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Aclaración á un decreto.—Bando recomendable.
El año pasado por esta época, siendo Ministro 

de Instrucción Pública el catedrático de la Facul­
tad de Medicina de Madrid Sr. Gimeno, se dispuso 
que en lo sucesivo los catedráticos de Obstetricia y 
Ginecología dejaran de serlo de una de estas asig­
naturas, dando preferencia al profesor más antiguo 
para optar por la que más le agradare. El hecho 
molestó á muchísimos profesores que habían hecho 
oposición á las dos especialidades y se creían con 
derecho á explicarlas sucesivamente á sus alumnos. 
Formóse con tal motivo un expediente, que se ha 
resuelto al año justo, disponiendo que en lo suce­
sivo los actuales catedráticos de Obstetricia y  Gine-

Folletín.

LA FIGURA CIENTIFICA DEL DR. CAJAL i ’
DIBCUBSO DB DUK FBDEBICO OLÓBEZ EN Ci>NTE6TACI(5n AI, LEÍDO PUB 
EEL DB. CAJAL AL 8BB BECIBISO BN LA BBAL ACADEMIA DE UEDICIUA 

EL DÍA 80 DE JUNIO DE 19Ú7
A l mismo tiempo que el cultivo de la Anatomía, primero 

impuesto como una diaciplina, y  después amado como un 
recreo, educaba y  desenvolvía lae excelentes cualidades de 
nuestro amigo, iba él mismo ampliando los horizontes de sn 
espíritu con lecturas y  meditaciones ajenas á sus tareas es­
colares. Y a  por entonces leyó mucho y de todo, sin orden ni 
preferencia, sin ánimo predispuesto en pro ni en contra de 
ninguna doctrina, sin comentadores que adulteraran el fruto 
espontáneo de sus lecturas, y fué seleccionando, unas veces 
por instinto y  otras reflexivamente, el fondo doctrinal de que 
surgieron más tarde las convicciones ñloaóflcas y  las orien­
taciones de la voluntad.

Es imposible analizar ese período interesante y  decisivo 
en que se constituyó la personalidad psicológica de Caja!; 
sólo él, recordando una por una las obras que por entonces 
leyó con más interés, las ideas cardinales que en sus lectu­
ras adquiriera, y  los juicios propios sobre hechos, personas 
y  doctrinas, coiiociáos por medio de los libros, es quien po*

(1) VúKie «1 Diimero antarier.

cología habrán de ponerse de acnerdo, ante el Claus­
tro de cada Facultad, sobre si desean ó no explicar 
sucesivamente ambas asignaturas; pero que en ade­
lante, cuando vaque una cátedra, se proveerá una 
sola especialidad, eligiendo antes el catedrático su­
perviviente la que estime preferible.

Nos parece equitativa y justa la solución dada 
al problema pendiente desde el momento mismo en 
que 86 dictó el Real decreto de 25 de Agosto de 
1906.

El alcalde de Valencia ha caído en la cuenta de 
que, según el art. 6.“ del Real decreto de 15 de Ene­
ro de 1903, es obligatoria la vacunación de todos sus 
vecinos y  la revacunación de los que no hubiesen 
sido vacunados en un plazo mayor de siete años.

Para facilitar la vacunación gratuita, ha esta­
blecido cinco centros municipales en las cinco Casas 
de Socorro, y promete practicarla también directa­
mente en los colegios, asilos, talleres, etc., que lo 
soliciten de la Inspección de Sanidad.

Iio bueno del caso es que, según ese Bando, 
los obreros de las brigadas municipales no po­
drán pedir el abono de sus jornales sin la presen­
tación de una nota suscrita por un médico, en que 
conste que el individuo ha sido vacunado.

Loa directores de talleres, asi de hombres como 
de mujeres, exigirán á los individuos que en ellos

dría precisar lae fases y  la resaltante de aquella gestación 
espiritual; yo sólo me atrevo á conjeturar de ciertos indicios 
que á los veinte afios tenía ya Cajal conceptos fijos sobre los 
problemas religioso, científico y  social, y  que esos conceptos 
guiaron su volnntad é influyeron decisivamente en su ulte­
rior destino.

La efervescencia política que reinó eii España por aque­
lla época, y que alcanzó su máximo desde 1870 al 73, favo 
reció, sin dada, esa precoz selección de opiniones sobre pun­
tos que de ordinario no preocapan hasta la edad madura, 
pues la atmósfera de crítica apasionada á que entonces es­
tuvieron sometidos todos los dogmas humanos y  divinos 
que venían siendo fundamentos seculares de la sociedad es- 
pafiola, sugirió basta en los espíritus más tímidos cierta osa­
día de pensamiento que lea impulsaba á considerar de fren­
te los temas discutidos, y á tomar tácita ó expresamente po­
siciones en los múltiples campos de la controversia. Y  si tal 
influjo tuvo aquel período post-revolucloiiario en jóvenes vul­
gares de potencia mental no ejercitada, ¿cuánta más no ejer­
cería en Cajal, cuya vida interior é independiente desde la 
nfancia había engendrado el hábito de discurrir sin trabas?

Ignoro las consecnencias de aquella crisis para la evolu­
ción del nuevo acodémico; mas, sin pretender aplicárselo, 
paréceme oportuno recordar el caso bastante común de hom­
bres superiores que, ansiosos de inmortalidad y  sin fe en 
•tra vida supraterrenal, han procurado conseguir aquélla
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trabajeu las uiismas uoUis, cousei vámlolas eu su 
poder para exhibirlas cuando se verifiquen visitas 
de inspección.

Los bonos de caridad que, con motivo de las fes­
tividades, reparten los concejales, no podrán hacerse 
efectivos sin la presentación por el interesado del 
certificado eu que conste haberse vacunado.

Para la concesión de puestos públicos en las 
ferias y mercados de aquella ciudad será requisito 
indispensable probar que el peticionario ha sido va­
cunado.

Los médicos municipales manifestarán á las 
familias de los enfermos que visiten, que sólo po­
drán asistirles, y concederles gratuitamente los me­
dicamentos, sometiéndose en el término de veinti­
cuatro horas á la vacunación contra la viruela.

Plácemes merece el alcalde de Valencia por el 
Bando de que acabamos de dar cuenta á nuestros 
lectores, y mucho más los merecerá si las disposi­
ciones en él consignadas se cumplen al pie de la 
letra.

D e c io  g a r l a n .

M adrid , 2 4  d e A go sto  de 1907.

TRATAMIENTO DE LA LITIASIS VESICAL
For el Ur. A. SOAKEZ DE HENDOZA

Sefforee:

E l tratamiento de la liiiasis vesical debe ser preventivo 
y  curativo.

E !  primero comprende la profilaxia de la litiasis prímiti-

( i )  D e cta libro en prensa.

realizando» obras que perpetúen su nombre entre los huma­
nos, ya que nombre y  abras son, según ellos, lo único que 
traspasa los umbrales de la sepultura. Ta n  positiva es la ne­
cesidad espiritual de un más allá, que quien no lo espera 
para su alma, se preocupa de él I ara BQ memoria; sin otra 
diferencia que el conquistarlo podrá ser en el primero obra 
exclusivamente subjetiva, sin finalidad inmediata, mientras 
que eu el segundo habrá de ser forzosamente obra objetiva, 
estraindividual y  de trascendencia humana.

Poco fué lo que la Universidad pudo contribuir á la pro­
ducción del genio científico que, andando el tiempo, habla 
de ser uno de nuestros ornamentes universitarios, porquela 
Facultad de Medicina de Zaragoza se hallaba entonces en 
BU periodo inicial de formación, y  carecía de historia, de 
medios, de costumbres, y  acaso hasta de fe en su persisten­
cia Líbreme Dios de empañar el lustre de los beueméritos 
profesores que crearon la prim itiva Escuela Provincial, y 
más aún de discutir la competencia clínica de los que se hi­
cieron médicos en Zaragoza antes de 1ST8; pero unos y  otros 
podrían atestiguar lo deficiente de la enseñanza puramente 
científica, sólo con que declararan que por entonces no dis 
ponían los profesores de Anatomía ni siquiera de un m i­
croscopio Y  si consi.jno este hecho, que nada tiene de ver­
gonzoso, por referirse sólo al periodo embrionario de In ins 
tituciÓD, es porque resulte evidente que el futuro liiatélngo 
no se asomó, ó debió de asomarse rarísimas veces durante

va y Bcjuudaria; la una nos ocupará c m  el debido deteni­
miento cuando estudiemos la litiasis renal; en cuanto á la 
otra, su estudio se confunde con el de la profilaxis y  trata­
miento de la cistitis, que ya conocemos, pues es ésta quien 
la origina.

Dos grandes métodos, hoy más que nunca, se disputan 
la supremacía: la litolapaxia y  la talla suprapubiana.

No os hablaré de las tallas perineales, que durante m u­
chos siglos constituyeron el único método de extracción de 
los cálculos, porque hoy, como dice Hartmann, sólo presen­
tan un interés retrospectivo. E n  efecto, estas operaciones 
pertenecen ya á la historia del arte, podiendo encontrar un 
resumen muy bien hecho de ellas en el libro, ya citado, de 
Fousson, aquellos de vosotros á quienes esta cuestión inte­
rese.

En  el estado actual de la cirugía, deberéis siempre esco­
ger para desembarazar vuestros enfermos de eu piedra entre 
la litolapaxia y la  talla supiapnbiana, pudiendo alguna que 
otra vez, y sólo en condicioues excepcionales cuando á ello 
las circunstancias os obliguen, recurrir á la litolrleia en va ­
rias sesiones.

Fiu. 1.a —Sondas evseasdorfis de grAsde y  pequeña curva.

L a  litolapaxia ú operación de Bigelow consiste en tritu­
rar la piedra en la vejiga con on litotritor apropiado á su 
volumen y  dureza, extrayendo loa minúscolos fragmentos á 
que se la reduce por medio de nn aspirador, evacuando com- 
pietaraente la vejiga en una sola sesión. Es, pues, la antigua 
litotriiia  francesa, en la cual la trituración es minuciosa y 
la extracción completa.

Parece una idea sencillísima la de pulverizar y extraer en

su vida escolar, al tubo de un microscopio, ni presenció un 
experimento, y^ui siquiera recibió de sus maestres alientos 
para iuteutailos; pues habiendo preguntado á uno de tos 
más ilustrados y  progresivos si podría ver los glóbulos blan 
coa 4e la sangre salir al través de ¡a pared de los vasos 
en la inflamación, sobre la que acababa do ilisertar elocuen­
temente el profesor, dirigió éste al iluso discípulo una m i­
rada compasiva y  so limitó áponderar las insuperables difi­
cultades técnicas que, según él, convertían tales espectácu­
los poco menos que en visiones celestiales re.-ervadas á los 
supremos sacerdotes de la ciencia. Y  sin embargo, tan noto­
ria exageración pudo influir en la ulterior preferencia de 
Cajal por la investigación de lo pequeño; pues convencido 
ya de que lo macroscópico no ofrecía en el cuerpo humano 
c impOB inexplorados donde cosechar laureles; iniciado por 
la lectura del Fan Ae?nj>en. y  de algún otro libro elemental 
de Hlstologia, en lo discutido, incompleto y rudimentario 
do) caudal de hechos propias de esta nueva ciencia: resuelto 
á no hacer del lucro material el objetivo de su actividad, y 
atraído por los misteriosos problemas de la vida que ae.com- 
plii.'an y desenlazan en la intimidad délos organismos, bas­
taría que se le mostrara el estudio de las células como ecn- 
prosa de excepcional empeño, sólo asequible á los hombros 
do superior empuje, para que su novelesca imaginación os 
limara la conquista del mundo microscópico obra digna de 
quien se sintiera, como él, con ansia de emular á nuestros

Ayuntamiento de Madrid



EL SIGLO MEDICO 631

una Bola eesión la piedra de la vejiga, 7 , sin embargo, han 
sido neceBaríoB tree cuartos de aiglo para realizarlo; 7  esta 
genial modificación de la operación de Civiale bastará para 
inmortalizar el nombre de Bigelow.

Para practicar la lítolapazia se necesitan:
Litotri toree, 
ün martillo de plomo.
Sondas evacuadorSB de grande 7 pequefia curva (flg. 1 .®) 
Dos sondas de Mercier núme. 30 ó 22.
Dos jeringas vesicales.
Tijeras.
Un aspirador de Gu7 on ó de Dn Chatelet.
El lítotritor es un instrnmento compuesto de dos ramas 

de fino 7  bien templado acero,
' que encorvándose en ángulo 
recto en su extremidad, forman 
una especie de pinza triturante 
de gran poder gracias al meca­
nismo especial que las mue­
ve (fig. 2.®)

De forma 7  dimensiones va­
riables, macizas ó fenestradas, 
estas pinzas han sido objeto de 
gran preocupación 7  estudio 
para los cirujanos 7  fabrican­
tes, que por fin han llegado á 
constrnirlas de manera qne es 
difícil pellizcar con ellas la ve­
jiga.

La rama hembra presenta en toda sn longitud una canal 
que recorre 7 ocupa exactamente la rama macho, 7  en su ex­
tremidad superior uu mango estriado (fig. 3.®) 7  una báscula 
destinada á transformar el movimiento de tomillo en el 
movimiento de vaivén de la otra rama. Esta lleva en su ex­
tremidad superior un volante que pone en movimiento un 
tornillo sin fin, cnbierto por una pieza metálica, en la cual 
una escala dividida en medios centímetros indica exacta­
mente la separación délas superficies triturantes.

2.®— Bocados del litotri- 
to r  de B eliqaet.

padres, los heroicos conquistadores de ignotos continentes
La realidad prosaica se le impuso; fuéle forzoso conver­

tir en pan en título de licenciado, 7 con ánimo de asegurar 
á la vez la subsisteocia y una suficiente libertad de eepíritu 
para emprender la realización de sus ideales, mal determi­
nados todavía, ingresó como módico en el Ejército, pagando 
así también el tributo de sangre exigido entonces por la Pa­
tria con máa rigor que nunca, para sostener las guerras in­
testinas que la destruían.

Quiso la suerte que, en vez de una vida tranquila de 
guarnición ó de hospital, que le hubiera permitido cultivar 
sus aficiones, fuera inmediatamente transportado á Cuba, 
donde cumplió su deber y se curó del amor á las glorias mi­
litares, si es que alguna vez sintió predilección por ellas. Un 
chiste sobre el dibujo anatómico de un inhábil artista fné 
quizá causa eficiente de que un director de hospital cubriera 
con Gajal en la trocha del Este un puesto dos veces vacante 
en breve plazo, por haber sucumbido los ocupantes á la 
fiebre.

Si aquel jete susceptible viviera y  recordara hoy el suce­
so, sentiría estremecimiento de alegría al pensar que, para 
bien de la ciencia y de la Patria, su subordinado escapó con 
vida del cementerio á que lo destinó, y al saber que, contra 
toda previsión, la grave enfermedad que en él contrajo el jo ­
ven módico militar, favoreció el cumplimiento de los pre­
claros hechos á que estaba Cajal predestinado. En efecto; el

L a  báscula, que es la pieza máa interesante del instru­
mento, tiene por objeto abrir ó cerrar el lítotritor, convirtién­
dolo en simple instrumento 'de presión cuando está levan­
tada ó en instrumento de trituración cuando se la baja.

j )

Fia. 3.® —Hanga del lítotritor de Reliquet.

E n  el primer caso la rama macho puede moverse libre­
mente en la canal que la contiene, mientras qne una vez ba­
jada la báscula, sólo obedece á loa movimientos de rotación 
del volante, obrando entonces como instrumento de tritura­
ción.

Los litotritores más comúnmente empleados son los de 
Blgelotv, Thompson y  Reliqaet. Loa primeros son mucho 
más poderosos que loa instrumentos ingleses y  franceses. Y o  
Bolamente he empleado los de Reliquet construidos por Oo- 
Ilin, 7  como me han dado siempre satisfacción completa, no 
he tenido necesidad de ensayar otros.

La serie de litotritores va desde el doble cero hasta ef nú ­
mero tres, siendo su numeración 00, 0, '/„ 1 , 1 '/*. 2, 2 ’/j y  
3. E l numero 00 corresponde como calibre al 16 ds la escala de 
Cbarriére, efectuándose la progresión de dos en dos números 
de dicho escala. E l número 1 con bocados macizos y  el 1 ’/i 
7  2 fene-strados bastan para responder á las necesidades de 
la práctica, pues la litotricia en los niños es casi siempre una 
mala operación.

E l  aspirador se compone esencialmente de una pera de 
cancho qne lleva en su parte superior un embudo metálico 
con su llave para llenarla, 7  en la parte inferior un depósito 
de vidrio para recibir los producios de la aspiración (fig. 4.», 
U n  tubo especial, á cuya extremidad se adapta la sonda eva- 
cuadora, le pone en comunicación con la vejiga.

Para utilizar el aparato se cierra la llave del tubo, y 
abriendo la del embudo, se llena completamente de líquido 
por lo general de una solución argéntica al 1 por 1.000.

palndismo, inuülizando á nuestro héroe para el servicio mi­
litar, le devolvió la libertad perdida, 7  postrando su vigor 
durante cuatro ó cinco años, circunscribió mucho et campo 
de sus aspiraciones, haciéndole impracticable todo plan de 
riesgos y  aventuras.

Asi es que, cuando al atravesar el mar en 1876, devuelta 
á la Península, recapacitara se situación é interrogara el 
porvenir, eóio en las obras fecundas de la inteligencia halla­
ría digna aplicación á su voluntad, siempre resuelta ó dis­
tinguirse en algo: y si, explorando sus propias aficiones, 
comparó las letras, las artes y  tas cienciaB, ya que escribir 
versos y novelas, trazar dibujos y disecar cadáveres habían 
sido basta entonces sos entretenimentos favoritos, casi ae- 
garo es que elegiría la ciencia como objeto preferente de su 
culto.

I-a imaginación me representa á nuestro héroe durante 
aquella travesía solo sobre la cubierta de su buque, grave 
ante la solemne majestad del Océano, abatido el cuerpo por 
la anemia, dolorida el alma por lae miserias nacionales que 
(an de cerca había tocado, más amanto que nunca de la Pa­
tria, ambicioso de gloria para ella y de renombre, sintiéndo­
se capaz de grandes cosas y pronto al sacrificio por lograr­
las, y rae figuro un momento en que, presa de interior arre­
bato, tomando la inmensidad del cielo por testigo, hizo la 
consagración de su existencia al descubrimiento de algo ex­
traordinario capaz de transformar la Biología.
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Recientemente, D ii Chatelet ha hecho construir un as­
pirador aún más sencillo que éste de Guyon, y de un precio 
mucho más modico.

\  ■

FiG- i.®— Aspirador de Rnyon.

Existen otros modelos de aspiradores, como los de Bige- 
lirw. Thom pson y  algunos más

L a  única condición inilispensable para practicar ia lito-
fricia, es la de tener una uretra de calibre enflciente para el 
paso de los instrumentos de trituración y  evacuación.

E l reposo en la cama la víspera, y aun algunos días an­
tes de la operación, sobre todo cuando se trata de vejigas
irritables ó infectadas, como también la administración de 
un purgante el día anterior, son precauciones útilísimas, 
pues sobre todo el descanso prolongado disminuye la exci- 
(abilidad vesical y  facilita las maniobras.

