruz Roja. -53 Mayor 53.—Madrid.

INALTERABLE

jEnsayado con gran éxito en todos los Dispen.
sarioB Antituberculosos, Sanatorios, Hospitales y

Clinicas particulares de Espafia, Portugal y América, en
el tratamiento de la

TUBEROULOS SIS

Anemia,,
ca, .A.Ib'O.iriirL'aria,
etc., etc-, y =estad.es

KTenraeteiiia,

Brong.'U.itis croni-
Convalecencias 0.ificlles,
consnnti'~os ©n g-eneral-

Los sefiores médicos fjue deseen ensayar e! Hislogeno, sinanse pedir una muestra y so les remitird libre de todo gasto
Se vende en todas las farmacias de Espafia, Portugal y América,

HaJdrkL— Imprsnia d*Kn?rifax Taodoro, Amparo, camaro 108, y Honda da Valanaia, nimaro 8

TalAfono W8
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CORRESPONDENCIA a)

Advertimos é, nuestros suscriptores que no se
contestara particularmente ninguna carta que no
vaya acompafiada de un sello de 15 céntimos.

. Prudencio Janer.—Pagado Siglo fin Diciembre 1907.
. Algnol:ér'osio Fernandez Huiz.—Id. Siglo fin Octubre
. Constantino Arias.—ld. Siglo fin Junio 1908.
.Plzsi)g;ino Garcia Ronquillo.—Id- Sigto fin Diciembre
. Alvaro Gomez Llueca.—Id. Sigio fin Mayo 1908.

. Isidoro Navarro Vega.—Id. Siglo fin Septiembre 1908.
. José Maestre Acosta.—Id.

. Alejandro Ortega Gonzalez.—Id. Sigto fin Noviembre
1908,

José Tirado,—Id. Siglo fin Junio 1908.

Emilio Choza.—Id.

Domingo Quingué.—Id. Sigto fin Diciembre 1907.
Gregorio Mufioz.—Id. Sigto fin Diciembre 1908.
Enrique Cerrala.—Id. Siglo fin Junio 1908.
Laureano Gomez Salces.—Id.

Luis Aznarez.—Id. Siglo fin Diciembre 1908.

Manuel Lorenzo.—Id. Sigio fin Diciembre 1907.
Pedro Villar.—Id.

Antonio Arnaiz.—Id Siglo fin Diciembre 1908.

. Aurelio Cardalda.—Id.

. Antonio Julvez.—Id. Siglo fin Diciembre 1907.

. Alejandro Isla.—Id. Siglo fin Diciembre 1908 .

. Liborio Pefia Ruiz.—Id. Siglo fin Mayo 1908.

Victor Bustamante.—Id, Siglo fin Diciembre 1907.
Enrique Oarralon.—Id. Siglo fin Mayo 1908.
.(ig(l)gdonio Jiménez Garcia.—Id.SiGLo fin Diciembre
. Garibaldo Marcos.—Id.

Tomas L6pez Sanchez.—Id.

. Vicente Romeroj—Id. Siglo fin Diciembre 1907.
Manuel Mora.—Id. Siglo fin Diciembre 1908,

Alfredo Ezquerra.—Id.

Manuel Gutiérrez.—Id.

José Gonzalez.—Id. Siglo fin Junio 1908.

Juan Solar.—Id.

. Vicente Aguinaco.—Id. Siglo fin Diciembre 1903.
Manuel Pedrera.—Id.

Raimundo Pereda.—Id.

Sinforiano Sanchez.—Id.

Valentia Martinez—Id

Adolfo Villarreal.—Pagado Sigio fin Diciembre 1908.
Jaime Mayol.—Id. Siglo fin Diciembre 1907.

. Lisardo Manrique.—Id. Siglo fin Diciembre 1908.

. Gabriel Medina,—id.

. Diego de Prado.—Id.

Francisco Ogando,—Id.

José Greno.—Id.

Carlos Blas.—Id.

. Vicente Lozano—Id. Siglo fin Marzo 1908.

Manuel Pinilla.—Id. Sigto fin Octubre 1908.

Ramén Sanchez Falencia,—Id. Siglo fin Diciembre
1907.

Valentin Maté Roman.—Id. Siglo fin Diciembre 1908.
Juan Alcaide.—Id.

. Calistu Landera.—Id,

Casimiro Lépez Oliva. - Id.

José Alcoba.—ld.

. Marco Antonio Diaz de Cerio.—Id.

. Salvador Ruiz Blanco.—Id.

José Gonzalez Huecas.—Id. Siglo fin Diciembre 1907.
. Angel Lega.—Id. Siglo fin Diciembre 1908.

. José Albifilana.—Id. Siglo fin Diciembre 1907.

Salén Recreo de Burgos.—Id. Siglo fin Diciembre 1908.
D. Rufino Marfagén.-lId. Sigto fin Diciembre 1907.

D. Juan Bernal.—Id.

wiviviviviviviviviviiivivieivivivivivivivivivivivivivivivivivivivivieclpaviviviviviviviviviviviviviviviviv i viviviv i vl vl v)

(1) Rogamos a nuestros suscriptores que se fijen en
esta seccion. Los que deseen obtener contestacion priva-
da & sus cartas deberdn remitir un sello de 15 céntimos”
pues de lo contrario se les contestara en este lugar del
periédico. Todos los pagos que se hagan por los sus*
eriptores se consignaran sin falta en esta seccion.

D. Martin Bescansa.—Id.
D. Francisco Barba.—Id. Sigto fin Marzo 1908.

D. José Maria Casas Soler.—Id. Sigto fin Diciembre 1908.

D. Celestino Santanireu.—Id Sigto fin Diciembre 1907.

D. José Maria Gonzalez Raso.—Id. Siglo fin Diciembre
1908.

D. Gaspar Fisac.—Id. Siglo fin Diciembre 1907.

D, Eduardo del Castillo.—d. Sigto fin Diciembre 1908.

