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Bo l e t í n  de la s e man a.

Subvenciones para construir escuelas.— Los presupues­
tos municipales para el año próximo.

En la Gaceta del miércoles último ha visto la 
luz nn Real decreto del Ministerio de Instrucción 
Pública, digno de toda clase de elogios, pnes me­
diante él se conceden subvenciones (la cuarta parte 
de lo que importa el presupuesto) á muchos A yun­
tamientos, para la construcción de escuela  en bue­
nas condiciones higiénioas.

Atención preferente—dice el preámbulo del Decreto—de 
cuantos Ministros me bsn precedido en este cargo fné siem­
pre la de los locales donde la ensefianza primaria se adminis­
tra, ya que ana escaela dotada de condiciones higiénicas y 
pedagógicas convida al trabajo, haciéndolo más agradable y 
fructífero.

Varias disposiciones se bao sneedido, regulando el anxi- 
lio del Estado á loe Ayuntamientos en la constrocción de 
edificios escolares; pero como hasta el presupaesto vigente 
no se elevó á COO.OOO pesetas el crédito destinado á tales sub­
venciones, poco ba podido hacerse antes, no sólo por la es­
casez de recursos, sino porque numerosos Manioipios de los 
que obtenían subvención dejaban luego de ejecutar las obras, 
con lo qno, esterilizando la acción del Estado, estorbaban 
que otras Corporaciones más celosas de sns deberes aprove 
chasen aquellas samas.

Al AyuDtamiento de Barcelona (y bueno es que 
conste, ya que tan quejosos se muestran los catala­
nes del Poder central) se conceden nada menos que 
303.313,82 pesetas, para ayudarle á construir en 
dicha capital veinticinco grupos escolares.

Merece sinceros plácemes el Real decreto del 
Sr. Rodríguez San Pedro, por más que no com­
prendemos cémo se conceden subvenciones con 
cargo á los presupuestos de 1908 y  siguiemes bas­
ta el de 1913. De seguir todos los Ministros igual 
procedimiento, quedarían, digámoslo así, hipoteca 
dos los presupuestos del porvenir en cantidades 
que no sabemos si habían ó no de aprobar los Cuer­
pos colegisladorep.

Conviene recordar á nuestros lectores que en el 
actual mes de Septiembre se redactan, con arreglo 
á la ley, los presupuestos municipales que han de 
regir en el aflo próximo y  que deben ser remitidos 
á los gobernadores de las respectivas provincias 
antes del día 15, para que les dén su aprobación 6 
los devuelvan á los Municipios indicando las refor­
mas que deben introducir en ellos.

Urge, pnes, que nuestros compañeros se ente­
ren de si en dichos presupuestos están consignadas 
las cantidades que á cada titular ba asignado la 
Junta de Patronato, para en caso contrario recla­
mar del Ayuntamiento, y de no ser por éste atendi­
dos, del gobernador, á fin de que devuelva sin apro­
bar los presupuestos y haga que se consignen en 
ellos los honorarios á que con arreglo á lo legislado 
tiene derecho el médico titular.

Si se deja pasar este plazo y el gobernador 
aprueba los presupuestos, todas las quejas de los 
titulares, por fundadas y justas que sean, serán 
desestimadas' por haberlas producido fuera de 
tiempo.

Igualmente deben pedir los titulares que se con­
signe en los presupuestos una cantidad para aten­
der á los atrasos que con ellos tengan los Munici­
pios, con arreglo á las disposiciones ministeriales 
no ha mucho tiempo dictadas.

D bcio GARLAN.

Madrid, 7 de Septiembre de 1907.
INDICACIONES DE LA SONDA EN LOS PROSTATICOS

El maestro Guypn ha estudiado y descrito tan ad­
mirablemente la retención de orina en los prostáticoe, 
que cuantos le han sucedido se^an inspirado en sus 
ideas, y creo cumplir un deber de discípulo agradecido 
poniendo su nombre á la cabeza de este trabajo, como 
él puso BU doctrina en la cabeza de los que hoy gozan 
un nombre.

En la inmensa mayoría de los enfermos ancianos 
que tienen retención de orina, la causa es la próstata 
hipertrofiada; Guyon admite son prostáticoa las tres 
cuartas partes de los retencionistas; en la otra cuarta 
parte, la mayoría padece estrechez uretral. Diversas 
enfermedades menos frecuentes explican los otros ca­
sos de retención, como por ejemplo, blenorragia, abs­
ceso de la próstata, lesiones nerviosas, etc., etc. Según 
el maestro de todos (Guyon, iefons cíiwígaes, tomo I), 
pueden ser incluidos en tres períodos los accidentes 
provocados por el prostatismo en la hipertrofia de la
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próstata; primero, congestivo; segundo, de retención 
aguda ó crónica, completa ó incompleta, sin distensión 
habitual ó con distensión desde hace poco tiempo; y ter­
cero, con distensión establecida desde hace tiempo, 
aunque la retención sea incompleta.

El crecimiento de la próstata determina alteracio­
nes en el esfínter interno y en el cuello de la vejiga, 
que son causa de la mayor frecuencia de m'cciones, 
sobre todo por la noche, y de su progresiva dificultad.
A medida que el tiempo pasa y sigua la evolución de 
la hipertrofia prostática, la vejiga no puede expulsar 
toda la orina que contiene, de la cual queda siempre 
tras de cada micción una pequeña cantidad, cuya pre­
sencia en este órgano puede explicarse por muchas ra­
zones, por ejemplo, la disminución de presión intrave- 
sica! al terminar la micción, que no puede vencer como 
al principio la resistencia prostática; los cambios ya 
mencionados en la región del cuello de la vejiga, que 
según los autores ingleses acarrean la dislocación del 
meato interno y de las fibras longitudinales que en él 
se insertan; la forma misma de la próstata en su ca­
prichoso desarrollo; y por último, la proyección iatra- 
vesical de este órgano que determina recesos, excava­
ciones en la vejiga, sitios donde la orina queda dete­
nida.

La permeabilidad uretral disminuye conforme pasa 
el tiempo; el liquido detenido en la vejiga aumenta y 
esta viscera tiene que luchar con obstáculos siempre 
crecientes.

Al periodo de hipertrofia del músculo vesical sigue 
el de agotamiento; se presenta la insuficiencia como en 
cualquier otro órgano muscular (por ejemplo, el cora­
zón), y la vejiga se dilata y se deja distender pasiva • 
mente. Pero como á este recipiente van conductores 
de menor potencia que la vesical, para desempeñar 
su función normalmente, es necesario que no exista 
obstáculo en la vejiga, dispuesta por la naturaleza 
para acumular el líquido que los uréteres vierten y ex 
pulsarlo con fuerza al exterior. Se comprende, pues, 
que las dificultades con que lucha la vejiga tengan un 
eco en las vías urinarias superiores, y á la dilatación 
de esta cavidad siga la de uréteres, pelvis renal y aun 
los mismos tubos de Bowmann.

- La vejiga ha perdido su poder contráctil, se ha di­
latado y adquirido proporciones inverosímiles, pero el 
enfermo sigue orinando aunque por rebosamiento; tal 
estado tiene, sin embargo, un término, ya porque la 
próstata cierre definitivamente el camino de la uretra 
(lo que de hecho suele ocurrir antes que ese poder con­
tráctil se pierda), ó porque la presión en las vías desti 
nadas al paso de la orina es mayor que en los sitios 
donde la excreción tiene lugar y termina la función 
renal indispensable para la vida.

Pero hasta ahora no hemos hecho más que ptaar 
revista á los fenómenos mecánicos que la hipertrofia 
de la próstata determina y hemos prescindido de que 
la orina es un liquido tóxico, que debe ser eliminado; 
su retención crónica producirá intoxicaciones de curso 
lento que pueden por sí solas acabar con la vida del 
enfermo después de un largo período de verdadera ca­

quexia en el que los trastornos digestivos ocupan un 
lugar preferente según ha demostrado Guyon.

La lentitud con que se desenvuelven estos cambios 
los hace más tolerables, y en muchos casos pasan com­
pletamente desapercibidos aun para el mismo enfermo 
que sólo aqueja las ya citadas i^lestiaa digestivas, y 
sólo por accidente, porque tropieza con un médico que 
dirige su atención al aparato urinario, ó porque la fre­
cuencia de micciones le empuja á casa del especialista, 
"se da exacta cuenta de su triste estado.

Otras veces la enfermedad se manifiesta casi de 
repente, algunas con tan terrible aparato, que la vida 
amenazada durante horas, días ó semanas queda desde 
entonces esclava de la dolencia. Es que el curso de la 
hipertrofia ha sido interrumpido por un ataque de re­
tención aguda, ya completa, es decir, que el enfermo 
no puede expulsar una gota de orina, ya incompleta, 
en lo que las pocas cantidades que salen de la vejiga 
entre lágrimas y esfuerzo, son incapaces para aliviar al 
pobre prostático. La retención aguda que muchas veces 
ocurre como sencilla consecuencia de la evolución de la 
hipertrofia de la glándula prostática, es debida á otras 
congestiones por excesos en la comida ó bebida, ó por 
enfriamientos, y por liltimo, en gran número de casos 
es el primer alerta de la infección que se asienta espon­
táneamente en la vejiga á la que puede llegar por vía 
linfática, sanguínea, descendente urinaria 6 á través de 
la pared vesicoprostática.

Ocupémonos ahora del tratamiento de las distintas 
variedades de retención que la próstata en su creci­
miento anormal origina.

Hay enfermos cuidadosos, que se presentan al espe­
cialista en la primera época de su padecimiento. El 
examen objetivo acusa una hipertrofia prostática con 
muy poca orina residual y vejiga sana sin lesión infla­
matoria alguna. El que queden en la vejiga 30 ó 40 gra­
mos de orina después de la micción, no autoriza á un 
empleo sistemático de Ja sonda, pues las ventajas que 
del sondeo pudieran obtenerse, quedan obscurecidas 
por sus peligros, siendo el de la infección el más terri­
ble. Estos casos suelen ser susceptibles de mejorar por 
una buena higiene, una vida metódica y ordenada, ale­
jando de la comida y bebida cuanto pueda ser excitan­
te y capaz de contribuir á la congestión urinaria y en 
particular prostática; son útiles los paseos moderado.* 
que activan la circulación sanguínea descargando, se 
gún Guyon, las inmediaciones del cuello vesical, como 
lo prueba la mayor facilidad que al orinar, después del 
paseo, experimentan los mismos enfermos que antes de 
salir á la calle tenían micciones difíciles. Para contri­
buir á esa descongestión prostática, ordena Guyon fric­
ciones en el periné y parte interna de loe muslos con 
un estropajo ó frotador humedecido, y Nitze aconseja 
ha, tomándolo del arsenal terapéutico de Guyon, el 
ioduro potásico al interior, medicamento que indudi- 
blemente fué aplicado á la hipertrofia de la próstata 
durante aquella época ya pasada hace años, en que 
se creía á la arterio-esclerosis la principal culpable del 
prostatismo. Nitze ha visto en algunos casos decidida 
mejoría por el uso del ioduro potásico durante dos ó
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tres semanas de cada mes; también pnede prescribirse 
algún desinfectante urinario, y  queda por averiguar si 
será útil la adrenalina administrada al interior.

Mientras una infección local no lo reclame, debe 
desecharse todo tratamiento endo uretral ó endo-vesi 
cal. Las inyecciones modificadoras intraprostátieas 
hechas á través del recto tienen á su cargo muchos 
abscesos y están hoy día abandonadas. R^ifiriéndose al 
grupo de prostáticos que ahora estudio, dice Thorndike, 
de Boston: «Aunque tal vez pueda llegar época en la 
cual á tales pacientes se "haga una prostatectomfa que 
pudiéramos llamar profiláctica, lo cierto es que toda- 
vía no ha llegado, y no nos encontramos hoy autoriza­
dos para extirpar una próstata en semejantes caros, 
como tampoco lo estamos para extraer el apéndice de 
un enfermo que ha sufrido un ligero y dudoso ataque 
de apendicitis.»

Pero según hemos expuesto ya, la evolución del 
prostatiamo va acompañada de un aumento en la canti­
dad de orina retenida que pasa dp los 60 ó 60 gramos; 
el término medio es de 100 á 300. El diagnóstico lo ha 
hecho el médico por el tacto rectal unido á la palpa­
ción bipogástrica, teniendo en cuenta que en los casos 
de evolución crónica la vejiga muestra cierta preferen­
cia á quedar en la pelvis menor.

Si el examen objetivo no acusa gran distensión, se 
hace de primeras un cateterismo evacuador absoluta­
mente aséptico y con sonda blanda á ser posible. El 
enfermo estará acostado, porque puede sufrir un sín­
cope sise le cura teniéndole en pie. Se deja salir la 
orina en pequeñas cantidades y sin ejercer presión hi- 
pogástrica. Si la cantidad de orina es considerable, se 
sustituirá parte por agua hervida templada ó por una 
disolución también templada de ácido bórico, para que 
la evacuación no sea completa en las primeras veces 
pues el vaciamiento absoluto de la cavidad vesical 
muy llena puede producir hemorragias tan considera­
bles que pongan en peligro la vida del enfermo, ó por 
lo menos despertar dolores en la vejiga que se contrae 
muy rápidamente.

La terrible impresión de ver una muerte por he- 
maturia producida sólo por una rápida evacuación ve­
sical, ha sido descrita por muchos médicos. Yo conservo 
inédito el relato que me hizo un distinguido compañero 
de un caso personal: le guardaré el secreto ya que no 
quiso dar una lección interesante y por demás instruc­
tiva publicando la historia clínica.

Estos enfermos con mucha orina residuo, necesi­
tan después de las primeras veces, unaevacuación artificial 
muy completa de la vejiga y más ó menos repetida al 
cabo del día, según la cantidad de orina que no pue­
den expulsar naturalmente. Si la vejiga fuera dolorosa 
hay que limitar la evacuación y  dar calmantes; son 
muy eficaces las instilaciones de nitrato de plata del 
2 al 6 por 100 y los supositorios de opio y  belladona.

Aquí es donde por primera vez se presenta el pro­
blema de la intervención operatoria ó del tratamiento 
por medio de la sonda. Freyer aconseja resueltamente 
la prostatectomía; pero la inmensa mayoría de los es 
pecialistas para resolver esta cuestión empiezan por

plantearla atendiendo á todas las circunstancias que 
al enfermo rodean, y fijándose sobre todo en el esta­
do económico del paciente, que es el que de primeras 
decide la conducta del cirujano; vejiga no infectada, 
tal vez con principios de dilatación, orina clara, resi­
duo que se aproxima á los 100 gramos, y enfermo pobre, 
eo el estado actual del arte debe recomendarse la pros 
tatectomía. Las mismas condiciones, pero en enfermo 
rico ó de situación económica desahogada... aquí cada 

; especialista dará un consejo distinto; unos limitarán 
su intervención á la sonda y otros querrán extenderla 

i hasta la prostaiectomía.
! ¿Por qué tales diferencias en los diversos casos y 

según los distintos médicos?
¡ En lo que á la situación económica se refiere, la 

respuesta no puede ser más sencilla. B1 sondeo siste- 
I mático es caro. Si ha de ser realizado en eircunstan- 
' cías que no entrañen inmediato peligro para el órgano, 

es carísimo. Las sondas deben ser esterilizadas, y cual­
quiera de los procedimientos hoy recomendados es 
más costoso de lo que puede permitirse un obrero; 
pero además, como dice Zuckerkand! (Die asepsis in 
der ürólogie, Viena 1903), no basta disponer de instru­
mentos esterilizados, hay que tener cuidado lleguen 
estériles al lugar de su destino. Se limpiará el meato de 
la uretra con una torunda de algodón empapado en 
cualquier disolución antiséptica, y después, por medio 
de una irrigación abundante con agua esterilizada, la 
uretra anterior, ya que en esta parte de nretra hay, 
según lodos los autores {Melchior-Cysütis und Urinin- 
fektion, Berlín, 1897), microbio^ patógenos como esta­
filococos, estreptococos, bacilos, coli, etc. Y sólo des­
pués de hechas tantas maniobras previas se procede 
al sondeo. Cójanse las sondas con manos limpias (se 
gún las reglas generales de la limpieza preoperatoria), 
sujétense en la menor extensión posible y cerca de su 
extremidad libre, poniendo gran atención no toquen 
vestidos, sábanas, etc. La substancia que lubrifica las 
sondas y facilita su deslizamiento á lo largo de la ure­
tra, debe ser igualmente esterilizada.

Compréndese, repito, que estas labores delicadas 
y costosas están fuera del alcance de personas que no 
tienen fortuna, y que aun muchas de las que la poseen 
son, según dice Zuckerkandl y cualquiera ha visto, 
verdaderos esclavos de sus esterilizadores, sondas, ai> 
tieépticos, etc., etc. Como es preciso siempre el mismo 
cuidado, es necesaria igual atención escrupulosa para ' 
cada sondeo, ya sea durante el día ó por la noche, el 
enfermo suele olvidar recomendaciones, en verdad di­
fíciles de seguir, por ejemplo, durante las horas del re­
poso, y /a/almenfá, antesó después, infecta su vejiga 
con lo cual la situación empeora y las probabilidades 
de éxito en la operación, cuando to^os la reclaman, 
son menoree. Por eso, en los casos de enfermos acomo­
dados, dentro de las condiciones de prostatismo que 
indiqué: retención de más de 60 ü 80 gramos de orina 
transparente, hay, según Thorndike, la mayor diversi­
dad de opiniones entre los médicos que tienen que es­
coger como tratamiento para sus enfermos, ó uno pa­
liativo, el uso de la sonda durante toda la vida, con los
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riesgos de infección vesical ó renal, que casi segura­
mente se presentará, ó los de una operación grave 
que tiene un 5 por 100 de mortalidad, según el mis­
mo Thorndike, y un 10 por 100 según la mayoría de 
los especialistas que reunió en Paria el Congreso de 
la Asociación francesa de Urología de 1905.

No se encuentra tan desarrollada la técnica de la 
prostatectomla que deba aconsejarse sin vacilación este 
apto quirúrgico, y son machos los cirujanos que lo apla­
zan mientras puede tener lugar el sondeo en condi­
ciones de comodidad, por ser necesario pocas veces al 
día, y siempre que el enfermo as encuentre bajo la in­
mediata vigilancia del médico, para poner coto inme­
diatamente á cualquier infección que pueda presen­
tarse, y aun precaverlas por medio de lavados vesicales 
con disoluciones antisépticas muy débiles. (Como cura­
tivo de la infección se suele emplear el nitrato de plata 
en agua al 1 ®/o en instilaciones de pocos centímetros 
cúbicos, y como preventivo, la misma sal diez ó veinte 
veces más diluida en agua y en lavados). De esta ma­
nera, acudiendo con rapidez, se suele dominar la com­
plicación infecciosa, vuelve la orina á ser ácida, conser- 
vando acaso ligero enturbiamiento. Creo que el sondeo 
regular, aséptico, dirigido por el médico es el mejor 
tratamiento que hoy se puede aconsejar á esos enfer­
mos acomodados, mientras no se presenten nuevos sín­
tomas ó acentúen los existentes, haya mayor frecuen­
cia de micciones, sean éstas dolorosas y el sondeo más 
difícil.

En los enfermos poco acomodados, es mejor operar, 
pues los periodos se precipitan, la infección se presen­
t o ^  seguida, y hay el riesgo de que el organismo de- 
íilitodo por los microorganismos no soporte la inter­
vención quirúrgica.

Dr. Angel PULIDO MARTIN.

INMUNIDAD PARA LA TUBERCULOSIS

Aclaraciones estadísticas á dos cartas y dos artículos.
El Dr. Verdes Montenegro me decía en 21 de Julio pró­

ximo pasado: «He estado leyendo bu  l i b r o ;  y la amplia esta­
dística en que ha resumido usted la información practicada 
me ha producido un gran efecto.

Creo qne esa estadística es una demostración clarísima 
de que el oficio de calero ó de yesero, por circunstancias
qne quizá no nos expliquemos bien todavía, confiere inmu
nidad para padecer la tuberculosis. Veo que esta primera 
parte de los trabajos de usted está terminada y que, salvo 
pequefias correcciones de estadística, nada queda que hacer.>

El Dr. Bassols y Prim, de Barcelona, en su carta de 27 de 
Julio, celebra en términos muy lisonjeros para la clase mé­
dico rural el «haber conseguido reunir hasta 1.136 opinio­
nes de médicos, en su gran mayoría de pueblos, reflejando 
la verdad científica,.,»

Y  termina así su carta;
«Y permítame una pregunta-. ¿Qué significa la casilla 

final; De otras profesiones en pueblos donde: Hay hornos ó 
fábricas.—No hay ni hornos ni fábricas?