E l problema de la anestesia ha sido muy debatido; algu­
nos operadores la emplean siempre; otros, por el contrario, 
hacen lo posible para prescindir de ella, mientras que M . Gu- 
yon sólo aconseja la semi-anestesia ó clo ro fo rm o  á  la  re ina_  

Y o  siempre empleo la anestesia como para cualquier otra

Mas por si acaso estos conceptos míos parecieren sim-
jilementeaitificios retóricos inspirados en el propósito de 
poetizar la 6gura de C a ja lá  todo trance, prefiero contener 
las expansiones de m i entusiasmo al bosquejarla; que para 
hacerla interesante, basta la narración sencilla de loa he­

chos.
Vuelto á Zaragoza, foé nombrado ayudante de Anatomía 

y reanudó las antiguas disecciones, sin que su larguísima 
convaiecencia le permitiera el trabajo menos sedentario de 
buscarse una clientela, dado caso de que la hubiera apetecí 
do, según la d< ciriiia utilitaria de su padre. Permaneció al­
gún tiempo vacilante al elegir rama biológica que cultivar 
especialmente, pues la Anatomía descriptiva lo parecía ago­
tada. la Fisiología y la Patología experimental requieren ele­
mentos técnicos que jamás hubiera podido reunir en grad. 
suficiente para hacer a'go original; el pasar en Anatomía 
comparada y en Embriología de los hechos particulares in 
significantes á principios de alguna trascendencia exigía 
primeras materias escasas y  costosas, además de prolijas in- 
vealigacioiies de dudoso resultado, y respecto á la Histolo­
gía, nada había visto aún en quo fundarse para estimar sus 
bellezas y  dificultades.

E l azár hizo por entonces ayudante de Fisiología á un 
joven de talento que, enredando con un modestísimo m i­
croscopio recién llegado á !a Facultad, ensayó con éxito el 
ver la circulación de la sangre en la pata de la rana. Súpolo

operación quirúrgica, y  así os aconsejo que lo hagáis. E n  al­
gunas ocasiones be utilizado la raquicocanización con resul­
tados perfectos; pero es un método de anestesia que no me 
entusiasma.

Preparado y anestesiado el enfermo, se le coloca en la 
posición del cateterismo explorador con instrumentos aco­
dados; se hace un abundante lavado vesical con agua bori- 
cada, y nunca con soluciones argénticas, que excitan la con­
tractilidad de la vejiga, dejando en ella 160 gramos de líqui­
do, pues si se la distiende mucho, la trituración es menos 
fácil.

Sacada la sonda, se introduce un iitotritor adecuado al 
tamaño y  resistencia de la piedra, después de haberle lu b ri­
ficado cuidadosamente y  comprobado su funcionamiento 
perfecto.

Como el Iitotritor es un instrumento pesado con el cual 
se puede fácilmente herir la uretra, conviene ejecutar todos 
los tiempos de so introducción con gran suavidad, extre 
mando, por el contrario, todo lo posible la relajación del li. 
gamento suspensor del pene, que ia mano izquierda,colocada 
al nivel del pubis, debe llevar á efecto, obrando con cieito 
vigor.

Una vez el inetrumento en la vejiga, lo que conocemos 
por la facilidad con que ejecuta los movimientos de rotación 
á derecha é izquierda, procedemos metódicamente á la 
busca y presa del cálculo, teniendo presente durante toda la 
operación estas dos reglas, base principal del éxito:

l .s  E l  Iito tr ito r  n o  debe n u n c a  a b a n d o n a r  la  línea  m ed ia ,  

en la cual puede realizar movimientos de elevación y  des­
censo y  de rotación alrededor de su eje.

‘2.a Cada vez que se coja uu cálcalo ó fragmento de él, 
antes d e  tritu ra rlo  h a y  que  co lo c a r  el in strum ento  con  d  p ico  

h a c ia  a rr ib a ,  y sólo entonces servirse del volante.
Para ejernitar con Facilidad la nameroea y complicada se­

rie de movimientos que exige la completa trituración de un 
cálculo, la maiiera de asir el instrumento es importantísima.

Su mango se coge con la mano izquierda al nivel de la 
extremidad superior de la rama hembra, de manera que el 
borde externo del índice apoye la parte media de su faian-

Cajal, repitió con en amigo el experimento, y  al mirar el 
campo microscópico auírió una emoción profunda, de inme­
diatas y  definitivas consecuencias.

Maravillado ante aquel espectáculo, que sólo conocía por 
sus lecturas, sintióse lleno de fe en la eficacia del instrumen­
to para la observación y  en la realidad convincente de sus 
revelaciones; víó cómo bastaba con recursos de los más sen 
cilios para sorprender al primer intento uno de loe más inte­
resantes cuadros de la vida, en un vulgar animalejo, y , ab­
sorto en la contemplación de aquellos glóbulos de distinlns 
formes, rodando en capas diferentes de la columna liqnida 
ó enfilándose en los pa"os estrechos, comprendió que si en 
todo ello dominaba la mecánic a, había que buscar en el exa­
men de las piezas más pequeñas de la máquina el secreto 
de su fuuciouamiento.

Y a  no habla que dudar; la estructura íntima del cuerpo 
era ei campo fértil en descubrimientos importantes donde él 
podría ver algo que nadie hubiera visto todavía, y  donde, 
sin dificultades insuperables que vencer, era posible emular 
á otros observadores con sálo laborar en territorios orgáni­
cos inexplorados, y , además, con la favorable circunstancia 
de ser el mundej de lo pequeño el que mejor se presta al tra ­
bajo iudividual y  solitario á que le habla inclinado siempre 

su carácter.
Con unos 120 duros que aún ia quedaban de los alcance.® 

cobrados ai volver de Cuba, vinoá M a ^d ^ compró á Che-
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i;ina contra el borde de la báecula, concurriendo este dei'.o 
con los dos siguientes á sostener el instrumento, ayudados 
por el pulgar, colocado en la extremidad opuesta del dili- 
metro.

E d  esta sitnaclón, el índice izquierdo sabe y  baja la bás> 
cola con suma facilidad y  rapidez.

Los tres primeros dedos de la mano derecha cogen la 
rama macho por el pifión ó volante, imprimiéndole los mo­
vimientos necesarioe de vaivén y aun los de rotación para 
triturar, excepto en los casos de cálculos mpy duros y volu­
minosos, en ios cuales suele ser necesaria toda la fuerza de 
la mano.

Siempre debe comenzarse por introducir el instrumento 
cerrado hasta sentir el contacto de la pared posterior de la 
vejiga. Por lo general, al ejecutar este movimiento se roza 
el cálculo casi aiempre á la derecha. Cuando asi sucede, se 
inclina ligeramente el pico del litotritor al lado opuesto al 
que se ha sentido el cálculo, de modo que no se le tropiece 
al abrir el instrumento, y  levantando la báscula con el índi­
ce de la mano izquierda, se tira lentamente de la rama ma­
cho hasta tocar ligeramente el cuello, hecho lo cual se im ­
prime al instrumento un movimiento de rotación de cerca 
de medio circulo, yendo más allá de la horizontal hacia el 
lado en que se sintió el rozamiento con el cálculo; se empu­
ja lentamente la rama macho hacia el fondo de la vejiga, 
basta que de pronto un obstácnlo ae opone á su propulsión: 
es la piedra, que se encuentra entre los dos bocados del ins­
trumento; ae empuja contra ella la rama macho y  se baja 
la báscula: el cálculo está cogido.

Esto es lo que ae llama la presa directa; cuando al ce­
rra r el instrumento no se coge la piedra, se repite la mani­
obra, primeramente en el mismo lado y  después en el lado 
opuesto. Cuando ésta fracasa, hay que recurrir á la presa in­
directa, excelente proceder que casi aiempre el éxito co­
rona.

Llevando el litotritor cerrado hasta el fondo de la veji­
ga, se depñme su pared inferior con el Calón del instrumen­
to para formar una especie de oquedad ó depre-ión profun­
da; ae abre el litotritor y  ae separan las ramas tirando hacia

nel, el comerciante en instrumentos fÍNCos de la calle de 
León, un microscopio Verik, bastante mejor qne el que ha­
bía vieto en Zaragoza, cuyo importe de I H  duros hubo de 
pagar á plazos; se proveyó de los tratados de Histología más 
en boga, y  Be entregó con ardor á preparar tejidos, ensayai' 
procedimientos y  dibujar preparaciones.

Tras los primeros eutusiasmos, hijos de la uovedad- 
vino, sin duda, la reflexión serena, que le imnuso un plan 
metódico de autoeducación, y para empezar á realizarlo es 
seguro que, ante todo, examinaría el estado de la Histnlogfa 
eij Espafia por aquella fecha. Pronto se apercibiría de que, 
aunque introducida desde mucho antes por el ilustre cate­
drático granadino Maestre de San Juan, y  practicada en Ma­
drid p o rD . Federico Rubio, con más entusiasmo de apóstol 
que frutos como catequista, y  aunque declarada oflcial y 
obligatoria su ensefianza en el doctorado de Medicina des­
de 1878, no podía considerarse en 1877 la Histología eerin, 
mente arraigada en España, y  mucho menos pensar que 
nuestro país contribuyera por entonces al rápido progreso 
de la nueva ciencia. I/>a débiles focos de cultura histológica, 
localizados en Granada y  Madrid, no pudieron ilustrar á 
Cajal en Z.iragoza; los impresos castellanos sobre la materia 
consistían eii simples traduccioiiOB, ó en compilaciones he­
chas para difundir la clenuia elaborada en otros países, y. 
en conjunto, puede afirmarse que el ambiente nacional no 
era el más favorable para facilitar al anatómico aragonés

afuera de la rama macho, dejando inmó\ il la hembra, cuya 
extremidad forma el fondo de la depresión vesical. Percu­
tiendo seca y rápidamente la cresta ilíaca con la palma de 
la mano, se obtiene casi aiempre que el cálculo ruede hacia 
la parte más declive, colocándose sobre la rama hembra. Se 
empuja la rama macho, y  en cuanto ae siente el cálculo bien 
cogido, se baja la báscula.

A  menudo en los proatáticoe, cuyo bajo-fondo vesical es 
m uy grande, la glándula hipertrofiada suele ocultar el cálcu­
lo; en estos casos es necesario volver el pico del litotritor 
completamente hacia abajo, y levantando bien ei mango, al­
gunas veces casi basta la perpendicular, ir  á coger la piedra 
debajo de la próstata.

Hecha la presa por cualquiera de et'tos medios, asegura­
da la piedra y bajada la báscula, se coloca el iustrumento 
con el pico hacia arriba, y al ejecutar este movimiento de 
rotación, advierte períeciamente el ciiujano ei está ó no co­
gida la vejiga, pues en el primer caso, la rotación del ins­
trumento no puede efectuarse, mientras que eii el segundo 
se hace con toda facilidad.

Se imprimen al volante movimientos de rotación, prime­
ro lentamente para que no se escape el cálculo; luego, con 
la fuerza necesaria para trilurailo. Cuando la piedra cede y 
se rompe, es iniiiiJ coniiiiuar el movimietuu Je  trituración; 
por el contrario, se levanta la báacuia y se vuelve á hacer 
otra presa directa, y  así eucesivamente, basta desmenuzar 
por completo la piedra.

Conviene maniobrar aiempre con la rama macho, dejan­
do inm óvil la hembra en el lugar donde se ha cogido el cálcu­
lo la primera vez, pues los fragmentos caen, por lo regular- 
Junto á lae ramas del litotritor, y sin mudar do sitio se lleva 
á veces completameute 4>cabo la trituración.

Alguna vez sucede que la piedra uo cede á la presión 
del volante, ya sea porque el litotritor no es bastante poten­
te para el volumen del cálculo, ó porque éste sea m uy duro,

E n  el prim er caso, se reemplaza el litotritor por otro de 
buficiente fuerza; en el aeguedu ae abre la báscula, y  mautt. 
niendo sólidamente el litotritor con la mano izquierda, se 
imprimen en la extremidad de la rama macho una serie de

los primeros pasos en la senda que había elegido. Pero esto 
mismo sirvió probablemente de acicate á su ambición, pues 
más pronto y mejor lograría distinguirse siendo tan raros 
loa cultivadores, y más glorioso seria elaborar ciencia nacio­
nal, cuando apenas empezaba á divulgarse ¡a importada de 
fuera.

Para conocer más pronto los progresos realizados al lado 
allá de las fronteras, se suscribió á la revista de Pelietan, que 
lio le aprovechó tanfo como pensara, pero que á lo menos 
le sirvió, con el libro de Frey, cuajado de citas, para persua­
dirse de que Alemania iba á la cabeza en la nueva ciencia, 
y que sin beber directamente en fuentes alemanas, no lo­
graría informarse del movimiento científico que se es'aba 
realizando en ella. Em prendió, animoso y  sin maestro, la ta 
rea nada fácil de aprender á lrad:tcir el alemán, tomando loe 
Arcáiuos de Waldeyer, como texto para sus ejercicios, y  al 
cabo de seis ó siete meses de penosa labor, en que pereció 
descuadernado el diccionaiio, logró leer sin intermedios las 
monografías originales de lus grandes maestros. ¡Sus aficio­
nes germanóflh's, vivas desde el principio, no apagaroo, sin 
embargo, su entusiasmo por la literatura histológica franre. 
sa, y hasta puedo afirmarse que la Técnica, de Rauvier. fué 
el libro que más influjo tuvo en la gran transformación de 
Cajal, cuando de simple observador pasó resueltamente ¿ 
convertirse en critico.

(S v  coufiniwrá.l
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pequefioa golpea coa el martillo de plomo; peto leuieudo 
bien en cuenta que el objeto directo de eetoa martillazoB no 
es el romper la piedra, aino producir una especie de vibra­
ción molecular, cierta dismiaución de resistencia que hace 
que una piedra que ha eufüdo sin romperse las violentas 
presiones del volante, ceda con grandísima facilidad des­
pués de esta percusión.

Por último, hay ocasiones en que ninguna de las mani­
obras que 08 acabo de describir permiten efectuar la presa, 
y  hay que modificarlas. Para ello, cerrado el iitotritor, se 
trae hacia el cuello, siempre con el pico bacía arriba, hasta 
ponerse en contacto con él, y  sosteniendo en esta posición 
con la mano* derecha la rama macho, se abre la báscula y  se 
lleva la rama hembra hasta el fondo de la vejiga, ejecutan­
do después los movimientos de rotación necesarios para co­
ger el cálcalo, tanto á la derecha como á la izquierda.

Los cirujanos americanos, conformándose á la práctica 
de Bigelow, trituran la piedra toscamente, mientras que ios 
ingleses y franceses, fieles á las enseñanzas de Thom p­
son y  Guyon, la reducen casi á polvo antes de comenzar la 
aspiración.

No hay dada alguna que una trituración minuciosa y 
completa simplifica mucho la evacuación, y  ios que de vos­
otros me han visto practicar litotricias han podido compro­
bar lo rápida y  completa que es ésta, cuando se desmenuza 
bien la piedra.

Hecho esto, se reemplaza el Iitotritor por una sonda eva- 
cuadora de Guyon ó de D u  Chatelet, ó través ele la coal se 
hace un amplio lavado de la vejiga con una solución bórica, 
que se impalsa con cierta violencia hasta que salga casi cla­
ra, después de lo cual se procede á la aspiración.

Para ello se llena la vejiga con una solación argéntica 
si 1 por 1.000, y  también completamente el aspirador con el 
mismo líquido, y  cerradas las dos llaves, se enchufa la ex­
tremidad de su tubo de salida en el pabellón de la sonda 
evacuadora.

ü n  ayudante mantiene el aspirador perpendicular, colo­
cado sobre la palma de la mano, sosteniéndolo con la otra 
por el embudo metálico. E l cirujano inmoviliza con en mano 
izquierda la sonda en el punto de u'!ión con el aspirador, y, 
rodeando con la derecha la parte media de la pera de cau­
cho, le imprime una presión brusca, rápida y  violenta, de 
manera que se precipite en la vejiga una parte del líquido 
que contiene.

6e suelta inmediatamente la pera, de manera que eu su 
movimiento natural de expansión aspire liquido de la veji­
ga, y con él los fragmentos de cálcalo, que se ven caer eu 
gran cantidad en el reservorio de vidrio. Se repite esta m a- 
niebra, sin mover la sonda mientras que sigan saliendo 
fragmentos, de manera que todos los que' se encaentren en 
su esfera de acción sean evacuados. '

Cuando el agua deja de arrastrarfragmentos, se cambia 
la sonda de lugar, inclinand') su pico hacia la derecha ó ha­
cia la izquierda, levantando ó bajando el mango enchufado 
al aspirador; en una palabra, se pasea la extremidad de la 
sonda por toda ia vejiga, hasta desembarazarla completa­
mente de los fragmentos que contenga; cuando queden po­
cos, conviene hacer con la sonda la misma maniobra que se 
ejecuta con el Iitotritor para las presas indirectas; es decir, 
deprimir la pared inferior de la vejiga de manera que se 
forme una pequeña concavidad donde van á depositarse los 
fragmentos.

Suele suceder que, comprimida la pera, no ejecuta su 
movimiento de expansión, quedándose aplsstada; esto indi­
ca que la mucosa vesica! ha obturado los ojos de la sonda. 
Basta im prim ir á ésta algunos movimientos para que todo 
vuelva á entrar en orden-

i>urume la aspiración se siente un pequeño retintín pro­
ducido por los fragmentos a) chocar contra el metal; cuando 
trae este ruido no aparecen aquéllos en el líquido aspirado, 
es grande la probabilidad de que sean demasiados volumi­
nosos para pasar por el ojo de la sc-nda, debiendo en estos 
casos introducir un pequeño Iitotritor de bocados macizos, 
y  triturarlos.

Cuando el líquido cesa de arrastrar fragmentos y  no se 
percibe retintín alguno, se cierra la llave del aspirador y  se 
le retira; vacia la vejiga, se introduce el mandril en la son­
da, precaución siempre indispensable para sacarla, so pena 
lie desgarrar el cuello ó la uretra con algún fragmento enca­
jado en sus ojos, retirándola también.

Sólo falta colocar y  fijar una sonda de Mercier número 
18 para terminar la operación,

Loa cuidados post operatorios se reducen á lavados ve­
sicales con solución argéntica ó bórica cada doce horas, se 
gún que la vejiga esté é no inflamada.

Las orinas salen sanguinolentas durante algunas horas; 
á las veinticuatro suelen generalmente haber recobrado eu 
aspecto normal, pues la hemorragia es una complicsción 
que DO se observa casi nunca en la litotricia hecha por ma- 
nns expertas.

(Se eonticnará).

II CONQSESO INTERNACIONAL DE LAS QOTAS DE LECHE EN RRUSELAS 
(12-16 SEPTIEMBRE 1907)

LA ENSEÑANZA OFICIAL Y PARTICULAR
V  L A

VULGARIZACION OE LA HIGIENE INFANTIL EN ESPAÑA íD
Per ol Pr. B. GONZALEZ ALVAREZ

Profesor agregado de enfermedades de niños eu U  Fneultnd de 
Uadrid, Médico de la Inolaia, Uieml>ro de la Keal Academia 

de Medicina, etc., etc.

PARTE SEGUNDA
-ACCIÓN PABTICDLAB O* LA ENSILÑANZA Y VOLOaBIZAOIÓN 

DB LA HIGIENE INFANTIL EN ESPAÑA

La acción particular ae adelantó mucho á la del 
Estado en la enseñanza y vulgarización de la higiene 
infantil, tanto en la parte disj5osífit)a como en la '̂ecu- 
/iva.

A.—Medios dispositivos particulares.
De muy antiguo los médicos y pedagogos en Es­

paña han escrito libros, follrtos. artículos, y pronun­
ciado eonferencias, enseñando y divulgando la higiene 
de los niños, cuya sola enumeración fuera un índice 
larguisimo, incluso el de autores, razón por la que me 
abstengo de citar os, y á cuyos estímulos se deben las 
medidla oficiales, siempre, por tanto, posteriores á la 
iniciativa privada,

Las Academias y Sociedades médicas de España 
han hecho en muchas ocasiones tema preferente de su 
estudio la higiene infantil, concediendo premios á 
estos asuntos y publicando folletos y cartillas que han 
contribuido mucho d su vulgarización.