D. Pablo tiedondo.—Id. Sigto fin Junio 1908.

D. Martin Serrano.—Id. Sigto fin Diciembre 1907.

D. Casimiro Trevilla..—d.

D. Joaquin Bagan.—Id, Sigto fin Diciembre 1908.

D, Melitéon Alvarez,—ld. Siglo fin Diciembre 1907.

D. Justo Fernandez. Id. Siglo fin Diciembre 1908.

D. Pedro Minayo.—Id. Siglo fin Septiembre 1908.

D. José de Miguel Fernandez.—Id. Sigto fin Diciembre
1908.

D. Jer6nimo Megia.—Id. Siglo fin Octubre 1903.

D. Eladio A. Rivas..—Id. Sigto fin Junio 1908.

D. Francisco Posse Agra.—Id. Sigto fin Diciembre 1908.

Circulo Easonense —Id.

D. José Ribot Serra.—Id.

D. Francisco Miranda.—Id.

D. Tomas Barrera.—Id.

D. lldefonso Rodriguez Martin.—Id.

D. Francisco Azorin..—Id. Sigto fin Diciembre 1907.

D. José Paulino Lopez,—Id.

Dr. Fraguas.—Id. Siglo fin Diciembre 1908.

D. Nicolas Echaide.—Id. Siglo fin Diciembre 1907.

Miguel Gil.—Id.

Leonardo Sancho.—Id.

Antonio Stolle,—Id.

Ramdén Amigo Brey.—Id.

Everildo Presa.—d.

Isidoro Fernandez Castrillon.—Id.

Rafael Merino.—Id.

José Ferreirroa.—Id. Sigto fin Diciembre 1908.

Rufo Casado.—Id.

Santiago Aparicio.—di.

Godofredo Lozano.—Id.

Fidel Hoyos.—Id.

Benito Pastor.—Id.

Jaime Pons. - Id.

Lazaro Lorite.—Id. Sigto fin Diciembre 1907.-

Manuel Gutiérrez Madrazo.—Id. Sigto fin Diciembre

1908.

R. Matas.—Id.

Ceferino Rodriguez.—Id. Siglo fin Junio 1908.

Fernando Rincon.—Id. Sigto fin Diciembre 1908.

Joaquin Fernandez Gonzalo.—Id.

. Victoriono Garcia del Campillo.—id.

José Lopez Ocafia.—ld.

. Luis Otero.—Id. Siglo fin Marzo 1908.

Vicente Cafete.—Id. Siglo fin Diciembre 1908.

. Wenceslao Lopez Rubio.—Id.

. Francisco Recio.—Id. Sigto fin Diciembre 1907.

D. Eulogio Ruiz Casavuelta.—id. Siglo fia Septiembre
1908.

U. Gelasio Perdiguero.—Id. Sigto fin Diciembre 1908.

D. Abelardo Lorenzo Briega.—Id.

D. Marciano Conde.—Id. Sigto fin Marzo 1908.

D, Tomas Gallego.—Id. Siglo fin Diciembre 1908.

D. Francisco Bautista Barrios.—id.

D. Gregorio Castro.—Id. Sigto fin Junio 1908,

D. Francisco Sanchez.—Id. Siglo fin Diciembre 1907.

Cuerpo médico M. de Sabadell. Id. Sigio fin Diciembre
1908.

vleAC)vACAvECACACICRERVECICECACACACECACACECCACACECAY)

D. Felio Villarrubias.-1d.

D. José Alegria Garcia de Lusa.—Id.

D. Luis de Duefias.—Id.

D. Joaquin Villar.—Id.

D. Raimundo Alonso Cascajo.—Id.

D. Aigimiro Luelmo.—Id.

D. Angel Amor Lomas.—Id.

1). José Jiménez.—Id. Sigio fin Diciembre 1907.

D. Augusto Moret.—Id. Siglo fin Diciembre 1908.

D. Mariano Gonzalez Saez.—Id. Siglo fin Diciembre 1907.
D. Francisco Arroyo Alamillo.—Id. Siglo fin Diciembre

1908.
(Se eontimiara.)
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BOLETIN DE MtuluINA, OAubiA MOUQOA

. GENIO MEUICU-QUIRURGICO : -
b Se puDiica V N Publica una Biblioteca

ljA. OORKB3SPONIJ3IUNOIA M XIJJXOA Sumamente econom>oa.
Fundada por D. Juan OQuoata y Okorner.

arisiiivo 08 Medicina. Cirugia y farmacia, consagrado  los intereses morales, cientiOcos y profesionales de las clases medicas

todos los domingos.

FUNDADORES
SENORES DELGRAS, ESCOLAR, MENDEZ ALVARO, TEJADA Y ESPANA Y NIETO Y SERRANO
PHOPIETARIO8
co FfﬁCﬁ»Q §uscr|p?|on demEeLsﬁ'gLO .y IR Precios de suscripcion de la BIBLIOTECA
Eroat ot 4$eseﬁa55 timestre. — 0, SarlO! laHi GoriBM. — . ingel Pitif. bHaee granb(ies re?ajas en Itas
obras que pabliea & loa soseripto-
Extranjerole trhmar: 20 pesetas. DR”?AEI(\:/ITSF:\IGEF;EQTREREr e de EI Sigfo MOGICO.