Resulta que el número de fallecimientos por tuberculosis 
es mocho menor donde no hay ni hornos ni fábricas qne en 
el caso contrario

Pero el dato adolece de falta de exactitud, pues habría 
que ponerlo en relación con el número de individuos.»

Aunque el director del Real Dispensario Antituberculo­
so no señala las «pequeñas correcciones de la estadística» 
que habría que hacer, no os aventurado suponer que coinci­
den con la pregunta dei director del «Criterio Católico en las 
ciencias médicas» y á la que procuraré contestar.

E q la página 40 de mi libro Inmunidad,, donde publico 
la estadística, puede leerse este párrafo:

El resumen de observaciones que de diversos pueblos de las 
cuarenta y nueve provincias presento, admite, á mi juicio, 
dos aclaraciones: 1.  ̂ que se puede suprimir ¡a idUma casilla, 
puesto que se refiere á pueblos donde no se ejercen las indus­
trias de que me ocupo; y  2.» que se puedan asimismo descon­
tar de los-S-IOlMO habitantes en quienes recaen los dalos re­
cogidos. los habitantes de aquellos pueblos que no interesan á la 
estadistica de caleros y yeseros.

En mi comunicación presentada al Congreso de París y 
que figura en el mismo libro, pág. 43, sólo aparecen en ac­
ción caleros y yeseros.

¿Por qné no publiqué en la misma forma que ésta, ia es- 
tadíslica que en loa Dres. Verdes y Bassols y Prim (y rep - 
larmente en otros muchos) despierta la atinada observación 
de que no debo hablar en ella de tuberculosis en pueblos 
donde no hay caleros ni yeseros?

Creo haberlo manifestado en el párrafo si,juiente al de la 
página 48 transcrito y qne dipe:

Mas lejos de suprimir aquella casilla, me congratulo en pu­
blicarla, por ser también meritorio trabajo estadisticoporpar 
te de los compañeros á quienes pedí datos, en la duda de ríen 
aquellos pueblos había hornos ó fábricas de cales.

Por lo demás, tiene razón el Dr. Bassols y Prim; aunque 
el número defallecimientos por tuberculosis (que aparece en 
ese resumen estódístico es mucho monor donde no hay hor­
nos ni fábricas, quo en el caso contrario, este dato «habría 
que ponerlo en relación con el número de individuos».

Y  para esto sería preciso establecer una comparación 
mucho más amplia entre el número de habitantes en pue­
blos de caleros y yeseros, y el de pueblos en donde no los 
haya pues no basta la comparación que puede hacerse en el 
resumen general, porque en él no se publican datos de ron 
chas grandes poblaciones, las capitales, por ejemplo, en la> 
qu e  no suelo haber hornos ni fábricas y el contingente de 
Eallecimientos por-tuberculosís es numerosísimo. 8ólo pu­
blico los de ocho capitales con fábricas de cal ó yeso, siendo 
también las ind cadas defunciones muy numerosas; de las 
demás no he recibido datos.

Parecióme desatención no publicar los que me enviaron 
loa compañeros procedentes de lugares donde no se ejercen 
las industrias de referencia, y cité esos datos en el mismo 
cuadro que los de pueblos donde se ejercen, originando, con 
esto, la confusión que me advierten los Dres. Verdes y Bas- 
sois y Prim, y que he pretendido aclarar aquí, como en los 
párrafos de la página 40 que antes he mencionado.

En los artículos Examen y Critica, publicados por el doc­
tor Valdivieso el 7 y 14 de Agosto en El Jurado Médtco, 
Farmacéutico, se hacen á la ostadístioa de Inmunidad mnlti- 
tncl de objeciones.

Antes de entrar en el examen de los datos esUdísticos. 
ilefine el autor los conceptos de clasificación, relativos é los 
hornos al aire libre, á las fábricas de cal y  de yeso y á ia con
dición do trabajar constantemente ó temporalmente, negand-' 
á los hornos y fábricas influencia proservativa en los opera 
riOB y enJos pueblos,
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Sostiene qae los horno» d» cal se coostrayea muy dlatan- 
cisdos de las poblaciones, funcionando muy pocos días, es­
casamente una semana, y  que en los hornos de yeso trabajan 
peones albañiles y basta los'mismos propietarios, no ínTlr* 
tiéndose más que doce Loras en la prensa del borno—la 
que suele hacer un solo individuo—circunstancias por las 
que la influencia de aquellos, «sobre no ser continua en el 
aflo, sino por dias, 6 sólo un día, es fugacisima y se limita 
ácontados jornaleros en cada pueblo.

hetii fábricas, dice que los supone referidas á los hornos 
continuos tndiisíi-iaíes,., (¿Pero en qué quedamos? ¿Hay hor­
nos continuos, ó sólo funcionanmuy pocos (Hat, escasamente 
una semanaf)

Y  las limita á la produccióji de las cales del comercio.
En cuanto á la condición de trabajar constantemente ó tem­

poralmente, añade, después de un examen estadístico refe­
rente á la provincia de Zaragoza y del que me ocuparé más 
adelante ó en otro artículo: «Bueno es hacer constar tam­
bién que las fábricas sólo calcinan durante períodos limita­
dos en otofio y primavera. >

Hasta aquí laa principales objeciones del primer ar­
tículo.

En la página '¿5 de mi libro Inmunidad, publico el inte­
rrogatorio dirigido á los «fnspe.tores municipales Je Sani­
dad», que también insertaron El Siglo Médico, La Salud 
Pública, de Valencia, el Bolelin de Castellón y el de la «Aso. 
dación do Médicos titulares» y en ese cuestionario pregunta­
ba si las familias que fabrican cal y yeso en Komos ó en /d ón ­
eos trabajan casi constantemente ó en cortas épocas, obtenien. 
do respuestas—que yo no tengo motivo para poner en duda 
sólo por lo que afirma el Dr. Valdivieso—en vista de las 
cuales aparecen, en el resumen general, trabajando en la 
col casi constantemente ó siempre 3.045 familias; y en el ye30 
2.341.

El autor de Examen y  Orifica dice en su primer artículo 
(hablando de los hornos de cai), que se queman generalmente 
por grupos de cuatro ó seis obreros de una misma familia ó 
asociado, los mismos qae después la expenden en los largos in- 
Cervatos en que no tienen hornadas.

De modo que, aun admitiendo que no hubiera hornos 
continuos, tendríamos que en las faenas de manipulación 
para la venta al por menor en el domicilio del calero y en laa 
calles, está una de las principales causas de inmunización 
del individuo, además de ia que determina la quema en los 
hornos y fábricas que f ü n u io íía n  m u ch o  t ie m f o , segdn afir­
man cuantos médicos cito y según tengo ocasión de ver en 
Daimiel todos los días.

En cuanto á que no disfrutan acción profiláctica loa pue­
blos, estamos conformes.

Y o no he pretendido demostrarla en absoluto.
Me he afanado en demostrar, y creo haberlo conseguido, 

que no hay yeseros ni caleros tuberculisos, aunque en los 
pueblos donde viven y donde trabajan constantemente y  aun 
temporalmente, mueren por tuberculosis muchos individuos 
de otras profesiones é industries.

NI el título, ni el fondo, ni la forma de mis trabajos, tien­
den á demostrar la inmunidad <le los pueblos, sino ia de los 
operarios.

Y ai bien es verJa-J que eu una de mis Comunicaciones 
digo que sería conveniente escoger para colonias y lugares 
de recreo, en las vacaciones escolares, loa pueblos donde haya 
hornos ó fábricas como las citadas, es más bien con el objeto 
de que se practiquen faenas de manipulación en las habita­
ciones donde se cierne el yeso, se mide y  vetide la col viva, et­
cétera, y  e/i loe hornos y fábricas, como dejo consignado en

laa páginas 18 y 19, 7V(ifa»t«nfo preoentivo de la tubercu­
losis.

Bi nada de esto puede oponerse á las rotundas negativas 
de loe artículos á los que contesto, yo desearía que satis­
ficiese á su autor la cita que del Criterio Católico bago en la 
página 17, y según la cual (hablando del método de Ferrier 
para la administración de las sales de cal y en apoyo de este 
plan de tratamiento), un colega del ilustre autor de la Gué- 
rison de la tubereidose bassé sur l'etude des cas de guérison 
spontaneé, «ha observado que hay una disminución de tubc r 
cnlosis entre loe que trabajan ó virxK BU  l a  p b ü z i u i d a u  
DE HOBMOB DE C A L , y  debidas á ia inhalación de partículas 
de cal en forma de polvo >. Añádese en la crítica, que.las fá­
bricas pueden «limitarse á la producción de las cales del co­
mercio, pues la del yeso se consigue abundante y económica 
en los hornos intermitentes». Y  que los datos pub’ icadca en 
el articulo, «son suficientes para evidenciar la nula ó escala 
influencia que puede imputarse á loe hornos ds cal ó de yeso, 
intermitentes ó al aire libre, no sobre loe pueblos, sino so­
bre los miemos individuos que los queman».

En resumen; que de una plumada desaparecen miles de 
fábricas y hornos continuos; quedan éstos reducidos á la 
condición de temporeros (de una semana ó de un dia al añu), 
desaparecen loa oficios de caleros y  yeseros, y no hay in­
munidad que valga, aunque la atestigüen, confirmen, de­
muestren y defiendan cnsntos médicoe se citen.

Paréceme que es querer cerrar los ojos ante la realidad, 
estampar tales negaciones respecto á un libro, ó con relación 
á nn trabajo, en el que vienen ó formar el estadístico, tas 
cartas y estados de médicos que sostienen la benéfica influen­
cia de esos hornos y su calidad de intermitentes ó continuo.n 
en la forma que allí se consigna, y  de la qne dan ejemplo los 
testimonios siguientes:

Ca s t e l l ó n .— Sot de Eerrer.— Olmos.—«En ninguna de 
las familias dedicadas á los oficios de c albbo s  y  te sb b o b  
hay tuberculosos. Creo que se inmunizan por completo; así 
me lo enseña mi práctica de veinte años en este distrito de 
Segorbe.B

C oisO A .— 10.000 habitantes.— Ef^uardo Martines.— 
«Mueren por tuberculosis 16 al año. Hace veinticioco afioe 
que poseo una fabeiua  de veso  siutiua 1  v^pou, y  en la 
que también se fAbeioa l a  CAL,inv'rtienilo60 ^mitias, sin 
que haya registrado nunca ningún caso de tabercnlosis, y 
habiéndose detenido este proceso en nn opwario de Teinti- 
trés años, á quien procuró colocar en condiciones de que 
trabajara poco.»

GuiPÓzco.j. — Arprtfia.—J. Egoignren.— «Por kt que res­
pecta á mi partido médico de T.MO habitantes, en los últimos 
diez afioe no ha fallecido por tabercotosis ninguno de los que 
trabajan en lae cinco  eábkicas  de r s a o  que aquí existen. 
La tuberculosis es muy frecnente en este distrito.»

Se v il l a .— Paroda*.-M . Galán. — «En veintiocho años 
no he tenido que asistir por tuberculosis á las 20 fami^m 
que tban spobtan  t  vendes la cal en otro pueblo; en Mo­
rón.»

Sevilla .—BeWuüos.—M. García.—«Trabajan casi sism- 
PBE 60 familias en ia oal  y no recuerdo de ningún falleci­
miento por tuberculosis en ellas en treinta y cinco años.»

Se v il l a .— .Word» de ío l^Voníero.—14 469 habitantes.— 
J. M. Puelles y J. Santos.— «Hay 84 f a h iu a s  dedicadas i  
la FA BBiCACiÓE DB CAL y 80 á la del yeso,  y nadie d« eeu* 
muere por tubercnlosis.»

Murcia. — Carfaaena.—103.376 habitantes.— Pr. Lew 
poldo Cándido, Jefe del Laboratorio Otttsxvsi
1.078 (promedio cinco años) por tubervulome. Oomo vUte* 
especiales debo decirle que entre loe 00 operarios de iu
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aeras, figuran dot cott t«dii de noventa años, llevando de t r a ­
bajo coK’iiNTJo oiRCDKSTA Y CISCO a S ob; DO recuerdan 
haber tenido enfermedades, y en laactualidad se hallan bien 
de salud. Hay además otro obbeho  dk t b b ib t a  T  ocho 
AÑOS to b e bo u lo so , que adquirió la en/etmedad al njiararse 
de la yesera, y ál volver á ella manifiesta el Dr. Bos que la 
tuberculosis ha quedado casi estacionaria.t

Ci.ni/S —Jerez.—83 á78 habitantes.—J J. del Junco.— 
«Mueren lodos los afios de 160 á 200 por tuberculosis. Hay 
SEIS F ÍB E 1CA8  DH C A L  T  Y K sO  t r a b a ja n d o  Ü A B I  BIEMPBB, no 
he asistido á ningún operario por tuberculosis, ni ningún 
duefio de fábrica i acuerda haberlo visto tampoco>.

Y  por si estos datos no satisfacen al Dr. Valdivieso y los 
desea más recientes (y para terminar, por hoy, pues no he 
hablado más qne de una columna de las seis de su Examen 
y Critica), publicaré la carta que hace pocos días he recibido 
de Zaragoza:

«Muy señor mío: Como secretario que soy de este Cifiegio 
de Farmacéuticos, sé que se han recibido dos ejemplares de 
su inmunidad de yeseros, etc., y  no le extrañe que para mi 
le suplique un ejemplar, no pudiendo leer el del Colegio; 
pnes tienen mis padres una fábrica de yeso en gran escala 
en Tafalia (Navarra), y hace mucho tiempo teníamos obser­
vada esa inmunidad, y hasta por prescripción facultativa han 
ido allí enfermos á tomar inhalaciones de yeso.

Oon este motivo, y después de darle nn millón de gra­
cias, se ofrece de V. affm. q. b. s. m.,

F ñ l i x  L b c b a .
Zaragoza, 11 Ja llo  1907.

Ahora, que loe lectores juzguen.
De . G a b p a b  FISAC.

DaiEnidl, 28 A gosto 1907.

L A  V A C U N A

I
Variolización.

Vacunación.

Primara p arte :' III
.úNTB LA BA- ¿Es Viruela U

2.'
aervHOÍ¿n olí-!

ZÓH vacuna?

IV
¿Qué es la vacuna en el hombre?

V
t¿E$. pues, lógica ia teoría de la vacunación? 

(Artículo XIII.)
V

¿E S , P U E S, LÓGICA LA TEO RIA DE LA 
VACUNACION?

En el articulo 111 decíamos así:

Por el m ioroeoopio.
A )  iSon generales, 

la v ím ela  y  la  va- 
onna?

B )  ¿Son infeooio- 
eaa lae dos?

C) Simultaneidad
Ide una y  otra en

„  , . lo s a  misma persona.Por la ob- ..
ü )  ¿Son ernptivaa

\en la  misma forma?
E ) ¿Ba febrU U 

Ivaonna, com o lo e s  
lia vim eía?

F ) ¿Se transmite 
la  vaonna eom o ta

 ̂virneia?
, O ) ¿Serepitenam - 
bai ignalmente?

Por la experimentación.

¿Cuál es el fundamento do la vacunación?—Ya hemos 
visto que el siguiente:

Padezcamos una viruela benigna para no padecer una ma­
ligna gutzds.

Luego al penetrar vacuna en nuestro cuerpo y prender 
ella, hemos producido una viruela benigna; ¿no es asi?—Real­
mente que sí, ó. al menos, realmente que asi pensó Jenner, 
y, fiel al tal pensamiento, puso en práctica la vacunación.

Luego la fuente de la idea, el punto de partida, el penea, 
mionto madre, la razón cíentílica, la piedra angular, el 
cimiento, la base do todo ese asombroso, por lo inmenso y 
colosal que lo es actualmente, edificio vacunista se halla en 
que Jenner creyó gue la vacuna era viruela chiquita, suave- 
leve, benigna; pero, de todos modos, viruela, y como que 
por pequeña que haya sido la viruela que hayamos padecido, 
PROBABLEMENTE nos hallamos tan preservados de vol­
verla á padecer en lo sucesivo como si hubiese sido
grande  luego vacunémonos, y he ahí la feom  de U
vacunación.

Tenemos, pues, que foda ío raronofcfiídad teórica de ella 
arranca de ese creencia; de que la vacuna es viruela.

Ese es todo el raciocinio de Jenner y sucesores, y siguen, 
como hemos visto, opinando eso mismoDujardin-Beaumetz 
Moynac, StrUmpell, Jaccoud y otros.

El lema ee este: la viruela con la viruela se evita; es asi, 
que la vacuna es viruela, luego al vaouiiarnos padecemos vi­
ruela, y, en adelante, nos hallaremos libres de padecerla.

Todo el fundamento está, pues, en producir viruela en el 
cuerpo humano.

De ese error de juzgarlas como una misma enfermedad 
se originó la ocurrencia de inocular la viruela de la vaca 
al hombre, ya que, como acabo de decir (y perdóneseme que 
repita tanto y tanto), era y es proverbial que rara vez acome­
te por segunda vez la viruela, y Jenner se dijo: es así que la 
tal viruela de la vaca es tenue, suave, débil, aun comparada 
con la más leve viruela del hombre; luego sustituyamos el 
similia eimilibua de la variolización simpre peligrosa, por el 
ñmilia similibus de la vacunación.

For io tanto, la tazón primera de la vacuna nu está en el 
supuesto efecto preaervador que se creyó encontrar en ella, 
sino en su supuesta naturaleza. No ba sido, pues, el racioci­
nio el siguiente; en vida de que surte efecto debe ser viruela; 
sino este otro; en vísta de gue es viruela debe surtir efecto.

.De modo que (y vuelvo á decirlo por centésima vez) se 
estableció esa doctrina sobre la errónea creencia de que la 
vacuna es viruela. De no haber habido tal creencia, no hu­
biera habido tal doctrina; aquella es la cansa; esta el efecto.

Si á Jenner le hubieran probado que, según se deduce 
del microscopio, de la observación clínica y de la experimen­
tación, es un hecho incontrovertible que la vacuna no es 
viruela, ¿hubiera continuado vacunando?—Indudablemente 
qne no, si era noble.

I,a vacuna y la viruela son enfermedades, como lo hemos 
probado, tan distintas como puedan serlo un callo del pie y 
una pulmonía; por lo tanto, dicho se está que aquella, la 
vacuna, no puede servir para nada, absolutamente pata 
nada, contra ésta, puesto que no es viruela, como sería me­
nester que lo fuese si hemos de creer en U lógica de esa 
teoría.

Esa es la base de la vacunación: el error ó ta falsa creen­
cia; y mientras ese error existía, pase que, teóricamente, se 
creyera en la eficacia preservadora de ella; pero ¿será razo­
nable que una vez disipado el error cootinüe aún en pie 
la erróneo consecuencia de que tiene que preservar?

De modo que, no siendo viruela la vacuna, se tiene, ne- 
eesariamenle, que derrumbarse todo ese, inmenso sí, pero
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endeble edificio erigido sobre cimienio tan falso; porque 
siendo falsa la base, ¿no será falao su modo de estar en pie?

Por consiguiente: la teoría de la vacunación, teoría que, 
partiendo de que la vacuna es viruela, consiste en que la 
viruela con t'íí*Ke/a í« eoiía, os falsa, errónea, supuesta, ilusoria; 
porque no habiéndose, al vacunar, producido viruela en 
nuestro cuerpo, no se puede evitar viruela en el día de ma- 
fiana, caso de tener receptividad para contraería.

De donde se deduce que la teoría de la vacunación no es 
lógica, ó sea; QUE LA VACUNA ANTE LA RAZON NO ES 
RAZONABLE.

¿Hay quien pueda demostrarme que sí lo es?

Y  he acabado con esta primera parte, llamada LA VACU­
NA ANTE LA RAZON, Dentro de un mes, ó  sea en cuanto 
paeen cinco números más de El SiqloMédico, sino apare- 
cea objeciones cuyas réplicas me entretengan demasiado, 
empezará á salir á luz la eegnnda titulada LA VACUNA 
ANTE LOS HECHOS.

Y  no queriendo que se olviden las advertencias hechas 
en la clntrodncción», terminaré repitiendo dos de ellas; 
hélas aquí:

Una: Que los sefiores que se dignen contestarine tengan 
la amabilidad de remitirme á Mundaca (Vizcaya)el ejemplar 
ó ejemp lares de los periódicos en que escriban, De no remi. 
tirmelo seria como si no me hubieran contestado.

Y  otra: Que á nadie trato de ofender, y  si sólo de probar 
la falsedad de la doctrina vacunista: por lo tanto, snplico á 
loa que han de honrarme con sus lecciones que tampoco me 
ofendan ellos.