B B C D I L A  D E  N Á D B E S  D E  F A U I L I A

En esta escuela, primera en España, fundada por 
la Utiién Ibero'Americana, existe una cátedra de Pueri-

(1) Véaae ol uiimero 2.000.
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cultura á cargo del distinguido paidópata Dr. García 
del Real, y otra de Pedagogía y Psicología infantil-, fué 
fundada esta institución en 1906 bajo la presidencia 
de la bella intelectual marquesa de Ayerbe,

B.—Medios ejecutivos particulares.

También la acción particular ó individual ejecutiva 
se antepuso siempre á la oficial.

CASAIS CUVA8

Las mismas Inclusas ó Casas-cunas, hoy oficiales, 
fueron en su origen fundación particular en su ma­
yoría.

En España se fundó la primera en Madrid en 1572, 
el 8 de Marzo, por la Cofradía de Nuestra Señora de 
las Angustias ó déla Soledad, constituida en 156

En 1609 fundó el prelado de Valencia, Santo To­
más de Villanueva, la Casa-cuna ó de expósitos en 
aquella ciudad, y á D. Pedro González de Mendoza, 
cardenal arzobispo de Toledo, se debe la fundación del 
Hospital de Expósitos ó de la Crin, en Toledo.

Las Diputaciones y Ayuntamientos se han hecho 
cargo posteriormente del sostenimiento de estos asilos 
y fundaron otros en todas las capitales y villas impor­
tantes para los niños abandonados.

En 1H70 se fundó en Madrid, por la Reina doña 
María Victoria, la primera Casa-cuna particular de Es­
paña á imitación de las de Marbeau. limitada á las 
obreras cigarreras, á fin de que su lactante fuera en 
ella alimentado y cuidado durante las horas de trabajo, 
y poco tiempo después otra para las lavanderas. Hoy 
dependientes la primera de la Diputación provincial y 
la segunda reconstrida y ampliada por la reina regente 
doña María Cristina en 1897.

La primera Casa-cuna con carácter general, fué 
fundada en Madrid y en España en 1893 por los seño­
res de Vergara, marqueses de Aledo, habiendo tenido 
yo el honor de haberles sugerido la idea de esta funda­
ción y de ayudar á su instalación.

Más tarde, el mismo señor fundó, en 1894, la Socie­
dad titulada L a  Cuna de Jesüs, que sostieneporsuscrip­
ciones; nueve asilos, dos de los cuales pertenecen á la 
Sociedad, uno de ellos construido ad hoc y los otros al­
quilados. Cada asilo tiene un cuerpo médico.

Los señores de Baüer, deseando hacer el bien á los 
niños pobres, con ocasión de la pérdida de un hijo, y 
pidiéndome opinión de cómo, fundaron en 1900 una 
Casa-cuna con el nombre de del Angel, para doce 
niños, que ha sido ampliada á los pocos meses hasta 
treinta, porque la señora doña Rosa de Baüer, que es 
una madre cariñosa para los asilados, no pudo resistir 
á las sucesivas peticiones de ingreso.

En esta Casa cuna desde su fnnda'iión, se d'ó á las 
madres que lo necesitan, previo informe médico, leche 
esterilizada y maternizada para sus hijos, y por los mé 
dicos consejos higiénicos y terapéuticos. Es, pues, la 
primera Gofa de leche que existió en España, puesto que 
la de San Sebastián se fundó en 1902 y la del doctor 
Ulecia en Madriil en 1903.

El Asilo del Angel cuenta con seis médicos para el 
servicio diario

En Zaragoza, en 1902, fundó la Asociación de seño­
ras de las Conferencias de San Vicente de Pañi, un asi­
lo-cuna ó croché en la calle de Ramón y Cajal, núm, 32, 
que cuenta con 24 cunas, 12 de la fundación del asilo 
(color rosa) y 12 creadas y sostenidas por la duquesa de 
Villahermosa, hoy sus herederos (color azul). Se echa 
de menos en este asilo la dirección médica.

En 1904 se fundó en la misma ciudad otra crScke, 
Áñlo-cuna de Nuestra Señora del Carmen y San José, por 
los caballeros de las Conferencs’j  de San Vicente de 
Paúl. Este asilo tiene seis cunas para niño? de pecho, 
30 pata destetados y 120 hasta los siete años. A todos 
se les presta asistencia diurna.

U C D K I ^ S  U Á T 8 B M Á L £ e

Dió Francia este nombre al asilo intermedio entre 
la casa-cuna y la créche. No debiendo ingresar el niño 
en la escuela basta que cuenta seis años y saliendo de 
la casa-cuna á los dos ó tres, ¿qué hace de él la obrera 
durante este periodo en las horas que el taller la retie­
ne? De aquí la necesidad de este asilo.

En 1896 se fundó el primero de estos asilos en Ma­
drid, Príncipe de Vergara, 28, en hotel propio, por los 
testamentarios del filántropo Sr. Sotós y por mi indica­
ción.

En ISOl fundó la señora de Baüer, contigno á su 
Asilo del Angel, en unión de la duquesa de Baena y la 
baronesa de Schey, sus hermanas, una escuela mater­
nal, calle de Amaniel. nüin, 5, dando amparo, comida 
y enseñanza á treinta niños, asistidos, como la créche, 
por hermanas de San Vicente de Paúl.

En Zaragoza, anejo á la créche, tienen las señoras de 
las Conferencias de San Vicente de Paúl un asilo ma­
ternal para cien niños y cincuenta niñas.

G O T A S  D E  L E C H E

Fué la primera fundada en España la establecida 
por los señores de Baüer en su crécke, el Asilo del Angel 
en ] 900. ’

Dos años después se fundó la de San Sebastián, de 
que ya nos ocupamos anteriormente.

En 1903, el ilustrado Dr. Ulecia fundó la Gofa de 
leche de la calle de San Bernardo, núm. 83.

Después de esta fecha se han fundado otras en Bar­
celona, Bilbao, Pamplona, Toiosa é Irún.

Málaga inauguró su primera Gofa de leche, fundada 
por la Sociedad Protectora de los Niños, e dia 25 de 
Noviembre de 1906 y consulta de niños lactantes.

Cádiz se prepara á fundar la Gota de leche y consul­
ta de lactantes por la Liga católica.

O T E O S  A S IL O S  E S P E C U L E S  P A R A  N i S o s

No tenemos asilos para frenaténioos ni para raquí­
ticos. Solamente contamos en España con un sanaiario 
marilimo, el de «Santa Clara», en Chipiona (Cádiz), fun­
dado en 1892 por el filántropo y distinguido pedia­
tra Dr. Tülosa Lntour, para niños pobres escrofulosos 
y raquíticos.

La Sociedad protectora de los niños, fundada en Ma­
drid por el Sr. Vizcarrondo hace cerca de treinta años, 
cuenta con un asilo-esouela en Madrid y establece co­
lonias escolares frecuentes.
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Tenemos en Madrid un buen hospital de niños, 
hecho de nueva planta, fundado por la difunta duque­
sa viuda de Samoña liace cerca de treinta años, en el 
cual, desde su fundación, se estableció, y continúa, la 
Consulta pública de lactantes y policlínicas.

C O U K n O B E S  O R A T U IT O S  D E  N U B S T R Á  S E Ñ O R A  1>E I .U U R D E S

Fundados en Madrid, para madres pobres que lac- 
tan, en Marzo de 1906. Existen en Santander, y se in­
tenta instalarlos en Málaga.

C O L E O IO -A S IL U  D E  S A N T O  D D U lN O r i Y  S A N  N IC O L A S

Fundado por legado de los marqueses de Vallejo. 
Admite niñas cristianas de ocho á trece años, huérfa­
nas de padre ó madre. Son internas hasta la edad de 
tomar estado. Se inauguró en 1906.

Otra porción de Colegios, Escuelas y Asilos para 
niños existen en España, oficiales y particulares, que no 
relatamos por estar algo distanciado del tema este asun­
to, si bien se relaciona con la vulgarización de la higie­
ne infantil.

C 0 B O R E 8 0 S  r  C O K F B S B N C IA B

En Cádiz, en 1886, se celebró un Congreso de la in­
fancia que divulgó la higiene infantil.

En Madrid se celebró el primer Congreso Ginecoló­
gico y Pediátrico Español, en el que se discutieron 
y expusieron muchas cuestiones de higiene de la in­
fancia.

Han contribuido mucho á vulgarizar la higiene de 
los niños, en España, aunque aún falta mucho camino 
que recorrer, las conferencias dadas en Barcelona en 
nombre de «La Extensión universitaria» por varios 
ilustrados médicos, asi como en otras partee, en Acade­
mias y Sociedades.

La higiene infantil y su vulgarización en España 
cuenta, como se ve por los apuntes que preceden, con 
muchos y valiosos elementos, que pn estos últimos 
años van en activo desarrollo; de aqui la progresiva dis 
minución de la mortalidad infantil; pero por hallarse 
dispersos y aislados son menos activos; falta unirlos y 
darles impulso armónico.

Unidas ambas acciones, la ojicial y  la particular, en 
armónica é intima conexión, se llegaría á obtener el 
máximum de beneficio en favor del niño, y por ende, 
en favor de la familia, del pueblo, de la nación y de la 
humanidad. Esto se conseguirla fundando la vasta

Institución Internaclonai de protección á la infancia.
Esta Institución abarcaría dos partes;

1. n L a  protección de la maternidad.
2. a L a  protección al niño.
I. L a  protección de la  m aternidad , que abarca­

rla los puntos siguientes:
a. Reglamentación del trabajo de la embarazada; 

descanso obligatorio en los últimos tres meses.
b. Creación de asilos de espera al ingreso en las Ma­

ternidades.
r. Reconocimiento obligatorio de la paternidad y 

cumplimiento de sus obligaciones para la madre y el 
hijo.

d, Reforma y multiplicación de las Maternidades.

e. Organización de socorros á las embarazadas y á 
las mujeres que lactan, y premios á las madres que por 
su abnegación y fecundidad se hagan acreedoras, como 
estableció el gran Napoleón.

TI. P rotección a l  niíJo .— Ley de protección á la 
nfancia ya publicada; pero no en acción. Reglaménte­

se y extiéndase su acción á los puntos siguientes:
a. Prohibición del matrimonio ó impedir que el 

espermatozoide llegue ai óvulo cuando cualquiera de 
loa contrayentes padece alcoholismo crónico, tuberculo­
sis abierta, vesanias, ó sífilis en los períodos infectantes. 
Investigación de la paternidad é imposición de las obli 
gacionea que impone, como se hizo por el Emperador 
Adriano.

b. Alentar la lactancia materna por todos-loa me­
dios:

l.° Socorros.
2.0 Creación de asilos de espera con talleres para 

pasar á la Maternidad; de lactancia con talleres y gran­
jas para las madrea sin recursos que lactan.

3.° Asilos y escuelas de trabajo.
4.0 Supresión del torno y de Inclusas.

r. Organizar la protección y vigilancia oficial de 
todo niño: vigilancia é inspección de los lactantes y 
enseñanza popular de la higiene infantil, por las con­
ferencias de propaganda y publicaciones.

d. Fundar consultas especiales para niños de pe­
cho. Gotas de leche.—Casas-cunas.—Asilos.—Talleres. 
—Escuelas.—Hospitales y Sanatorios.

e. Construcción de juguetes, estampas y colorea 
que en ellos se empleen.

f. Imposición de libros de texto con relación á la 
edad del niño, aprobados por las Reales Academias de 
Medicina ó por un Tribunal pedagógico médico com­
petente.—Higiene é inspección en asilos y escuelas.— 
Obligación de casa cunas y cajas de ahorros fabriles.

Por último, esta Institución llevarla la enseñanza 
de la higiene infantil, al teatro, á la novela y á la pren­
sa periódica con cuotidianos consejos, aforismos y má 
ximas de higiene de los niños.

Seguramente el desarrollo de esta hermosa Institu­
ción llegaría á suprimir por innecesarios tornos é In­
clusas y reduciría la morbo&ida 1 y mortalidad infantil 
á su límite natural é irremovible.

REVISTA DE ENFERMEDADES DE LA INFANCIA
Psr H [)r. 1). AURELIO MARTÍN ARUDGi.LADA 

Del Hospital del NiZo Jssiis.

La tos ferina y la anestesia general.
El Dr. Henri Rothachild publica en el Joum. de Méd. de 

París un trabajo en el cual analiza esta manera de tratar la 
tos ferina. Después de haber administrado el cloroformo 
para reducir una lujación de la cadera de un nifio enfermo 
de tos ferina, ha observado que loa accesos de toa han des­
aparecido de una maneta completa por esta anestesia. Este 
nifio, puesto en observación durante quince días, no tuvo 
ningún golpe de tos y cesaron los vómitos, la cianosis y el 
insomnio.

Esta observación, debida á ia casualidad, ha hecho supo­
ner que la anestesia clotoíórmica puede ejercer una influen-

■4
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da mauiflesta sobre la tos ferina, principalmente en el pri­
mer período <5 p rin cip io  del segundo. Por lo tanto, he ensaya­
do el método en varios atacados. Durante cinco meeesha podi­
do reunir nueve casos de tos ferina reciente é  indudable. Es 
to.s niños, de dos á siete años, han sido cloroformisados con 
el aparato de oxígeno del D r. Guglielmisutti y  con autoriza­
ción de los padrea. E n  los nueve casos se curó la toa ferina; 
eu dos no reapareció después de la narcosis; en cuatro los 
accesos descendieron de 29 á 12 durante las veinticuatro 
horas, desapareciendo por completo al cabo de cuatro días; 
en los otros tres casos la curación fué completa en quince 

días.
En  estas nueve observaciones no se reprodujeron los vó­

mitos, desapareciendo la narcosis en el momento de los ac­
cesos, volviendo el apetito y  el sueño.

La duración de la cloroformización es de cinco minutos, 
no siendo necesaria una anestesia completa, sino la resolu­
ción muscular, sin llegar á la abolición del reflejo córneo.

Tengo noticias de que el D r. González Álvarez ha em­
pleado en la Inclusa de M adrid este procedimiento con éxito, 
y por su parte, el autor de esta revista lo ha empleado en el 
Hospital del Niño Jesús m uy satisfactoriamente en tres ca­
sos, qoe, cuando reúna mayor caudal, será objeto de un 
trabajo de conjunto.

Sueroterapia de la meningitis cerebro espinal.
E n  L « s  A rch .  des M a l.  des E n f a .  del presente mes de 

Agosto, se publica un trabajo en el cual se da cuenta de la 
aplicación que el médico ruso Larrovt' ha hecho del suero 
antí-meningocócico de los profesores W . Koile y  A . Bas- 
¡jSrmann.

Loa autores de este suero, preparailo en el Instituto im ­
perial de Berlín, publicaron un trabajo dando á conocer este 
medio terapéutico en el número 16 del D e u t.  M e d .  W och.

E l enfermo en que el D r . Lartow  lia empleado ei suero, 
es un sujeto de trece años, con principio de enfermedad 
brusco, vómitos, dolores de cabeza violentos y  gritos por el 
día y la noche; aumento del volumen del bazo, herpes faciaj 
al sexto día, contractura de la nuca, signo de Kerning y  do 
lores lumbares y dorsales

E l examen de las mucosidades de la garganta demostró 
una gran cantidad de diplococos intracelulares (meningoco- 
i'os), asegurando el diagnóstico de meningitie cerebroeepi 
nal epidérmica.

L a  enfermedad; que empezó el 6 de Septiembre del afio 
1906, tuvo una evolución rápida.

E l tratamiento consistió, primero, en uu purgante, tomar 
durante toda la enfermedad dos baños por día á 36 grados. 
Después, de noche, baño; se friccionará la columna verte, 
bral con colargol en pomada. Durante este tiempo le pres- 
rribieron la fenacetiiia, el salicilato de sodio y  la quinina. 
Del 20 al 30 de Septiembre se le pusieron dos inyecciones 
de suero nntidiftérico Behring (3.000 y  3,600 unidades). Del 
4 al 13 de Octubre, tomó el ioduro potásico; siendo inefica­
ces estos tratamientos, excepto loa baños. Desde l.o de Oc­
tubre tiembla en el interior del baño, por lo que se le da 
cafeína y  vino antes de meterle en el agua. A  partir del 
6 de Octubre pierde el conocimiento, siendo la temperatura 
de 36 grados por la mañana y 40 grados por la noche. E l 12 
de Octubre, coma, midriasis, incontinencia de or'n s ; el en 
fermo no puede lomar leche y está sin conocimiento, con- 
108 á 112 pulsaciones; á pesar de esta situación desesperada^ 
y como acababa do recibirel suero Kolle, le h Lo  á las cinco 
de la tarde una inyeccióu de 10 c. o. de suero.

La temperatura, desde este momento, comienza á au­
mentar, hasta llagar á 87<>,6, 100 pulsaciones y  pulso muy 
débil arrítmico, estando á los once de la noche en coma pro­

fundo, con pupilas mny dilatadas y respiración Sheyne-Sto- 
kes; ei enfermo está en esta situación hasta las tres de la 
mañana, en la que pide de beber, durmiendo reposadamen­
te basta las ocho de la mañana, siendo la temperatura 36,3, 
y habiendo recobrado el conocimiento.

A  las nueve del dfa 14 de Octubre se inyectan otros diez 
centímetros cúbicos de enero, comenzando, á partir de este 
momento, la curación, haciéndole una tercera inyección el 
dia 23 para asegurar le curación.

E n  este caso, dice el D r. Larrow , la acción del suero es 
evidente por el previo descenso de la temperatura y  la me­
joría del estado general; desapareciendo poco á poco los 
otros síntomas de la enfermedad. No hubo que lamentar 
ningún incidente aueroterápico, saliendo del hospital á los 
cincuenta y  cinco dias de su estancia.

infección gonocéolca en las niñas.

E l D r. H o lt publica en el F a h r t  / . k ind e rh e rlk ,  un ar­
ticulo para demostrar la gran frecuencia de la vaginicis go- 
nocócica en las niñas, siendo muy frecuente en los dispen 
sarios y más rara en la clientela partícula:.

E n  las formas benignas y esporádica, es muy diñcil de 
reconocer, y  en las formas graves puede poner en peligro 
la vida produciendo una puhemia gonocócica aguda, una 
peritonitis gonocócica ó una infección de las serosas.

E l carácter altamente contagioso de la vaginitis, hace 
necesario ei aislamiento de las niñas con esta afección.

Es imposible impedir la propagación de la enfermedad 
cuando las niñas infectadas no están aisladas.

Para eliminar del hospital los casos de vaginitis gonocó 
cicas, es necesario un examen microscópico sistemático de 
las secreciones vaginales de todas las enfermitas que se re­
ciban. Si existe pus, se impone el examen, de la misma ma­
nera que se impone el de las secreciones de las amígdalae 
para eliminar los casos do difteria.

Estas observaciones del D i. H olt son llevadas, ya hace 
año y medio, por el autor de estas revistas en unión del jefe 
de laboratorio del Hospital del Niño Jesús D r. Velasco, en 
una porción de niños (más de cuarenta) de las consultas del 
Hospital; en todas las que se han encontrado gonococos 
en las secreciones vaginales, y  siendo la causa, en todas 
ellas, el dorm ir con la madre que padecía flujo blanco.

Los venenos del intestino.

Es la tesi:- que para el grado de Doctor en la Facultad 
do Ciencias de París estudia el Sr. L e  Play esta interesante 
cuestión, enriqueciéndola con numerosas ilustraciones y  ex. 
perienciaa.

L a  clínica ha demostrado, dice el autor, que ta auto-in­
toxicación intestinal juega un gran papel en la patología in ­
fantil.