- CACODILATO.S0SA.CLN " MABSYLE, GLIN

g o |/n| «’e»/» mtah aa 0' 10 por dia eorro”onde | 0i 02S da Hiarro al minimum
Gotas C lin 5 otas c it da oaldaelon i i 0*0L da Acido oatodliico.
J nl % CaoodIUto de Soia puro. | Gotas de Marsyle Clin
G |0 b u |0 [ C || 5 gotas contisaen OOSSdo Marsyle.
1cgr, de Caoodllato de Sosa puro por Globulo. Globulos de Marsyle Clin
Tu b 0s zauEJﬁ Cli |n In ecciones. hipodérmicas. !  0<0(5 le Marsyle por GldhulO,
!:' 200d[1ato de Qos >or ceailropcub ICO. Tubos de Marsyle Clin pinlnyecc. h|poderm|cae.
C 20, Rus des Fosses St -Jacquee. PARIS gssl

r Mars %Ie lor cmlim. cib

CLIN A C-. 30. Rugcges rnesre-Ft-Jarquee PAFIS 93

DET;%&UT METALES COLOIDALES ELECTRICOS

(Fermentos metalicos)
En soluciones |soton|cas esterlllzadas 6 inyectables

Qotitubeas en purfyarse, cuandoiOL( ESTABLES

neceaitan. No temen el aaco ni €l Estos sistemas _coloidales son de grano  fino, presentan el
causancjo, porgue, contra lo gtaeau- maximum de actlTidad fl lolagica y terapéutica 'y conservan

cede con loa demas purgantes, estel imiefluidamente su accion termentaria U”cil de” comprobar
ao otg)ra b|enI sino cuanbd%sg t(/)m&_IL_I por la medida del poder CatalltICO)
con bueinosaljinen osybebibas/or
Ulicaates, cualel vino, el café, el te.l I E I_ E C T B A R G O I_
rC]Iada Clual esc%ge loaralourlgaz:BSnerl(fgl\I Plata coloidal electrica de granos pequefos.

oray lacomi aquemas € |
Cen, Seglin sus ocupaciones.Comol ELECTRAUROL
el cauaancioque lapurga ocasional 1 Ampollas coloidal eléctrico de granos pequefios.

~gueda completamente anuladof

lor el efecto de la buena ali-j

et i j.ac/MAN B €. g , N o
mentacion empleada, uno se, Vel B 75tino coloibal eléctrico de granos pequefos.
(decide facilmente” volver §j
Ampeaar cuantas vece” PELECTROPALL-ADIOL

sea necesario. Paladio coloidal eléctrico de granos pequefios.

CACIQNES XERAP C Enfermedades, Infeccioi*as en ene ,

mia. {\éureella uru lFenta &\Sbsce e'p éjeno ratamiento sia nmsug 5
nes puerperales, etc

P I PERAC I NA LABORATO”10« CLIN - 12r7

Solubilidades comparadas M | DY

del Acido Urico en:

PIPERACINA H mayor
disolverte
0]
Acido Urico
CARNE-QUINA-HIERRO
oo Gota MEDICAMENTO-ALIM~ANTu, el mas poderosa REGENERADOR
. . : preRorlep pof fua 2fe(iico«»
liiaa Citnto  Arenilla Este Vino, con base de vino generoso de Andalucia, preparado con jugo de
.o carne y las cortezar mas ricas de quina, en virtud de su asociacion con el
Reumatisnio hierro ‘es un auxiliar precioso en los casos de : Clorosis, AnemiM profuntfaf
2 A6 medid Jllanstruacfones do/orosas, Catenturas de las Colonlas OIU|ar|a, Mc.
m%d' as 3,02. Xue Slctaelioa, Paris, y en todas farmacias del extranjero.

ba Amenorredy la Dismenorrea y la Metrorragla ceden rapidamente si se usan las cap-
sulas deAPIOL de IIORETy HOMOLLE. Este medicamento, tierdadero regulador de la mensiruaciant no
froireoe peligro alguno aun en easo de prefiest., fabw. FsmneUi 1énii. iw,:n* siait i»wei iuiimU , “



préxima & anuDciarse la titular de Vara de Rey (Cuen-
ca), por defuncion del Sr. Andrés y Cbapi, ponemos en
conocimiento de los compafieros que no deben solicitarla
sin previo informe uel presidente D. Manuel Torrecilla,
residente en San Clemente, 6 del delegado provincial don
Joaquin Lumbreras (Cuenca), 6 del que suscribe, que es
natural de dicho pueblo en donde lleva ejerciendo veinti
siete afos, figurando como segundo contribuyente y te-
niendo igualado a casi todo el vecindario. Vara da Rey
2 de Febrero de Amador Lépez.

Vacantes.

En esta seccion aparecen todas las vacantes de gne oficial a
oficiosamente tenemos noticia, y no hay periodico gqae de ellas dé
onenta antes gne nosotros. Los comprofesores y los alcaldes tienen
abierta esta seccion y la de Estafeta de fabtidos, para cuantas
notieias sean gastosos en enviamos.

La de médico titular de Oastriilo de Guarefia (Bur-
gos), habitante”™ 44C, dotada con el sueldo anual de 500
pese.as, pagadas por trimestres vencidos del presupuesto
municipal, por la asistencia de trece familias pobres,
con la precisa obligacién del reconocimiento de quintos
y cualquiera otro servicio de su profesion que el Ayun-
tamiento necesite. El agraciado puede contratar el servi-
cio con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el J.9 del
corriente al alcalde D. Serafin Olea.

_ Por dimision del que venia desempefidndola, se ha-
lla vacante la plaza de médico cirujano de este partido,
gue la constituyen este pueblo como matriz, y Villacor-
la, Becerril, Serracin, Muyo y parte de Negreda, distan-
tes cinco kilémetros el que mas, y cuya provision tendia
efecto el dia l.o de Marzo préximo venidero. El agraciado
disfrutard de 60 pesetas como titular, por asistencia a
seis familias pobres y casos de oficio, percibiendo ade-
mas de las clases acomodadas la suma de 3.950 pesetas, y
gue las 4.000 pesetas a que ascienden dichas sumas, serén
satisfechas por trimestres vencidos. Los aspirantes a di-
cha plaza dirigiran sus solicitudes a esta alcaldia den-
tro del plazo expresado, con expresién del titulo acadé-
mico de que se halle adornado.

Madriguera (Segovla) 30 de Enero de 1908.—EI alcalde
accidental, Pantaledn de Grado.