Y  la paz será con todos.
José DE ARRIANDIAGA

MnnóAoa (Tizc-nya).

EL  ORIGEN DE LA MELANCOL IA

Existen seres que reaccionan con exageración contra las 
emociones; miedosos, puBilónimes, y para los cuales los gra 
nos de arena se convierten en montafias. El temor tiene una 
cansa: la falta de confianza en al mismo. Y  este sentimiento 
es el más dañino para la vida de relación que puede imagi­
narse; podrá hacer santos, no hace luckadoret. Entre estos 
espíritus apocados no se busquen maestros de la voluntad, 
profesores de energía, porque no se encontrarán. Voy á citar 
un caso que he visto, en que de una impresión intensa vino 
una melancolía y  después la muerte; mi fin es demostrar 
cuán equivocados están los que reducen la etiología morbo­
sa á irauniatismos, venenos y  microbios.

P. F., joven de diez y  siete afios, natural de Madrid, vivía 
con su madre y una hermana mayor en esta capital. Varios 
hermanos habían marchado á la ¡ala de Cuba, donde fijaron 
8U residencia y desde donde proveían al sostenimiento de 
este hogat. P. F. recibió una educación excesivamente reli­
giosa. Era una fanática. Sin comprender que el fondo de la 
religión se condensa en únasela palabra: amor, veía sólo tas 
inaaifestaciones ezternas del culto, y  á seguirlas consagró 
su tiempo entero. Tomó la forma por el fondo, error muy 
lomún. Vió lo que habla á loe sentidoa, no lo que dirige al 
sér en su tránsito por el mundo. Sus ideas exclusivistas la 
hicieron retraída, hosca, intolerante para los de opiniones 
distintas, y sobre todo, terca; se amoldó este sér á su pensa­
miento hasta tomar un aspecto diverso.

Se hizo dura en el trato, aun con los suyos. Difícilmente 
soportaba cualquier observación cuando se trataba del em­
pleo de su tiempo. Quería disfrutar de una libertad omnímo­

da, para conaagrarla á la iglesia. Todo eato, si se reflexiona, 
□o es más que un carácter anormal (por deficiencias educatí- 
vas) que paso á paso iba preparando el organismo para la 
aparición de la locura. Las enfermedades mentales nunca 
estallan de improviso; siempre, buscando bien, se nota un 
periodo prcdrómico que á veces dura aüos, el ci^l ee el de 
más interés para el clínico concienzudo, qnien sabe que en 
medicina el éxito depende de llegar á tiempo. El estado de 
conciencia de P. F. era el descrito; su estado orgánico se ha­
cía notar por una anemia poco acentuada, y coneecuenciadel 
desarioUo que acababa de atravesar.

En estas ciicnnetancias, P. F. sufrió un susto, causado 
por un joven vecino suyo. La emoción resaltó violenta. P. F. 
perdió por completo el conocimiento. Es opinión nnánime 
de BU familia y amigos que esta fuá la causa ocasional de la 
eníeimedad. Y  aunque esta idea es de personas profanas, hay 
en ella una parte de verdad. Confunden el mal con su prime­
ra manifestación distinta, y  hacen abstracción del periodo 
prodrómico. Es exacto que si P. F. no hubiera estado ya en­
ferma, la emoción no la produjera tales efectos; pronto la 
crítica la habría destruido y sepultado en el olvido. Así es 
como sucede en el sujeto normal; porque si los disgustos no 
se BDaliza.sen por medio de la reflexión para neutralizarlos, 
la vida sería mucho más dura de lo que es para la generali­
dad de las gentes en el mando. Acaso este susto, cuya con­
secuencia última fué la muerte de F. F., en otro sujeto hu­
biera producido risa y en otro ira, con deseo de tomar ven­
ganza contnndeute del asustador. Así se diversiScan las 
emociones en sus efectos, según loa individuos. Y  es que tan 
distintos como los pareceres entre losbomhrea, son sus dife­
rentes sentimientos en sn manifestación.

Encerróse la paciente en un mutismo absoluto; se negó á 
comer (sitofobiay, fueron decayendo sus fuerzas; bascaba los 
rincones más obscuros de la casa para llorar; descuidó su 
limpieza personal, costando sumo trabajo peinarla y hacer 
que 80 lavase; la pasividad y la inercia la invadieron; ni rne 
gos, ni lágrimas, ni amenazas podían vencer su resistencia. 
Horribles horas pasaron su madre y  hermana, y tanto más 
penosas fueron, cuanto que no había en aquel hogar nn hom­
bre que desplegase la energía moral que reclamaba la sitúa 
ción. Hay que saber lo que es un melancólico sitofobo de 
visa, para darse cuenta de lo que digo. No es lo misino leerlo 
que presenciarlo. Es una manera de rechazar los alimentos, 
fría, tenaz, mecánica, y que indignarla si no se tratase de un 
enfermo. Su frase ordinaria era, apartando los platos con la 
mano: qwteusted.no quiero. Y  esto un día y otro; al desayuno, 
á la comida y á la cena, es capaz de desesperar al sér más 
calmoso. Entonces fué cuando su madre vino á verme, su­
plicándome ingresase la enferma en mi Sanatorio y dándome 
amplia autorización para el tratamiento conveniente. En el 
mismo día empezaron las aplicaciones de la sonda esofágica, 
que se continuaron en los sucesivos. Pero debo decirlo: no 
obtuve aquí resultados tau buenos como esperaba. A este 
instrnmonto deben la vida numerosos melancólicos y otros 
enajenados. Hay que saberla poner por la nariz, y esta habi­
lidad sólo con una larga práctica se adquiere. La sonda es 
ventajosa, porqne si el enfermo conserva alguna conciencia 
de su situación, se convence bien pronto de que su obstina­
ción es inútil, por cuarto el médico es máe poderoso que él. 
Luego hay que convenir en que la introducción origina una 
impresión desagradable, que recuerda siempre el sujeto en 
cuanto ve la sonda y el embudo dispuestos. Unido esto á la 
acción sugestiva del médico, que con dulzura, no exenta de 
firmeza, le asegura que si toma el alimento por su voluntad 
no pensará más en aplicársela, hacen que de ordinario basten 
dos ó tres aplicaciones psra vencer la eitofobia, porqoe el
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melancólico empieza á comer. Sólo ee excepción A esta regla 
U melancolía con estupor, en la cual el estuporado no puede 
comprender la sugestión, ni darse cuenta de la significación 
de ios actos que con su cuerpo se realizan.

Pero con P. F. la tenacidad de su carácter se reveló hasta 
en este detalle. Más de un mea estuve alimentándola con la 
sonda que se le ponia dos veces por día, ein haber obtenido 
más qae hacerla subaistir, pero no manifestaba deseo alguno 
de comer, y á pesar de llevarla á la mesa en el momento 
oportuno, ni tocaba eiquiera eua platos. Tampoco hacia caso 
de lo que la llevaba su madre cuando iba á verla (dulces, pas­
teles, raciones de jamón y algunas frutas). El estado mental 
habla mejorado algo; reconocía á los suyos; una tarde reco­
noció y nombró una por una A cinco amigas que la visitaron, 
pero las palabras eran lentas y muy escasas; carácter es de 
la melancolía la extraordinaria lentitud del proceso mental. 
Estas jóvenes quedaron satisfechas del aspecto de P. F. com­
parándolo con el que ofrecía el día de su ingreso, y hasta me 
preguntaron si consideraba próxima su curación. A  esto no 
pude contestar sino con una extremada reserva. Y o descon­
fiaba del porvenir de P. F. acaso de modomás instintivo que

'razonado. Me explicaré. No habla observado nunca la muer­
te en la melancolía, y tenia de esta enfermedad (ahora lo re­
conozco) un concepto demasiado optimista. Lo mismo en 
nuestra antigua casa de salud, en vida de mi padre, que des­
pués, he tratado muchos melancólicos, algunos estuporadoa, 
y todos sanaron. Si nuestros juicio» se basan en nuestra ex­
periencia, tenía cierta disculpa, .-ideiuás, los autores que co- 
nozc s 'Ijs te ItégisáGi bert B.d ei. pasando, por Scliüle, afir- 
mm» >n vn m¡ e - t a  i loa: afecciónpenoaa, molesta, sí-, mortal, no- 
Y sin embargo, so equivocaban como yo. Es menester acep 
tar ol hecho de que de melincolia sin complicación alguna, 
se puede morir en breve tiempo. Algón mayor decaimien­
to había apreciado en P. F., cuando una maflaiia al aplicarle 
la sonda noté fuliginosidades en los dientes, que me parecie­
ron de muy mal augurio,y por desgracia se confirmó esta pre­
sunción mía; aquella misma noche, al entrar la enfermera en 
su cuarto, por haberla yo encargado que la vigilase cou aten­
ción, se la encontró muerta. No debemos sólo decir nuestros 
éxitos, también conviene divulgar los fracasos, porque éstos 
ousefian, y en lo sucesivo aseguro que, sin considerar que se 
trata de una paiconeurosis, que es de origen emocional y que 
se padece eu la juventud por lo comón, seré reservado en el 
pronóstico, porque esta es la lección que me ha dado el caso 
de P. F. Yo atribuyo SU muerte á la persistencia del síntoma 
sitofobia, que pocas veces alcanza este grado aceatuadísimo; 
en efecto, la aouda no puede aplicarse de manera indefinida; 
la alimentación forzada seré siempre una violencia, y acaso 
l i  elaboración digestiva sea imperfecta por el estado mental 
del sujeto; sea ó no cierto, aquí uo ha logrado salvar esta vida.

Da. A bdón SÁNCHEZ-HEERERO,
De la  Benefloenoia municipal, por opoeioíón, 

y  D irector del Sanatorio del Pilar.

Sección práctica___

UN CASO DE OBSTRUCCION INTESTINAL

No es mi objeto, al hacer estas breves consideraciones, 
le . Iverningiin problema de patogenia, ni mucho menos 
indicar un nuevo método de tratamiento, que á tanto jamas 
ll-’ gó mi o=.adía. Enfermedad conocidísima de antiguo por 
nuestros mayores en la profesión, no podía dejar de estar 
perfectamente estudiada; así que poser-mos las precisas re­
glas por que .se debe regir el práctico ante casos tan difíciles

y tan trágicos como el que motiva estas líneas. Mi objeto, 
pues, al escribir estas notas, es dejar bien seiitado que 
ante estos casos, y sobro todo teniendo como mediojae cir­
cunstancias materiales más desfavorables para una larga in 
tervención armada, y antes de decidirse formalmente por 
ella, tiene el médico sobrados medios para luchar en condi­
ciones de éxito, sin recurrir á esas grandes intervenciones 
que, si la moderna asepsia hace perfectamente inocuas, no 
por eso dejan de ser iniervenciones graves y difíciles, ya que 
uunca sabemos con certeza qué más habremos de hacer 
después de la laparotomía.

Se trata de una enferma. M. B.. de cuarenta y seis afios 
de edad, con vientre fiácido, bastante desnutrida y con ma­
nifiesta atonía intestina!, que, en plena salud, se ve presa 
de fortlsimo dolor localizado eu la fosa ilíaca derecha. Con 
este dolor, Je nacimiento repentino, con meteorismo y per­
tinaz estreñimiento, encuéntrome á la enferma en el cuarto 
dfa de su enfermedad, en que soy encargado de su asisten­
cia, El dolor se exagera notablemente algo por bajo, pero 
en la misma linea vertical que podríamos suponer pasando
por el clásico punto de Mac-Burney; la rigidez muscular y U 
exacerbación del dolor me impiden hacer una exploración 
detenida, quedándome en la duda do si se tratará de una 
apeiidicilis ó siiuplemenle de una apendisalgia, porque, 
eso sí, lo que duele es indudablemente el apéndice. Tras al­
gunas inyecciones de clorhidrato mórfico, ya logro apreciar 
una lumoración del tamallo de un huevo de paloma parale­
lo al ligamento de Poupart. El diagnóstico no puede ser más 
claro; se trata de una apendiciús con probable absceso pe- 
riapondioular. Sortear el temporal, es lo único que me pue­
do permitir; morfina en inyecciones, y á falta de hielo, com­
presas muy frías al vientre; sólo cuando se inicia una remi­
sión de ios síntomas, me atrevo á ordenar 30 grumos de 
aceite de ricino, medicación evacnadora que, con gran soi^
presa mía, produce loa más excelentes rt saltados. El dolor
desaparece, si bien quedando un dolorimiento general del 
abdomen; no hay meteorismo, la fiebre, que ha sido de esca­
sa elevación, ha desaparecido, y lo más notable, me han es 
camoteado (valga el vocablo), aquel liso y duro tumor que 
encontré paralelo al ligamento de Poupart.

Hasta aquí el caso nada ha tenido, en verdad, de parti­
cular si no es la facilidad con que se hizo el diegnóstico. 
siempre delicado y en muchísiinoa casos difícil, y hasta im 
posible. Lo verdaderamente curioso, porque eu mi concep­
to aclara, por lo menos en este caso, la génesis de la apen • 
dicítis, es que estando ya la enferma haciendo su vida or 
diñaría, vese repentinamente sobrecogida por un dolor aun 
más fuerte que el anterior, localizado en la fosa ilíaca iz­
quierda; las articulaciones de la cadera del lado afecto pare­
ce que se las adesgajan», según frase de la paciente; vuelvo 
á la morfina. El pulso ea fuerte y regular; prescribo otra do­
sis de aceite de ricino.

Al día siguiente dioenme que el purgante no hizo nada, 
el pulso ea pequeño, un tcmblrr convulsivo agita á la en­
ferma. hay tenesmo vesical, el dolor es intolerable y la car» 
de la enferma es la facies de la más suprema angustia. Ante 
estos síntomas no hay más que ver una obstrucción inteaH- 
nal; prescribo un gran enema de aceite común (un litro) sin 
resultado alguno; más tarde dos enemas: el uno de bicarbo 
nato y agua, el otro de otra disolución de ácido cítrico, á 
contiuiíación del anterior, pero sin resultado alguno. Intro 
duzco el dedo por ai hay substancias fecaloides endurecidas 
y accesibles, y... cero.

¿Qué hacer? ¿Una laparotomía seguida de lo que deba 
ser seguida? ¿Con qué medios? ¿En qué enfermo? Pie isi en
Bou-let, en BU íauadoeMcirtM; pero ¿cl::n  hacerlo «i no po
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■eo a a  e le c tro d o , n i g a lv a n óm etro  para d o s ifica r  la  c o rr ie n ­
te, n i n a d a , a b so lu ta m en te  n ada , s i  n o  s o n  o c h o  e lem en tos  
L e cla u cb é , d e  lo s  cu a les  d o s  s o n  b u e n o s  y  loa  resta n tes  e s ­
tarán p ro b a b le m e n te  p o la r iza d os , tan o s a d ís im o s  están?

E n  la m a d ru g a d a  d e  aq u e lla  n o c h e  la  e n fe rm a  d ic e  qu e 
está  m e jo r  p o rq u e  n o  h a y  ta n to  d o lo r , lo s  vómit<>e fe ca lo id eoa  
han d ism in u id o  en  fr e c u e n c ia  é  in ten s id a d ; p e ro  h a y  h ip o  
term ia , p o r  lo  q u e , v is ta  la  m e jo r ía , m a n d o  p o r  u n  co n fe s o r  
y  p or  c lo ru ro  a m ó n ic o  en  ta n to  q u e  p rep a ro  e l s ig u ien te  
aparato: un  h ilo  d e  c o b r e  d e l t im  are d e n u d a d o  p o r  u n  e x  
trem o é  in tr o d u c id o  en  u n a  s o n d a  d e  N é la to n , á  la cu a l va  
tam b ién  a d a p ta d o  e l  p ic o  d e  u n a  la v a tiv a  d e  p era , se rá  e l 
e le c trod o  d e B o n d e t ; el o tro  e le c tro d o  se rá  la  llam ad a  d e  la ­
tón  d e lt im b re  q u e , si n o  e s  m n y  an ch a , ten d rá  q u e  se rv ir  sin  
em b a rg o ; n o s  a se g n ra m o s  con  e l t im b re  q u e  iD dtvid iialm en- 
te fu n c io n a n  b ien , un írn oslas en  te n s ió n  y  re so lv e m o s  qu e 
los m ilia m p er io s  q u e  n ece s ita m o e  (30  á  40 ) sean  lo s  q n e  
b u en a m en te  n o s  p r o p o r c io n e n  n u e s tro s  bote», y  q u e  las in te ­
rru pcion es é  in v e r s io n e s  d e  co rr ie n te  las b a g a  un  a y u d a n te  
ju n ta n d o  y  se p a ra n d o  lo s  h i lo s  a ltern a tiv a m en te , o ra  al p o lo  
p o s it iv o  (e le c t r o d o  d e  B o n d e t  ( ! ) ) ,  o r a  al n eg a tiv o  (p la c a  d e  
latón)- P u e s to  e l  ap arato  en  fu n c ió n , u n a  m u je r  in y ecta  su a ­
vem en te  agu a  Balada c o n  la  lav a tiv a  q u e  v a  in tro d u cid a  en 
la so n d a  d e  N éla ton .

C on  cu a tro  e le m e u to s  la  e n fe rm a  n a d a  n ota ; d a m os  á la 
m an ive la  d e l c o le c to r  y  v a m o s  a fla d ie n d o  p a res , lo s  cuatro  
e lem en tos  q u e  q u ed a n , ba sta  q u e  la  e n fe rm a  n o ta ; p r im ero , 
escozor , m á s  la rd e  d o lo r , q u e  au m en ta  con  las in te rru p c io ­
n es  d e  co rr ie n te ; in v e r tim o s  ésta  c o m o  a rr ib a  q u ed a  d ich o , 
y  lo s  d e se o s  d e  d e fe ca r  ae h a ce n  im p e r io s o s , im p e r io s ís im o s , 
hasta q u e  se  sa tis fa cen  ca m p lid a m e n te , d e p o n ie n d o  g ru esas 
y  d a rá s  c o n c r e c io n e s  e s te rco rá ce a s  n a d a n tes  en  u n  liq u id o  
fe t id ís im o  y  d e  a sp e c to  d e  p aré .

H e  d ic h o  a n ter io rm en te  q u e  l o  v e rd a d e ra m e n te  cu r io so  
d e  e ste  c a s o  e s  la  c la r id a d  c o n  q n e  s e  h a  v is to  la  g é n e s is  d e  
la a p e n d ic ltis , tan d iscu tid a  p o r  lo s  T a la m ó n , D ien la toy , 
S tim son , e tc., e t c .,  y  en  e fe c to , en  e l c a s o  q u e  h is to r io  las 
co sa s  n o  b a n  s u c e d id o  c o m o  tan  ca teg ó r ica m e n te  d ic e  D ieu - 
la foy  al a firm ar q u e  e n  lo s  p r im e r o s  m o m e n to s , cu a n d o  
se  p resen ta  re p en tin a m en te  e l  d o lo r  en  la  fo s a  ilía ca  d e re ­
cha, c o n  m e te o r is m o , ea treS im ien to  y  d e m á s  c o r t e jo  d e  
s ín tom as, ee  tra ta  y s  d e  <un a b s ce s o  a p etid icu la r  q u e  in ­
d ica  la  c o n s t itu c ió n  d e  la  c a v id a d  cerra d a , en  la  q u e  se  
exulta la v iru le n c ia  d e  loe  iiiiu rob ios  p a tó g e n o s » , a n tes  b ien , 
la B ubaiguienle o b s tr u c c ió n  e ste rco rá ce a  lía n os  d em ostra d o  
hasta  la  e v id e n c ia  q u e  e l p r im e r  fe n ó m e n o  fu é  ia  c a íd a  d e 
uno ó  v a r io s  e s c lb a lo s , p ro c e d e n te s  d e l c ie g o , c a s o  e l m ás 
fre cu en te  eeg d n  T a la m ón  (y  á  q u e  m i en fe rm a  es ta b a  p re ­
d ispu esta  p o r  s u  p erez a  in te s t in a l', q u e  o b tn ra n d o  ó  b ie n  
p en etra n d o  en  la  c a v id a d  d e l a p é n d ic e , c o m o  q u ie re  Tala- 
a ión , p r o d u je r o n , c o m o  p r im e r a  m a n ife e ta c ió n , u n  c ó lico  
a p en d icu la r , y  s i  e l tu m o r  q u e  h a l l ó m e  h iz o  s o s p e c h a r  la 
ex is ten c ia  d e  un  a b s ce s o  p eri-a p en d icu la r , p rob a b lem en te  
ni ex tirp a r  e l a p é n d ic e  en  estas  c o n d ic io n e s  n o  h u b ie re  en- 
i'on trad o , c o m o  S tim eon , c o n c r e c io n e s  n i m ater ia  d o ra  al- 
;;u iia  en  él.