Tomando materiales intestinales de niños enfermos de 
enteritis, é inyectándoles á conejos, ha visto detenerse el 
crecimiento de estos animales y  producir un  estado caquécti- 
tico que puede compararse á los de las discraeias observadas 
en clínica; existiendo en ambos casos identidad de lesio­
nes del hígado, pulmón, riñones, centros nerviosos, cora­
zón, etc.; uniéndose á ellos un gran trastorno en la compo­
sición de la sangre y liquido cefalorraquídeo, resultando de 
todo esto que los venenos intestinales alteran la célula en 
au estructura, composición química y  funcionamiento.

Los principios nocivos los divide en dos categorías, so­
lubles é insolublea en el alcohol, siendo los más peligrosos 
los segundos. E l máximum se encuentra en la región íleo- 
cecal, al mismo tiempo que es el lugar del máximum de fer 
mentOB figurados pútridos; siendo también eu esta ree‘vu
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donde le reabsorbe la mayor cantidad de  productos tó­
xicos.

Los órganos de defensa son sólo el epitelioma y  las cé­
lalas linfáticas.

Profilaxis de la gastro-enteritis en los niños de pecho.
E l D r. Blaira, en su tesis para el doctorado en Medicina, 

dice que la causa esencial, si no única, de la gastio-enteritis 
<le los nifioB de pecho, exclusivamente nutrirdos con leche, 
es la sobrealimentación y  en particular la artificial, porque 
hay la tendencia de dar á los niños mayor cantidad de le­
che cuando ésta está esterilizada.

L a  profilaxia de estas gastro-enteritis consiste en comba­
t ir  esta sobrt alimentación favoreciendo, por todos los me­
dios posibles, la alimentación materna qne es una barrera 
natural contra el exceso de alimentación y  baciéndots durar 
por lo menos el primer año, duración indispensable y  sufi­
ciente para dar al niffo, en la generalidad de los casos, la 
vitalidad necesaria.

Vigilando atentamente los niños que son imposible criar 
al pecho, vigilancia que debe ser exclusivamente médica.

L a  primera condición para llenar este objeto, debe ba 
sarse <n no se p a ra r  la  m adre  del niflo, considerando excelen- 
tea las consultas de niños de pecho anejas á las maternida­
des y  consultas de niños en los Hospitales, pero á condi­
ción de que estén severamente dirigidas y con la hora de la 
alimentación materna, y  que los médicos que estén al frente 
tengan á la vez la experiencia del educador y de pediatra

CARTAS PSICOTERÁPICAS DEL OR. H. OPPENHEIM

Cuarta carta.
M i apreciable señora T :
A ye r me preguntó usted si continuaba yo todavfa creyen­

do en la eiirabilidad de su enfermedad, y  si estoy convenci­
do de que podrá llegar á obtenerla solamente por el ejerci­
cio de BU voluntad y  el dominio de sí misma. Vuelven de 
nuevo las dudas y  los escepticismos, y  de nuevo el argumen­
to de que ha transcurrido un decenio en este combate contra 
su dolencia, llegando siempre á comprobar que sólo por el 
reposo obtiene usted alivio, y  que cada ensayo de tratamien­
to. encaminado en otro sentido y  obligárdola é  esforzarse, 
la perjudica.

Todo eso está muy bien, y  tomo en consideración esto 
que usted ha observado, considerando igualmente como se- 
merece la particularidad del dolor que padece y  lo que su 
caso tiene de especial; pero no olvido lo precavido que debo 
ser en la apreciación de estos factores, cuando se trata de 
enfermos nerviosos. Precisamente en éstos, lo que se pre­
senta como síntoma de su enferme'^ad, es á menudo, por no 
decir casi siempre, una consecuencia inmediata y  necesaria 
de lo mismo que se espera, convencimiento de que éste ó 
aquél remedio, de que un acto ó un  proceso obran de un 
modo perjudicial, lleva ya consigo la.producción del prejui­
cio. Usted se ve atormentada desde hace muchos años por 
esa sensación desagradable y por loa insoportables dolores 
de las piernas, que amargan so vida haciendo imposible casi 
todo movimiento de progresión. Cree usted especialmente 
haber notado que lodo ejercicio ó ensayo de andar, impues­
to por obligación, le remueve los dolores dejando huellas y 
molestias persistentes. Cree usted esto, y á pesar de toda la 
confianza con que me distingue, asiste usted con desconfian­
za y  aun con disgusto á la cura gimnástica que la he prescri­
to y  me pide usted constantemente concesiones dereposo.

A l mismo tiempo nota usted mismo que si por casuali­

dad se le presenta ocasión de hacer análogos movimientos 
ó esfuerzos con un objeto agradable y  stn preocupación an­
terior. lo hace decidiéndose sin disgusto. A  este propósito la 
recordaré la fiesta de beneficencia de la «Sociedad de da­
mas» eu la cual admiró usted á todos por su ligereza y  acLí- 
vidad muscular.

No crea usted por esto que la tiendo un lazo pata mos­
trarla su contradicción ó su incongruencia, y  que voy á de­
cirla como otros han hecho con poca discreción. «Que su en­
fermedad es puramente de imaginación, y  que no está usted 
buena porque noquiere.>

No; las cosas no son tan sencillas y  elementales como á 
primera vista parece.

No cabe duda que por emociones que usted sabe, por 
disgustos, esfuerzos y  fatigas corporales, por las causas, en 
fin, de que ya hemos hablado, usted ha llegado á ser una en- 
erma nerviosa, y  desde aquella época se ve mortificada por 

una serie de molestias que revisten el carácter de neurasté­
nicas. Pata m í, es absolutamente indudable el que usted per­
cibe las seusacioues de los dolores tal y  como los describo; 
pero no es menos cierto que, orgánicamente, está usted ab­
solutamente sana, incluso de las piernas. E n  éstas no hay ni 
vei dadora debilidad, ni rigidez y  enflaquecimiento muscular, 
y  tengo el perfecto convencimiento de que con ellas y  con 
mismos músculos podría usted trepar á una montaña, 
después de prepararse por un ejercicio sietemálico.

Y  no obstante, vuelven los dolores, muchas veces después 
de un ejercicio tan pequeño como el de atravesar la habita­
ción. ¿Cómo explicar contradicción eemejanteV

Cuando quise explicársela á usted de palabra, me encon­
tré en una aituacton embarazosa desde qus advertí que mi 
explicación la excitaba y  la era desagradable y  antipática. Y  
precisamente el concepto de lo «psíquico» era lo ijue la su­
blevaba tan enérgicamente; porque usted lo confundía con 
d  concepto de «psicosis., y  esta concepción erróneaia exci­
taba tanto más cuanto que la recordaba la opinión de aquel 
otro módico que, según usted me dijo, ponía en duda su ca­
pacidad consciente; es decir, que la tenía por loca. Está us- 
ted equivocada; yo la tengo por completamente sana de etv 
píritu y  no abrigo ni el más remoto temor de que pueda 
sobrevenirla á usted la menor perturbación mental. Pero no 
debe nsted olvidar que, aun los individuos más sanos de 
cuerpo y  fuertes de espíritu, de espíritu y  cuerpo están en­
cadenados del modo más Intimo, influyéndose de! modo más 
íntimo y  sin cesar en una vida de continuos cambios.

Claro es que escapa á ia conciencia y  observación pro­
pias la mayor parte de estas relaciones; tan sutil, oculto y 
callado es su modo de producirse, que «yo » no advierto lo 
que ocurre aun estando en observación; añádase que en los 
individuos nerviosos son todavía más íntimos y  ocultos estos 
procesos.

Hace años pudo usted observar queáconsecuencia de un 
gran esfuerzo, comenzó á sentir molestias y  dolores en las 
piernas que empeoraron por el irracional tratamiento á que 
la indujo un amigo profano, de masaje y gimnasia forzada. 
Desde entonces se hizo usted medrosa y comenzó á sufrir 
angustias; la progresión dejó (Je ser para usted uua función 
mecánica y  automática; sin quererlo ni saberlo su penta 
miento y  su temor interviene en ella de continuo.

E l  hombre sano anda y se dirige á un sitio sin que su 
conciencia intervenga en ello. Gomo un mecanismo de ruedas 
y  un resorte, efectúa el raovímiouto sin que el espíritu Ínter- 
ventra.

Naturalmente la voluntad, después de dar el impulso, 
puede intervenir á cada momento en el compás de la marcha 
modificarla ó interrumpirla; pero la marcha en sí misma es
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kim futicióa ten mecánica, que mieiitraa ella se efectúa, puede 
I espíritu abstraído dedicarse á ideas, pensamientos y pro- 

Lleinas, bíd  que le distraigan á veces ni obstáculos que la  m á- 

[rui’ui vence ó evita sin qne la conciencia tome parte en ellos.
Muy de diversa manera ocurre ai que sigue con atención 

l-oluntaria su propio movimiento de progresióoi cada paso 
para él una empresa en la que intervienen juntamente el 

Ispiritu y el cuerpo. Y  de esta atención puede tomar su ori* 
las sensaciones molestas; el proceso mecánico se traue- 

lorma innecesariamente en psíquico, envía sus vibraciones 
Sensoriales al cerebro, y  asi se originan molesUas crecientes 
^ue, pasando por el cansancio, llegan al dolor, á la rigidez,
. la tensión, contracción, convuleión, etc.

Estas sensaciones son las más á propósito para perturbar 
|a mecánica de le marcha, de modo que en realidad producen 

' contribuyen á determinar la rigidez ó la contracción des- 
brdenada de los músculos.

Establecida ya esta anormalidad en el cambio de lelacio*

I íes, no consigue ya el paciente, ni con la mejor voluntad- 
omper de uu golpe su cadeua; por más que quiera audar 
.parUudo de su marcha el pensamiento, la marcha sigue in ­
tuida por la observación involuntaria y produce las penosas

Iláeiisaciones más ó menos pronto.
^  Es, pues, nuestra misión el devolver á los órganos sanosi 
U - .  decir, a sus piernas, la independencia que tenían, librar á 
'* L ie d  de la observación vigilante de su propio espíritu, res- 

|.:i/»cer el automatismo á que debe su libertad de movi- 
j motos el hombre sano, al mismo tiempo que la satisfacción, 
I. realizarlo.

Para conseguir esto, es necesario seguir una eura siste- 
j  . t̂ica, á la cual debe contribuir usted colaburaudo con cou- 

¡'.ciuiíeuto y  con guato. Como medio principalísimo de 
Nta cura, considero la gimnasia, empezando por loa ejerci- 
I más sencillos y  pequeños y  adelantando basta marchas 

’jercicios mayores, pero sienipic procurando la ocupación 
iiultánea de la imaginación en otros objetos.
Si ueted no se cansa y perservera en este tratamiento, la 

ir ¿co, con ta garautía más absoluta, el éxito más completo.
H - O.

S e c c ió n  p r á c t ic a

TRES CASOS DE PUSTULA MALIGNA
tratados y  curados por b> JOSÉ NOVOA ARAOJO 

Uédii'o tíCalsiT de Valdanzo (Soria).

M. A ., casado, de oficio jornalero, de treinta y  cinco años 
c edad, de buena constitución, veciuo de Santibáñez de 
tyllóo (Segovia). Refiere que padeció en la niñez el saram- 
ión, y  alguna que otra vez la gripe, y á los treinta años una 
iiluionía, de la cual, á pesar de baber estado grave, quedó 
I parecer perfeciamente curado.

Se dió el caso de haberle muerto á un vecino suyo una 
AiB, de púatula maligna; el dueño de la misma la llevó á 
n cercado de su propiedad á distancia del pueblo, M , A., in- 
ividuo poco escrupuloso, atrevido, y  más que otra cosa la 
i'coaiitad, se fué á por la piel de diclio animal, para hacer 
so de ella en albarcas, como asi lo ejecutó, dando con esto 
)gnr á que se le murieran de la misma enfermedad uu niño 
ovo de co ru edad, y  dos caballerías de su propiedad; al 
Gü de haber ocurrido todo esto, so pone enfermo el mismo 

.presentándoselo eu el carrillo derecho una pústula 
digna, con grande edema de toda la cara; eu esta diepoai- 

ióii no dejó pasar tiempo en llamarme á que le pusiera el

tratamiento que el caso requería, como así lo hice poniendo 
en práctica parte del tratamiento de Verneuil. Cautericé la 
zona central mortificada con el termo-cauterio, apliqué en la 
zona indurada una revulsión enérgica con tin tu ra d a  iodo 
concentrada; por último, en la zona edematosa practiqué la 
desinfección intersticial con las inyecciones hipodérmicas, 
de tintura de iodo al 1 por 100, distando entre sí estas in­
yecciones seis centímetros y  abrazando toda la extensión 
qne ocupaba el edema,

A I interior le administré la tintura de iodo, tres gotas 
cada tres horas; el enfermo siguió el curso de la enfermedad 
perfectamente bien, y  ák>s veinte días estaba completamen­
te curado.

I. G ,, de sesenta años de edad, casado, de oficio labrador, 
de constitución delicada, del mismo pueblo de! anterior- Re­
fiere UD hijo suyo, qne fué á llamarme, que su padre se en­
contraba m uy grave á consecuencia de un grano que se le 
había presentado en la cara.

E n  efecto, partí precipitadamente, encontrando al enfer­
mo con un grave edema en toda la cara y  cuello, con un- 
calentura de 40”, con delirio y sujetado por cuatro hombres 
pues pretendía salirse de la cama; en esta disposición hice 
el reconocimiento, empezando por levantar unos paños qne 
tenía colocados sobre la cara, y  me encontré con una póstu­
la maligna en la mejilla izquierda, de carácter grave, obser. 
vando al mismo tiempo que el médico de cabecera le había 
puesto hacía unas cuarenta y ocho horas el tratamiento de 
Billroth, consistiendo en una incisión en cruz sobre la pús­
tula maligna, y  rellenar la superficie cruenta con iodoíormo.

Este tratamiento era insuficiente, como lo demostraba el 
estado del enfermo, se necesitaba otro más enérgico; así es 
que puse en práctica el tratamiento completo de Verneuil, 
es decir, caotericé la zona central con el termo-cauterio, 
apliqué en la zona indurada una revulsión enérgica con el 
mismo instrumento, por medio de incisiones profundas; y, 
por último, en teda la zona edematosa practiqué la desinfec­
ción intersticial con las inyecciones hipodérmicas de una 
solución de tintura de iodo al 1 por 100, empleando en cada 
una de estas inyecciones 10 gotas de la misma solución, 
distando entre sí unos seis centímetros, y  abrazando toda la 
zona que ocupaba el edema.

A l interior le administré dos gotas de tintura de iodo cada 
dos horas; con este tratamiento el'enfermo ya pudo descan­
sar un poco en aquella misma noche, desapareciendo el de­
lirio, bajando la calentura á 38°. A sí siguió unos días, basta 
que desaparecieron todoa los fenómenos molestos, y  á los 
veinticinco días estaba completamente curado, con vesti­
gios de una pequeña señal en dicho carrillo.

£ .  S., viuda, de sesenta y dos años de edad, de constitu­
ción reumática, y  de buena posición, natural de Serracln 
(Segovia). Esta señora se presentó en m i consnita álas ocho 
de la noche, con el fio de que le observara un grano que le 
había salido en el párpado superior del ojo derecho; recoco 
el que se trataba de una pústula maligna, pero como era de 
noche, sólo le apliqué en aquel momento el tratamiento do 
Billroth, hasta el siguiente día, que pudiera hacer mejor el 
diagnóstico; así fué que á la mañana de dicho día la volví 
á reconocer, y me encontré con el diagnóstico confirmado.

Se trataba de una pústula maligaa, pues presentaba en 
el centro ia escara, con su corona de vesículas inmediata­
mente por fuera, una zona en que el teguiueato y  tejíilo ce­
lular subcutáneo estaban inflamados é indurados, luego otra 
zona de extensión ilimitada, en laque había una tumefac­
ción edematosa, sin sensibilidad al tacto.

E n  esta enferma, como se trataba del párpado, sólo em-
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pleé como tratamiento las injeccionee hipodérmicaa y  la 
tintara del iodo al interior, estando completamente corada á 
los qnince diae.

Como se ve, en este dltimo caso apiiqaé el tratamiento 
Yerneuil, admitido por Goseelin y  Ghipault en caaoe menos 
graves, tratándose de regiones tan delicadas como son los 
párpados; y , sin embargo, loa resultados han sido satisfac­
torios.

L a  inyecciones hipodérmicas de tintura de iodo obran 
por su acción antiséptica destruyendo los micro-organis» 
moa { B a c i lh a  an lh ra e ia ) é  impidiendo su propagación.

L a  tintura de iodo administrada a l interior impide la i n ­
fección general.

P e rió d ico s  M é d ico s.

EN ID IO U A  EXTBÁNJEltO: I . lia  oftalmo-r.aoei&n «n  t i  diag- 
móetioo de la tnberonlosis bu nan a .— 11. TraomatisiDot y  apen- 
diaítÍB: Efltadio patogénico y  m ódíco-lcgal.— III . Diferenciación 
del Ijacilo tnberonloBo y  el d el perUuclit.— IV . Ataques de g ri­
p e  eoy o  primer síntoma ee la  pérdida de conocim iento.—  
V. D iagnóstico de las afeeoionot qoirúrgicas del riñón mediante 
la  oistoaoopia y  el oaceteriamo de loa nróteres.— V I. Vómitoe 
babitaslee en loe niños de pech o.— VU. Estado aotnal del trata­
miento d é la  sifllia por el a toxü .— V III. A lgo sobre coquelnche.

-IX . Sapnraoionea de origen renal durante el embarazo.

1
La oftalmo reacción en el diagnóstico de la tuberculosis 

humana.

Loa doctores Calmette, Bretón, Fainblan y  Fetit, del Ins­
tituto Pastour, de Lille, ban dirigido á la Academia de Cien­
cias de París ana nota en que hacen constar que instilando 
una gota de una solución acuosa de tuberculina al 1 por 100 
eo los ojos de un tuberculoso, no pasa» más de i meo horas 
sin qne la conjuntiva palpebral y la carúncula ae coegestio- 
neo y tomen un color rojo vivo; no tardando en aobrevenir 
un lagrimeo más ó menos abundante, acompañado do secre­
ción sero-fibrinosa, que se acumula en el lagrimal óen el re­
borde todo inferior de la conjuntiva. E s U  leve inflamación 
desaparece al cabo de veioticuatro ó cuarenta y ocho horas 
sin dejar la menor huella. Nada parecido ee observa en las 
personas no tuberculosas.

Y a  comenzadas las observacioneB prácticas sobre este 
hecho, por sus citados descubridores, propuso á la Sociedad 
de Medicina de Berlín el profesor W olff Eisner— á propósito 
de nna discusión referente á la reacción cutánea de Von F ir  
ket— que se la reemplazase por la instilación de una disolu­
ción de tuberculina ordinaria al 1 por 10 en los ojos de los 
enfermos sospechosos de tuberculosos. Pero no había tenido 
aún la ocasión de experimentar el valor de este método..

E n  cambio, loa doctores que han hecho el estudio de quo 
se trata, publican numerosos casos de experimentación, 
siempre felices; puesto que oo tan sólo han dado por reeul 
tado la reacción denunciadora característica, que consiento 
un diagnóstico precoz de la tuberculosis, sino que lo hace 
del modo más constantemente inofensivo.— ( L ’ílcAo wédteoí 
d u  N o rd .)

I I
Traumatismos y apendicl Is: Estudio patogénico 

y médico legal.
TJn trabajador recib? un golpe en la fosa ilíaca derecha 

ó hace un esfuerzo violento: sufre un gran dolor en el sitio 
llamado de Mac Burney, y  se presenta una apendicitis, que 
se demuestra por la autopsia. ¿Qué papel ha hecho aquí I» 
apendicitis? ¿Ha sido el traumatismo ó el esfuerzo la causa 
de ella en un hombre sano? ¿Ha hecho estallar un ataque en 
persona predispa esta, ó ba agravado sencillamente un pa­

decimiento que había ya ocasionado varios ataques? Esta 
cuestión, sin ningún interés práctico hace algunos años, le 
tiene, y  no pequeño, desde la ley de accidentes del trabajo.