—La de modico titular—por renaucia—de Cabafas
de Bayago (Zamora), habitantes b29; la dotacion anual
por los servicios indicados sera en el afio actual 376 pe-
setas consignadas en presupuesto, y desde 31 de Diciem-
bre en adelante 'i60, satisiechas por trimestres vencidos
previo oportuno descuento por la ley de utilidades, sin
opcion a otra clase de remuneracion. La asistencia facul-
tativa giatuita se prestara & las familias pobres que &
este beneficio designe anualmente el Ayuntamiento,
cuya lista no podra comprender mas de 40 ni menos de
2U pobres transeluntes enfermos, reconocimientos de
mozos en las quintas y servicios que la ley de Sanidad
le encomienda. El contrato sera por tiempo ilimirado
segun previene el Keglamento de 11 de octubre de 1904,
pudiendo eJ agraciado contratar las igualas con loa de
mas vecinos. Solicitudes hasta el 23 del coriiente al al-
caide D. Lucas Rodriguez,

—L a de practicante de Pancorbo(Burgos), habitantes
1.604, dotada con el sueldo anual de IOU pesetas, satisfe-
chas de fondos municipales por mensualidades vencidas.
Solio.tudes hasta el del corriente al médico titular de
esta villa D. Julio Solano Gonzéalez, quien est4 encarga-
do de hacer la adjudicacion de esta plaza.

—La de médico titular de Nebreda (Burgos), para la
asistencia de familias pobres y casos de oficio, con la do-
tacion anual de 750 peseta», pudiendo contratar ademas
con loa vecinos acomodados, en numero de 25 a 130,
quienes satisfaran sus igualas en grano en el mes de Sep
lieiubre de cada afio. So.icitudes hasta el z8 del corrien-
te al aica.de D. Santiago Bravo.

—La de farmacéutico de Orcera (Jaén), habitantes
2.279, dotada con 5UU pesetas, pagaderas de los fondos
municipales por trimestres vencidos y con obligacion de
facilitar medicamentos gratis a 200 familias pobres que
€1 Ayuntamiento designe, cuya plaza ha de proveerse
con sujecion & lo dispuesto en el Reglamento de 14 de

Febrero de 1905. Solicitudes hasta el 28 del corriente al
alcalde D. José de la Parra.

—La de farmacéutico de Robledo (Albacete), habitan,
tes 1.695, con la dotacién de 569,20 pesetas, y con obliga-
cion de residencia, prestacion de servicios y suministro
de medicamentos para 80 familias pobres, se anuncia la
vacante que se pioveera conforme a lo que dispone el ar-
ticulo 31 del Reglamento del Cuerpo de farmacéuti
eos titularesos, Los,asplrantes & ella, gue deberan reunir
las condiciones que determinan los articulos 17, 18 y 19
del citado Reglamento. Solicitudes basta el 28 del co-
rriente aJ alcalde D. Antonio Ortega.

—La de médico titula:—por renuncia—de Colmenar
(Salamanca), y el del inmediato pueblo de Pinedas, dota-
da con el sueldo anual de 626 pesetas, por la asistencia
de 10 U 11 familias pobres, expdsitos, transeuntes, reco-
nocimientos de quintas que sean de cargo del Ayunta-
ta y casos de mano airada. Para solicitarla se necesita
poseer cualquiera de las condiciones del art. ,91 de la
instruccion; el contrato se hard por tiempo ilimita-
do como dispone el art. 41 del Reglamento de 11 de
Octubre de 1904; por la asistencia de ambos vecindarios
disfrutara un sueldo anual de 2.600 pesetas, cobradas
por cuenta de los Ayuntamientos respectivos y entrega-
das al médico agraciado por cuotas trimestrales venci-
das, & la vez que se le haga entrega de la correspondien-
te & la titular, siendo condicién precisa la residencia del
facultativo en Colmenar. Solicitudes hasta el 10 del co-
rriente al alcalde D, Feliciano Alonso.

—La de médico titular de Bodon (Salamanca), habi-
tantes 1.089, dotada con el sueldo anual de 1.OOO pesetas,
pagadas por trimestres vencidos de fondos municipales,
por la asistencia de 50 familias pobres, quedando el agra-
ciado en libertad de celebrar contratos particulares con
los vecinos pudientes. Solicitudes hastael 19 del corrien-
te al acalde V. Gonzalo Rodriguez.

—La de farmacéutico—por dimision—de Canet lo
Roig (Castellon), habitantes 1.973, dotada con el haber
anual de 100 pesetas y 358,35 pesetas para servicios be-
néficu-sanitarios de Farmacia, que forman un total de
458,35 pesetas pagadas por trimestres vencidos. Solici-
tudes hasta el 22 del corriente al alcalde D. Vicente Ber-
nial.

—La plaza titular de profesora en partos—por dimi-
sion-~de Onda (Castellén), habitantes 5.649. La dotacién
consiste en IOU pesetas anuales, pagadas por mensualida-
des vencidas. Las apirances a dicha plaza presentaran
sus solicitudes, acompafiando el titulo profesional con el
gue acrediten el derecho a ejercer la profesidon y la cédu-
la personal vigente, hasta el 23 del corriente al alcalde
D. Vicente Os..na.

—La de practicante— por defuncion —de Moguer
(Huelva),habitantes 8.952, dotada con el sueldo de 450 pe-
setas al afio, que consigna el presupuesto, y otras iOO pe-
setas, también anuales, del de gastos de esta carcel de
partido, teniendo a sucargo las obligaciones que sefialan
la instruccion de Sanidad de 12 Enero de 1904 y demaés
disposiciones vigentes. Solicitudes hasta el 21 del co-
rriente al alcalde D. José J. Rasco.

—La de médico titular—por renuncia—de Ambiedes
Concejo de Luanoo y Alcaldia de Gozén (Oviedo), dotada
con el sueldo anual de 999 pesetas pagadas de los fondos
municipales por la asistencia de las familias pobres, mas
las igualas con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta
el 23 del corriente al alcalde D. Marcelino Vega.

—La de farmacéutico—por defuncion—de Hiendela-
encina (Muadalajara), dotada con la cantidad de 355 pe-
setas, que perc'bira el agraciado por trimestres vencidos
por residencia fija, con arreglo a la Real orden de 18 de
Abril de 1905, méas lo que importen las recetas que des-
pache de su oficina a los individuos acogidos & la benefi-
cencia municipal, siendo el niumero de éstos el de 150, y
que voluntariamente demanden sus servicios profesiona-
les, y en las mismas condiciones gneio tenia contratado
el finado con este Ayuntamiento. También podra contra
tar al agraciado con las Sociedadades mineras que exis-
ten eu esta poblacion y vecindario pudiente de la misma,
asi como con los pueblos comarcauos. Solicitudes hasta
el 20 del corriente al alcalde D. Braulio Cuenca.