V e m o s , p u es, q u e  a q u í lo  p r im ord ia l fu é  e l c ó l ic o  apen- 
d ícu lar; la  o b tu r a c ió n  ó  p en e tra ción  d e  un  e s c íb a lo  en la ca ­
v ida d  d e l apénd ic '* , p r o v o c a n d o  e n  m i c o n c e p t o  u n a  apen- 
d ic it ie  in fla m a toria  s im p le  (R e c iñ e ) ó  m e jo r  d ic h o , catarra l; 
s ie n d o , p o r  l o  ta n to , su b s ig u ien te  á  e ste  ca ta rro  d e  la  inn- 
co sa  e l a b sce s o  d e  q u e  h a b la  D ie u la fo y , y  q u e  en  su  evolu  
c ió n  p u e d e  lleg a r , y  lle g a  d esg ra cia d a m en te  en  m u c h o s  ca 
sos , á la g a n g ren a  y  á  las p er fo ra c io n e s .

C la ro  ee  q n e  la  g é n e s is  d e  la  n p e n d ic itis  n o  es s iem p re  
la m ism a , y  y o  h e  ten id o  o c a s ió n  d e  v e r lo  en  o t r o  ca so , en

q u e  n o  p u d ie n d o  d a rm e  cu e n ta  d e  la p a to g e n ia  p o r  o c io -  
s ió n , p o rq u e  en  rea lid a d  n o  la  h u b o , tu v e  q n e  con c lu ir , 
d e l b ra z o  d e  R e c lu s , q u e  b a sta  la  etian cación . D esen ca jade-s 
lo s  e s c íb a lo s , re s ta b le c id a  la  p erm ea b ilid a d  d e l a p én d ice , 
d e sa p a re c ie ro n  to d o s  lo s  s in toa ia s , s ie n d o  lo  m á s  s ig n ifica  
t iv o  e l  e s ca m o te o  d e l In m or  a p en d icu la r , p o iq u e  e s o  n os  
p ru eb a  q u e  n o  e ra  d e b id o  m ás q u e  á u n a  re p le c ió n  del 
a p én d ice  p o r  s e ro s id a d e s  em an adas d e l ca ta rro  d e  s u  m u­
c o s a . S i a lg u n a  d a d a  q u ed a ra  s o b r e  la  p a togen ia  d e  la apen- 
d ic it ie  h is to r ia d a , m áe ta rd e  la  o b s tr u c c ió n , q n e  tan  ser ia ­
m en te  co m p r o m e t ió  la  v id a  d e  la  en fe rm a , d em u éetran os 
q u e  a s i o c u r r ie r o n  lo s  h e ch o s , p u esto  q u e  e m ig ra d os  lo s  es- 
cíbaloB  á tra vés d e l c ie g o , c o lo n  a scen d en te  y  tra n sv erso , 
a ta scá ron se  d e  n u e v o  en  la  S  ilía ca  p ro v o c a n d o  lo s  íen ó -.- 
m e n o s  s u b s ig u ie n te s  á  tal a taecam ien to .

S o b re  tra ta m ien to  p o c o  h e  d e  d e c ir , a u n q u e  m u y  ilu;-- 
tra tiv o  ee  e l c a s o  h is to i ia d o , n a d a  d e  e s c lu s iv ie m o s  m é ­
d ico s  n i  q u irú rg ico s . L a  c ie n c ia  e s  y s  u n a  a fortu n ad a  
m en te , c o m o  uno e s  e l arte d e c o r a r  (¿n o  s o m o s  m é d ic o s - 
c iru ja n os? ) y  u n o  s ó lo  e s  e l in te rés  qu e  n o s  m u ev e : la  c u r a ­
c ió n  d e l e n fe r m o . L a  c o n d u c ta  d e l p rá ct ico , p u es , an te  u n a  
o b s tr u c c ió n  in testin a l, e s  o b ra r  c o n  se re n id a d  d e  ju ic io  y 
qpronecAar el t ie m p o , fa c to r  e sen cia l p ara  la  v id a  d é l a  e n . 
fe rm a , y  n o  o lv id a r  q u e  a u n q u e  la s  e sta d ística s  d e  B on d et 
dan  ó  su  tra ta m ien to  un  44 tan  s ó lo  p o r  100 d e  cu ra c io n e s , 
n o  d e b e m o s  d e ja r  d e  en s a y a r lo , a u n q u e  p ara  e llo  sea  n e c e ­
s a r io  a serra r  con  e l  m a rtillo  y  c la v a r  con la  s ierra , c o m o  e l 
g ran  F ra n k lin  e x ig ía  á  lo s  q u e  á  las c ie n c ia s  e x p er im en ta les  
se  d e d ic a n .

M A B ia N o  E S B R Í
F ern in  Caballero, A gosto de 1907.

P e rió d ico s  M édicos»
EN IDIOMA EXTRANJERO: I. Nuevo condensador de espejo para 

la visión de elementoa ultramiorosedpicos, — II . A cción de la 
morfina sobre el aparato genital de la m njer.— ni. Oftalrno- 
reaooión y  cutí reacción á la tnberculina en losn ilioa .— IV . D iag­
nóstico preoez de la tnberonlosis pulm onar por la  m edición del
pacho.__V. E l rendimiento visual del estudiante y  del estudio-
gg.__V !. Condneta qne seguir en  los casos de beridae penetran­
tes de peohg.— V II. L a pilocarpina en e l tratam iento de la si 
filis — V III. Cooperación casoistica i  la  e ticlogia  y  sintom atolo- 
gia  de los quistes pancreáticos. IX . Ensayos de desinfeooióu 
con dos nuevos derivados del form aldehido: el festoform o y  el 
form oform o.— X . Desinfección de libros, equipos m ilitares, pie­
les, etc., con  e l aire oaliente.— X I. Deform idad oongénita del 
meato nretórieo izquierdo.

Nuevo con d en sa d or  de esp e jo  para la visión  de e lem entos 
u ltram icroscóp icos-

C u a n d o  loe  d o c to r e s  Z s ig m o n ó y  y  S ie d e n to p t  p resen ta ­
ron  al C on g reso  d e  n a tu ra lista s  d e  C aesel eu n u ev o  ap arato  
para ia  v is ió n  d o  lo s  e le m e n to s  u ltr a m ic r o tc ó p ico e , a b r ie ron  
un  n u e v o  c a m in o  p a ra  au m en ta r e l  p o d e r  d e l m ic r o s c o p io  y 
d escu b r ie ro n  un  n u e v o  c a m p o  p ara  la s  inve-^tigacioneB cien , 
tíficas; s ie n d o  e l p r im e ro  en  a p ro v e ch a rse  d e  estas  ven ta jas  
el ó p t ic o  d e  V ie n a  Sr. R e ich ert; p e ro  co n  la  c ircu n sta n c ia  d e  
qu e  au n  cuando fu n d á n d o se  e n e )  p r in c ip io  m ism o  d e  la i l u ­
m in a c ió n  d e l c a m p o  o b s c u ro  d e l m ic r o s c o p io , h a  p a rtid o  d e 
un  p u n to  d e  v ista  o p u e s to  a l d e  S ie d e n to p f. A s í, en  tan to  qn e  
é s te  n o  em p le a  s in o  r a y o s  lum inosc s  q u e  n o  e x ce d a n  d e 0 ,2  
d e  ap ertu ra , R e ic h e r t  e x c lu y e  cu a n tos  r a y o s  ten g a n  una 
ap ertu ra  in fe r io r  d e  tin o, y  s ó lo  s e  v a le  resu e lta m en te  d e 
a q u e llo s  q u e  la t io u e n  d e  1,05 á  1,3.

L a  ilu s tra d a  re v is ta  flo ren tin a  d e  d o n d e  to m a m o s  la 
proi-eiite n o ta , e s tu d ia  c o n  g r a n  lu jo  d e  p o rm e n o r e s  las 
v cu tí-ja »  dií e s te  n u ev o  m e d io  d e  in v e s t ig a c ió n  b io ló g ic a , y  á
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ella  r e m itim oa  á  to d o  le c to r  q a e  q u ie ra  en tera ra e  d e  tam afiaa 
n jín n c io s id a d e s , en r iq u ecid a a  p o r  e x ce len tea  g ra b a d oe .— {L o  
S p erim en ia lé ).

I I

Acción de la morfina sobre el aparato genital de la mujer.
E n v a B écea e  e l D r . Lutauci d e  h a b e r  s id o  e l  p r im e ro  en 

eeC alar, en  e l  e f io  1887, ¡a  e sp e c ia l a c c ió n  d e  la  m orfin a  s o ­
b re  e l ap a ra to  o v á r ic o  a te r in o , y  p u b lic a  la s  co n e la s io n e s  
p rá c i ic a s  d e  lo s  2 6  c a e o s  d e  o b s e r r a c ió n  q u e  b a  p o d id a  eetu- 
d ia i  b a jo  e ste  p u n to  d e  y is ta  en  l o s  ú lt im o s  v e in te  a ñ o s ; tres 
d e  c u y o s  c a s o s  d e s c r ib e  d eta lla d a m en te .

L a s  c o n c lu s io n e s  a lu d id a s  s o n  la s  s ig u ien tes :
!.■  E n  to d s s  cu a n ta s  m n je r e s  n o  p a sa b a n  d e  lo s  cu a ren ­

ta a fios , s e  h a n  su p r im id o  lo s  fu n c io n e s  se x u a le s  b a jo  la  in . 
f iu e iic ia  d e l t ó x ic o ,  re a p a re c ie n d o  e n  a lg u n as tan  p ron to  
c o m o  la  d o s is  d e  é s te  h a  s id o  d ism in u id a .

2 . »  L a  m orfin a , n o  ta n  s ó lo  su p r im e  la m en stru a c ión , 
s in o  q u e  a n iq u ila  p o r  c o m p le to  la  a ct iv id a d  g e n é s ic a , b a sta  
e l p u n to  d e  q u e  se  su p r im e n  la s  se csa c ío D e s  y  io s  d e se o s  v e ­
n éreos , á la  v es  q u e  la  a p titu d  p a ra  la  c o n c e p c ié n .

3 . a S ie n d o  l íc i t o  d e d u c ir  q u e  e l p o d e r  d e  la  m orfin a , para 
su s p e n d e r  la fu n c ió n  m en stru a l, h a b ía  d e  h a ce r la  re co m e n ­
d a b le  s ie m p r e  q u e  la  ta l fu n c ió n  a g ra v a se  n n  p a d e c im ie n to  
g in e c o ló g ic o  cu a lq u ie ra  y ,  p o r  e x te n s ió n , c o n tra  t o d a  m etro  
r ra g ia  s in to m á tica  d e  io s  t u m o re s  f ib ro so s  d e l ú te ro  q u e  sean  
In o p e r a b le s  d e  s u y o  ó  s e  n ieg u en  la s  en fe rm a s  á  tod a  in te r ­
v e n c ió n  q u irú rg ica , r e su lta rá  a s i la  m orfin a  d e  u n a  im p orta n ­
c ia  te ra p é u tic a — en  ta les  o c a s io n e s — q u e  v a  m a c h o  m á s  a llá  
d e  la  d e s a p a r ic ió n  d e ! d o lo r . A  e s te  p r o p ó s ito , c ita  e l  d o c to r  
L u ta n d  e l  c a s o  e sp e c ia l d e  u n a  m u je r  d e  tre in ta  y  d o s  e llo s , 
n u lípa ra , q u e  r e su lta b a  v erd a d era m en te  a n eg a d a  e n  san gre 
d u ra n te  u n  p a r  d e  sem a n a s  d e  ra d a  m e s , y  c u y o  r o s tr o  ten ia  
e l  p á ü d o  se llo  d e  la  in n e ite ; h a b ie n d o  fra ca sa d o  t o d o s  lo s  r e ­
m e d io s  m e n o s  un  ra sp a d o  u te r in o , p ra ctica d o  p o r  e l  au tor, 
q u e  h iz o  ce sa r  lá  m e n o r ra g ia  d u ra n te  d o s  m e se s , reap arecien  
d o  d e s p u é s . L a  s itu a c ió n  ten ía , p u es , t o d o  e l  ca rá cte r  d e  gra. 
ve , a c o m p a s á n d o s e  la s  m en orra g ia s  d e  fe n ó m e n o s  te tá n icos  
m u y  d o lo ro s o s . E n to n c e s  e l au tor  a c u d ió  á  la  m orfin a ; e m ­
p le á n d o la  en  d o s is  d e  c in c o  c e n t ig ra m o s  d ia r io s , e n  in y e c ­
c io n e s  b ip o d é r m ic a s , q u e  h ic ie r o n  d esa p a re ce r  loa  d o lo re s  
y  d ism in u ir  la s  p é rd id a s  sa n g u ín ea s . D e s d e  e n to n c e s , y  á 
c a d a  m en stru a c ió n , s e  h a n  v e n id o  r e p it ie n d o  la s  in y e cc io n e s  
á  d o s is  d e  se is  c e n t ig ra m o s  e n  ca d a  u n o  d e  Jos tres p r im e ro s  
d ía s  d e  l a  reg la , q u e  s e  h a  id o  h a c ie n d o  rá p id a m en te  n orm al, 
ba sta  re co b ra r  la  e n fe rm a  tu d a  su  p e rd id a  s a la d , s in  h a cerse  
p o r  e s o  m orfín óm a n a .

L a  d o s is  n ecesa ria  p ara  o b te n e r  e s to s  m a g n ífico s  re sa lta ­
d o s  te ra p é u tico s , n o  b a  e x c e d id o  d e  10 c e n t ig r a m o s  a l d ía .

£ 1  au tor  con fiesa  q u e  a lg u n a  v e z  s e  h a n  h e c h o  m orfin ó - 
m an a s la s  en fe rm a s  a s í  tra ta d a s ; p e r o  c o n s id e r a  q u e  e ste  in ­
co n v e n ie n te , n a d a  co n s ta n te , e s  m u y  in fe r io r  á  las v en ta ja s  
d e l m é to d o . E n  c u a n to  á la s  ca n ce ro sa s , la  e le c c ió n  e n tre  su s 
m o rta le s  to rm e n to s  y  la  m o rfiu om a n la , n o  p u ed e  ca u sa r  la 
m en or  d u d a . Y  e n  lo s  c a s o s  en  q u e  n o  c a b e  e m p le a r  ia  je r in ­
g u illa  d e  P ra v a s , p u e d e  a d m in is tra rse  e l m e d ic a m e n to  p o r  
la s  v ía s  g á s tr ica  ó  re cta l; m a s  p re fir ie n d o  la  h ip o d é im ic a , 
s ie m p r e  q u e  s e  p u e d a .— (G o s e tíe  d e O yn écolog ie).

m
Oftalmo-reacción y cutl-reaccIón á la tuberculína en los nirlos-

P a ra  lo s  S res . D u ío u r  y  B ru slé , ia  d o s is  d e  u n a  g o ta  d e 
tu b e rcu lin a , a p lica d a  á  la  e sca r ifica c ió n  cu tá n ea , es re la tiv a ­
m en te  co n s id e r a b le  y  p u e d e , p o r  co n s ig u ie n te , o ca s io n a r  u n a  
r e a c c ió n  en  lo s  su je to s  sa lid os  d e  la  p rim era  in fa n c ia , sean  ó 
n o  tu b e r c u lo s o s ; s i  b ie n  a q u e lla  e s  m u c h o  m á s  d é b il  e n  la

ú ltim a  c la se  d e  é s tos . D e  ig u a l m o d o , lo s  n iñ o s  p e q u e ñ o s  n o  
tu b e r c u lo s o s  (d e  teta  ó  d e  u n o  á d o s  a C o s )re a cc io n a n  m en os 
fá c ilm e n te  á la  tu b ercu lin a , a p lica d a  b ip o d é rm ica m e n te , q u e  
lo s  a d o le s c e n te s  ó  a d u ltos  n o  tu b e rcu lo so s  ta m b ién ; lo  cu a l 
h a ce  p e n sa r  en la  e x is te n c ia  d e  c ie rta  in m u n id a d  natural 
para le s  p r im eros .

L o s  tu b e rcu lo so s  en  ú lt im o  p e r ío d o  ta m p o c o  re a cc io n a n ’
E n  cu a n to  á la  o fta lm o -r e a c c ió n , la  ju zg a n  lo s  au tores  

c o m o  m u y  á p ro p ó s ito  p ara  r e v e la r  la  tu b e rcu lo s is , y  h a ­
ce r la , a d em á s, d e  m o d o  in o fe n s iv o ; p u es  Ja co n ju n t iv it is  á 
q u e  h a  d a d o  lu gar, en  lo s  t re íu ia  ca sos  ob se rv a d o s , b a  s id o  
m u y  fu g a z , á  e x c e p c ió n  d e  u n o  d e  e llo s .— {B u ll. e t  M im . de  
la  Soc. M éd. deg H ó p . d e  P arís .)

I V

Diagnóstico precoz de la tuberculosis pulmonar por la 
medición del pecho.

L a  m e d ic ió n  to rá c ica  á  q u e  se  re fie re  e l  D r. B o u re ille , su 
un  r e c ie n te  tra b a jo  s o b r e  e l v a lo r  d e  e lla  p ara  e l d ia g n ó s ­
t i c o  d e  la  tn b e rcu lo s is  p u lm o n a r , h a  s id o  p ra ctica d a  en  430 
p e ch o s  sa n os  y  SSO to b e r cu lo s o s , c o n  e l f in  d e  con testa r  á 
estas  d o s  p regu n tas;

1.a ¿E s  ó  n o  d e  d im e n s io n e s  m ás p e q u e ñ o s  e l t ó ra x  d e 
loe  tu b e r c u lo s o s  p u lm o n a re s  q u e  e l  d e  la s  p erson a s  san as?
2.a ¿Se m u e v e  d e  ig a a l m o d o  e n  a m b o s  ca sos?

L o s  230  tu b e r c u lo s o s  e x a m in a d o s  esta b a n  ca s i tod os  
c o m p r e n d id o s  en tre  l o s  v e in t e  y  lo s  tre in ta  y  tre s  añ os 
(D is p e n sa r io  a n titu b e rc u lo so  d e l B ou le v a rd  Q a r ib a ld i, 68, 
P arís).

L o s  m e d ic io n e s  c o m p a ra t iv a s  d e  t ó ra x  san os h a n  s id o  h e ­
c h a s  en  41 se ñ o rita s  d e  d ie z  y  o c h o  á v e in t ic in co  a fios , p re ­
sen ta d a s  p o r  la s  s ie te  g ra n d es  S o c ie d a d e s  fra n cesa s  d e  fe r r o , 
ca rr il, y  en  S85 s o ld a d o s  d e l reg im ie n to  d e  In fa n ter ía  fra n ­
c e s a  n ú m . 24. L a s  d im e n s io n e s  del p e ch o  en  r e p o s o  d ifie ren  
m u y  p o c o  ó  n a d a  e n tre  la s  p erson a s  sa n as y  las p retu b ercu - 
lo sa s ; m as n o  a s í tra tá n d ose  d e l p e ch o  en  a c t iv id a d . P o r  
e je m p lo : e l 97 p o r  100 d e  lo s  s o ld a d o s  d e  In fa n ter ía  d e l re­
g im ie n to  c ita d o , d a b a  n n a  d ila ta c ión  m á x im a , en  la  inepira- 
e ió n  y  e sp ira c ió n  in fe r io r e s  y  s u p e r io re s  ex trem a s, d e  5  á  18 
y  hasta  14 cen tíra etros ; e n  ta n to  q u e  e l 95 p o r  100 d e  pretu- 
bercu loB os e x a m iu a d oa  en  e l D isp en sa rlo , n o  ib a n  m á s  a llá  
d e  cu a tro  ce n t ím e tro s , y  q u ed a b a n  lo s  m á s  d e  e llo s  en  d o s  
y  tre s  tan  s ó lo  — (J ou rn a l d 'S y g i in e . )

El rendimiento visual del estudiante y del estudioso.
El D r . C o b n  fu é  e l p r im e r o  e n  lan zar e l g r ito  d e  a larm a 

an te  a q u e l tra sto rn o  d e  la  v is ta  q u e  e s  e l m ás fre cu e n te  resu l­
ta d o  d e l c a n s a n c io  d e  é ste  órg a n o ; la  m iopía  escolar.

B ie n  sea  p o r  ca u sa  d e  las m a la s  co n d ic io n e s  d e  la  i lu m i­
n a ció n  d e  lo s  lo c a le s , y a  p o r  la  m a y o r  a p lic a c ió n  d e  lo s  d is ­
c íp u lo s  ó  c ie rta  p re d is p o s ic ió n  d e  la  raza , e llo  e s  q u e  la 
m io p ía  e s c o la r  tom a  las p ro p o r c io n e s  d e  u n a  e p id e m ia  cre ­
c ie n te  y  q u e  c o n s t itu y e  u n  p e lig r o  soc ia l.