Stern ha reunido en su obra: Origen trau m ático  d e  las  

enferm edades interju is, la estadística de Borchart, que ha 
encontrado tres casos de apendicitis traumáticas en ISO de 
ellas, y  la estadística del Ejército prusiauo (1893-94), que in­
cluye 683 apendicitis, en 13 de las cuales el ataque parece 
provocado por un golpe en el abdomen, y  en 17 por un salto 
ú otra violencia no contundente. Pero Sterii declara no per 
tenecer al número de los que admiten la posibilidad de una 
apendicitis traumática en persona sana.

Neumaun escribió en 1900 la primera Memoria sobr. 
este asunto, admitiendo como primitivas las apendicitis cal 
Gulosas que constituyen las más de sus 13 observacione< 
clínicas, cuya interpretación se tiene boy por inexacta. E l 
mismo autor Neumann batía en los caeos prácticos déla C lí­
nica de Halle, de 163 de apendicitis, 10 en que el traumatis 
mo había coincidido con el primer ataque, y  añade que laa 
más de las veces el apéndice flogoseado contiene un cálculo 
ó un cuerpo extraño qne desgarra la mucosa y  abre una 
puerta de entrada á la infección, y que el traumatismo es 
capaz de producir la apendicitis en un sano; cuyas conclu­
siones rechazó Erdbeim  en 1902, y  no admite en absoluto 
Neumann.

M M . Ollive y  Le Meigueu oreen que <no hay apeudici 
tis traumáticas; pero sí agravadas por el traumatismo». 
Brouardel cita el caso de un niño, observado en la Morgue, 
sin más que los siguientes detalles: <He practicado la autop­
sia de un niño de doce años, que, á consecuencia de una 
patada en la fosa iliaca, tuvo una inflamación del ciego ydol 
apéndice y  una peritiflitis.»

A  continuación, y  sin pormenores de importancia, inclu­
yen los autores <le este trabajo„Befiores Jeant>rau y  Anglada, 
bajo el nombre de «Observaciones publicadas con el Ululo 
de A p e n d ic it is  p o st  traum áticas, sin valor científico», un ca­
tálogo de 11 casos prácticos dedos á loz en Francia desde 
1897 á 1905, sobre el tema correspondiente; cuya bibliogra­
fía ensanchan luego, aplicándola á O bservaciones de apendi 

eitis n o  ca lcu lo sa s  descubiertas; 1.", por un traumatismo di­
recto abdominal; 2.°, por un accidente sin contusión del ab 
domen; 3.o, observaciones de apendicitis calculosas descu­
biertas por una contusión abdominal, y 4 o, por un accidente 
sin contusión del vientre. Loa casos así añadidos á los ante­
riormente catalogados, llegan á 48, y suman con estos últi 
moa, por coueiguiente, 64.

Las conclusiones médico-legales son las siguientes:
A . Si el ataque de apendicitis causado por el suceso cura 

sin operación, es prueba de que el lesionado «no ha quedado 
in c a p a c ita d o  perm anentem ente  y  con derecho  á  una pefisióri 

p rop o rc ion ad a » .

B .  Si la curación ha tenido lugar, pero con intermedio 
de operación quirúrgica, tampoco el lesionado lo lia sido de 
modo perm anente ,  con derecho  á  la  co rrespond iente  pensiá^i.

C. Si sobreviene la muerte como consecuencia de una 
apendicitis traumática, ¿queda la familia del difunto con de­
recho á la herencia de una pensión compensadora? Los au­
tores entienden que si la apendicitis sobrevino tras un golpe 
sobre lafosa ilíaca derecha, tuvo éste la responsabilidad de 
las consecuencias; pero si el ataque ha seguido á un esfuer­
zo ó á un golpe directo sobre el vientre, en este caso le ha­
cen responsable de la muerte los autores de este trabajo; 
por cuanto, sin esta causa traumática, la víctima hubiera po­
dido permanecer un tiempo indefinido sin presentar ataque 
alguno del mal que le mató; y  aun supuesta la existencia

pr<

qu'
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lado
isión

máa 6 menos larvada de éate  ̂ hasta hubiera sidi> posiolo que 
pensara en hacerse operar de él y hubiese curado. Mas su­
poniendo que el traomatismo abdominal no ha recaído so­
bre la fosa ilíaca derecha, los mismos autores hacen la dis­
tinción entre aquel caso en que el esfuerzo no ha traspasado 
los limites de violencia á que el trabajador de que se trata 
está habituado, 6 que, por el contrario, ha sido un esfuerzo 
extraordinario, de todo punto superior á la medida de lo ha­
bitual. Si lo primero, el individuo no debe su apendicitia 
mortal i  una violencia traumática, que hubiera podido ser 
suplida hasta por el menor esfuerzo defecatorio, pues se de 
muestra que la perforación del apéndice era inminente, y  es 
clara la falta de derecho con que, en este caso, cabe reclamar 
indemnización, en concepto de un accidente p rop iam ente  

dicho del trabajo. No así en el segundo caeo; en el que un far­
do de peso estupendo y  desacostumbrado, con el aditamen­
to, quizá, de un piso en malas condiciones, etc., es motivo 
terminante de un esfuerzo extralio á la normalidad de la 
vida profesional de que se trata. E l ataque apendicular sub­
siguiente no puede menos de atrlbuiiee á esta causa, y  el 
proceso morboso, con todas sus consecoenciae, es un verda­
dero accidente de l trabajo, en el sentido recto de esta frase 

legal.
La ley francesa de cuxidentea del trabajo, que evocan aquí 

los autores del presenie estudio, reconoce el derecho á la 
pensión compensadora á los herederos legítimos de! obrero 
que perdió la vida por causa de una apendlcitis traumática, i 
como si la hubiese perdido á consecuencia de una fractura i 
'leí cráneo, por ejemplo, verificada por culpa de un acciden- | 
re del trabajo, que es lo que deben defender las leyes análo ' 
;;as de todas las naciones. Para los tribunales franceses, im ­
porta poco que el lesionado por apendicitis traumática haya 
'r no tenido antes ataques de ella no traumáticos ó que el pa­
pel del esfuerzo se haya reducido á ser meramente revela- 
<lor de la predisposición apeudicular; les baets con que la 
violencia traumática proceda del trabajo de la victima, para 
considerar que ésta lo es por él .— í í í  Cáintrpie.)— M .
SÁyCHEÍ Y OABBASCOSA.

III

Diferenciación del bacilo tuberculoso y el del perisucht.
Spenyler dice que en más del 60 por 100 de los individuos 

tisicoB, el bacilo tuberculoso y  el del perleucht  viven uni­
dos.

Para reconocer á ambos, ha discurrido varios nuevos 
imicedimientoe de teñido.

l'BO de éstos consiste en la coloración de una cápsula 
que el p e r ltu c k t  tiene.

íje principia por impregnar una laminilla con el produc­
to tuberculoso, y  después se trata, una ves seco, con la po­
tasa al 1 por 100; se seca otra vez al calor, evitando que éste 
sea demasiado intenso para qne la cápsula d é lp e r lm c k t  des­
aparezca.

Una vez ya desecada la laminilla, ae vierte con gran cui­
dado una solución de azul de metileno Ldffer y  se leva en 
seguida en agua. Después aetiñe con la solución de fnechina 
eii alcohol y  agua fenicada y se calienta hasta que despren 
ds vapores; producidos éstos se vuelve á lavar en agua.

Por último, se tiñe con una solución acuosa de azul de 
metileno á la que se han adicionado una ó dos gotas de 
ácido nítrico al medio, se lava, ae diseca y  se monta al bál 
samo.

Al examinar la preparación se observa que el bacilo del 
p rrlsuekt  es mucho mayor que el de la tuberculesis, hasta 
tal punto que Hpenyler considera este dato suficiente para

su diferenciación. E ! aumento de tamafio es principalmente 
debido á la cápsula.

Otro procedimiento de diferenciación consiete en tratar 
las laminillas, primero por la faschina fenicada y  después 
por una solución de ácido pícrico á la que se añade una ó 
dos gotas de ácido nítrico al 50 por 100. Esta solución de 
ácido pícrico se prepara mezclando á partes iguales una so­
lución acuosa saturada de dicho ácido 6 de líquido de E s - 
bach con alcohol absoluto. Guando ya ae ha obtenido la co­
loración con la fuschina, se decoloracon el ácido nítrico y  ae 
tiene en la solución pícrica hasta qne tome un color amari­
llo inteneo, lavado ligero, secar.y montaje al bálsamo. Por 
este procedimiento la cápsula también es visible.— 'Médica^ 
Record .)

I V

Ataques de gripe cuyo primer síutoma es la pérdida 
de oonocimiento.

M . H a m i habla de un enfermo que faé admitido en el 
hoepital sin conocimienzo y presentando ligeras convul­

siones.
A  los veinte minutos recobró el conocimiento y  principió 

á decir algunas palabras. A l ser reconocido se notó que te 
nía una ligera fiebre, pulso blando, debilidad en las piernas 
y  respiración frecuente, cerca de sesenta por minuto. Se 
quejaba de dolor en la cabeza, espalda y  lomos, y  decía que 
afección parecida había tenido hacía cuatro años. A l exami­
nar el pecho se vió que á la percusión bahía un  timpanis- 
mo claro en todo el lado derecho, y estertores finos en 
todo el lóbulo superior del mismo lado. L a  orina tenía su 
densidad normal y  no había albúmina E l sistema nervioso 
no presentaba signo alguno de desequilibrio. Se creyó al 
principio en una epilepsia, en un tumor cerebral, hemorra­
gia, en un ataque de uremia, y , por último, en una neumonía. 
Después de muchas investigaciones se convino en qne era 
una infección gripal. I jOS datos que pusieron en camino de 
este d i^nóstico  fueron las bradicardias (56 pulsaciones por 
minuto), con la temperatura, dolor de cabeza y  de los lo­
mos, estertores finos y  la tos.

E l modo curioso de presentarse la enfermedad con la 
pérdida de conocimiento y  las convulsiones, fueron los que 
hicieron despistar en el diagnóstico de la gripe, que después 
fué comprobada por su curso.— (BW íiíA  M e d ic a l  J o u m a í) .—  

V a bx la  ^ aktobio.

Diagnóstico dé las afecciones quirúrgicas del riñón 
mediante la olstoscopla y el oafeterismo en los uréteres.

E n  la Sociedad de Medicina de Colonia se ha ocupado 
Thelen del diagnóstico de una serie de enfermedades qui­
rúrgicas del tiflón mediante la cietoscopia, el cateterismo 
uretérico y  la radiografía y  de la importancia que encierran 
estos nuevos métodos de investigación. E n  la tnbercnlosia 
renal, particularmente, se hacen evidentes al examen cistos- 
cópico el edema, la dilatación de los orificios de los uréteres, 
las ulceraciones que existan, los nóduloa y  atborización vas­
culares alrededor de la entrada de los uréteres, formándose 
el diagnóetico precoz de un rifión afecto de tuberculoais. En 
casos dudosos se hace el análisie de los bacilos tuberculosos 
de la orina recogida con el uréter del rifión qne ee sopono 

enfermo.
Expone el caso de nn joven de diez y siete afioa que pa­

decía de hematurias; el examen cistoscópico reconoció la 
vejiga en estado normal, y  por el uréter derecho se recogió 
orina eangninolenta. La  orina del rifión derecho, recogida
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con el catéter uretérico, contenía abundante número de gló­
bulos rojos y  bacilos tuberculosos. L a  del nfión iaquierdo no 
contenía ningún elemento patológico. Practicada la nefrecto- 
mía del riñón derecho, se encontró en el parénquima nu­
merosos tubérculos del tamaño de una avellana en degene­
ración purulenta, muchos nódulos tuberculosos y  una ulce­
ración tuberculosa en la pelvis renal que era el origen de lae 
hemorragias. E l uréter del rifión enfeimo estaba todaví 
libre de la infección tuberculosa. E l  enfermo quedó comple­
tamente curado.

E n  un caso de pionefrosis tuberculosa del lado derecho 
descubrió la existencia de albuminuria tóxica del lado iz­
quierdo, que desapareció completamente algunas semanas 
después de extirpado el riñón enfermo.

Entre 54 casos de tuberculosis de la vejiga pudo afirmar 
el diagnóstico por cistoecopia y  cateterismo uretérico en 32, 
qne á su vez existía afección renal. E n  los cálculos renales 
es de importancia decisiva, además del diagnóstico cistoseó 
pico, el examen radiográfico. E n  cuatro casos, en loe cuales 
la cistoecopia descubrió pielitis supurada ó hematuria, la 
radiografía pOso de manifiesto una sombra bien pronunciada, 
que la intervención quirúrgica confirmó se trataba de un 
cálculo renal.

E l autor tuvo con frecuencia ocasión de diagnosticar por 
el examen cistoscópico hemorragias de origen renal de larga 
duración, que no reconocían como causa ni cálculos, ni tu­
mores, n i tuberculosis, sino lesiones de los vasos sanguíneos 
acompañadas de uefritis intersticial.

Son interesantes también los reconocimientos cistoscópi- 
cos en los prostéticos antiguos, donde á menudo se encuen­
tran grandes divertículoa; los orificios de los uréteres están 
enormemente dilatados, y  en su consecuencia predispone 
para una infección ascendente.

E l autor cistoscopizó varias veces pielitis en mujeres em ­
barazadas, ocasionadas por compresión de los uréteres y  
retención de orina en las pelvis renales.

Tam bién tiene grande importancia el cateterismo de los 
uréteres en casos de fístulas uretero-vaginales consecutivas 
á operaciones ginecológicas, para conocer qué uréter es el 
que está afecto ó lesionado, puesto que muchas veces el 
orificio de la fístula en la vagina no se aprecia.— (-íHaMcAencí- 
M (d iz in isc h e  W och im ch r ijt ).

V I

Vómitos habituales en los nlfios de pecho.

E n  una serie de casos asistidos por Peiser, de Bréalas, re 
conoció como causa la sobrealimentación y  la frecuencia con 
que les daban el pecho; en otros se trataba de vómitos iier 
viosos en niños con herencia neuropática, vómitos que se 
provocaban probablemente por unespasmo pilórico de origen 
reflejo. En  ambos grupos la nutrición no se resintió general­
mente, pero si en una larga serie de niños que no se les pro­
curaba el reposo conveniente después de mamar. Exámenes 
radioacópicoa realizados en estos niños «débiJee», han con­
vencido al autor de que el peristaltismo del estómago está 
disminuido. Algunos niños devuelven todo alimento com­
puesto de leche. E n  un niño que se operó por vómitos ha­
bituales, se víó que padecía una peritonitis fetal. E l  niño 
cu ró .-(jS «ríín e r K lin ia c h t  W ockensch rift.)

V II

Estado actual del tratamiento de la sífilis por el atoxil.

Fundado en propias observaciones, afirma Moses, de 
Berilo, que el atoxil no es un remedio que pueda conside­

rarse inofensivo y  ser entregado al clínico; es ante todo fuer­
temente venenoso y  ocasiona con frecuencia acciones secun 
darías desagradables. De los 16 enfermos que ha tenido en 
observación, 6 coraron á favor del atoxil, 7 mejoraron y  en 
4 hubo que suspender el tratamiento por haberse presentí:- 
do fenómenos Je  intoxicación. E n  general, solamente siete 
casos permanecieron sin acciones secundarias. E n  los casos 
que mostraron intolerancia hacia el mercurio ó eran refrar. 
tarios á éste, se pudo hacer uso del atoxil con ventaja so­
bre el mercurio,— { B t r l i n t r  K l in is c h e  W o ch m ich r i/ t .)

V II I

Algo sobre coqueluche.
Como terapéutica relativamente eficaz contra esta rebel­

de enfermedad, recomienda Sonnenschein, ademáBdelcam­
bio de aire y  del reposo de la laringe, la inhalación de vapor 
de agua con adición de un poco de eal común y  unas gotai 
de agua de laurel cerezo (10 hasta 20 en un litro) y al interior 
F2 á 20 gotas de tintura de belladona en 70 de agua, even­
tualmente con clorhidrato de codeína 0,01 á 0,02 por d ía .-  
fV ie n e r  M e d iz in isch e  Presae.)

I X

Supuraciones de origen renal durante el embarazo-

Con motivo del embarazo puede tener lugar por hipere­
mia de la mucosa, sobre todo en el uréter derecho que cruza 
formando ángulo con la ilíaca, una oclusión relativa que 
llega á producir retención de orina en las pelvis renales. 
Esta puede infectarse con bacterias coli, constituyéndose 
una colipielitis sin participación renal. Mucho más raras y 
más graves son las infecciones por los agentes de lasiipiira- 
ción, en cuyo caso también los riñones se afectan del pade­
cimiento ó infección. Los sintomas propioe de la pielitis 
desaparecen casi al momento, si se procura dar salida á la 
orina^emanaada é infectada; ya sea con el cateterismo ure­
térico ó mediante la nefrotomla (sobre todo en casos grave s 
también mediante el aborto provocado) L a  nefrotomla no 
ofrece peligros, ni para la madre n i para el niño, que exisli 
rían si la pielitis subsiste. E l  cateterismo urefériro es más 
peligroso para el niño que la nefrotomia, puesto que las con­
tracciones convolsivas de los uréteres despertadas por aquel 
pueden dar lugar al aborto. U n a  vez evacuada la orina .in ­
fectada artificialmente ó por expulsión dei fruto, se verifica 
prontamente la curaci ón, pero sólo bajo el aspecto clínico 
Las bacterias coli perduran casi siempre en las pelvis re 
nales. —  (DeuíseAí Z tH a c h r if t  f i i r  CAiVur^yíe.)— N a t a b b o  
CAnovab .

P re sc r ip c io n e s y  fórm ulas.
Queratitis sifilítica.

Tratamiento antisifib’tico: fricciones mercuriales, inyec­
ciones de palee de mercnrio, ioduro de potasio, 4 á 8 gramos 
por día.

Localmente: insuflaciones de polvos de calomelanos.
Colirio de atropina.

Snlfato de atropina.................................. g
Agua destilada.........................................  i g „á o a .

D ob a tres instilaciones por día.

E n  caso de ligera vascularización de la córnea: aplicación 
de compresas calientes boricadas á 40° repetidas seis veces 
al dia, y durante veinte á treinta minutos cada vez.

E n  caso de vascularización intensa: suprim ir las comprt- 
saa.

E n  la forma tórpida: prescribir la pomada de óxido ama*
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rillo con el amasamiento del ojo, e e ^ n  el método dePagens- 
tecber, ó bien recurrir á las duchas de vapor con el aparato 
de Laureoco. durante cinco minutos todas las mañanas. 
(Trousseau.)

Grietas de las manos.
Lanolina...............................................
Parañna liqaida....................................
Vanillina...............................................

E n  aplicación dos veces al día.
Mantol ..................................................
aalol.................... /
Aoaíte de olivas.. J
Lanolina. ..............................................

E n  apiicacioncs dos veces .il día.
Salol......................................................
Tintura de hamamelie. . ....................
Agna deoal...........................................
Láudano de Sj'denliain.........................
GUoerina neutra...................................

Grietas del seno. 
Unciones con la pomada signieote:

Uentol......................................J
Clorliidrato de oooaina. . . . | '
Aoeite de olivae eeterílizado,.
Salol pnlverieado,..................  ̂ aa. .
Lanolina................................................

1'’ gramoa. 
a
1 ogre.

76 ogre.

1,6 gramoa.

4a —

l  gramo. 
X V gotaa. 
i )  gramoa. 
X X  gotaa. 
60 gramoa.

60 ogre.