Sustituciéni—ITn companero desea sustituir & otro
de p oviui ias por uno 6 dos meses; pretende como bono
rarils 200 pesetas mensuales, asistencia y viaje pagado.
Razé6n, D. S. Martinez, Tudescos, 21, 2, deha.



FORJOSE

Nueva substancia alimenticia de la albumina de la carne»

Sumamente nutritiva y aperitiva.

Muy soluble en todos los liquidos.

Sin sabor ni olor de ninguna clase. No colorea las substancias en que ee disuelve,
de tal modo que ee puede administrar & los pacientes sin que ellos se aperciban.

De extraordinarios resultadosen laclorosis, anemia, raquitismo, convalecencia, enfermeda-
des nerviosas y del estdémago, etc.

Publicaciones y muestras gratuitas para los sefiores médicos enviara

GXJ8TA.VO RBDHIR, Zorrilla, S3, Madrid.

SOBRE-MONEDERO

PARA CIRCULACION POR CORRLO DK VALORES EN METAL CO
Servicio postal oficial.

Creado por Real decretro de 30 de Noviembre da 1899,

Circula certificado entre tolos los pueblos de Espafa.
Es lo mas cdmodo y seguro paia enviar basta 50 f)eseta8 en toda clase de

"LORO-AHEWIA'

MARAVILLOSOS RESULTADOS CON LAB

MUY ACTIVAS

moneda. El Estado abona lo declarado en caso de estravio.
Eu los estancos & 2-j cénlimos.

Oficinas: COYA, 19, Madrid.

GRAGEAS DE HIERRO BRISS

Artemisina.—Cuasina cristalizada.
Protoxalato hievro.

Depésito general en Espafia:
ALFREDO RIERA E HIJOS

Barcelona.

ELIXIR SALAMO

TONICO RECONSTITUYENTE
COMPOSICION
o de Vehl’%ulo ......... e _15tgr%mosf, '
codilgto de hierro. .. . 0.02,0rs. Itrato de cafeina............. 10 - grs-
|popos?|to do manganeso. %,&Zg— ! gullf%to eestricnlna.. C &,%Olg—

1?1111

INDICACIONES.—Anemia, Neurastenia, Clorosis y en general
odas aquellas enfermedades que reconozcan por causa un estado

de debilidad general.
t

DKF>0SITO EN MADRID

PEREZ MARTIN VELASCO Y C/ Alcala, 7.

‘aiLd .,

c?S

Las ciencias médicas tienen reconocido en 1»
levadura de cerveza propiedades nunca obser-
) vadas en ningdn medicamento; pero el mal sa-
Oa bor i.ace no se haya generalizado debidamente
su 1=0.

Este original preparad”, sin desmerecer las
propiedades médicas de la levadura, presenta
un gusto agradabilisimo, se disluye féacil y
prontamente en agua, conservacion ilimitada y
su accion es muy activa; condiciones apreciadas
para el buen resultado de las enfermedades
i 'dicadas.cuya corroboracion es certificada por

muchos y valiosos profesores.

Fpsscos 5 pesetas.

Deséchese el vendido & distinto precio ptr
falsificado.—Depdsito central (Valencia) Jativa,
—Madrid!Dr. Gayoso, Arenal,2; Sres. Martin
L* y Duran y Pérez Martin, Velasco C Barce
CERtViSINA-CARBONICA-ARIieOn  lona: Dr. Andreu y J. Viladot.—Grana-
da! Dr. Cosvaleda —A lbacete! M. Martinez.
Castellén de la Planas Dr- Gironés.—V aicno.a! Dr Alifio yXorrens,

—

QiilA



Productos«iD’'DOYEN

BxperirtientSLCios en.

los Hospitales

cd.e Faris

(Comunicado presentado a la. Academia de Medicina,, en 73 de Febrero igoo).

SUERO an ti-staphilocéccTco

Contiene los priacipios actlv'os
de las Levaduras de Cerveza y cieVino.

STAPHIIISA™" DOYEN

Solucién concentrada é inulteriihie de los principios
activos de ius Levaduras de Cf~rveza y de Vino.
Se adtyiinistra por la via géastrica.

STAPHILASA ICDURABAO' DOYEN

Una cucharada de las de ioinnr sopa, de esta solucion,
contiene i gramo de loduro Potasico quimicamente puro.

STAPHILASAEBromurada i D' DOYEN

Una cucharada de las de tomar sopa de esta solucion,
contiene 2 gr. de Bromuro Potasico, guimicamente puro.

PROTEOL Polvo antiséptico, insoluble é inodoro.
VINO_p: BUGEAUD

Prepara(%lo con Quina y Cacao de primera eleccion )
y vino afejo muy dulce.

DEPOSITO GENERAL P. UEBEAULT

Gota,Calculos

Tratamiento especifico de las enfermedades
ocasionadas porelStaphilococo : Acné, Porun-
culosis, Antrax, Osteomielitis, Impétigo,
Anginas, Bronquitis. Pulmonia. Influenza,
Coriza. Estomatitis, Dispepsia, Enteritis, dc

LasTAPHILASAI neutraliza los accidentes

secundarios del loduro y del Bromuro
Potasicos.

Bajo éstas formas pueden administrarse dosis
masivas de loduro y Bromuro Potasicos sin
temor a que se presenten ni el lodismo ni el
Bromismo.

Posee un Poder bactericido muy supe-
rior al del Todoformo, al del Salol y al de los
demas polvos antiféplicns.

Obra por la Teobrorijina y los Alcaloide de la
Quina : Es un tonico de primer orden . la

Neurastenia, Anemia y en todas las Conva-
lecencias, asi como también corrijre los Trans-

tornos digestivos delos Estémagos fatigados.