E sta a la rm a  b a  s e r v id o  para fija r  e n  e l a sa n te  la  a ten ción  
d e  lo s  o cu lis ta s  d e  m u y  d ife r e n te s  p a íses , y  p a ra  ob te n e r  
in te resa n tes  e s tu d io s  y  e stad ísticas .

D esd e  lu e g o  se  h a ce  n o ta r  e l h e ch o  d e  q u e  lo s  re c ié n  n a ­
c id o s  n o  s o n  m io p e s , n i ta m p o c o  lo s  h o m b r e s  sa lv a je s  ó 
ile tra d os . D e  m o d o  q a e  la  m io p ía  se  p resen ta  y  au m en ta  con  
la  lectu ra .

E n  A le m a n ia  h a y  u n  20 p o r  100 d e  m io p e s  e n  las c lases 
m ed ia s , 60 e n  las c la se s  su p er io res  y  70 ó  80 e n  la s  U n iv e i-  
s id ad es.

E stas c ifra s  son  m en o re s  en F ra n c ia  y  m u c h o  m ás en  Inp 
glatera .
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A  la m io p ía  s ig n en , c o m o  e le c to s  del ca n sa n c io  v isu a l, la 
d iverg en cia  o c o la r  y  e l d e fe c to  d e  la  a co m o d a c ió n ,la g r im e o »  
neu ra lg ias su p ra  o rb ita r ia s , d o lo re s  d e  ca b e z a  y  h a sta  vér­
tigos.

L a c o n d g n ra c ió n  d e l o jo  fa v o r a b le  á  la  m io p ia , q n e  c o n  
siste en el a la ig a m ien to  d e  su  e je  a n tero  p o ste r io r , s e  tra n s­
m ite p o r  h e ren cia ; lo  cu a l d e b e rá  ten erse  m u y  p resen te  en 
las escu ela s , para ser  m ás se v e ro s  c o n  lo s  n iñ o s  a s í p r e d is ­
p uestos, p ro p o r c io n á n d o le s  m ás lu z  y  cu id a n d o  m u y  esp ecia l­
m en te  d e  q n e  n o  a d op ten  p o s ic io n e s  v ic io s a s  p ara  leer  y  e s ­
crib ir; q u e  lo  será n  aq u e lla s  en  q u e  e l o b je to  se  b a ile  á 
m en os d e  SO ce n t ím e tro s  d e  d is ta n c ia  y  ap artado  d e  la 
vertical, cu a n d o  se  tra te  d e  le e r . E n  cu a n to  á  la escritu ra ,
6 .  Sand h a  (’ i c b o :  e s c r ito  r e c to , p a p e l re cto , cu e rp o  recto . 
Oada d o s  h o ra s  s e  hará  d esca n sa r  al n iñ o , d á n d o le  o ca s ión  
p era  qu e  m íre  á  lo  le jo s . L a  le c tu ra  en  la  cam a y  en  la  m esa  
d e com er  d is p o n e  á p ostu ras v io len ta s , y  la  le c to r a  d e  p e r ió ­
d icos  y  tod a  c la se  d e  im p r e so s , á v e ce s  d e l to d o  d e sd e ñ a b le s  
(p a ra d esca n sa r  d e l tra b a jo  h a b itu a l) e s  un  e lem en to  p o d e ro so  
d e ca n sa n cio  v isu a l, y a  qu e  n o  d e l ce re b ro ; q u e  ta m p o c o  d e ja  
d e  a p arecer m á s  v e ce s  d e  las q u e  c o n v in ie r a .— {B evu e  M i-  
dicale d e  B ia rr iU .)

VI
Conducta que seguir en los casos de heridas penetrantes 

de pecho.
£1 m u y  c o n o c id o  D r. J . L u ca s  C b a m p io n n ié re  r e v e la  e s -  

p lfc itam en te  su s c o n v ic c io n e s  c lín ica s  p ro fu n d a s  r e sp e cto  al 
m e jor  tra tam ien to  d e  la s  h er id a s  p en e tra n tes  d e  p e ch o , en  
loa sig u ien tes  térm in os : cN o  q u is ie ra  se  m e  h ic ie se  d e c ir  
que la  m e jo r  te ra p éu tica , en  ta les c a s o s , s e a  la  d e  n o  h a cer  
cosa  a lg u n a ; p e ro  s í  q u e  la in m ovilización  m etódica  del tó ra x  
llevará s iem p re  en. ta les  c a s o s  g ra n d ís im a  ven ta ja , p o r  reg la  
general, á to d a  in te r v e n c ió n  q u irú rg ica ; tan  o ca s ion a d a  á p ro ­
ducir e s tra g o s , a lli  d o n d e  e l  a c c id e n te  tra u m á tico  ha in ­
terven id o y a  p ara  h a ce r  m ás ó  m e n o s  p e lig r o so , q u izá  m n - 
ch o , cn a n to  p u ed a  su m a rse  ló g ica m e n te  á  su  a cc ió n .

L a a n sied a d  su m a, e l p u lso  filifo rm e  y  to d a s  las a p a r ien ­
cias d e  u n a  h em o rra g ia  in tern a , su e len  a com p a ñ a r  á  estas 
lesiones, an n  e n  a q u e lio s  c a s o s  en  q u e  n o  h a y  la m en or  
hem orragia  ó  é s ta  es in s ig n íflca n te ; c e d ie n d o  to d o  y  ren a ­
c ien d o  la  n orm a lid a d  p o r  la  so la  v irtu d  del r e p o s o  p e r fe cto  
é in m ed ia to , e n  b u en a  p ostu ra , a lg u n as in h a la c io n e s  d e 
ox ig en o  y  d e  é ter , y  q u izá  a lg u n a  in y e c c ió n  h ip o d ó rm ic a  d e  
m orfina ó  d e  su e ro , y  au n  d e  a g n a  c la ra . Si a lg u n a  e x p lo r a ­
c ión  in tem p estiv a , a lgú n  so n d a je , p o r  e je m p lo , n o  in te rv ien e  
para in fe cta r  Ja p le u r a , lo  m á s  p ro b a b le  e s  q u e  e n  estas  c o n ­
d icion es  fa v ora b les , en  q n e  ta n to  in s is te  e l  a u tor , la  n atu ra ­
leza se  b a ste  á  s í  m ism a . E l au tor d ic e  q u e  n o  h a  e n con tra d o  
sino u n a  h em orra g ia  q u e  se  so s te n g a  d esp u és  d e  e s ta b le c id o  
el rep oso  a b so lu to  d e l p a c ien te ; al q u e  ta m p o c o  s e  d eb erá n  
dar loa ex c ita n te s  y  eonm ouetíoí-eí q n e , á  títu lo  d e  d j /u « i io í ,  
suelen ad m in istra rle  á es tos  h e r id o s : cu a l la  ca fe ín a  e t c .—  
i'Jour/i. de M éd ec . e td e C h ir v .r g .) .~ } i í .  SA n c b k z  y  G a b b a s -
CÜBA,

V U

La pllocarpina en el tratamiento de la sífilis.
E l u so  d e  la p ilo ca rp in a  e n  e l tra tam ien to  d e  la  sífilis  

n o  es d e l to d o  d e s e o n c c id o . S in  e m b a rg o , e s  u n a  d rog a  rara 
vez m en cion a d a  c o m o  m e d io  d e  tra ta m ien to  d e  esta  en fer­
m edad y , s e g ú n  la s  o b se r v a c io n e s  d e  W iliia m  J . R o b in so n  
produce e fe c to s  n o ta b le s  en  c ie r to s  ca so s , en  lo s  cu a les  e l 
m ercurio y  lo s  io d u to s  s o n  m a l to lera d os .

W iliia m  J . R o b in s o n  d ice  e n  su tra b a jo  q n e  n o  t ien e  U

p re ten s ión  d e  qu e  la  p ilo ca rp in a  su stitu ya  a l m e rcu r io  y  los 
io d n r o s , p e ro  q u e  m u c h o s  c a s o s  q u e  p a recen  sobresa tn ra - 
d o s  d e  m e rc n r io  l o  to lera n  m e jo r , y  su  a c c ió n  ee  m ás eficaz  
cu a n d o  v a  a com p a ñ a d o  d e  la  p iloca rp in a ,

S e p u e d e  ca m b ia r  la  fo r m a  d e  a d m in istra ción  d e l m ercu ­
r io  en  BQB d iv e rsa s  co m b in a c io n e s  q u ím icas; s e  p u ed e  ca m ­
b ia r  el m eca n iem o  d e  a b s o rc ió n , p ero  m u ch a s  v eces  su ced e  
q u e  á p esa r  d e  to d o  e sto  e l in d iv id u o  p a rece  n o  s e r  in flu en ­
c ia d o  p o r  la  m e d ica c ió n , y  a lg u n os  h a sta  a g ra v a d o . L os  
g a n g lio s  sn b m a x ila res  d e  la  a x ila  y  d e  la  in g le , en  v ez  d e  
d ism in u ir  d e  ta m a ñ o  b a jo  la  in flu e n c ia  d e l m ercu r io , s e  p o ­
n en  dnrOB y  d o lo ro s o s . E n  t o d o s  e s to s  ca sos  e ste  e fe c to  es 
d e b id o  á  la  fa lta  d é  e lim in a c ió n : e s to  e s , p o r  d esgra cia , 
b a sta n te  fre cn e n te  en  la’ práctica .

A  in d iv id n oB  en  estas  c o n d ic io n e s , p eq u e ñ a s  d o s is  d e  
p ilo ca rp in a  p ro d u ce  e fe c to s  m a ra v illo sos , so b re  to d o  en  lo 
q u e  to ca  á  la sa liv a c ión  en  la estom atitis .

P a rece  á  p rim era  v is ta  a lg o  e x tra ñ o  q n e  s e  a d m in istre  
un  s ia lo g o g o  e n  la  sa liv a c ió n  m ércu ria l, p e ro  e l h e c h o  es 
q u e  n in g ú n  p ro c e d im ie n to  d a  m e jo r e s  re su lta d o s  q u e  unas 
cu a n ta s  d o s is  d e  p ilo ca rp in a , d o s  m ilig ra m os , varias veces 
a l d ía.

E s  m u c h o  m ás eficaz  q u e  la a trop in a  y  e l c lo ra to  p otá s i­
c o  e n  es tos  casos.

L a  razón  q u e  a s is te  á  e sto  es la  s ig u ien te ; e l  m ercu rio  
p ro d u ce  e stom a tit is  y  sa liv a c ión  p o rq u e  se  e n cu en tra  d e p o ­
s ita d o  e n  la s  g lá n d u la s  y  las irr ita  c o m o  u n  c u e r p o  ex trañ o  
q n e  a d em á s es tó x ico .

L a  p ilo ca rp in a , al p ro d u c ir  u n a  a c t iv a  sa liv a c ión , ob ra  
c o m o  m e d io  d e  a rra stre  d e  to d o  e l m ercu r io  a llí  ex isten te , 
y  c o m o  e s  n a tu ra l, al d esa p a recer  la  ca n sa , e l e fe c to  ta m ­
b ié n  d esa p a rece .

O tro  h e c h o  en  e i q u e  e l a u tor  fija  m u ch o  s u  a te n c ión . L as 
s ifílid e s , q n e  p o r  lo  gen era l su e len  res is t ir  ex tra ord in a r ia ­
m en te  al tra ta m ien to  m ercu ria l, d esap arecen  rá p id a m en te  si 
s e  a d m in istra  la  p ilo ca rp in a  d u ra n te  v a r io s  d ía s . H e  a q u í el 
m o d o  d e  a d m in is tra c ión  d e  la  p ilo ca rp in a  e n  ta les ca so s : en  
g ra n  n ú m e ro  d e  in d iv id n o s  e l m ercu rio  e s  casi tota lm en te  
e lim in a d o  p o r  e l in tes tin o  y  e l r iñ ón . Si la  ca n t id a d  d e  m er­
cu r io  a d m iu istra d a  e s  d em a sia d o  g ra n d e , ee  p rod u c irá  d ia­
rrea  y  n e fr it is  seg ú n  las c ircu n sta n cia s . M u y  p o ca  can tid ad  
ó  n a d a  d e  m ercu r io  se  e lim in a  p o r  la  p ie l y  g lán d u la s su dori- 
p o ra s , á  m e n o s  q u e  s e  b a y a  te n id o  e sp e c ia l c n id a d o  en  e x ­
c ita r  la a ct iv id a d  d e  óstae, lo  cu a l s e  lo g ra  p o r  la p ilo ca r ­
p in a .

P o r  ú ltim o , e l  o rg a n ism o  p u ed e  estar  sa tu rad o  d e  m er­
cu r io , p e ro  é ste  n o  p ro d u ce  su  e fe c to  p o r  estar  s im p lem en te  
depotitad o. E n to n ce s , la p ilo ca rp in a  atrae  e l m ercu r io  h a cia  
la  p ie l, s e  p r in c ip ia  á e lim in a r  p o r  su s g lá n d u la s, s e  p o n e  en 
co n ta c to  c o n  las s if í l id e s  y  e l  e n fe rm o  se  cura.

M é to d o s  d e  a d m in istra ción . L a  p ilo ca rp in a  d e b e  s iem p re  
ad m in istra rse  so la , n u n c a  e n  c o m b in a c ió n  c o n  o tro s  fár­
m a cos .

L a  fo r m a  m á s  g en era l, e s  en  p íld ora s  d e d o s  m iligram oa , 
y  s e  to m a n  d o s  p ild o r a s  tres v e ce s  a i d ía , a lg u n as veces 
a u m en ta n d o  tres ó  cu atro  p ild ora s  a l d ía . T a m b ién  su ele  
p ie s cr ib ir s e  en  la  s ig u ie n te  so ln ción :

Clornro de p ilooa rp in s..................  I2 oentigramoi,
A goa olorofórm ioa...........................  120 gramon.

P a ra  tom a r  á  cu ch a ra d as .
N u n ca  ha o b se r v a d o  un  s o lo  c a so  d e  tra storn os d e  n in g ú n  

g é n e ro , n i au n  lo s  d e  d e p r e s ió n  c a rd ía ca  q n e  s o n lo s  q u e  co n  
fre cu e n c ia  se  p resen tan .

D el u s o  d e  la  p ilo ca rp in a  saca  W illia m  J . R o b in s o n  las 
s ig u ien tes  con secu en c ia s ;

1 .° L a  p ilo ca rp in a  e s  e l  agen te  e iim in a torio  g la n d u la r  p<v
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ex ce le n c ia ; y  la  e lim in a c ió n  g la n d u la r  ee nni) d s  l is  fa ctores  
d e  m a y o r  im p o r ta n c ia  en  e l tra ta m ien to  d e  1»  b íííü s .

2.“  L a  p ilo ca rp in a  t ie n e  u n  gran  v a lo r  en  lúe m an iíea - 
ta c io n e s  B ecundariae d e  e sta  e n fe rm ed a d .

3.0 H a y  m u c h o s  ca soe  en  q u e  e l o r g a n ism o  n o  p u ed e  
to le ra r  m a y o r  ca n t id a d  d e  m ercu r io . E n to n ce s , b a sta  adm i- 
n ie tra r lo  d e  u n  m o d o  d is co n t in u o  y  en  loa  in te rv s io s  dar 
p ilo ca rp in a ; a s i fa c ilita  ésta  lo s  e fe c to s  d e  aquel.

4.® L a  p ilo ca rp in a  d e b e  s iem p re  d a rse  so la , en  p ild ora s  ó 
en  s o lu c ió n , á la d os is  d e  d o s  á  o c h o  m ilig ra m o s  d o s  ó  tres 
v e ce s  a l A l» ..- {M e d ic a l  S eeord .)— V a b e l a  Sa b t o b io .

V I I I

C ooperación  ca su ís tica  á  la  e t io log ía  y  s in tom ato log ía  de los 
qu istes p a n creáticos .

P o r  s u  e t io lo g ia  y  p or  lo s  s ín to m a s  q u e  le  a com p a ñ a n  n o  
ca rece  d e  in terés , c o m o  c a s o  d e  en seC a n ia , e l  q n e  d escrib e  
e l D r . L ilie n s te in  y  q u e  tra d u c im o s  á con tin u a ción ;

E n  10 d e  N o v ie m b r e  d e  1806 fu é  a tro p e lla d o  p o r  un  ca ­
rru a je  u n  o b r e r o  d e  t re in ta  y  d o s  a ñ os  d e  e d a d , p a sá n d o le  nna 
ru ed a  p o r  e n c im a , á  t ra v é s  d e l t r o n c o . S u fr ió  fra c tu ra  d e  va 
rías  co s t illa s  d e l co s ta d o  i z q u ie r d o , in g re sa n d o  e n  e l h osp ita l 
e l m ism o  d ía  d e l a c c id e n te . C u ró  s in  c o m p lic a c ió n  n in g u n a  y 
s a lió  d e l h o s p ita l e l 12 d e  E n e r o  d e  1907. S in  e m b a rg o , se- 
g d n  p ro p ia  d e c la ra ción , n o  s e  sen tía  c o m p le ta m e n te  b ien . 
C u a lq u ier  s a cu d id a  le  o ca s io n a b a  d o lo re s  in te n s o s  e n  e l la d o  
u q u ie r d o , e l  a p e tito  e ra  e s c a s o , y  cu a n d o  tom a b a  a lim en tos  
sen tía  d o lo re s  a ce r b o s  e n  e l e s tóm a g o . N o  h a  t e n id o  v óm itos  
d u ra n te  t o d o  e l t ie m p o , la  m a rch a  le  e ra  ca d a  v ez  m ás d i f í ­
c il , e l t ra b a jo  t u v o  q u e  su sp e n d e r lo , v o lv ie n d o  á in g resa r  en 

e l h o s p ita l.
A  s u  eu tra d a  e n  el m ism o  se  q u e ja b a  d e  d o lo re s , al r e s ­

p ira r  p ro fu n d a m en te , e n  e l la d o  izq u ie rd o , a c o m p a ñ a d o s  d e 
sen sa c ión  d e  c o m p r e s ió n  e n  e l e s tó m a g o , d e  U l  fo r m a  q u e  
n o  p o d ía  c o m e r  n ada .

S e  tra ta d a  uu  h o m b r e  d e m a cr a d o , d e  p eq u e ñ a  estatura  
y  reg u la r  e s ta d o  d e  n u tr ic ión .

N o  h a y  fie b re , n i a n o rm a lid a d  a lg u n a  se  o b s e r v a  en  loa 
p u lm o n e s , e l c o ra z ó n  la te  a n  e l cu a r to  e s p a c io  in te rco s ta l y 
s u  z o n a  d e  m a cicez  está  a lg o  a u m en ta d a  h a c ia  arriba ; p ero  
p o r  l o  d em á s está  n orm a l. E l  h ip o c o m ir io  iz q u ie r d o , al n iv e l 
d e l re b o r d e  c o s ta l, e s tá  lev a n ta d o  p or  u n  tu m o r  d e  e x t e n ­
s ió n  ig u a l á  la  p i lm a  d e  la  m a n o , q u e  lie g a  h a sta  la  l in c a  m e ­
d ia . L a  p ie l  n o  m u e stra  n in g u n a  a lte ra c ió n . E l tu m or  n o  se  
m u ev a  d u ran te  la  re sp ir a c ió n  y  e s  d o lo r o s o  á  la  p re s ió n , n o  
está  lim ita d o , d esa p a re ce  m u ch a s  v e c e s  en  la  p ro fu n d id a d , 
b a jo  el r e b o r d e  cos ta l. P o r  e a c im a  d e  la z o n a  tu m ora l h a y  
s o n id o  t im p á n ico  á la  p e rc u s ió n  p e r te n e c ie n te  al e s tóm a g o ; 
p o r  d e b a jo  la  tim p a n iza e íón  e s  c la ra  y  c o r r e s p o n d e  a ! c o lo n  
L a  o r in a  n o  co n t ie n e  n i a z ic a r ,  n i a lb ú m in a , n i  e s tá  m o d if i ­
ca d a  su  d en s id a d , n i  e l  c o lo r  ni e l o lo r . P o r  p u n c ió n  de 
p ru eb a  s e  o b t ie n e  u n  líq u id o  o b s c u r o , r o jo  p a r d o , q u e  c o n ­
t ie n e  n u m e ro so s  h e m a tíe s  in a lte ra d o s .