60 —

Pomada costra el prurito, Broeq-
El autor iisa como tratamiento local la pomada de loa 

tres ácidos cuya fórmula es;
Acido fénico................ ............................. I  gromo.

—  salicilico........................................  2 —
—  tartárico............................... . 3 —

Qlicerol&do de al mi dé q de 60 á............. 100 —
¡A rch ic .  de .Uedicina y  de C ir .  cspeeialee.)

Secc ión  O fic ia l.

la.

MINISTERIO DE INSTRUCCION PUBLICA
Y B EL L A S  AR FES

JíXPOSK lÓ »

Señor; Remitido á informe del Consejo de Instrucción 
pública el espediente inc >adu con motivo del Real decreto 
de 26 de Agosto de lúOS; que dividió en dos para el curso 
siguiente la asignatura de Obstetricia y  Ginecología, con 
sus correspondientes clínicas, dicho Alto Cuerpo Consul­
tivo lia informado que procede la publicación de un ar­
ticulo adicional al citado Real decreto declarando potesta­
tivo en la Junta de profesores de cada Faculta d de Medi­
cina, á propuesta de los catedráticas interesados, el turno 
para el desempeño de esas enseñanzas por ios actua'es pro­
fesores, si así mejor lo estiman; quedando preceptiva la re­
ferida especialización en dos cátedras distintas desde el nio 
mentó en que ocurra una vacante, y  teniendo el catedrático 
subsistente el derecho á la elección entre las dos asignatu­
ras que se constituyan entonces así separadas de un modo 
deBnitivo.

E n  virtud de ello, el Ministro que suscribe tien el honor 
de someter á la aprobación de V . M. el siguiente proyecto de 
decreto. -.M .u lrid  14 do Agosto de 1907.— Señor: A  L . R . P. 
de V . M ., F a u e t in o  B o d r ig u e z  S a n  Ped ro .

RSAL UKOIIKTO
Da acuerdo coa lo informado por ei Consejo de Instruc­

ción pública, á propuesta del Ministro del ramo, y  como 
adición al Real decreto de 26 de .Agosto de 1006,

Vengo en decretar lo siguiente;
Articulo adicional. Será potestativo en las Juntas de

profesores de cada Facultad de Medicina, á propuesta de 
loe catedráticos de Ginecología y  Obstetricia, el desempeño 
de ambas por cada uno de ellos, haciéndolo por tnrno en 
los dos años que comprenden estas enseñanzas, que darán 
continuando en el segundo el que haya estado encargado 
del primero, alternando de esta manera en las mencionadas 
enseñanzas; si bien éstas se entenderán separadas definiti­
vamente para el efecto de tener un profesor especial cada 
cual de ellas cuando ocurra una vacante eu cualquiera de 
las mismas, optando entonces por la asiguatura de las dos 
expresadas que estime preferible el catedrático que subsis­
tiera en ellas.

Dado en San Sebastián á quince de Agosto de mil nove­
cientos siete.— A l f o s s o .— E ! Ministro de Instrucción pú­
blica y  Bellas Artes, F a u s t in o  B o d r ig u e z  S a n  Pedro.

G ace ta  de la  salud pública.
E s ta d o  sa n ita p io  de  M a d rid .

Altara barométrica máxima, 710,86; mínima, 706,62; tein 
peratura máxima, 38u,7; mínima, 15°,0; vientos dominan­
tes, K E . SE y E.

Ninguna variación ha sufrido la patología dominante en 
esta corte en la última semana, con Velación á la anterior. 
Como en ésta, han sido frecuentes los padecimientos del tubo 
digestivo, iudigestiones, cólicos, fiebres gastro-iotestinalee. 
Los reumatismos han dado buen contingente á la enfermería, 
especialmente los lumbagos y  pleurodinias producidos por 
la brusca supresión del sudor. A  igual causa lian sido de­
bidas ias traqueo-bronquitis y los catarros bronquiales. Los 
padecimientos de los centros nerviosos han sido también 
frecuentes.

£ n  ios niños, fuera de las diarreas estivales, nada de par­
ticular se ha presentado.

C r ó n i c a s ,

Excentricidades.— E n  América, país excéntrico por exce­
lencia, va á llegar día en que se considere un crimen ó poco 
menos el morirse antes de una edad determinada, edad que 
se fijará legislativamente, señalando en el Código sus correa, 
poiutic-ntes castigos para ios infractores, (A h í no las den 
todas, dirán los muertos).

Prueba evi-’eiit-> de ello es la nueva Sociedad que, con el 
título de 2h e  h u nd red  y e a r  ó C lu b  de los c ien  años, ba estable­
cido en Cleveland (Estados Unidos) el químico jefe del depar­
tamento de Agricultura, D r. W iley.

Este, en una eutrevista tenida con un periodista francés, 
hizo las siguientes manifestaciones:

cLa generación presente ha de v iv ir  mncho más tiempo 
que la anterior, puesto que conoce mejor las leyes de la 
alimentación ó higiene. Es una verdadera vergüenza para un 
hombre m orir por cualquier otra causa que no sea la vejez. 
Todo individuo inscrito en mi sociedad que muera antes de 
los cien años, será bochornosamente expulsado.» ¿Después 
de muerto?

Sensible pérdida.— E n  la quinfa de Torres de Agrela 
(Redoiidela), donde veraneaba con su familia, ha fallecido á 
los quince años de edad el hijo mayor de nuestro m uy que* 
rido amigo D . Sebastián Recaaens y G irol, ilustre catedrático 
del Colegio de San Carlos.

Acompañamos al doctor Recasens en su inmenso dolor, 
y  estamos seguros de que en la fortaleza de su alma y  en la 
práctica de las virtudes cristianas encontrará la resignación 
necesaria para sobrellevar tan honda desgracia.

Concurso de premios.— ha .Academia del Cuerpo Médico
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municipal de Barcelona ha publicado la convocatoria parael 
concurso del corriente afio, ofreciendo los siguientes pre 
mios:

1 o D ei E icm o , Ayuntamiento Constitucional de Barce 
lona .-'Te m a : <Policla sanitaria de las indusliias establecidas 
en Barcelona; su reglamentación».— Premio, 1.000 pesetas.

2.0 Del Escm o. Sr. D . Carlos González Eothwos.— Tema: 
'E l  problema social ante la Higiene».— Premio, 600 pesetas.

3.0 De la Academia, premio Robert.— Tema: «Patogenia 
de ia hiperhidrosis».— Premio, una medalla de oro.

4.° De la Academia.— Tem a; «Orografía é Hidrografía 
médicas de Barcelona».— Premio, una medalla de plata.

6.0 Del Dr. D. Tomás Cabeza.— Tema: «Dadas las condi­
ciones médico-topográficas de Barcelona, ¿qué clase de arbo­
lado sería más conveniente para ia higiene de la urbe?»—  
Premio, 600 pesetas.

Para cada uno de estos premios la Academia otorgará, 
además, un diploma de socio de mérito.

E l Jurado podrá conceder cuantos accésits .estime mere . 
cidoe, consistentes en diploma de socio de mérito.

Los trabajos, redactados en castellano, catalán, francés é 
italiano, deberán ser originales inéditos, escritos en letra 
clara, que no sea Is del autor, y  remitidos, sin firma, antes 
dei día 30 de Noviembre de 1907, al secretario general de la 
Academia (Cucurnlla, 9, 9.“, l.*).

E l Jurado lo compondrán, bajo la presidencia del exce­
lentísimo sefior alcalde constitucional, tres miembros desig­
nados por el Colegio de Médicos de la provincia de Barcelo­
na, y  uno por ia Academia del Cuerpo Médico municipal.

Obituario.— H an fallecido: la madre del D r. Rodríguez 
Morini, director de \& R e v in ta  f r e n o p á U c a  em anó la ;  el padre 
político del D r. D. Juau  Llorens, director del S o le U n  M é d ico  

de Lérida, y D. Jenaro Raposo Días Garzón, padre de nues­
tro estimado compafiero D. Rnfae!, médico de Qiiintanar de 
la Orden (Toledo).

Damos nuestro más .sentido pésame á tan re]>utadoa com 
pafieros y  á sus distinguidas familias por tan sensibles des­
gracias.

— Tam bién ha fallecido eu esta corte el distinguido doc­
tor D. Federico Lletget, hijo del afamado c;atedrátieo que fué 
de la Escuela «le Farmacia de Madrid. Era  el Sr. Lletget mé­
dico nuiy ilustrado, y  de ello tienen muchas pruebas los lec­
tores en las columnas de este periódico.

Á  BU viuda é Iñjos acompañamos en el pesar que les em ­
barga en estos momentos.

Congreso de oftalmología. —  L a  Sociedad  o fta lm o lóg ica

M ^ i c a n a  celebrará su tercera reunión anual en Méjico del 
17 al 80 de Septiembre, discutiéndose los temas siguientes:

I .  “ N a tu ra le z a  del g la u co m a  c ró n ic o  simple, d iagnóstico  

d ife re n c ia l entre e sta  a fección  \j la  atrofia  del ne rv io  óptico con 

excavac ión .  Ponentes: Dres üribe  y Troncoso, Daniel M. Vé- 
iez y  C. Bauer.

2.0 JiVeCKencía de la  sí/í Im  h e re d ita r ia  o cu la r  y  estudio de 
su s  estigm as rtid im entario s. Ponentes; Dres. Antonio F . Alón 
60 y  ,T. de Jesús González.’

II. ® D ist r ib u c ió n  G eográfica}/  £ tn o lá g ic a ;  f r e cu e n c ia  y  con­

ta g io s id a d  del tra co m a  en tod a  la  S e p ú b l ic a  M y i c a n a .  Po­
nentes: Dres. Chacón, J . Ramos, M . P . y  Colmenares, 
Hilem an, L . Chavea y  J. M . Gama.

l-o C a u sa s ,  p re v e n c ió n  y  tratam iento  de la s  ca ta ra ta s se ­

cu n d a r ia s .  Ponentes: Dres. F . López y  E. Grane.
5.0 R e la c ió n  entre l a s  a m etrop ia s y  la s  contra cc ione s de 

lo s  m úscu los e x tr ín se co s  é in tr ín seco s del ojo y  tra sto rno s refle­

jos é inh ib ito r io s  que  de e lla s  re su ltan .  Ponentes: doctores 
L , Chavez, R.. Silva y  E . F . Montaño.

L a  correspondencia debe dirigirse al secretario de la So­
ciedad, D r .  R a f a e l  A costa , calle de Donato Guerra, 1233i 
Méjico, D. F .

Un legado. —  Según leemos en E l  R e sta u ra d o r  E a rm a cé u -  

tico, el módico municipal de Barcelona D. Tomás Cabeza y 
Matas, recientemente fallecido, ha legado 5.000 pesetas é 
favor de la Academia del Cuerpo Médico municipal de dicha 
ciudad, para fundar nn premio anual de 600 pesetas, que se 
concederá por espacio de diez afios,

Digna de ser imitada es la conducta de tan distinguido 
comprofesor.

NEUROSINE D D I I M I C D  f O S F O G L l C E ñ Á T OrJlUlllEn oc c u  PURO

S O L U C IO N  B E N E D IC T O
de gf1cei*Q«fQsfato de oel con C R E O S O T A L

Preparación la máe racional para curar la tubercnlosiB 
bronquitis, catarros crónicos, infeccionesgrípates, enferme­
dades consuntivas, inapetencia, debilidad general, postra 
ción nerviosa, neurastenia, impotencia, enfermedades mee- 
tales, caries, raquitismo, escrofnlismo, etc. Fraseo, 9 ,5 0  
pesetas. Farm acia del D r. Benedicto, San Bernardo, <1, 
Madrid.

J t l  presente número acompaña «n a  circular informativa 
eobre algunas observaciones á propósito del T a n f g e - 

nO| cuya lectura recomendamos á nuestros lectores, de 
ia casa Bayer y  C .“ . de Barcelona.

ADOPTADO en el Primer 
DISPENSARIO 

Antituberculoso de 

B A R C E L O N A

INALTERABLE
, Ensayado con gran éxito en todos los Dispen-

Barios Antituberculosos, Sanatorios, Hospitales y 
Clínicas particulares de España, Portugal y América, en 

el tratamiento de la

T U B E I Í , 0 X J L O 8 I 8
A n e m i a ,  3 > T e ta .r a e te a a .ia , B r o n q . t a . i t i e  c r ó n i ­

c a ,  A l 'b t a . m i n t a . r l a ,  O o n t r a l e c e n c i a e  d i f í c l l e e ,  
e t c . ,  - y  e e t a d O B  c o n e i j . n t l t r o e  e n  g - e n e r a l .  

i.08 «eRores médicos (¡ue deseen ensajar el HIstógeno, sirranse pedir una muestra ji se les remitirá libre de todo gasto 
8 e  ve n d e  en to d a s  la s  f a r m a c ia s  de  E s p a ñ a j P o rtu g a l y  A m é ric a .

e t c .

H aátiá.— I m p m U  d » Knriga* Tvodoro, A » p u o ,  n i a n o  108,y  B onda d* Talaaala, oám sro 8 — T sléfoao BE8j

l
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&
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ÉLSIGLO MÉDICO
Ss pablloi 

todo* loi donlngei.

boletín de medicina, baceta medica
GENIO MÉDIOO-QDIBÜRGICO

L A  O O R R B I S P O N L B I N O I  A  M  fi¡ D  I  O  A

Pabilos ana Blbllotecalj 
«omamente eooRdmloa.j|

Fundada por D. dua» Outata y Okomar.

Perlólilco. ie tísdliána, Clrnjía y  Farmacia, consagrado é les  inlereses morales, científicos y profesionales de las clases médicas
F D N D A D O B B S

SEÑORES OELGRAS, ESCOUR, MÉNDEZ ÁLVARO, TEJADA Y ESPAÑA Y NIETO Y SERRANO

A

I

PrMiM il« KHripoldn d* El 81610 
■adrM: 6 peastaa trlmatL e. 

FrtviMiM: d paaataa trimetUe.
a Nmeatie, j  IS el afio. 

Eatraijdrd y tlltranar: 20 peaetaa.

PEOPIBTABIOS

I, Bino BirHl —  B. Cari» Iv l i  Cirtui. —  B. lagil Fililí.
DISEOTOB eB A E N TE

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

PrwlM di luierlpclon di l> IIBL10TECA 
H a «« graBdea re li^M  en Ua 

obraa qne pnbliea fi loa aoaeripto-
rea da El Siglo Módloo.

I

ICACODILATO..SOSA CLIN|
Arsénico al astado orgánico.

1 O n t . a f i  C l i n  6 lotst c«nU»a«BI VXUIfA O  vdAAAA t  ̂ eoeodiui© do BOM poro.

Glóbulos Clin
1 c|r. da Caeedllato da data paro por GlObiils.

Tubos liurilizadu Clin >•» Inyecclenaa hlpoddrmlui.
loar, do CiaodUato de Soia puro por cenlim. >:Abioo. 

CU.IN *  0>*. » ,  Rúa daa roai«»-at-Jtcquaa. PARIS

rM A R S Y L E  C L IN l
Cacotillato d e  Protoxiüo d e  Hierro.

tífit ^9tit mid/i da OafO jbop día eĉ reaponda I  OaOU dé HIarra ii mínimum 
dé oMldécVn y i  dé ieldo étéddfilao-
Gotas de Marsyle Clin

5 fMts eenlitnBB 0*8tS d« Ksrtyle

I Glóbulos de Marsyle Clin
I  O'HS da Mirtyla por GUbulo.

1 Tubos de Marsyle Clin ̂ mlninee hlpobíneleea.
Sc¿r de UariylN por ceni'Tn. c&bieo.

P|>^_OLlN ^ C*«. 30. PuA dp» r^MáBerat-lBcques. PAMS^j3^tf

_ UJ _
HneBU(ii nURi li<

I

4 «  .m

P I L D O R A S '_ PAL MOTON _

D E H A U T
E «  a>AauB

00 Utobeao eo porgaren, onaodo /ol 
oaceeitofl. N o temen el asco a¡ e.l
oaaeaoo/o.porgne.cootraJoquesu I
cede con loe demes purgaotes, eetel 
00 obra bien, sino oaando se tome 
con bnenoe a lineo  os y  bebíbaa for  
tífíeenies, cnaiei Fino, eJ café, el (d.l 
Cada cnai escoge, para purgarse,la l 
bora y  la con i<»  gue mas le cooFie>l 
□en, según sus ocapaciones.Comol 
el caasaacioqaelapnrga ocasional 
gueda completamente anuladaf 

<or el efecto de la buena a l i - í  
mentación empleada, uno se/
' .decide fácilmentei vo lve rijT  

empesar cuantas vece^  
sea necesario.

PIPERACINA
MIDV!Solubilidodee compararla! 

..del Aoldo firlco en :

PIPERACINA

I lilmt!it'(II

92 ■

CltltUii
Lililí CItrata¿IP(U»

)%120%Í 8%

El mayor 
disolvente 

del
rcido úrico

Qola
Ureiiilla

RéUmatisiQii
*J Á 6 m̂ didan 

por d<8.

( S A L I C I L A R S I N A T O  d S  M E R C U R I O )
NUEVA SAL A fíS ÉN Id O -U E R G Ü ñ lA L SOLUBLE, IN Y E C TA B LE
e o n  e l Á l e r o ñ r t o  y  e i ^ A r i é n i c o  d i s i m u l a d o s

V EH T A JA S  del £ N fe 9 0 l>  I
T e m la id »a  eisoeeivaiaeaée . d ^  (X  veoee go«

del R r. u¡, permitiendo aat administrar ú doele «A e va < ^ el mer
¿urio y el sreénioo ein fendmonos----------- - '**

2* S I  BPTBSOZ. so ee ctcdeMN 
bien Bopertades ano fi dosis ereoi

f
lies de intoleranoia.

ooionee: datas son muy
.uu ................ ......... — pr cducen DDdpaidadM.
8* Le MtiFidad terepéutica del t o A o l  es oomparable 6 la de las 

mejores aalei merounálea solables, I«ea úilit .^ ¿ 3 2 2deSf Á  mereurio qne oontiaQe, retoe la «ecidn dmémioa del arateioo 
ba|o n  forma de derirado metilado.

_________ ______  I-.- - - -  - - - - -_1_-L-f.~l~.~i~*i~AAArj-ü~T- ■'■•■'irire (■( (.........
^ n i w x S o L  se Mjpéndc en  Ampollas de S  c. &  

g r w t u a d a s  á O g r  0.’  por c. c. (O gr. 06 por .^ p o lla V  
X a  C a j a  de 10 A m p o lla s  : *  ftaneoe fee. F r a n e ia ) .

LaiboratorioB C U n - Í .  C o I m a R  A
dOr R u é d «6  FoNiBN Saint-J&oquea. P i M S .  ^

C A R N E - Q U I N A - H I E R R O
« e D IC A M E N T O -A L IM ^ l^ ^ e M jito ^ l^ o  R E Q E N E R A P O R

Vino, oon base de vino generoso de Andaluole, preparado con jugo de 
,.»m a V ¿Toorteans más ricas de quina, en virtud de su asociación el 
hierro ^  un auxiliar precioso en los casos de : Clofoils. 6n#oi/á p rofunda , 
■ S S r .^ o C e S  do/orosís. Calentura» do los Colonias, " a l a r í a . ^
"  lo a , » u e  Klobellen, Parta, y  en todas farmacias del axtraaiero.