& C: 5, Rué Bourer-I' Abbé. PARIS.

Reumatismos
se COMBATEN con EXITO

por medio de las

Sales de L.itina ceu g

Efervescente

LE FERDRIEL

AQTCBIZACION DEL ESTADO T DE LA ACADEUA

S A IN T
tfH M 11

"tlE A N
U bH II I

PRECIEUSE

nécC ID E C

U C O inC e Piedr», niaheles, Coiii-os.

(Carbonato, Benzoato, Salicilato, Citrato,

Glioerofosfato, Bromhidrato).

Superior 4 todos los demas

disolvente del

acido Uurico,

moior apua de mese.
Aperitiva, muy dizestiva.
A fecciones del estém ago.

Ictericia,

A feecionea del higadi, de los rifionet,

Las recoienchisu gusto agradable: ura b.ulla por da

por su accién curativa, aldn
sobre la diatesis artritica.

El acido carbéonico NACIENTE
gue de él se desprende, al
combinarse molecularmente
con la Litina, asegura su
eficacia.

ESPECIFICAR el Nombre

‘*LE PERDRIEL” Paraevitar
su sustitucién por

ineficaces,

similares
impuros 6 mal

dositoados.

LE PHRCRE_ v CMI,ZliieMilton,Paris

V EN TODAS I.AS FARMACIAS >

cC atilon

a 1 MIL. EXmACTO NOtIMAL DE

STROPHANTUS

Gl ol e s s

icina ?rls
roban gue 26 Iproducen mta dlurysls
reaniman el coraaou aonbllltado, disipan

ASISTOIIA -. DISPNEA - QSPRFASI(%H - EDEMA
ardiopatias ie los N ifg nclanos, eic.
Uso continuo sin Inconveniente ni intolerancia.

GRANULOS oc CATILLON
I'd 1= .
siird rophanting

RO HGHA P RAG AR R RN

//uchol ttrophantus son _inertes, las tinltura» Inllelea
IxigirGranulos Cailllon. Premiode laAcad™de Medie

ANSM KtiM .r.tpsOro.iSQO .Parie,3 B*U-M artin |



TL»A& aorCAS

X>£S

HERRDBRAVAIS

on el remedio el mas efic&z contra

DEBIMDAD, FALTA DE FUERZAS, EXTENUACION

MIA

ElHierro %Ir\laléms caiecgdl"aoa 9 e Ilgbo\r( B(e:cgl) w%ﬁd%%orﬁ)o@o%l%%e%icos

NO COSTRINB JAMAS.

DsMonfi"se de las linitie

SALUD, VIGOR,

NUNCA BNNBOEBCB LOS DIENTES.

ioiiii. — EN muy poco tiempo procLLra.

FUERZA, BELLEZA

R 1., TA KNTODAS LAS FARVACIAS Y nROGUERIAS | DyppC8J" 130, P. Lafayet-e. PARIS

IV~ 0 EELRERE DEPURATIVO VWEGETAL
prescrito por los Médicos en los casos de

— ENFERMEDADES de 1aPIEL

Vicios de la S a

T e b

ngre,Herpes,Aene»

e\t

~iehelieu, Paris j en«dw

TISIS i CURACION SEGURA
RESFRIADO CNE- OB
BRONQUITIS ; EMULSION MARCHAIS
T O S CATARROS al Creosota y Glicerofosfato de cal
ASVA

|OE MARCHAIS (FRANCIA)

De 8 i 6 «Ttebaradas de eafA en una taza de tisacai

T ISIS
Pulmonar
Bronquitis ©rdénica

Tratamiento Hipodérmico

POR MEDIO
del Eucalipto! Inyectable Roussel

deiFer3ucaiipfoj/nyectai)/e BousseJ
de/ Arseniaio f/.stricnina Roussei
dej {Sulfuro de AUyle Mousaier.
# *
u. HLOUSNIER, 26, RE HOUDAN
8CEA 1JX [Seine], Francia

(DPATIis.S.rQ'Jicob, y 1, mdesTonmellss

DISPEPT

fugo g&Btrico nsiolésico natural exlraido del eslémago

inifilis
Tratamiento Hypodermico
{%/C{’ Por medio de
yyy La Hydrarjira inyectable de ROUSSEL |
yyy

SIFILIS

Cianuro de Hidrarjira
Y.<y

i SIFILIS

yy Biioduro de Hidrarjira

"y Jobsnier — STFILIS

SCEADXISiiie) Granulos Barde!
* Francia (de trsen/afo de Ifiercurio

INA HEPP

cerdo por

los procedimientos del Doctor Hfpp, antiguo interno de loa Hospitales de rana.

e U BO BN i.oa H O s

Dispepsias

PITALES FRANTZCIA

Neurastenia

atonicas Castro-Enteritis
Diarreas Y fantiles
crénicas : -
D I . Sobrealimentacion
esarreglos i general.
ks gastricos
e KbTuberculosos Depodsito General t
64, Bue Taitbout.Parla.
; Procedimiento de Ertrcrct/tn de la Dtspepiina. mp.nafiflj
7Se envian muestrasaloaS™ Doctores qouolo pidan aloe agente™? 7enera|es enLspMa
CEBRIAN 'y C».Puertaterfl»a.ia. BARr«LONA.OeVEAfrAen»"21-*>-»fllE VA7 earmacias.

AMPOLLAS

para InhalaBlonee

Ron per las dos patitas de la Ampolla, recocer
el liquido eo ua pafiuelo, y na'srlo respirar al enfermo

Ampollas Boissy

conlODURODeETILO

Alivio inmediato y
curacién completa del A S M A

Ampollas Boissy
m NITRITO ieAMILO

Alivio inmediato y curacidn completa

6 ANGINASASPEHD
SINCOPE, MAREQ y-EPILEPSIA

Ampollas Boissy ?2ne ter
ATAQUES DE NERVIOS, SINCQPII(E]%ETC.