L a  h is to r ia  d e l ca so , la s itu a c ió n  p a r t 'c c la r  d e l tu m o r  e n ­
tre  e l e s tó m a g o  y  e l c o lo n , c o m p r im id o  p o r  é s to s , c o n  e l c o ­
ra z ón  p ro p u lsa d o  h a cia  arriba , y  s o b r e  t o d o  su C on ten id o c a ­
ra c te r ís t ico  h a ce n  c re e r  a l a u tor, c o n  g ra n d es  v is o s  d e  v e ­
ros im ilitu d , q u e  se  tra ta  d e  un  q u is te  d e l p á n cre a s , d e  o r ig e n  
tra u m á tico , d ia g n ó s t ic o  q u e  q u e d ó  con firm a d o  p o r  la  o p e ra ­
c ió n , p ra ct ica d a  e l lU  d o  F e b r e ro  d e  1907.

E sta  fu é  m u y  se u cilla . A b ie r to  e l  a b d o m e n  p o r  la  lín e a  
m ed ia , se  p re s e n tó  e l  l ig a m e n to  g a s t r o c ó l ic o  q u e  c u b r ía  al 
qu iste . 8 e  se p a ró  é s te , s e  su tu ró  la p a red  d u ra  d e l q u is te  con  
e l p e r ito n e o  p a rie ta l, s e  in c ln d ió  y  d ren ó . V a r io s  l i t r o s  del 
l íq u id o  y a  in d i c a d o  s a lie r o n  d e l q u is te , e l  cu a l lle g a b a  h a s­

ta  la  co lu m n a  v erteb ra l. B u  s ie te  sem a n a s  cu ró  p o r  gra n u ­
la c ión .

D e  la  e x p o s ic ió n  d e l p re s e n te  ca so  se  d e d u ce  in d u d a b le ­
m en te  q u e  e l tra u m a fu é  la  ca u sa  in m e d ia ta  d e  la  fo rm a c ió n  
d e l qu iste , al m ism o  t iem p o  q u e  la  m a y o r  p a rte  d e l p án creas 
q u e d ó  m a g u lla d a . S in  e m b a rg o , h u b o  d e  q u ed a r  u n a  parte  
d e l ó rg a n o  ap ta  para la  fu n c ió n , p a rq u e  n o  s e  o b s e r v a r o n  
tra sto rn o s  de la  d ig e s tió n  ú o tro s  fe n ó m e n o s  d e  s id e ra c ió n  
n erv iosa .

E l tra ta m ien to  d e  loa q u is tes  d e l p án creaa  co rr e sp o n d e  
so la m en te , c o m o  e s  natu ra l, á  la  c iru g ía , p u e sto  q u e  n o  ee 
p u e d e  e sp e ra r  la  re a b so rc ió n  d e  una ca n t id a d  tan c o n s i­
d e ra b le  d e  l íq u id o , y ,  p o r  o tra  parte , e s  d e  tem er  la  rotura 
d e l q u is te  d is te n d id o . A c e rc a  d e  cu á l m é to d o  o p e ra to r io  es 
e l p re fe r ib le , la e x t ir p a c ió n  ó  la  in c is ió n  y  d re n a je , e s  cu es ­
t ió n  q u e  d e p e n d e  d e  q u e  se  tra te  d e  v e rd a d e ro  ó  fa lso  q u is ­
te, c o n  re v e stim ie n to  ep ite lia l ó  s in  é l. E n  e l c a s o  ú ltim o 
s ó lo  la  su tu ra  y  d re n a je  d e l q u is te , á  lo  G u sse n b a u e r , es lo 
p re fe r ib le . E n  el p r im er  ca so , la  e x t ir p a c ió n  d e l q u ie te  e s  lo  
p re fe r ib le , c u a n d o  su  e je c u c ió n  n o  p re s e n te  d ificu lta d es  in- 
su p e rsb le s .

P ara  e l tra ta m ien to  p o s t  o p e ra to r io  s e  a c o n s e ja  q u e  el 
■ o p e ra d o  sea  so m e tid o  á u n a  d ie ta  a n tid ia b é t ic a .— (fiífí»c%. 

¡ í t A i i .  W ochen ».)

I X

Ensayos de desinfección con dos nuevos derivados del for 
maldehido, el festoformo y el forinoformo.

L a s p ru eb a s  d e  d e s in fe c c ió n  e fe c tu a d a s  p o r  X y la n d e t  
I c o n  e l fe s to fo r m o  d em u estra n  q u e  n o  e s  in fe r io r  al fo rm o l 
! en  su s  e fe c to s  d e s in fe c ta n te s . Y  t ie n e , en  c a m b io , las ven- 
! ta ja s d e  su  in a lte ra b ilid a d  in d e fin id a  y  q u e  n o  e x ig e  e l em -
! pleo d e  n in g ú n  a p a ra to , c o m o  o cu r r e  c o n  e l  fo r m o l. E l p re ­

c i o  d e  la s  d e s in fe c c io n e s  c o n  e l  fe s t o fo r m o  e s , s in  em b a rg o ,
' ta n  s u b id o  c o m o  e l d e l fo rm a ld e h id o .
! E l fo r m o fo r m o  p o r  su  a c c ió n  d e s in fe c ta n te  su p er fic ia l y 

e sca sa  to x ic id a d , e s  a p r o p ia d o  p ara  lo s  s e r v ic io s  u su a les  de 
p e lu q u ería , n o  s ir v e  p ara  la  d e s in fe c c ió n  d e  la s  m a n o s , aun 

q u e  se  a d ic io n a  d e  b o r á x . - '( A » ‘ & «í«”  
m n ih i t t ta m U )

X

Desinfección de libros, equipos militares, pieles, etc-, con el 
aire caliente.

E l a ire  ca lien te , á  la tem p era tu ra  d e  70 ú  80®, m a ta  e l  b a ­
c ilo  d e  la  tu b e rcu lo s is  c o n te n id o  en  lo s  e sp u to s  d isem in ad os 
p o r  la s  h o ja s  d e  lo s  l ib r o s  d e  e s c a s o  e sp e so r , a l c a b o  de 
v e in t icu a tro  h o r a s . Si e l a ire  co n t ie n e  u n  26 ó  80 p o r  100 
d e  h u m ed a d  re la t iv a  a l ca lo r  d e  70<>, tra sp a sa  e l  e sp e so r  de 
l ib r o s  a p ila d os  d e sp u é s  d e  o n c e  h ora s . L o s  l ib m a , a l decir  
d e  J in ie l ,  n o  su fr e n  d e te r io r o  c o m o  n o  s e a  u n a  lig e ra  tosía- 
c ió n . L o s  o b je to s  d e  c u e r o  y  to d a  c la se  d e  e fe c t o s  m ilitares, 
c o n ta m in a d o s  d e p ro p io  in te n to  c o n  e s ta fila co co s  y  esp u tos , 
q u e d a ro n  e s te r iliz a d o s  á  las cu a ren ta  y  o c h o  h o ra s . L s  
a c c ió n  con t in u a d a  d u ra n te  o c h o  d ía s  s o b r e  o tra s  co sa s , com o  
c a s c o s  n u e v o s , n o o c a s io n ó  d a ñ o  n in g u n o  s o b r e  é s to s . E x a c ­
ta m e n te  lo  m ism o  a firm a  J in d e l r e s p e c to  á  la s  p ieles. 
A u m en ta n d o  e l g ra d o ' re la t iv o  d e  h u m ed a d , s e  r e d u c ir la  prc- 
b a h le m e o te  e l t iem p o  d e  d u ra c ió n  d e  la  d e s in fe c c ió n .— (A r- 
ch ir . / l í r f i ’j/yiene.)— Na v a b b o  OAn o t a s ,

X I

Deformidad congénita del meato uretérico izquierdo.
M i m a estro  e ! D r. K a p sa m m er  h a  p re s e n ta d o  e n  u n a  de 

la s  ú ltim a s s e s io n e s  d e  la  S o c ie d a d  d e  m é d ic o s  d e  V ieua, 
u n  c a s o  d e  d e fo r m id a d  co n g é n ita  d e  v e jig a , iu ie resa n te  no
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4»'-

tanto p o r  su  rareza  cn a n to  p o r  lo  c o m p le to  y  a ca b a d o  d e  la
ob serv a c ión .

Se trataba d e  un  jo v e n  d e  v e in titrés  a fio s . fu erte , b ien  
n u tr id o , q u e  a q u e ja b a  dificultíideB  en  la  m icc ió n  y  últim a- 
m am en te  c o lo r  sa n g u ín e o  d e  la  orina . I .a  h em a tn ria  e ra  p riu . 
c ip a lm en te  te rm in a l, y  las d ificu lta d es  en  la  m icc ió n  co n s is ­
tían en  r e te n c ió n  c o m p le ta  d e  o r in a  c o n  ca la m b res  v es ica le s , 
esp asm o a lg u n as v e c e s , y  fre cu e n te  in te rru p c ión  d e l ch o rro . 
E l p a c ien te  fu é tra ta d o  lo ca isoen te  d u ran te  loa a fios  1903 y  
1905 c o m o  c a s o  d e  eip a sm o  del esfín ter .

E x a m e n  c ittoscóp ico . A  la  izq u ie rd a  d e  la  lín ea  m e d ia , 
hay u n  tu m o r  d e l ta m a ñ o  d e  u n a  n u ez , d e  s u p e if ic ie  lisa , 
cu y a  parte  su p er io r  se  e n cu en tra  p r ó x im a  al p lieg u e  ve- 
s ico -u retra l en  su  p o rc ió n  izq u ierd a . P re sen ta b a  con  c la r i­
dad  p u lsa c ion es  p rop a g a d a s  d e s d e  la  b a se , p a re c ía  o fr e c e r  
ca m b ios  en  su  v o lu m e n , y  era  e n  c ie rta  p o s ic ió n  d e l ciatos- 
co p io  tra s lu cien te  c o m o  e l s a c o  d e  u n  h id r o ce le . E stos  ca- 
racteres h a cía n  p re s u m ir  u n a  d tía fo « 'o n  c is tica  d e l e x tre m o  
intraveaical d e l u ré te r  izq u ie rd o . In ten ta m os  d e scu b r ir  en  
otra ses ión  e l m e a to  d e  e s te  c o n d u c to  p o r  m e d io  d e  la 
p ru eba  d e l Ín d ig o -ca rm ín  s in  c o n se g u ir lo , p o rq u e  n i p u d o  
verse  o n d a  azul en  e i la d o  izq u ie rd o , n i ta m p o c o  a lg u n o  d e 
loa d eta lles  an toe  m e n c io n a d o s , p o r  lo  cu a l q u e d a m o s  en 
d u d a  se ,tra ta ra  d e  u n  tu m o r  só lid o .

A  m e d ia d o s  d e  M a y o  d e l p resen te  a lio  (1907) h ic e  a l e n ­
fe rm o  u n a  ta lla  h ip og á str ica  q u e  c o n firm ó  e l p r im it iv o  d ia g ­
n óstico . E u  la  b a s e  d e  la  v e jig a , u n a  v e z  ab ierta , s e  v e ía  un  
tu m or  flá c id o  s e m e ja n d o  u n  h ig o  m a rch ito , q u e  se  im p la n ­
taba en  la  r e g ió u  d e l u réter  izq u ie rd o  p o r  m e d io  d e  un  p e ­
d ícu lo  d e lg a d o , y  l leg a b a  c o n  s u  e x tr e m o  su p er io r  al o r ific io  
uretral d e  la v e jig a . L a  su p er fic ie  e n  e i  p e d íc u lo  ten ia  e l c a ­
rácter d e  la  m u cosa  v es ica l, m ien tra s e l  e x tr e m o  lib re  apa­
recía  a b o ta g a d o  y  e n r o je c id o - S e p o d ía n  o b se rv a r  ca m b ios  
sn  e l v o lu m e n  d e l tu m o r , q u e  u n as v e ce s  estaba  ten so , y  
o tras, d esp u és  d e  e v a cu a r  e l  l iq u id o  q u e  lo  llen a b a , v o lv ía  á 
su  fla c id e z . D esg ra c ia d a m en te  n o  se  p n d o  d eterm in a r  el 
p u n to  d e sa lid a  d e l l íq u id o , n i d esp u és  d e  a ca b a d a  la o p e ­
ración , p o rq u e  iae p in zas d e  M u se u x  q u e  se  a p lica ron  para 
ex traerlo  ra sg a ron  e l q u is te . L a  o p e ra c ió n  fu é  ráp id a ; d o s  
p u n tos  d e  ca tg u t, c o lo c a d o s  u n o  ó  ca d a  la d o , u n ie ron  la  m u­
cosa  d e l u ré te r  c o n  la d e  la  v e jig a , y  o tro s  d o s , u n o  á  cad a  
ex trem o  d e l m ea to  n re té r ico , ce rra ron  la  h e r id a  d e  la m u ­
cosa  v e s ica l.

L a  p ared  d e l q u ís te  ten ía  en  su  e sp e so r  fib ra s  m u s c u la ­
res  lisa s , d e  t ra y e c to  lo n g itu d in a l, 1 a stsn te  sep a ra d a s  en tre  
sí. I ,a  su p er fic ie  in tern a  esta b a  re cu b ie r ta  d e  un  e p ite lio  
(del u réter) p o liestra tiflead o . L a  s o p e r flc ie  e x te r io r , d ir ig id a  
h a cia  la  c a v id a d  d e  la  v e jig a , o fr e c ía  e ! e p ite lio  po lieatrati- 
ficad o  p ro p io  d e  é s ta  s ó lo  en  su  p e d íc u lo , m ien tra s  e l e x ­
trem o lib r e  y  a b u lta d o , fa lto  p o r  c o m p le to  d e  e p ite lio , e s ­
taba fo rm a d o  p o r  t e jid o  d e  g ra n u la c ió n  m u y  r ico  en  v a sos .

E l c u r s o  d e  la  h e r id a  o p era tor ia  fu é  n orm a l y  e l e n fe rm o  
a b a n d on ó  la  c l ín ic a  á  lo e  ca to rc e  d ías.

T re s  sem a n a s  d e sp u é s  d e  la  o p e ra c ió n  se  h iz o  n u ev o  
ex am en  c is to s c ó p ic o  c o n  in y e c c ió n  d e  in d ig o -ca rm íu , qu e  
d ió  e l in te resa n te  r e su lta d o  s ig u ien te .

E l m ea to  u re té r ico  izq u ie rd o  e s  s im é tr ico  c o n  e l d e re c h o  
y  á  la  d is ta n c ia  n o rm a l d e  la  e n tra d a  d e  la uretra .

JZ Q U I E R D A  D E R E C H A

BEaoClÓR USL INDiaO-CAHMÍN
r i e z y  o c h o  m in u t o R  ils a p n é a  

d e  l e  i n y o c o i ó n ,  o n d a  n z u l  o la r u  
q u e  n o  h a  a u m e n t a d o  g r a n  o o -  
a a  e n  a o  i n t e n a i d a d  v e i n t i o i n o o  
m i n u t o s  d e s p n é a  d e  l e  i n y e o -
clón.

E ste  ex a m en  p erm ite  su p on er, seg ú n  K a p sa m m er, fu n ­
c ió n  n orm a l d e l t ifló n  d e re c h o  y  a lterada  d e l izq u ie rd o .

E sta  d e p e n d e  d e  la  a tro fia  p o r  p res ión  ca u sa d a  p o r  la 
re te n ció n  c ró n ica  d e  or in a .

E l qu iste , r ep le to  d e  o r in a  y  c o lo c a d o  seg ú n  se  h a  d ich o  
d e la n te  d e l o r ific io  in te rn o  d e  la  uretra , d e te r m in ó  la s  d i- 
flen itades á  !a  m icc ió n  y  la  fre cu e n te  c o m p re s ió n  d e  su  e x ­
trem id a d  lib re  c o n tra  e l c u e llo  d e  la v e jig a  la s  e ro s io n e s  
q u e  a llí h ab la .

E l d iagn óB tico , d e fo rm id a d  o on g én ita , ee  a p o y a  en  que 
d e sd e  su  n a c im ie n to  s in t ió e l e n fe rm o , d o lo re s  en la  m icc ió n , 
y  d e sd e  en to n ce s  tu v o  in te rru p c io n e s  tra n sitoria s  d e l c h o rro ; 
a d em á s, en  tres p a rtos  su ce s iv o s  d ió  á  lu z  la m a d re , p rim ero  
u n  n iflo  c o n  h ip osp a d ia s ; s e g u n d o  u n  b em a fro d lta  a b orta d o  
á io s  c in c o  m eses , y  te rce ro  e l p a c ie n te  o b je to  d e  esta  h is ­
toria .— P u l id o  M a h t ín .

P re scrip c io n e s y fórm ulas.

iUICIO CRITICO DE LOS REMEDIOS
P«r el Dr. CAMILO CALLEJA.

D o c e  m i n u t o s  d e s p o é a  d e  la  
i n y e c c i ó n  o n d a  a z u l ,  q u e  OR a z u l  
o b s c u r o  q n i o o e  m i n u t o s  d e R p u á i 
d e  l a  i n y e c c i ó n .

C h o le ly s ir ii— V é a se  «C h ole lia in n  ó  cC o le lis in au .
C h o c o la te »— B u en  e x c ip ie n te  co rr e c t iv o  d e l m al s a b o r  d e  

a lg u n os  m ed ica m en loB , so b re  t o d o  a m a rg os . A d e m á s , 
p u ed e  u tiliza rse  c o m o  m e d ica m e n to  p o r  la  ca fe ín a  qn e  
con tien e .

C h ry s o id ii ii— V é a se  <rCrisoidin>.
C h ry s o le in »— V é a se  «O r iso le in » .
C yp rip e d in u rria — C alm an te  d ifu s o  c o m o  a n tiesp a sm ód i- 

c o  p ara  la s  h is té r ica s , á  la d o s is  d e  0 ,05 á  0 ,0 2 . E s  m ás 
b ie n  a u g estiv o .

C ia n ó g e n O i —L o s  co m p u e s to s  d e  c ia n ó g e n o , c o m o  e l á c i­
d o  c ia n h íd r ic o  ó  p rú s ic o  y  e l c ia n u ro  d e  p o ta s io  s o n  p e l i ­
g ro s ís im o s . V é a s e  en  lo s  á c id o s .

C ia n u ro  de  m e rc u riO a  —S e u sa  en  in y e c c io a e e  h ip o - 
d érm ica s . V é a s e  «H id ra rg ira coa » .

C ic u ta »__D e su sa d o  p o r  ser  v e n e n o  n a rc ó t ico  m u c h o  p eor
q u e  e l o p io . T ó p ic a m e n te  s e  le  ha em p le a d o  c o m o  r e s o lu ­
t iv o  de  in fa r to s  g a n g lion a res  y  s o b r e  t o d o  d e  la s  m am a s; 
p e ro  la  a c c ió n  d e l e m p la s to  d e  c icu ta  n o  o s  m ás m ed ic in a l 
q u e  u n  e m p la s to  s in  e lla .

C ic u tin a , co n ic in a , c o n iiu a , a lc a lo id e  d a  la c icu ta .— D e b e  
p ro s cr ib ir s e  p o r  s e r  p u ra m en te  t ó x ic o . R e c ie n te m e n te  se  
h a  p rop u es to  e l b r o m h id ra to  d e  c icu tin a  p ara  ca lm a r  la 
d isn ea  ca rd ía ca , p e ro  p re fe r ire m o s  la  in h a la c ió n  d e l n itr ito  
d e  a m ilo  ó  la  in y e c c ió n  b ip o d é n m e a  d e  m orfin a .

C id ra s a »  F e rm e n to  d e  la  s id ra , p ro p u e s to  p a ra  reem p la ­
z a ra ! d e  la c e r v e z a ,p o r q u e  d ic e  su  p re p a ra d o r (G o n tu r ie u i) . 
q u e  c o n t ie n e  u n  p r in c ip io  e sp e c ia l q u e  h a c e  á  la  cidrasa  
m á s  e fica z  c o n tra  e l  a rtritiem o, g o ta , reu m a tism o , foru n - 
cn lo s is , e tc., y  q u e  e s  b u e n  a p e r it iv o . Se e x p e n d e  en  c o m ­
p r im id o s  d e  m e d io  g ra m o  p a ra  tom a r  u n o  a n tes  d e  cada 

c o m id a . D u d oso .
C ie n o s  ó  b a rro s .— V é a n se  « L o d o s  m e d ic in a le s » .
C ig a rr illo s  fá r m a c o s » —E stán  p rep a ra d os  c o n  m e d i­

ca m e n to s  fu m ig a b les , c o m o  e l  e stra m o n io  y  e l can n a b is  
in d ica . E s u n  re cu rso  p a ra  lo s  a c c e s o s  a sm á ticos , d e  a cc ió n  

m u y  p a sa jera .
C im ic ifu g u in  ó  m a c ro t in .— B e s in o id e  d e  la  corteza  d e la 

c im ifu g a ; p ro p u e s to  c o m o  n erv in o  a n tie sp a s ro ó d ic o ,d e  5  é  
10 c e n t ig ra m o s  va ria s  v e ce s  al d ía . U n ica m en te  re co m e n ­
d a b le  para las d ism e n o rre a s  c o m o  c o a d y u v a n te  d e l h ie rro  

y  d e l á loe .
C im ifu g a  ra c e m á s a »— P ro p u e s to  c o m o  ca lm a n te  d a
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neuralgias, leu m a tia m o , diemdnorTeas 7  c o re a s . S u p erfin o  
p o r  s e r  m á s  c o n v e n ie n te  e l  c im ic ifu g in .