A P » N , i ,

V

I

u

■o «1

£  V

U  A m enorraa, la D lam anorrea 7 la M e tro rra g la  ceden rápidamonte si ee usan las cap- 
rolaa de APiOL de JORET y  HOMOLLE. Este medioamento, veráaíero re^MÍaJor ás ta »ne»sfr«aain, no 
otreoe peligro algano ana en «asa i «  preñes. r*«ts. «»•
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Estafeta do p a rtid o s.
Se advierte  á los compafieros que piensen solicitar el 

partid o  de L a  A g u ile ra  (Burgos), que la  vacante se hace 
por cum plim iento de contrato, y  que el que viene desem- 
pefi4ndoia hace cuatro  años no piensa abandonar la  lo ­
calidad por contar con las sim patías de g ra n  parte del 
vecindario, con el que tiene renovado contrato, asi como 
con el convento de R R  P P . Franciscanos; y  tiene m on­
tado en dicha v illa  un  centro de consultas, que cuenta 
con regular reputación. Para más detalles d irig irse  á los 
señores subdelegado de Burgos, al presidente de la Aso 
d a ció n  de titulares de M iranda de Duero ó al hoy resi­
dente en la localidad B . José Soler, que in fo rm a rá n .

— Habiéndose anunciado en el B o le t ín  O fic ia l  de la  pro­
vin cia  la plaza de médico titu la r de Zapardiel de la R i 
vera (A v ila ), se advierte á los que piensen solicitarla, 
qne al titu la r anterior se le destituyó arbitrariam ente, 
y  que al ser repuesto por el gobernador, ha sido someti­
do á nn continuo m a rtirio , durante  un  períedo de seis 
meses, pues todas las noches, cuando se encontraba en 
cama, le apedreaban la casa y  le disparaban tiros por las 
ventanas, de resulta de los cuales su esposa padece en la 
actualidad de ataques epilépticos, obligándole á presen­
tar la dim isión y  á abandonar la localidad. E n  la prim era 
Ju n ta  de médicos del partido se tra ta rá  de aislar al re­
ferido pueblo de asistencia facultativa, L o s  compañeros 
qne deseen inform arse no dejen de leer el B o le t ín  de Ato- 
e ia e ión  de M é d ic o s  T itu la re s,  correspondiente al 20 de 
A b ril del año actual, pudieo4o d irig irse  tam bién á los 
titulares de Aldeanueva dé Santa C ru z , H e rg u ijn e la  de 
To rm e s y  al presidente del partid o  de Piedrahita, resi­
dente en Cepeda de la M ora.

Vacantes.
eeta leoción apareoen todae las v a c a b t h  de que efioial ó 

cfieioeameute tenemos netioiai y  no hay periódico que de ellae dé 
onenta antes que noeotroe* Los oomprofeeores y los alcaldes tienen 
Abierta esta eeeción y U  de E s ta fs ta  d& partido  6, para on antas 
noti^aa eean gustosos en enriamos.

L a  de médico t itu la r— por d im isión  vo lu n ta ria  del 
que la  desempeña y  á p a rtir  desde prim ero  de O ctu b re —  
de A rcos de Medinaceli (Soria) y  sus agrupados Somaeu. 
M oniuesgo y  A g u ila r  de Moutnengo, dotada con ei 
sueldo anual de 275 pesetas qne pagarán por trim estres 
vencidos los A yn ntam ientos de dichos pueblos, en la 
proporción que aparecen en la concordia pactada por los 
mismos. E l  agraciado contratará tam bién las igualas de 
las fa m ilia s pudientes de las expresadas localidades; pro­
duciendo las de A rcos, 2.000 pesetas; ias de Somaeu, 
450 pesetas; las de M ontuengo, 60 fanegas de trig o  puro, 
y  las de A g u ila r, 19 fanegas de dicha especie; garantidas 
en legal form a y cobrado el metálico por trim estres y  el 
trigo  al tiempo de la  recolección de cereales. L a s  solici­
tudes a l alcalde que suscribe dentro del im prorrogable 
plazo de tre inta  días, contados desde el de la  fecha; 
acompañando á tales solicitudes, una ccpia del títu lo  y  
la hoja de m éritos y  servicios. L o s  tres pueblos agrega­
dos tienen practicante de ciru g ía  menor, y  el que más 
dista de esta v illa  cuatro kilóm etros por ia v ía  férrea 
ó por la  carretera. É s ta  población se halla situada en la 
linea férrea de M a d rid , Zaragoza y  A lica n te , distando 
186 kilóm etros de M a d rid  y  169 de Za ra g o za, con esta­
ción á 150 metros de la localidad, en la que toda clase 
de trenes— hasta ios expresos— cam bian de m áquina y  
tienen parada. Existen  varios y  buenos comercios de 
tejidos y  ultram arinos; carnicerías, panaderías, meso­
nes, cafés públicos, casas de huéspedes, fábricas de ha­
rinas, de baldosín fino y  electricidad; abundantísim as 
aguas y  una hermosa vega qne, debido á su calidad y  á 
la benignidad del clim a, produce abundantes hoi talezas, 
fru ta s y  legum bres.— A rcos (Soria), 18 de Agosto de 1907. 
— E l  alcalde, M a n u e l  M o ra le s.

— L a  de médico titu la r— por traslado al pueblo de su 
naturaleza el que la desempeñaba— de Porzuna (Ciudad 
Real), dotada actualmente con el haber anual de 760 pe­
setea por la asistencia de 100 fam ilias pobres, haciendo 

^constar que no h ay n in g ú n  otro  médico establecido, y  el 
im porte de las igualas con los vecinos pudientes ascien­

de á la suma de 2.468 pesetas. Solicitudes hasta el 2 de 
Septiembre pró xim o , al alcalde D . José Nieto.

— L a  de practicante— por dim isión— de Cañada de Be- 
natanduz (Teruel), habitantes 779; su dotación consiste 
en 25 pesetas anuales por t itu la r, pagadas por trim estres 
vencidos, y  24 cahíces de trigo por la rasuca de los veci­
nos, pagados por todo el mes de Octubre, respondiendo 
al pago la correspondiente Ju n ta  facultativa. L o s  que se 
encuentren en condiciones y  deseen desempeñarla, d iii- 
giráa sus solicitudes á esta alcaldía hasta el día 16 del 
próxim o Septiembre en que se proveerá. £1 alcalde ilft- 
g u e l  M a r í n .

— L a  de médico titu la r— por renuncia— d e E tre ro s  (Se- 
govia), dotada con el sueldo anual de 750 pesetas, paga­
das por trim estres vencidos de los fondos municipales, 
por ia asistencia de diez fam ilias pobres y  casos de ofici). 
debiendo tener en cuenta para su cum plim iento todo lo 
dispuesto sobre la m ateria en las disposiciones vigen­
tes. E l  que resulte agraciado, empezará á ejercer ei car­
go el día i.° de Octubre próxim o, quedando en completa 
libertad para co n tra ta r particularm ente la asistencia 
con loa vecinos pudientes que acostumbran á satisfacer 
20 pesetas anuales cada fam ilia ; siendo el número de és­
tas 86 próxim am ente. Solicitudes hasta el 9 de Septiem­
bre al alcalde D . Ju a n  Cabrera.

— L a  de farmaoéntico de Jo a rilla  (León), dotada con 
el sueldo anual de 284 pesetas y  20 céntimos, por la pres­
tación de los servicios sanitarios, abonándose además 
por separado el im porte de los medicamentos que se su ­
m inistren á las fa m ilia s pobres, los cuales serán valo­
rados con arreglo á la ta riñ t aprobada por Real orden del 
15 de Septiem bre de 1906. Solicitudes basta el 2 de Sep­
tiem bre al alcalde D . Feliciano Pérez.

— L a  de médico t itu la r— por dim isión— de Olom brada 
(Segovia), dotada con 250 pesetas, que h oy ae hallan presa- 
pnestadas, por la asistencia de veinticuatro fam ilias po­
bres y  casos de oficio. E l  agraciado empezará á prestar 
sus servicios desde el d ía  prim ero  de Octubre próxim o y  
podrá co n tra ta r las igualas con el vecindario que consta 
de 1.018 almas, según el censo de 1900. Solicitndes basta 
el 12 de Septiembre, al alcalde D . E m é rito  de Benito.

— L a  de practicante y  barbero de B ib a go rd a  (Cuenca), 
dotada con el haber anual de 10 pesetas, pagadas de los 
fondos m unicipales, por la asistencia de pobres enfer­
mos, bajo ia dirección del médico titu la r, y  el igualato - 
rio  con los demás vecinos, que puede producirle  de 80 á 
90 fanegas de trigo de buena clase, cobradas por el inte­
resado de los vecinos en el tiempo de la  recolección. Solici 
tudes hasta el 12 de Septiem bre al alcalde D . Pedro F e r ­
nández.

— L a  de médico titu la r de Oropesa (Castellón), dotada 
con el sueldo anual de 750 pesetas, pagadas por trim es­
tres vencidos de los fondos m unicipales, por la  asisten­
cia de las fam ilias pobres, quedando el agraciado en l i ­
bertad de celebrar contratos particulares con los vecinos 
pudientes. Solicitudes hasta el 12 de Septiem bre al .al­
calde D. José Rivera.

— L a  de ménico titu la r de Argusino (Zam ora), dotada 
con el haber anual de 120 pesetas, pagadas por trim es­
tres vencidos del presupuesto m u n icip a l, por la asisten­
cia de las fam ilias pobres que le sean señaladas por el 
A yuntam iento, iiin que exceda de doce el núm ero de 
ellas, pobres transeúntes, el servicio de quintos y  cu a l­
quiera otro qne el Ayuntam iento necesite. E l  agraciado 
puede co n tra ta r el servicio con los vecinos pudientes. So­
licitudes hasta el 12 de Septiembre al alcalde D . A tila n o  
Berm údez.

— L a  de médico titu la r de Torresandino (B u rgo s), ha 
hitantes 667, dotada con el sueldo an u a l de l . í ^  pese­
tas, pagadas por trime.stresvencidosde loa fondos m no i- 
cipales, por la asistencia de 30 fam ilias pobres, casos de 
oficio, transeúntes y  guardia  c iv il de este puesto, que­
dando el agraciado en libertad de celebrar contratos p a r­
ticulares con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 
14 de Septiem bre al a lcaldeD . T r íf ó n  Escolar.

M é d ic o  C iru ja n o .
Se ofrece para sustitu ir á compañero en M a d rid  ó 

provincias. D irig irs e  á D. Ju lio  P . O ve la r, Lavapiés, 17, 
segando, M adrid.
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E U Q U I N I N A
• S T r i n s T i i í T ^  s i ^  ^ : m : -a . r c 3 - 0 2 5

Efectos ¡guales á la quinina en las fiebres, estados gripales, 
paludismo, tifus, tos ferina y neuralgias.

VALIDOL
A n a lé p t ic o  enérgico y á la vez no irritante, [A n tih is té río o ,  
A n tin e u ra a té n ic o  y E a to m a c a l. Es además un remedio exce­

lente contra el M a re o .

E S T O R A L
Notable remedio contra el R e s fria d o , se expende en forma 
para su uso definitivo, bajo la denominación de P o lv o s  

a n t ic a ta p p a le s  de  E S T O R A L .

D Y M  A L
Antiséptico seco non-irritante, inodoro, concreta las secreciones y 

procura rápida cicatrización en las heridas, quemadoras, hiperhidtosis, 
i ntórtrigo 7  otras enfermedades cutáneas. Por su baratura es preferi­
ble á loe otros sucedáneos del iodoformo.

-=r-

Repreientante: W A L T E R  .W IC K E , M a g d a le n a , I ,  M a d r id .

E L I X I R  S A L A M Ó
TÓNICO RECONSTITUYENTE

C O M P O S IC IO N
Vehículo............... 16 gramos

Caoodilaio de hierro.. .  . 0,02gra- Á  Cítratode cafeína............0,10 grs.
Hipofosflto de manganeso. 0 ,02— "  Sulfato de eetricnina.. . .  0,001 —

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

D E PO SITO  EN M A D R ID
PEREZ MARTIN VELASCO Y C.* Alcalá, 7.

CEREVISINA-CARBONICA-ARTIGUES
Ksta original preparación, única en Espafia y  extranjero, de levadura de 

cerveza qnímicamente pura, ba merecido la aprobación de la claso médica, como 
asi lo justifican numerosos y  distinguidos certificados cIíihcos , por su  pureza, 
gusto agradabilísimo, su fácil y  pronta disolución en el agua y  de acción mucho 
más activa que otros congéneres y  que la enasa y  cidrasa, en las enfermedades 
del estómago, rifiones. intestinos, de la piel, forunculosis, ántrax, eczemas hú­
medos, dermatosis supurativas, psoriasis, liqúenes, fiebre tifoidea, supuraciones 
quirúrgicas, amigdalitis fiemonusa, viruelss, erisipela, sarampión y  escarlatina, 
muy indicada en la diabetes sacarina, blenorragia, leucorrea y  vaginitis, positivo 
antiséptico de las enfermedades gastro infecciosas y un excelente refresco sin 
aminorar las fuerzas digestivas.— Frasco, 5 p e s e ta s . Deséchese el vendido é 
distinto precio por falsificado.

Depósiío cenfraí (Valencia) Já tiw a . —  Madrid: D r . üayoso. Arenal, 2; seño 
res Pérez y Compañía; Martín y  Durán.— Barielona: D r, A n d re u  y J . Viladot. 
— Granada: Dr. Cosvaleda. -  Valencia; Dr, iUrño Turreiis, IsesaldiMíh y  Doras.—  
.Albacete: M. M artínez.— Castellón de la Plana: D r. Gironés.
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ANALISIS
de o r ín a a , e s p u to s i le c h e s ,
minerales, aguas, etc.
Laboratorio del Dr. E. Ortega,

Sucesor del Dr. Calderón 
C a rre ta s p  I4 ,  M a d r id .

f u n d a d o  e n  1 8 0 0 .
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A Í K b l a n c a r d
Rótulo oerUB -  Firma Ieucorrea

fr-

Dirección: en P A B IS  (6*) 40, Rué Bonaparte.

Especialidades del D' Mialhe
8y pue F a v a rt, P a rís  ^ Prof̂ ér ti li FuilUi dt UtdieiBi d« Pirie.

É L I X IR  de P B P S IN E : Dyspepsia.— Un medio siglo de íxito
L A B -L A G T O -F E R M E N T : Paradigerir la leche en el régimen.lácteo
S O L U C IO N  d e  A D R E N A L IN A - Hémostatico. Vaso-Constrictor, 
S O L U C IO N  de D I O IT A L I N A : Enfermedades del corazón.
L A P I Z  d e  C U P R IC IN A : El mejor antíséptíco ocular.

Depositario: Riera é Hijos, 36, Ronda San Pedro, Barceiona.

AMPOLLAS BOISSÍ*
Vfít (Jo9l9Pertir>fioll̂

Bpnper ias üos punU« ie la Ampolla, rHogrr 
el UqQiJo eo uq pañuelo, y iu.''erlo r^plrar al eQll'rmc»

Ampollas Boissy
conlODUROdaETILO

Atino inmcilialo y A  Q *  T l /T  A  
ciifacloDCoinplela de! * 3  J.KI.

Ampollas Boissy

COI NITRITO de AHILO
Alivio ioaediato y coradñfi comploU

í ,  A N G IN A S  i^ P E C H O

SÍNCOPE, MAREO V EPILEPSIA

Ampollas Boissy» e t e r
ATAQUES DE NERVIOS, SÍNCOPES, ETC.

Todas estas Ampollas so coose*tTjn ia'lcílaldaxiMnU 
aua eu los paises calidos

de lODUROdeSODIO
DE B O I S S Y

Pdtenda ile pu n liva  cdDtra Sífilis, Cscrútulas, 
n ota . A sm a, A cg ln a a  de P e d io , «le.

Depósito en París ; 2 , P/aza V¿ndi)me.

0 0 0 0 0 0

JARABES lODURADOS de

JARABE LAROZE de IODUROde POTASIO
U n a  c u c h a r a d a  d e  s o p a  d e l  j a r a b e  c o n t i e n e  /  gr. de /OdUPO.

e n t e r a m e n t e  l i b r e  d e  c l o r u r o s ,  b r o m u r o s  ó  i o d a t o s .

JARABE LAROZE de IODURO de SOOIO
U n a  c u c h a r a d a  d e  s o p a  c o n t i e n e  e x a c t a m e n t e  /  gr. de loduro guimlcamente puro-

JARABE LAROZE d e  IOOURO d e  ESTRONCIO
U n a  c u c h a r a d a  d e  s o p a  c o n t i e n e  /  gr. de loduro químicamente puro, c o m p l e t a m e n t e  l i b r e  d e  b a r i o .

JARABE LAROZE de PR O TO -IO DUR O  d e  HIERRO
U n a  c u c h a r a d a  d e  s o p a  c o n t i e n e  e x a c t a m e n t e  5 centigramos de Proto-loduro do Hierro-

: ENFERMEDADES DE LA PIEL ♦ SIFILIS
CA.SA. loA-RiOZEJ, S, rué- des Xiions-Soint-IPaul, París

BOHAES y  0 “ , Farmocéatlcos de !.■ clasee, ex-lnterao áe los S o ip lta los de París.

Ayuntamiento de Madrid
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^OTENTE Acelerador  deis N utrición  Gener^

Otvutfv* ip itffo  y  n u c iu  on tb'ni/rto 
É t  DM0 en los enfenDM: a t f j i  lo flefri'D y 
luce dMaparecer U  parauncia de

los aspuloi en loo
iTUIERCULOtOS

★

é HO
eXPERIMEHTADO con txtt» »» 

Ifs» «M sltilu tfg Ptrii.— C«nu> 
I fl/ifdo á /t auS«mli <■ CliniUi, 

i  II ticiilie di Bialifta / Os 
[ Tiripéutlci.

I m I i  e o t rn i iiO t  i a M  /•
I piou/lad di Med/cini d i PtrfO

sodra 9l MISTOGEMOt.
REC ETA S:

¿ e S b b Isí ob ! I cuenii'idJi dt tiM ott» Ofc 
BUxlM loueffi'Mtt df m u  cidid/i. 

DrseoMo; J m«d/due«ditfli.— Aapolln i f imdclla eadiM.

K C W  tT U B E R C U L O S IS
LIN P A TIS M O  -> ESC R Ó FU LA  -  BR O N O UITIS  CR0NI0A4 

N E U R A S TEN IA  -  CLORO«A_NEimA -  O ON VALECEN OIA, ETC.

pRoeraeioe»íwrt90«* ^  ■#a » .* w » i Ptttnaoéo«*o ea st^EHis (a«iae) FnoeiD.V e w e  «R  TO o ie  e a »  F a m m a c i»*  o « i._P a i» ; _ _ _ _ , ________

lA

ris.

3»

IS IS
P u l m o n a r

B r o n q u i t i s  © r o ñ i c a  
T r a t a m i e n t o  H i p o d é r m i C Q

P O S  I fZ S S O

dei Eucilíptol Jnyectaiiie RoaaseJ 
deTfepeucaiiptolJnyeeta^/e Roassel 
del Areeniato it  Estricnina Boudsel 
del Sulfuro d e  A ¡ ¡y ¡ «  M o a a n ie r .

• *  *  
d .  K O U S N I E n ,  26, RUE HOUDAN 

^  8 C E A P X { S « in e ) .  Frenóla 
la P A K is , S.rn Jink. j  1, n i <M Ticmllti

s í f i l i s  •
T r a t a m i e n t o  H y p o d e m i l c o  |

Por modío de
ta  Mydrarjira inyectable de AOUSSEL y]

f jm
ilFILIS i

Cianuro de HlúrarJIra ^

S I F I L I S
Bllotíuro de HlúrarJIra

J . ) l D M l e r \ í  t S I F I L I S
Grinulos DarútlUIUDI(Mm) í

. de irtenlato de Mereurio

VINO PE VI A L
LACTO FOSFATO-CARNE-QUINA

U i i e n t o  ¿ s io liliá G o  c o o ip le to . 
A r b i Ii . — C e B U lecencla . 