Todas

BOISSY

Una dotleporampolla

Ampollas $cogsetv.m I
los validos

c&lODUROdeSODIO
DE

Potencia rlepuratixy contra Sifilis, Escrofulas.
Gota. Asma. Anginas de Pecho, etc.

Depésito en Paris ; 2, Plaza Héndome.

Siil
EXTRANJEROS >

La SOOIETE MUTUELLE DE
PUBLIOITE, 14, rué Rouge-
mont, Paris (9®), de que es dlI-
reet r Mr. A. Lorette, es la
encargada BZOLUSIVA"'
MENTE derecibir los anun-
cios extranjoros para m estro
periodico.



IODINA

(lodo en combinacion orgénica)

Constituye la medicacién iédica por excelencia. No produce feno-
menos de intolerancia y los efectos terapéuticos se consiguen con toda
limpieza sin que aparezca la intoxicacion general 6 la fluxion local a
gue dan origen generalmente los ioduros. Capsulas de iodina Giner-
Alifo, cada una de las cuales contiene 20 centigramos de iodina pura,
de 4 a 12 cépsulas diarias en dos 6 tres veces.

Pidase en todas las farmacias de Espafia y América.

letmgmda\ﬂmm(Eyaﬂm:nccs

Fundado en 1880 (L.~ en Espaifia)

DR, CEA—VALLADOLID

Primér proveedor que fué del Elercito y de la Armada del material
de curac on antiséptica-
CATAI-OGOS Y

PARA LA VENTA AL POR MAYOR

MEDALLA DE PLATA
eXPOStCION FARMACEUTICA
M ADRID 1882

ANALISIS

USL de orinas, esputos, leches,
uineralep, aguas, etc.

Laboratorio del Dr. E, Ortega
Sucesor del Dr Calderon

Carretas, 14, Madrid.

PRECIOS
Fundado en 18 GG.

MATERIAL DE CURACION ASEPTICO]

MEDALLA DE ORO
EXPOSICION UNIVERSAL
BARCELONA 1888

MEDALLA DE BRONCE
EXPOSICION UNIVERSAL
PARIS 1889

MEDAILA_DE_ORO
0ONCRESD INTHRNFAONAL
DEJIGIEN

Gonierradon permanente de la asepsis por medie de oubiertax de cristal soldadas i la

iimpara.

(Procedimiento con patente de invencidn).
NUEVOS PREPA.B-A.DOS

Compresas quirurgicas de gasa hidrofila asépticas.

— Compresas tocoidgicas asépticas de 15 centime-
por 2Uy do 15 pof 30 {modelo del doctor Gu-
tiérrez).— Esponjas artificiales asépticas. (Torundas).

JP-A.STIILIiL.AS

CLORHIDRATO DE OOOAINIA'Y MENTOI

La.propitdadc.t.rapéQti.ai d* «ito*
doi m.di.RBQ.ntoi, Ifti hae. «ii

DOS PATENTES DE iNVENDiuN —Vondas enyesadas.

Almacenes de espeoialidadee farmacéuticas. Pidase Catélogo.

APENAS HABUA MEDICO QUE NO HAYA RECETADO EN LA MAYOR
parte de las AFECCIONES DEL TUBO DIGESTIVO EL

ELIXIR ESTOMACAL
de SAIZ Dfi CARLOS

Su crédito es ya tal, que ha tomado puesto preeminente en
la terapéutica, y se le prescribe como un agente poderoso cuyos
admirables resultados no se hacen esperar. Sus efectos son au-
mentar la secrecién del jugo gastrico, auxiliar su poder diges-
tivo_ aumentar la tonicidad muscular y nerviosa del estéma-
no Aintestinoi aumenta el apetito, suprime la pirosis, hipe-
racidez y vomitos, tonifica, no s6lo el aparato digestivo, sino
la economia en general, pues el enfermo come mas, digiere me-
ior y por consiguiiente, se nutre, por lo cual es Gtilisimo en las
anemias que dependen de digestiones imperfectas; disminuye
V evita las fermentaciones anormales, y quita el dolor y la pe-
sadez gastrica, curando la tlcera del estémago, la dilataciéon
7 los catarros intestinales en nifios y adultos. Es de agradable
sabor, y completamente inofensivo, lo mismo para el enfermo
qgue para el que esta sano; puede usarse a la vez qoe las aguas
minero-medicinales y en sustitucion de ellas y de los licores de

mesa.
Serrano, 30, Farmaeia, MAXIEID, y prineipale» de Bepafia, Cnba,
&[;Zieo, Amériea del Sur, Eitados Onidot é Inglaterra, Filipina,

TUNICO -RECONSTITUYENTE

Y ANTINEURASTENICO

ELIXIR-MEDINA DE “DAMIANA, COMPUESTO
(Damiana, kola, cal asimilable, fosforo, glicerofosfatos).

todai Im af«Mion«i d* la garganta.

PaKMACIA de BOBRELL BEBMINOS
MADRID 1 BARCELONA
PCbbTA DELSOIlus { ASAL'N), 58

ACABA DE APARECER

TERAPEUTICA

Materia médica ; arte de recetar con hidrelogla médica

POE
D. VICENTE PESET Y CERVERA

Segundaedicion completamente refun-
dida, adaptada ala novisima Farmacopea
Espafiola, con numerosas figuras en el
texto y el mapa geoldgico, hipeométrico
é hidroldgico.

Precio de la obra completa: 40 pe>
setas. Se vende en las principales
librerias.