C im o fe n o li— V éa se  « C a r v a c r o l .»
C im o lia > — S ilica to  a lu m in ico  n a tiv o . E s u n a  a rc illa  p u ra  

c o m o  e l  k a o lio . E x c ip ie n te  p iin lar.
C in a b r io »— S u lfu ro  d e  m ercu r io  V é a s e  «H id r a r g ir a c o s » .
C in a m a to s .— E l d e  g u a y a co l s e  lla m a  fe s t ir a c o l» . D el 

c in a m a to  d e s o sa  y a  h e m o s  tra ta d o  en  e l á c id o  c in á m ic o .
C in a m il-e n g e n o l» — B e c o m e n d a d o  p ara  lo s  t is ic o s  á la 

d o s is  d é  30 á 60 c e n t ig ra m o s  e u  ca d a  co m id a . S u s  e fe c to s  
s o n  lo e  d e  lo s  d o s  co m p o n e n te s , p e ro  caei n u n ca  s e  usa-

C tn a m il-m e ta c p e a o i* — U leta creso l c in a m ílico  ó e t b o -  
c reso l. R e c o m e n d a d o  c o n tra  la  t is is , c o n s id e rá n d o le  m ás 
a n tisé p t ico  q u e  lo s  co m p u e s to s  c in á m ico s  p u ro s , p e ro  n o  
e s tá  c o m p r o b a d o  p o rq u e  s e  l ia  u sa d o  p o co .

C in c »— V é a se  <Zinc> .
C in c o n a -— Q u in a . V é a s e  ésta.
C in e o l»— V é a s e  < E ucalip tol> .
C in o g lo s a »— M a sa  f i lu la r , c o n t ie n e  (seg ú n  e l  C o d e x ) nna 

d éc im a  p a r te  d e  e x tra c to  d e  o p io , e s  d e c ir , i  c en tig ra m os  
e n  ca d a  p i ld o r a  d e  20 c e n t ig ra m o s  S e  h a  a b u sa d o  de 
e s ta  m asa , p o rq u e  se  l le g ó  á  p re s cr ib ir  c o n tra  tod a s  las 
toses, a u n q u e  n o  c o n v in ie r a  ca lm a rla .

C ip re s e n o i»— V é a se  <CypressenOl>.
-C ip r id o l (C h a p e lle ) .— B iio d u ro  h id r a r g lr ic o  e n  a ce ite  p re ­

p a ra d o  en  cá p su la s  7  p ara  in y e c c io n e s  in trs -m u scu la re s . 
V éa se  «H id ra rg ira co s » .

C ir i l lo » — A u to r  d e  n n a  p o m a d a  d e  su b lim a d o , a n ticu a d a .
C iru e la s »— Su azú car se  re co m ie n d a  c o m o  la x a n te  y  la 

corteza  d e  lo s  c iru e lo s  v írg en es  se  u sa  p ara  p rep a ra r  un  
ja ra b e  q u e  a lg u n os  le  p re s cr ib e n  c o m o  ca lm a n te  d e  )a tos , 
p o rq u e  c o n t ie n e  á c id o  p rú s ico , p e ro  p o r  e s to  m is m o  d eb e  
d esech a rse .

C ip u gia »— L o s  p ro c e d im ie n to s  q u ir ú r g ic o s  s o n  lo s  re m e ­
d io s  p re fe r ib le s  cu a n d o  c o n  e llo s  s e  a lca n za  á sep a ra r  d e  
n u estro  o rg a n ism o  la s  cau sas m o rb o sa s , sean  estas  p r i­
m itiv a s  ó  e x óg en a s , c o m o  lo s  c u e rp o s  e x lra fio s , sean  c o n ­
se cu tiv a s  ó  a u tóg en a s  (c o m o  lo s  c á lca lo s , a b cc e so s , n e ­
cro s is , tu m ores  b e n ig n o s , e t c .)  T a m b ién  a lg u n as v e ce s  las 
o p e ra c io n e s  llen a n  in d ic a c io n e s  s in tom á tica s  d e  m á s  ó  
m e n o s  u rg en c ia  v ita l; c o m o  la  tra q u e o to m la  en  e l cru p . 
P e ro  actu a lm en te  se  a b u sa  d e  la c iru g ía  o p e ra n d o  en  ca ­
s o s  e n  q u e  tra e  m á s  p e r ju ic io s  q u e  b e n e fic io s . P o r  e je m ­
p lo . n o  se  d e b e  in te rv e n ir  q u irú rg ica m en te  en  las les io » 
n e s  tu b e rcu lo sa s , c u a n d o  s o n  c r ó n ic a s  y  ex te rn a s , e s  d e ­
c ir, le s io n e s  d e  la  p ie l ó  d e  Jas ab ertu ra s  d ire cta m en te  v i ­
s ib le s , s o b r e  t o d o  s i  s e  h a llan  en  in d iv id u o s  a s tén icos , lo s  
cu a les  está n  m u y  e x p u e s to s  á  la  t is is . T a les  le s io n e s  tu - 
b e r c u lc s a s  d e n o ta n  q u e  e l  o r g a n ism o  h a  e fe c tu a d o  un  tra­
b a jo  d e  lo ca liz a c ió n  y  d e fe n s a  e s ta b le c ie n d o  en  o l  p u n to  
le s io n a d o  un  la b o ra to r io  d e  su b sta n c ia s  a n titó x ica s  y  a n - 
t ib a c ila res  q u e  lib ra n  a l p a c ie n te  d e  em p e o ra rse  c o n  le 
s ie n e s  m eta s tá s ica s  y  c o n  la  g e n e r a liz a c ió n  d e  la  en fer­
m ed a d . E sta s  c o n s e c u e n c ia s , fre cu e n te m e n te  fa ta les , s e  
o b s e r v a n  d e sp u é s  d e  ra sp a d os  d e  g ra n u la c ion es  u terin as , 
d e s p u é s .d e  e x tirp a c io n e s  d e  a d e n o id e s  y  d e  am ígda las 
tu b e rcu lo sa s , d esp u és  d e  o p e ra r  fís tu la s  an ales, e tc  E n 
su m a, la  c iru g ía  p ara  tom a r  su s  d e c is io n e s , h a  d e  p ro cu ra r  
h a ce r  un  d ia g n ó s t ic o  c o m p le to  q u e  h a  d e  co n s is t ir  en  e l 
c o n o c im ie n to  d e  las cau sas ex te rn a s  ó  e x ó g e n a s , en  e l  d e  
las in te rn a s  ó  aueágenas, p r in c ip a lm en te  la  cra s is , y  en  
e l  c o n o c im ie n to  ín t im o  d e l p r o c e s o  m o r b o s o , d ife r e n ­
c ia n d o  la s  a lte ra c ion es  cu ra tiva s  p ro p ia s  d e  la  rea cc ión  
v ita l (e u b ios is ), d e  la s  a lte ra c ion es  d egen era tiv a s  (ca cos is ) 
y  te n ie n d o  m u y  p re s e n te  q u e , en  lo s  tu b e rcu lo so s  ( in c lu ­
y e n d o  loa p re tu b e rcu lo s o s ) s o b r e  t o d o  s i  s o n  a stén icos

(m u y  p re tís ico s ), s e  v en  m u ch a s  le s io n e s  en  q u e  está n  con- 
tra 'n d ica d a s  las in te rv e n c io n e s  qu irú rg ica s , p o rq u e  con  
e lla s  se  ab re  la  p u erta  á  k s  m etá sta s is  y  á  la  gen era l! 
z a c ió n ,e s  d e c ir , á la  t is is  con su m a d a .

C itro fe n o  ó  a p o lis in . —  C o m b in a c ió n  d e  fe n e tid in a  con  
á c id o  n ítr ico . S u ced á n eo  d e  la fo n a c e tin a  y  m u y  afin  á 
ésta , p e ro  s in  v en ta ja  re co n o c id a . D o s is : m e d io  gram o 
d o s  ó  tre s  v e c e s  a l d ía.

C la v in .— P ro p u e s to  p n ra  reem p la za r  a l co rn e z u e lo  d e  cen ­
te n o  en  o b s te tr ic ia , c on  la  v en ta ja  d e  n o  p ro d u c ir  con v a l 
s io n e s  c o m o  la  c o rn u t in a , n i g a n g re n a  c o m o  e l  « á c id o  es- 
fa c e l í i i i c o i .  S e  e x p e n d e  en  p a stilla s  q u e  co n t ie n e n  2 cen 
tigra m os  d e  d a v in a ; h a y  u n a s  p ara  in y e c c io n e s  b ip e d é r  
m ica s  (d is o lv ie n d o  u n a  e n  un  g ra m o  d e  a g u a ) y  otra s  pan-, 
u s o  in te rn o . P ara  c o n tra in d ica c io n e s  y  u sos , v éa se  e l «C o r  
n e z n e lo » .

C la v o »— C o n s id e r a d o  c o m o  c a r m in a t iv o  y  u s a d o  p op u la r­
m en te  en  l o s  d o lo r e s  d e  m u e la s  p o r  car ies . S u p er fin o , p o r  
ser  m e jo r  e l m e n to l y  e l tá n ic o  c o n  a lco h o l ( 1 X  5).

C lim a S i c lim a te ra p ia .— E n tre  las c o n d ic io n e s  a tm osfér i- 
ca s  q u e  in f lu y e n  s o b r e  la  g en era lid a d  d e  lo s  h a b ita n tes  
d e  ca d a  lu g a r , h a y  p r in c ip a lm e n te  q u e  to m a r  d o s  e n  c o n ­
s id e ra ció n , d e sd e  e l p u n to  d e  v is ta  m é d ic o  (h ig ié n ic o , p a ­
to ló g ic o  y  tera p éu tico ), á  sa b er: 1 .<>, tem p eratu ra , y  2 .o , p re  
eiÓD. H a y , a d em á s , o tra s  c ir c u n s ta n c 'a s  del a m b ie n te  q u e  
s o n  m u y  im p orta n tes  p ara  la  m e d ic in a  p o r  la tra n scen d en ­
c ia  d e  an a c c ió n  e n  las e n fe rm e d a d e s ; p o r  ser  en  nnas 
o c a s io n e s  cau sas, y  e n  o tra s  r e m e d io s ; p e ro  gu ard an  
re la c ión  c o n  d ich a s  d o s  p r im e ra s  c o n d ic io n e s . E fe c t iv a ­
m en te , la c o m p o s ic ió n  d e l a ire , la  lu z  y  lo s  v ie n to s , au n qu e 
s o n  n e c e s a r io s  p ara  fo r m a r  e l c o n c e p to  d e l c lim a , s e  h a ­
llan  en  g ra n  a rm o n ía  c o n  la  tem p era tu ra  y  la  pres ión . 
E s  m u y  im p e r fe c ta  la  n o m e n c la tu ra  y  c la s ifica c ió n  d e  ios 
c lim a s , p o rq u e  p u e d e  d e c ir s e  q u e  n o  h a y  d o s  ig u a les  (esto  
e s , DO h a y  isocH m as); m a s , p o r  c o n v e n ie n c ia s  p rá ctica s  y 
s o b r e  t o d o  te ra p éu tioa s , d i fe r e n c ia r e m o s  lo s  c lim a s  ú n ica ­
m en te  en : 1.“  M esurados ó tem p era d og  (m etr io c iim a s), que 
son  loa  tu gares  u n ifo rm e m e n te  tem p la d os , lo s  cu a les  se 
b a ila n  ca s i al n iv e l d e l m ar (á  m e n o s  d e  200  m e tr o s ) y  en  
la titu d es  m ed ia s  c o m o  e s  to d a  n u estra  c o s ta  d e l C an tá ­
b r ic o . 2 .°  Calidos (to rm o c lim a s), c o m o  e s  c a « i  t o d o  e l l i t o ­
ra l d e l M e d ite rrá n eo , d e l S u r  d e  E u ro p a  y  p u n to s  p r ó x i ­
m o s , n o  p a sa n d o  d e  200 m e tr o s  d e  a ltu ra , s ie n d o  p o r  tan ­
to  e s to s  c lim a s  c o m o  lo e  a n te r io n e s  p a íse s  b a jo s . D.o C li­
m as d e  a ltu ra  (m e ta r s io d im a s ) , lo s  cu a les  h a n  d e  ha llarse  
d e  m il á  d o s  m il m etros  s o b r e  e l  n iv e l d e l m a r, c o m o  P an- 
t ico sa  y  o tro s  m a c h o s  p u n to s  en  las m on taC as eepafiolas . 
Y  4.® C l im a s /r ío s  p o r  su  la t itu d  (criocH m a s), q u e  s o n  tod os  
lo s  p a íse s  d e l N orte  d e  E u rop a , n o  c o m p r e n d ie n d o  las 
a lturas d e  m á s  d e  m il m e tr o s . L o s  c lim a s  te m p e ra d o s  ó  
metrnoalim as s ó lo  s o n  b u e n o s  p a ra  v era n ea r  (ter isoclim a s), 
p o rq u e  en  las d e m á s  e s ta c io n e s  t ie n e n  m u ch a  h u m ed a d . 
E n tre  e llo s , e l m e jo r  e s  e l  S a rd in ero . E s tá n  in d ic a d o s  e s ­
tos  c lim a s , s o b r e  to d o , p ara  lo s  n iñ o s  y  a d o le s ce n te s  flá 
c id o s ,  e s to  e s , d e lg a d o s  y  d é b ile s . A  lo s  o b e s o s  le s  es m e ­
jo r  v era n ea r  e n  las a lturas.

L o s  c lim a s  c á lid o s  ó  term oülim as  s ó lo  s o n  b u e n o s  para 
in v e rn a r  (q u im a eoc lim a s ), c o m o  s u c e d e  c o n  M álaga , A l i ­
c a n te  y  A lm e r ía , esta n d o , s o b r e  t o d o , in d ic a d o s  en  lo s  reu ­
m á tico s  a d u ltos  y  e n  io s  v ie jo s , sean  re u m á tico s  ó  ca ta rro ­
s o s  (n o  t ís ico s );  ̂ n  es tos  p u n to s  p u e d e n  lo s  |<acientes h a cer 
la  v id a  d e  a ire  l ib r e  y  seg u ir  u n  ré g im en  ca s i v e g e ta ria n o  
s in  p a sa r  fr ío . P e r o  está n  m e n o s  in d ic a d o s  en  la tu beren - 
lo s is  p u lm on a r , p o r  e l  m u c h o  p o lv o  q u e  s u e le  h a b e r  en en 
a m b ie n te  y  p o rq u e  d e b ilita n .

L o s  c lim a s  d e  a ltura  ó  m eta rsioclim a  s  son  m e jo re s  p ara
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veran ear, n o  h a b ie n d o  en  E sp a fla  n in g o n o  a c o n d ic io n a d o  
para p asar  las d em á s e s ta c io n e s  d e l a fio , p o r q a e  au n qu e 
c o m o  B an atorio  in v ern a n te  te n em os  B u s s o t , n o  se  h a lla  á 
m ás d e  600 m e tro s  d e  a ltura . S in  e m b a rg o , p n e d e  ser  m u j  
v e n ta jo so  p a ra  reem p lazar á  o tro s  m á s  a lto s , cu a n d o  lo s  
p acien tes  s o n  m u y  n e n r ó s ico s , ó  está n  p ro p e n s o s  á h e m o ­
rra g ia s  ó  p a d e ce n  leB Í:n es  ca rd ia ca s ; p u e s  loa c lim a s  d e  
altura s ó lo  e s tá n  b ie n  in d ic a d o s  en  lo s  a s té n ico s , s o b r e  
to d o  s i  p a d e ce n  tu b e rcu lo s is  ó  c lo ro s is , s iem p re  q n e  n o  
su fran  las m a n ife s ta c ion es  antv^s d ich a s . R e p e tim o s  qu e  
lo s  n e rv u d o s  ca rd ía co s  7  h e m o rrá g ico s  estarán  m e jo r  en 
B n ss o t  ó  s it io s  a n á lo g o s , q n e  e n  lo s  m e jo r e s  sa n a tor io s  d e  
Sniza.

L o s  c lim a s  fr ío s  ó  crioclim a i (q u e  n o  s o n  d e  a ltu ra  s in o  
fr ío s  p o r  la  la titu d ), a u n q u e  son  p o c o  a p e te c ib le s , c o n v ie  
n e n  á  loa  jó v e n e s  a s té n ico s  ó  d é b ile s , s o b r e  t o d o  s i  son  
p re tls ico s , p o rq u e  s o n  l o s  m ás v ig o r iz a n te s , m ás b ie n  e f e c ­
t o  d e  la  c o m p o s ic ió n  d e  la a tm ó s fe ra  q u e  d e  su  te m p era ­
tura. L a  c o rr ie n te  d e  la  m o d a  arrastra  á  la  m a y o r ía  d e  los 
tnbercuIoB os r ic o s  h a cia  la s  a ltu ras d e  S u iza  (á  loa  llam a­
d os S a n a tor io s ), d o n d e  si b ie n  h a y  m ás p u reza  d e  a ire , 
p o r  e sca sez  d e  p o lv o  y  d e  m ic r o b io s , y  h a y  m ás o x ig e n o  
y  m ás te n s ió n  e lé c tr ica , ta m b ién  en  c a m b io  s o n  b a ja s  la 
tem p eratu ra  y  la  p re s ió n , c o n  lo  cn a l s e  d ism in u y e  la  ca n ­
tidad  d e  o x íg e n o  e n  p r o p o r c ió n  á  la  m e n o r  d e n s id a d  d t  1 
a ire . R e su lta  d e  t o d o  e s to , q u e  s i  b ie n  a l p r in c ip io  h a y  un 
a u m en to  d e  la  r e a c c ió n  v ita l d e l p a c ie n te  c o n  a u m en to  d e 
las a c t iv id a d e s  c irc u la to r ia , re sp ira to r ia  y  h e m a tó g e n s ; 
éstos  e fe c to s  fa v o r a b le s  n o  p u e d e n  s e r  m u y  d u ra d eros  si 
co n t in ó a  a llí  la  esta n c ia  p o r  la r g o  t ie m p o , p o rq n o  en to n ce s  
lleg a  á sen tir  la  e c o n o m ía  la s  p r iv a tiv a s  co n se cn e n c ia s  
d e l e n ra re c im ie n to  d et a ire . P o r  e s ta  ra z ó n , p ara  ob te n e r  
m a y ores  e fe c to s  b e m a tó g e n o s  y  v ig o r iz a n te s , c o n v ie n e  
trasladar lo s  a s té n ic o s  á  lo s  c lim a s  fr ío s  p o r  la titu d  cuan  
d o  se  o b s e r v e  q u e  y a  n o  se  le s  a u m en ta  m ás la  p r o d u c ­
c ión  d e  g ló b u lo s  r o jo s  en  lo s  c lim a s  d e  a ltura , lo  cua l 
su e le  su ce d e r  cu a n d o  b a n  p a sa d o  a llí a lg u n os  m e se s . M as 
ta m p oco  p u e d e  p ro lo n g a rse  m u c h o s  m eses  la  e s ta n c ia  d e  
Ins a s té n ic o s  en  le s  c lim a s  fr ío s  a u n q u e  n o  se a n  a lto s , p o r ­
que, s ie n d o  a llí m a y or  e l c o n e u m o  d e l o rg a n ism o  p o r  el 
e x c e s o  d e  las o x id a c io n e s  p ara  o b te n e r  la s  ca lo r ía s  n e c e ­
sarias á 6 n  d e  rep a ra r  la s  m a y ores  p érd id a s  d e  ca lo r  qu e  
a llí s e  t ie n e n , lleg a n  á ca n sa rse  lo s  ó rg a n oe  d ig e s tiv o s  p or  
el m a y or  tra b a jo  q u e  h a n  d e  h a ce r , y  e n to n c e s  la  asim i 
iación  resu ltará  in s u fic ie n te , p o r  lo  cu a l será  p re c is o , al 
m om en to , o tra  tra s la c ió n  d e l in d iv id u o  p e ro  á  un  c lim a  
tem p era d o  h a sta  q u e  se  r e p o n g a  sn  c u e r p o  d e  la  fa tiga  
p ro v o ca d a  p o r  las a ltu ras y  lo s  fr ío s . D e  e s te  m o d o  s e  con  
v ierten  lo s  pretisicoB  e u  p o b r e s  b o h e m io s  (a u n q u e sean  
r icos ), p ara  n o  log ra r  o tra  c o s a  c o n  su s p e reg r in a cion es , 
q u e  p ro lo n g a r  p o r  u n  b r e v e  p la z o  s u  e x is te n c ia  á fuerza 
de p r iv a c io n e s  y  sa c r ific io s . T o d o  e s to  co n firm a  la  id e a  de 
q u e  lo s  m e d io s  a n titu b e rcu lo so s  h a n  d e  ser  p ro filá cticos , 
p or  s e r  la  tu b ercu los is  n n  m al q u e  au m en ta  en  p rop orc ión  
c o n  loa p e o re s  v ic io s  (V e n u s  y  B aco), y  c o n  la  m a d re  d e 
éstos , q u e  e s  la  h o lg a n za . E sta  e s  u n a  d e  la s  con secn en  
cías  m ás fre cu e n te s  q u e  su fre n  loa  d e sce n d ie n te s  d e  a q u e ­
llo s  q n e  sea  p o r  m a ld a d , sea  p o r  ig n o ra n cia , s e  h a n  p re ­
ocu p a d o  m á s  d e  d e ja r  p in g ü es  h eren cia s , q u e  d e  a lcanzar 
ó  a p r o x im a r se  al id ea l em ana sa n a  tn  c o rp o r e  sa n o t.