P é r d l d i t d i  i »  f B e n i s . - L u s i l i e z . - l R i p i t m i i
psrfeotsmente proporoionsdo y asimila* 
ble, el V io 0  F o a fa ta d o  d a  V ia l es un

«stimalaate poderoso de la antrioión. De cierta eficacia, ea el reooos* 
titayente general de todas Iss afecciones debilitantes.

F iro s a la  v i A . r . ,  IH JU IE  BELLbCO UR , 36 , LYON, j lodai las f iim a o la i.

anemia, Cioro-inemía, Unfafismo, Aeurosis del Coraron, flesordenes de la 
Circulación, Afeccionea Etcrofuloaas y Cutáneas, tntuu m km iiltt CHrt*Wie» h '  '«

GRANULOS ANTIMONIO-FERROSOS
d e l  D * *  P ^ P I X a X < i ^ X T I >

M e d ie a o iÓ D  í -rro -a ra e n íc a J  (a raen ia to  de an tim on io ,  0,001»/» per Brinulo y Hierro) 
Presencia simultánea del S ierro . A rsén ico  y  A n tim on io en estado de eal la 

mas asimilable. -  Dosis : de 2 a 8 granulos al día.
Pep6illoCen»':FE'»OIOOWi7.RueCeq-Héren.PirleyEit»lt!liiTir*i".IiTU<8jttigilM»HI»tl»»lr«J|ll^

SOLUCION PAUTAUBERGE
ti CtOSHíOBO-fOSFirO áé CAL CúeOSOTADO 

May bles lelerede. eet* *eHalen p e f iu  JTO» j ? f

- « i * »  -

l u m o o í o m w M H Q ^ ^

L P i U T M H | ^ f í 5 i ¿ í u g ^

(0 r.»««-a í»2 S «O

m i H u a o i  lE i  iS Tiie  r  n  u  l u i n u
. . . . ■ K  1 U  Bílor IJU» de M U.
S A IN T -J E A N  I m i i d “.r.,? iS S r 
PRECIEUSE ** Oeetr̂ ii.
n é a i a d B  Ahteleliii d«I binde. de loe tífisnn,D b SIK EE Pledrt, D ieM n. CdUeot.
Lu iKoniiuda u  {Olio ijndibli: aoa bctdli pr dii.

m X T R A N  J E R i O S , I I '

La SOGIETE MUTÜELLE
DD

P U B L I C I T É

14, rué Bougem ont, Parid, (9* 
de que es director

ME. A. LOKETTE
es la encargada

EXCLUSIVAMENTE
de recibir los annndos extranje» 

ros para nuestro periddieo.

Ayuntamiento de Madrid



MEDICAGION C ACODI UCA
(iráDaloB pépfilcoB y gotas pepsieas PIZA al caeodllato d e  
llsosa qaimloamenle puro. — Cada gránalo oontiene 0,01 gra­
mos de cacodilato de sosa y  0,02 gramos de pepsina pura.—Oories- 
ponden iguales cantidades de medicamentos para cada 6 gotas. 
Estos preparados se indican en las enfermedades de la piel, ane­
mia, clorosis, diabetes, paludismo, etc., siendo sus resaltados sor­
prendentes.—Frasco de gránalos o de gotas, 2,60 pesetas.
( irajeas pépaleaB PIZA al caeodllato de.Bosa, kola, oocify  
IglIccroroBfato de ea i.—ñeconstitayente general del sistema 

nervioso. Alimento reparador mny indicado en las neurastenias, 
fosfatnrias, cefalalgias, nearalgias, herpes, etc. Cada grajea con­
tiene 0,006 gramos de cacodilato desosa; 0,08 gramos de extracto 
de kola; 0,M gramos de extracto de coca, y  0,12 gramos de glice- 
rofosfato de cal. — Frasco, 8 pesetas.

CranoloB pépBlcoB y  gotas pépeicaB P IZ A  al caeodllato de 
h ie rro .—Cada gránalo contienen 0,01 gramos de cacodilato de 
hierro qnímicsmente paro y  0,02 gramos de pepsina pura.— 

Iguales cantidades de medicamentos corresponden para cada 6 
gotas. Estos preparados se indican como mny eficaces para la clo­
rosis, anemia, escrófula, y  como reconstituyentes en general.— 
Frasco de gránalos ó de gotas, 2,50 pesetas.

Inyecciones bipodérmleaa P IZ A  al cacodilato de sosa y al ea- 
codiiato de hierro.—Soluciones perfectamente esterilizadas y 

;;radaadaB á la dosis de 0,06 gramos de Cacodilato de sosa y  caoodí- 
ato de hierro, respectivamente por centímetro cábico, cantidad 

que precisa para cada inyección.—Caja de 14 tubos 1,50 pesetas, 
trajeas ’ ’ ■ • .

fs

Blcaa do leeitlna y  gllcerofosfato de Bosa.—Medi- 
ucameuEu ae inmejoraoles resultados en los estados de postración 
y fuerte debilidad. Contiene cada grajea 0,05 gramos de lecitina

licerorosfato de sosa y  0,03 gra-pura de huevo, 0,06 gramos de 
mos de pepsina pura.—Precio le cada fraseo, 4 pesetas.

\
P A R A  IN H A L A C IO N E S

odnro de etilo en tubos. Indispensable medicamento para com- 
.batir con eficacia los accesos asmáticos, cardíacos y  faríngeos. 
-C a ja , 3,60 pesetas.

Nltn lo  de amito en tubos. Muy recomendadas sus Inhalaciones 
en la epilepsia, cefalalgia, etc.—Caja, 8,60 pesetas, 
r o í  0,50 p tu . m is del raloi de oada fraseo 6 dája se retosten por eorreo oertifioado

Farmacia del Dr. FIZA.—Ptaxi del Pino, 6, Barcelona.

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

P A R T E  D E  L A S  A F E C C IO N E S  D E L  T U B O  D IG E 8 T IY 0  E L

ELIXIR ESTOMACAL
de S A IZ  D E  C A R L O S

S u  crédito  es y a  tal, que ha tomado puesto preeminente en 
la  terapéutica, y  se le prescribe como u n  agente poderoso cuyos 
adm irables resultados no se hacen esperar. Sus efectos son a u ­
m entar la secreción del ju g o  gástrico, a u x ilia r  su poder diges­
tiv o . aum entar la  tonicidad m uscular y  nerviosa del e s tó m a ­
go  e in te s tin o i aum enta el apetito, suprim e la  pirosis, hipe- 
racides y  vóm itos, tonifica,.no sólo el aparato  digestivo, sino 
la economía én general, pues el enfermo come más, digiere  me­
jo r , y  por oonsiguiiente, se nutre, por lo  cual es ú tilís im o  en las 
anemias que dependen de digestiones im perfectas; dism inuye 
y  e vita  las fermen taciones anorm ales, y  q u ita  el dolo r y  la  pe­
sadez gá strica , curando la  ú lcera  del estómago, la dilatación 
y  los catarros intestinales en niños y  adultos. Ea  de agradable 
Babor, y  com pletam ente inofensivo, lo m ism o para el enfermo 
que para el que está sano; puede usarse á  la vez que las aguas 
m inero-m edicinales y  en sustitución de ellas y  de los licores de 
mesa.
Serrano, BO, Farmaeia, j  prineipalei da Bapafia, Ouba,

Méziao, Aiaériaa del Sur, Katadoa ünidoa é Inglaterra, Pillpinaa

P A S T I L L A S
CLO R H ID R A TO  DE OOOAINA Y M E H T O L
Iiaa propiedadea tarapiatiaaa da ••t.ia 

doa medlaamantni, la i baaa eSaaaaa 
todaa laa afaaaionaa da la garganta, 
FA.RMACU DB BORBKLL HERMAKOS 

MADRID a SARCEUOMA
FC8BTA DBl. SOL. 5 T  ASALTO. 6 i

T R A T A D O

Patología y tapéatea comparailas
Uoilire j de k aníiDales domésticos.

rOB BL
D R . G E O R G  S C H N E ID E M O H L

TndiclAi dlracUiUDU Ail ileaio ftt <|
DOCTOR 0 . FERNANDO PERA Y MAYA

Magnífica obra compuesta de cuatro 
tomos, m uy útil y  práctica para médicoe, 
veterinarios y  estudiantes de ambas F a ­
cultades.

Contiene lae materias siguientes;
Tomo I .— Enfennedadea infaMíoeae.
Tomo n . — Intoxieaaionee j  anfarmedailaa 

por intoxieaoiÓD. Bnfermadadei del bom>ra 
y  de loa enim&lee doméatiaoe oeeaionadae 
por paráaitoB anlmalea. Afeoeionee genera­
les de la aangre y  alteraelonea del cambio 
nntritivo. (Bnfermedadee conatitoeionalai,}

Tomo U I .  — Enfennedadea de la piel. E n ­
fermedades del aparato digeitivo. Bnfem e- 
dadee del baeo j  enfermedadee de loa ¿rga- 
noa reapiratorioa.

Tomo IV . — Enfermadadea dal aparato air- 
anlatorio. Bnfarmedadea dal aietema narrió- 
■o, Enfermedadas de laa gUndnlaa tiroidea. 
Bnlarmadadea del aparato loaametor. Enfar- 
madadaa dal aparato urinario j  enfermada- 
dea de loa árganos ganitalea.

Véndese esta obra al precio de 30 pe­
setas en rústica y  36 pesetas encuader­
nada en toda Espafia. Los pedidos, acoui 
paflados de su importe, á la Administra 
ciónde E l  S iq l o  M á n ico , Magdalena, 
86. segundo.

Esta obra ha sido grandemente 
elogiada por los periódicos de \’e- 
terinaria.

A n e s té s íc o  lo ca l a m e ric a n o .
Del Dr. W. Thompson de New-York.

E s  el más poderoso é infalible para 
toda clase de operaciones quirúrgicas 
pequefias (incisiones, tumores, toda es 
tirpaclón de tejido morboso, operaciones 
oculísticas, dentales, etc.). No es tóxico 
ni escarótico, no produce edema n i h i­
peremia, no hay que tomar precaución 
como en la cocaína. Se extiende muy 
profundamente, no eintiéndose por lo 
tanto el más m ínim o dolor y  de fácil 
aplicación. Precio para 26 operaciones ó 
aplicaciooes, 6 pesetas. A  cada frasco 
acompafia instrucción detallada. Direc­
ción; al D r. J . Martínez Sánchez, Plaza 
del Angel, 4, Madrid.

Ayuntamiento de Madrid



BiiS ! iGülS SIlLFBItOSAS IMIFICliLES
(C O N  P R IV IL E G IO )

Oonirft tos w tarrss, el reuma, herpes, eserofullsno, linfatlsmo. 
tos ferina, etc., etc.

O L O Z A G A , 1 D U P L IC A D O .— M A A R IO

No b sy posibilidad de comparar estas agaaa con las qae valgam ente 
se llaman anlfurosas artificiales, puesto que á diferencia de ellas, las nues­
tras se beben lo mismo que las naturales, con arreglo á la prescripción fa­
cultativa que Isa indique.

£1 establecimiento se halla en condiciones m uy aceptables para el 
objeto de su fundación, cual es el de que en él se continúe el tratamiento 
que el término de verano obliga á snspender en los de agua natural.

b a A o s  y  d u c h a s  d e  a g u a  d u l c e

D IR E C T O R  Q U ÍM IC O ,

DOCTOR D. J. R. GÓMEZ RAMO,
Profesor ds la^rfacultad de Farmacia.

D IR E C T O R  M É D IC O , C O N  G U A R D IA  P E R M A N E N T E
DOCTOR 0. ANTONIO 088ORI0

L a M É * V t n i i ¡ t s a i s f B i i D f . C ( i
M edalla da a ra  aa la  Kapoalolóa da B aroalona.

E n  esta Mas (f «e  pievee al Ijéroite y  < la Armada, i  las Facultades de Me 
dioina y á loa beepltaíaa «ivUea, y enyod productos han mereoldn informes favo­
rables de l u  BesJes Academias de M adrid y  OaatUla la Vieja, de la Dirección

Íenaral de Militar, de las olínicas ofloiaies de Valladolld, del Hospital
EUlter, ete-, eie.]̂  ballarin tos sefiores profesores algodones hidrófilo, boratado, 

lenloado, sailoflioo, iodofórmioo, idinobadillM ds oelulosa, estopa purificada, 
U la  tejida inglesa, hila tejida bóratoda, yutee parificado, salicUioo, fenicado, 
oatgnt de loe números 1, S y I ,  oatgat al ácido orómico, caoobo en lámina, 
oompreeM de algodón bifrosoópico y  antiséptico, crin preparada para sutoras y 
deaagfte, oelnloea al m b l^ a d o  al > por 1.000, gasas cloraro-meroúrica, feoicada, 
lodotúrmloa, timolisada, etc. a  pieias de 1 metro de ancho por ft de largo y en 
rolle* de 10 eentimetros de m oho por 6 metros de largo; el macklntoscb, la seda 
pretMtorm, la fenloada pswa Mgadora*, tubos de desagüe, pnlverisadores de aire 
f  vapor, eajas pera ova*, oto., etc Quien desee oonooer loe precios de lodos estos 
pndastM . pld* *1 tatdtog* qn* s* ransil* ^a tis .

BALNEARIO de ZUAZO (Alava).
Sociedad Anónim a.

Aguas Sulfurado-Sódicas-Nitrogenadas.
PRBUIADASlCON CUA TRO MEDALLAS DE ORO r  TRES DE PLA TA

Las más indicadas y  especiales para el tratamiento y  cu 
ración de los ca fa p p o s c r ó n ic o s  de  n a r iz  y  g a r -  
ganta^ b ro n q u it is »  in f a rto s  p u lm o n a re s »  t u .  
b s p o u lo s is  p u lm o n a r  en sus primeros períodos, as* 
m a » e n fise m a » r e s id u o s  d e l t ra n c a z o  ó  g r ip e  y 
d e m á s  a fe c c io n e s  c r ó n ic a s  del aparato reepíratorio. 
— Olim a sano y  de altura (860 m. sobre el nivel del mar).

Instalación hidroterápica completa y  perfeccionada, 
grandes edificios, parques, lago con lanchas, lúe eléctrica, 
« 4>itla pública, fonda de prim er orden, café, billaree, galerías 
cubiertas para paseo, frontón, etc., etc.

Direción facultativa á cargo del D r. Dionisio Juste y 
Garcéa.

I t in e r a r io i  Estación de Zuazo (línea de Castejón á B il­
bao), con cuatro correos diarios y  telégrafo público.

Temporada oficial: del 16 de Ju n io  al 16 de Septiembre.
Se remiten catálogos gratis á quien los solicite. Pedid*» 

de aguas y  habitaciones, al administrador del establsrá- 
miento.

Director-gerente: D . Pedro V iguri, Postas, 82, Vitoria,

ATLAS DE SIFILIS

Con tm impendió
de p&tologU y  terepdutioe de lee zaiemee 

P O R  B L  n t O F R S O R

R. FRANZ MRACEK (de Viena).
Con 71 magnificas láminas cromo-lito­

grafiadas y  otras en negro. U n  tomo. 
Precio 25 pesetas en rústica y  27 sncua- 
deroado.

Loa pedidos, acompafisdos de su im ­
porte, á esta Administración.

VIN O  P IN E D O  ***COMPlIBSTO
PrwilaS. MI Iru  Olflon. Htii.r. C n i t* ■tritl y ■•(alia <• (rf

(Ek»9tI«!<K St HtrttlU, ISOa.)

T O N I C O  N U T R I T I V O  
(Kola, Ooaa, Quarana, Oacao y Fósforo asimilabio) 

Oara la A n e m ia » R a q u itis m o » E n f o rm e ó i-  
ó a a  n o rv io o a o  y  d  I  o e ra z ó n » A fa o clo n a a  
gá a lp lo a s» D ig a s tio n a a  d ific lla a » A to n ía  ln> 
tva tin a l» etc. Indiapt á las ssfiorat durante el
.^baraao y á los que ef< otaati trabajos inwleotuale* ó físi­
cos ■ost«DÍdo*.— D in  r iv a l y a r a  la s  n IA ea  y  an* 
alanoa*

FARMAOiA § l  PINEDO Í  HIJOt
GRAN VÍA, 14. Y CRUZ, 10

e  PidM e en tOdM  - 'ar'n.wnas j  d ro ru .n a s
I B - i j s t s a a e g M n H M M M

BILBAO

Ayuntamiento de Madrid



JARABES Rbomohadosde LAROZE
JARABE LAROZE d e  BROMURO d e  POTASIO
enteramente libre de ioduros, cloruros y bromatos, exactamente dosadoá /  jv*. por cuchara tío sopa.

JARABE LAROZE d e  BROMURO d e  SOOIO
contiene exactamente /  gr. líe sai químicamente puro por cuchara de sopa.

JARABE LAROZE d e  BROMURO de ESTRONCIO
contiene exactamente /  gr. de sal completamente libre de Bario por cuchara de sopa.

JARABE LAROZE POLIBROMURADO
 ̂ (PO TA SIO , SODIO, AMONIO)

una cuchara de sopa del jarabe contiene exactamente 3 gr. de Bromuros

JARABE LAROZE d e  c ís c a r a s  de n a r a n ja s  am arg as
contra todos los accidentes neroiosos de lü digestión. Dos ó  tres cucharadas de sopa por dia.

U n io n e s  T e ra p M ía s : E p ile p sia , H is té rla , N a v r^ s is , E n le m e d a d e s  M a s a s .
O A 8 .A- I jA - R O Z E ,  ru é  d e s  L io u s -S a in t -P a u l ,  P a r ia ,

ROHA18 y  O**. Farmacéuticos de l.* clase, ex-iatenio do los Hospitales do París. ^

^ ^ V E A U - U f ^ ^
^  CÉLEB RE DEPURATIVO V E O E T A l

p r e s c r i t o  p o r  los M é d i c o s  e n  lo s  c a s o s  de

—  ENFERMEDADES de la PIEL »
fp -  V icU > adelaS€tngre,U erpe8,A cne»

Paria ,  «a

IIAEECCIOBES APARATO BESPIB ÍtTDRia»TUBERCUUl8ÍgCRPsmscoom
FU CALIPTOL A B SO LU TO  lO D O F O R M O -C R E O S O T IZA D A

PXlAJSjIfl'JlSi-'J-t ^CRTCC TA f¥t C W T C TO ̂  g W A P Q iT J T TOoat L*€ ParabsoiM

2 T U E T A S  C Ü R A C IO IT S S  
P S B I - T T T E R I N A S

D o c t o r  L D G H O S
L A U R E A D O  D E  LO*! H O S P IT A L E S  D E  P A R IS

I.PIici HApubliqiie.Parlt j c iM i i  lu  Ttllliúi, I

0 0 0 0 0 0

^ u r a c i ^ ^ a d Í c a l

deiESTRENiMIENTO.
y  SUS Consscusncias;

Einbsrszodgl EstAmigO
T del Intestino, —  — ---------

Dolores de
Enfetmodsdes . ̂ '•*•''11*0

del H i « í d o , ^ ^ P ^ \ ^ B ^  m íi ísaurí
O b a s f d t d .^ ^ ^ R W O ^ ^  ‘ ‘ ’o

APENDICITIS
y el Cmeo laxante si ««sí 

no I I  ha iil&a t l  arganiimt.

i|fslte:(UmS}P*,Pttrts{itr<M,<>,aircelo(ia i

U U S i i U t L i f l í l f l I l ^ l i i a i i É ^

CURACION R A D IC A L 
de las AP£CC(ON£S

d.>.GARGANTA
y de loe

B RONQ UIOS
por lea ^

Cipsdlaŝ ____

Ph.TERRIAl.,39,lul^ Hautsmbnn.riUt 
Di)tiiU:CU!U  ̂jC“ ,FD>itir<rriit,IS,Baieelont

TOS
RONQOITIS 

LARINGITIS 
ANGINAS, ASUA 

TISIS PULMONAR.
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