5 °0
(&0]
eteM >U

é"ggég . S
0 ! 3H=

Slei 8 « 3 -«

Este medicamento, tan recomendado ya hoy por la clase médica, por e/s
los maravillosos resultados que esta produciendo, leanima la nutncion © Las 20 AS W ool
nerviosa, combate la depresion menfal, producida muchas veces por exce- _ . 2.5 Q
sivo trabajo intelectual, siendo de efectos seguros en la curacion de la ane- A en1s= tej-2 N
mia, debilidad nerviosa, empobrecimiento organico, convalecencia de enfer- S
medades graves, raquitismo, escrofula, fnsfaturia, tonificando los centros << 5\89
nerviosos y el corazon, y constituyendo el mas poderoso remedio contra la S00S

'mS.g-0'-

neurasienia.—Pidase siempre Elixir Medinade *Damianai compuesto.
FARMACIA DE MEDINA, SERRANO, 36, MADRID

e



NG y S SIFAIES IHAQILS

(CON PRIVILEGIO)

Contra los catarros, el reuma, herpes, escrofulismo, linfatismo,
tos ferina, etc., etc

OLOZAGA, IDUPLICADO.-MADRID

No hay posibilidad de comparar estas aguas con las que vulgarmente
ee llaman sulfurosas artificiales, puesto que & diferencia de ellas, las nues-
tras se beben lo mismo que las naturales, con arregloa la prescripcion ta-
cultativa que las indique. o .

El establecimiento se halla en condiciones muy aceptables para el
objeto de su fundacion, cual es el de que en él se continue el tratamiento
que el término de verano obliga & suspender en los de agua natural.

BANOS Y DUCHAS DE AGUA DULCE

DIRECTOR QUIMICO,

DOCTOR D. J. R. GOMEZ PAMO,
Profesor de la Facultad de Farmacia.
DIRECTOR MEDICO. CON GUARDIA PERMANENTE

DOCTOR D. ANTONIO 08SORIO

MEDICACION CACODIUCA

|irdoalos pépfilcos y golas pépsicas PIZA **

UsoHa gniilcamenle puro.- Cada granalo contiene

mos de ?acodilato de sosa y 0,02 gramos de pepsina

penden iguales cantidadés de T s/ <"amentosg para cada 6 gotas.
Estos preparados se indican en las N
mia, clorosis, diabetes, paludismo, etc..
prendentes.-Frasco de grauulos 6 de gotas 2,50
nrajeaN pép-lcas PIZA al carodllato de aoaa,
(jgllcerofoafalo de cal.-Reconstituyente
nervioso. Alimento reparador muy indicado en

fosfaturias, cefalalgias, neuralgias, herpes, etc. ~ada gi ajea con™

0/ iene 0,005 gramos de cacodilato de sosa; 0,08 gramos de ex

o kola; o,(M gramos de extracto de coca, y 0,12 gramos de gh
rofosfato de cal.—Frasco, 3 pesetas.

, de
nrannloA oépalcos y golas pepsieas PIZA al cacooilai
(ihlerro.-Cada graiulo oontieien 0,C1 gramos de caoodilato »

ierro galmiogmente paro .y 0,02 gramos de 5
I’I"gualesq cantlgades depmedl)éament s corresponden para cada o

gttas. Estos_preparados se indican como muy

iosis, anemia, escrofula, y como reconstituyentes en general.
Frasco de granalos 6 de got”, 2,60 pesetas.

Inyecciones hlpodérmlcas PIZA al cacodllalo -n.-jii?odas Y
Icodllato de hierro.— Soluciones perfectamente esterilizadas y
graduals a la dosis de 0,06 gramos de Cacodilato de sosay c«.codi-
lato de hierro, respectivamente por centimetro cann®

gue piecisa para de so.~M.-Medi-

flcimento de inmejoraoles resultados en
pUEedE HEBIHIRs GPAYIBRCIe3 Roeroiosfato de sosa y 0,83 §Fa-

mos de pepsina pura.—Precio de cada frasco, 4 pese

PARA IMHALACIOMES

«duro de etilo en tubos. Indispensable n”edicamento
\Patir con eficacia los accesos asmaticos, cardiacos y laringeos.

VIiiito d?j*miToTn tubos. Muy recomendadas sus inhalaciones
en la epilepsia, cefalalgia, etc.—Caja, 3,50 pesetas.

Por 0.50 ptas. més del valor de cada fr*co 6 owa Be remiten
Farmacia del Dr. PIZA.-Plaza del Pino, 6. Barcelona™

N
= 55
m
.. « S
V)
L =1 Si;-
J3S, O « gS
®
W iN S.s]i
A
Is0 £
S
ANALISIS

de orinas, esputos, leche de mujer, li-
guidos de puncién, etc.
FOB EL
DR. P. CARDARA.
¢08 Madraza, 1.
Farmacia-Laboratorio. Madrid.
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TUBEROULINATEST

INSTITUTO PASTEUR o LILLE jrracsen

@mad dgilocdlTulserculosis prladdoasaiD

(3vXé-todo G8.lxn.ette)

Les ETABLisseiwENTS POULENC FRERES, PARIS

|IODALOSE GALBRUN

I0DO FISIOLOGICO, SOLUBLE, ASIMILABLE
LA IODALOSe'es LA OnlICA SOLUCION XITULADA OEC PSPTONIODO

ooooooooooooo le lod con lo Pe/Jtona
OUCUBIERTA BN 'dS9S POR'E. GALBRUN, DOCTOR BN FARVIACIA

Comunloaclin al XIIl' Coninso InUrnaciomi de Medicina, Pam iSOO
Sustituye lodo éloduros entodas susaplicaciones
sin lodismo.

Veinte gotea IODALOSE olu-an como un gromo loduro alcalino

Dosis mbpiab ; Cinco A veinte gntaa p.nn N ifios; diez & cincuenta gotas para Adultos,

Pedir Folleto sobre la todoterapia fisiologica POr el Peptoniodo
Laboratorio c ALBRUN , A28 Bu° Oberkampf, PARIS

LN PAUIA BRI

al CLOBHID/10-FOSFa TO de CAL CREOSOTADO

l\/b? bles tolerad aoluelon %g? Be d%(_)lgo doraclon oI 1

.%ﬁvfga%a]agva% : Qoreerts Becton S

UaTUBERCULOSIS
llaAPEOeiONM BRONQUIO-PULMONARBS,

laa ESCR O iP-tt=-A-S | e R-AQUFFISM-G
L PtUTFtUBFRGE. 9%'t, lii lt«««, Ftl18ya iteiiin ftrni**il>Espafls t Amarita

v ~ U

ERGOTINA
BONJEAN
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ros para nuestro periodico.
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