C lo p a d ín a ,— E sp e cia lid a d  fá rm a co , m u y  c o m p le ja . In a d ­
m is ib le .

G aceta  de la  salud pública.

Catado a a n ita rio  de  M a d r id .

A lta ra  b a rom étr ica  m á x im a , 711,69; m ín im a , 703,19; tem  
p era tu ra  m á x im a , S8o,0; m ín im a , 12<>,2; v ie n to s  d om in a n ­
te s , N E . E S E  y  S.

N o  h a n  s id o  g ra n d es  la s  v a r ia c io n e s  d e  en fe rm er ía  d o m i­
n a n te  en  e s ta  c o r t e  en  la  ú ltim a  sem a n a  c o n  r e la c ió n  á  la  a n ' 
te rior . C o m o  en  ésta , Itan d o m in a d o  lo s  p a d ecim ien tos  d e l 
t o b o  d ig e s tiv o , en  esp ec ia l lo s  c ó l i c o s ,  las in d ig e st io n e s  y  las 
fieb res  gástrica s d e  n o  la rg a  d u ra c ión . L o s  reu m atism os m u s ­
cu lares , lu m b a g os , p len rod in ia s  y  la s  c iá t ica s  h a n  s id o  f r e ­
cu e n te s , p o r  la  su p re s ió n  b ru s ca  d e l su d o r . Ig u a lm en te  han 
a b u n d a d o  la s  a n g in a s  to n s ila res  y  fa rín g ea s , a lg u n as pseu 
d o -m em b ra n osa s . L a  m o rta lid a d  e s  p o c o  cre c id a , b a sta  e l p o n ­
to  d e  q n e  h a  h a b id o  e n  A g o s to  á04 d e fn n e io n e s  m e n o s  q n e  
en  ig u a l m es  d e ! a fio  a n ter io r , d is m in n c ió n  q u e  ta m b ién  h e ­
m o s  h e c h o  n o ta r  en  lo s  m eses  an ter iores .

E n  loa  RÍfioB, las e n tero -co lit is , p o r  in g e s t ió n  d e  m a n ja res  
p o c o  a p rop ia d os , s o n  las q u e  d o m in a n  la  escen a .

C r ó n i c a s

Envenenam ientos en Inglaterra .— S eg ú n  la  e s ta d ís tica  d e  
1906, en  d ic h o  a fio  h u b o  en In g la te rra  280 m u ertes  p o r  e n ­
v e n en a m ien to , y  165 p rod u c id a s  p o r  io s  a n e sté s ico s  e m p le a ­
d o s  en  o p e ra c io n e s  qu irú rg ica s . £1 tota l es m e n o r  q u e  e l del 
a fio  p reced en te ; p e ro  e n  ca m b io , lo s  en v e n e n a m ie n to s  v o - 
Inn tarios p ro d u je r o n  676 d e fn n e io n e s  e n  1905, e n  v e z  d e  
597 e n  1001.

L a s  in to x ica c io n e s  a cc id en ta le s  fu e r o n  p rod n e id a s  p or  
lo s  o p iá c e o s  (62 d e fu n cion es ), á c id o  f é n ic o  (31), c lo ra ! (15), 
f ó s fo r o  (15), á c id o  o x á lic o  (1 1 ) y  c ia n u ro  p o tá s ico  (8). E l c l o ­
r o fo r m o  p ro d u jo  81 d e fu n cio n e s .

L o s  su ic id io s  fu e r o n  p ro d u c id o s  p o r  e l á c id o  o x á lic o  (107 
d e fu n c io n e s ), á c id o  fé n ic o  (167), A cido  c ia n h íd r ic o  y  c ian u ros 
(77), o p iá c e o s  (87), fó s fo r o  (lO ) y  estricn in a  (16).

C on sejero  d e  S an idad .— V a ca n te , p o r  p ase á  s itn a c ión  d e 
re se rv a  d a  D . E zeq u ie l A b e n te  y  L a g o , u n a  p laza  d e  v oca l 
nato d e l C o n s e jo  d e  S a n id a d , h a  s id o  n o m b r a d o , p o r  R eal 
d ecre to  d e  11 d e  A g o s to  ú lt im o , para ocu p a r la  D . L u is  Orne 
y  M ira b e ll. in s p e c to r  m é d ic o  d e  p rim era  c la se  d e l C u erp o  d e 
S an idad  m ilita r , p rop n ea to  p o r  e l m in is te r io  d e  la  G u erra .

La m edicina en C orea. —  L o s  m é d ic o s  c o re a n o s  em p lean  
para e l tra tam ien to  d e  las en fe rm ed a d es , p ro ce d im ie n to s  qu e , 
si n o  está n  en  a rm on ía  c o n  tos ad e la n tos  d e  la m e d ic in a  m o ­
dern a, s o n  e n  c a m b io  m u y  o r ig in a les  y  e n  e x tre m o  su g e s ­
tivos .

L a s  a fe cc io n a s  reu m á tica s  se  cu ra n  p o r  m e d io  d e  p in ch a ­
zos  a d m in is tra d os  c o n  agu jas  fin ís im a s  en  la s  p a n torrilla s  y  
en  la  p a r te  a n ter io r  d e  lo s  m u elos . P a ra  la cu ra c ió n  d e  las 
fractu ras se  a p lica n  em p la s tos  d e  p e sca d o  c ru d o  ro c ia d o  con  
v in ag re . L a s  c o n tn s io n e s  se  tra tan  c o n  ca tap la sm as d e  ca ra ­
co le s .

U n a  d e  las e n fe rm ed a d es  m á s  c o m u n e s  e n  a q u e l p a ís  es 
la rab ia . L oa  d o c to r e s  h a n  e n co n tra d o , d esp u és  d e  rep etid os  
e n s a y o s , u n  tra ta m ien to  q u e  d ice n  e s  e fica c ís im o . C o n s is te  
e n  su m in is tra r  al p a c ien te  u n a  p ru d en te  d o s is  d e  m ed u la  d e  
b u e y  p u lverizad a , a p lica n d o  a l m ism o  t ie m p o  en  la  m o rd e ­
d u ra  u n a  ca tap la sm a  h e c h a  c o n  p o lv o  d e  m o sca s  v erd es , a l­
m izc le  y  m ie l.  D esp u és d e .a lg iin o s  m om en cos  se  re tira  la ca­
tap la sm a, s e  q u em a n  en  la h er id a  a lg u n as m ater ia s  in flam a­
b les  y  s e  v u e lv e  á c o lo ca r  e l em p la s to . ( [I )

La F arm acia  en la c o rte  del S u ltán .— B ern h a rd  S tern , en 
su  lib r o  «A b d u l H a m id  I I ,  s u  fa m ilia , s u  co rte * , d a  in te r e ­
san tes d a tos  a c e r ca  d e l e je r c ic io  d e  la  fa rm a cia  e n  la  corte  
d e l su ltán . E n  e l  in te r io r  d e l p a lacio  d e  Y ild iz  e x is te  u n a  fa r ­
m acia  p a rticu la r  en  la q u e  d eb en  p rep a ra rse  lo s  m ed ica m en ­
tos  d estin a d os  al ^ultán y  á s u  c o r le . E n  la é p o ca  d e  su  p rim er 
d ire cto r , un  g r ie g o lla m a c lo T h e o d o r id e s , e s ta  fa rm a cia  c a re c ía  
d e  las co sa s  m ás n ecesa ria s  á p esar  d e  la s  en o rm e s  su m as 
q n e  e l su ltán  d e d ic a b a  á e lla . L o s  re m e d io s  p re s cr ito s  se
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c o j jp r a b a n  B eneillam eD te e n to o c e a  en  P era  ó  en  S tam bul y  
ee  traavaaaban  á loa  fra a coa  e sp ecia lea  d e  la  fa rm a c ia  im p e ­
ria l A d e m á s , e l  su ltán  ten ia  para é l y  p ara  su  h a rem  una fa r ­
m acia  p articu la r. E x is te , n o  o b sta n te , o tra  tercera  fa rm a cia  
im peria l p ara  p r in c ip e s  y  p rin cesa a  q u e  n o  h a b ita n  en  Y il -  
d iz ; p e ro , p o r  tem or  Á  s e r  e n v e n e n a d o s , é s to s  h a cen  prepa  
ra r  BUS m e d ica m e n to s  en  P era .

H u b o  e n  o t r o  t ie m p o  en  la  c o rte  d o s  fa rm a cé u t ico s  a le ­
m a n e s . E l u n o , l la m a d o  W it t ig , d esa p a rec ió  s in  d e ja r  rastro  
d esp u és  d e  h a b e r  con firm a d o  p o r  e l  a n á lis is  q u e  u n a  e lev a d a  
p erson a lid a d  d e  la  c o r te  h a b ía  e id o  en v en en a d a . E l o t r o  fa r ­
m a cé u t ico  d e  la  c o r te , P r . A r n o ld -A u s b a c b , a h ora  e n  M u n ich , 
v o lv ió  á  A lem a n ia .

H ed ioam entos im portados .— D e l re su m e n  d e  las ca n tid a ­
d e s  y  v a lo r e s  im p o r ta d o s  en  la  P en ín s u la  é Is la s  B a lea res  
d u ra n te  e l  m e s  d e  J u n io  d e  1907, co m p a r a d o s  c o n  lo e  d e  
ig u a l p e r ío d o  d e  1905 y  1908 (G a ceta  d e l 19 d e  A g o s to ) to ­
m a m os  l o s  s ig u ien tes  datos:

D e  q u in in a  y  su s  sa les  se  im p o r ta ro n  en  lo s  se is  p r im e ­
r o s  m eses  d e  1906, k ilo s  917; en  ig u a l p e r io d o  d e  1906, k ilo s  
637, y  en  io s  m ism o s  s e is  p r im e r o s  m e se s  d e  1907, k ilo s  
2.289, con  u n a  v a lo ra c ión  d e  68 .776 , 31 .465 y  129.327 peseta s  
re sp ectiv a m en te ; d e  lo s  d e m á s  a lca lo id e s  y  eus_sales, ee  im ­
p orta ro n  en loa s e is  m eses  p r im e ro s  d e  1907, k ilo s  467, co n  
n n a  v a lo ra c ión  d e  86.076 p eseta s ; d e  sa carin a  y  su s  a n á lo ­
g o s , 5 f  k ilo s  en  1907, c o n  v a lo ra c ión  d e  3 .1 16  p eseta s ; d e  
p íld ora s , cá p su la s  y  gra jea s m e d ic in a le s , s e  im p orta ron  
19 .438 k ilo s  en  lo s  s e is  p r im e r o s  m eses  d e  19 05 ,1 1 .46 9  k ilo s  
en  ig u a l p e r io d o  d e  1908, y  8 .262 en  1907, c o n  u n a  v a lo ra ­
c ió n  d e  94 .404 ; d e  v in o s  m e d ic in a le s , 2.861 k ilo s  en  1907, 
v a lo ra d o s  en  16.449 p eseta s ; d e  m e d ica m e n to s  c o n  azú car ó 
g lu co sa  en  1906, k ilo s  16,432; en  1906, k ilo s  10.210; en  1907, 
k ilo s  9 .856, v a lo ra d os  e n  82 .164 , 114.864 y  110.877 p eseta s , 
r e sp ectiv a m en te ; m ed ica m en tos  c o n  a lc o h o l, 7.812 k ilo s  en  
1906, 0 .762 e n  1906 y  1 .9 36  e n  1907, v a lo ra d os  e n  46.884, 
109.824 y  21 .777  peseta s  re sp ectiv a m en te ; y  p o r  ú lt im o , de  
lo s  d e m á s  p ro d u c to s  fa rm a céu ticos  se  im p o r ta ro n  en  lo s  
se is  p r im e ro s  m e se s  d e  1905, k ilo s  116.178; e n  1906, k ilos  
167.325, y  e n  1907, k ilo s  88 .934 , v a lo ra d o s  re sp ectiv a m en te  
e n  678.898, 562,118 y  499.888 pesetas.

D e  agu as m in era les  h u b o  u n a  im p o r ta c ió n  e n  lo s  seis  
p r im e r o s  m eses  d e  1906, d e  869.786 litro s ; en  1906, litros  
8 4 3 .91 8 , y  en  1907, 279 .617 , c o n  n n a  v a lo ra c ió n  d e  251.814, 
968.628 y  316.966 pesetas.

D e  a n tip ip in a  y  su s  a n á lo g o s  se  im p o r ta ro n  en  lo s  se is  
p r im e r o s  m eses  d e  1907, k ilo s  1 .317, n a d a  e n  ig u a l p e r ío d o  
d e  1906 y  1908, c o n  v a lo ra c ió n  d e  69 ,265 p eseta s .

L a  v a lo r a c ió n  d e  p ild o ra s , cá p su la s , g ra je a s , v in o s  m e d i­
c in a le s , m e d ica m e n to s  c o n  a lc o h o l y  lo s  d e m á s  p ro d u c to s  
fa rm a céu ticos , en  la s  cu a les  r e s p e c t iv a s  p artid a s  >¡el a ran ce l 
d e  A d u a n a s  d e b e n  estar  c o m p r e n d id o s  t o d o s ó c ^ i  t o á o s  lo s  
m e d ica m e n to s  g a lé n ico s  im p o r ta d o s  d e l e x tr a n je r o , a s c ie n ­
d e  e n  e l p r im er  sem oatre  d e  1907, á la  sn m a  d e  741.804 p e ­
setas, e s  d e c ir , q u e  en  e l a ñ o , y  s in  sa lir  d e  lo s  d a tos  o f ic ia ­
le s , s e  im p o r ta n  m e d ic a m e n to s  p o r  v a lo r  d e  u n o s  se is  w iU o- 
n es  de rea les .

C on ereso de c lim a totera p ia .— E l I V  C ongreso  f r a n c é s  de

ADOPTADO en el Primer
DlSPENSARiO

Antituberculoso de
B A R C E L O N A

clim a totera p ia  y  de h ig ien e u rba n a  s e  reu n irá  en  B ia rr itz  del 
20 a l 2 i  d e  A b r il d e  1908 (se m a n a  d e  P ascu a ) b a jo  la n resi- 
d e n c ia  d e l Sr. P itres , d e ca n o  d e  la  F a cu lta d  d e  M ed ic in a  de
B u rd eos . ..

L o s  tem a s qu e  h a n  d e  d is cu tir se  son : lndtcac%anes y  con- 
tra in d ica d on es  del c lim a  o cceá n ico  en lo s  estados neurasténicos. 
P o n e n te  e l D r . K ég is , ca ted rá tico  d e  E n fe rm e d a d e s  m entales 
en la  F a cu lta d  d e  M e d ic in a  d e  B u rd eos .

D e  la  acción  com binada d e l c lim a  m arítim o y  d é la  m ed ica ­
c ió n  c loru rad o-sód iea  en la  tuberculosis g a n g lion a r . P o n e n te  
e l D r . R ich a rd ié re , m é d ic o  d e  lo s  h o s p ita le s  d e  P arís.

L a  cu i a  m arítim a  y  la  cu ra  cloru rad o  sód ica  en  el ra q u i­
tism o  P o n e n te  e l D r. D e n u cé , ca te d rá t ico  en  la  F a cu ltad  d e 
M e d ic in a  d e  B u rd eos .

L a s  oficin a s m u n icip a les  de h ig ie n e  y  lo s  reg lam en tos s a ­
n ita r io s  e n  los establecim iontos clim áticos. P o n e n te  e l D r. M os- 
n y , m é d ic o  d e  lo s  h o s p ita le s  d e  P arle.

C lim aiolog ia  del g o l fo  de G a scu ña . P o n e n te  e l  D r. C a m i­
n o  m é d ic o  d e l S an atorio  d e  H en d a ya .

E l s e cre ta r io  gen era l d e l C o n g re so , D r. F . G a lla rá , re s i­
d e n te  en  B iarr itz , su m in is tra iá  m ás d eta lles  a l q u e  lo  d esee,

SOLUCION  BENEDICTO
de glIoero-lQBlftte de oei C R E O S O T A L

Preparación la  m á s  r a c io n a l p a ra  c u r a r  la t a b e r c n lo s is  
b r o n q u it is , ca ta rro s  c r ó n ic o s , in fe c c io n e s  g r ip a le s , en fe rm e ­
d a d es  c o n s u n t iv a s , in a p e te n c ia , d e b ilid a d  g e n e r a l ,  p o s tr a ­
c ió n  n e r v io s a , n en ra e ten ia , im p o te n c ia , e n fe rm e d a d e s  
ta le s , c a r ie s ,  r a q u it is m o , e s c r o fn lis m o , e t c . l ^ r M e o ,  # , o O  
p e s e t a s .  F a r m a cia  d e l  D r . B e n e d ic to ,  f ia n  B e r n a r d o , 41, 
M a d rid .

POLIFORIVIIATOS
E LIX IR  B U S TO

(Fomlatos de potasa j sosa, kola j  fosfatos aloalinos)

“ E fic a c ís im o  tó n ic o  n e r v io s o , m o s cu la r  y  c a r d ia co  e n  el 
tra ta m ien to  d e  la  n eu ra a ten ia  y  to d a  c la se  d e  a fe cc io n e s  
d e b ilita n te s , p ara  c o m b a tir  in so in n ioa , ja q t ie cM , c a n sa n ­
c io , in a p e te n c ia , m a reos , p é rd id a  d e  la  m em oria , p a lp ita ­
c io n e s , a b a tim ien to  m ora l, d e b ilid a d  s e x u a l. P r in cip a les  
fa rm a cia s  y  M o n te ra  11. P o r  m a y o r ; P é r e z  M a rtin , V e - 
la s c o  y  0 .a , A lca lá , 7 , M ad rid .

E l  Im p a r c ia l  d e  16 d e  S ep tiem b re  d e l 84 d ijo :
«E l D r . S a n to y o , d e  L in a re s , h a  c o n s e g n id o  h a ce r  d u lce  

y  m u y  g ra to  e l s a b o r  del su lfa to  d e  q u in in a . L a  P ren sa  raé- 
id c a  e lo g ia  m u c h o  e s te  in v e n to  fF ebrí/ ugo In fa n ti l  S a n toyo ), 
d e  in m e n s a  u t ilid a d  p ara  lo s  n iñ o s .>

V é a s e  e l a n u n c io  e n  la s  cu b ierta s .

INALTERABLE
Ensayado con gran éxito en todos los Dispen­

sarios Antituberoulosos, Sanatorios, Hospitales y 
Clinicaa particulares de España, Portugal y América, en 

el tratamiento de la

TUBERCULOSIS
- A - n e i n l a ,  i T e - a . r a © t © i i a . a ,  B r o r j . q . ’o . i t i s  c r ó n i ­

c a ,  ^ n D - a m l i i - u r l a ,  O o r L v a l © c © 3 a . c l a ©  d . i í í c i l e s ,  
© t e . ,  e t c . ,  “y  e s t a d o s  c o a a s i a - n t i v o ©  © n  g - © 3 a . e r a l .  

Los señores medióos que deseen ensajar el Hiatógeno, sínanse pedir una muestra j se les ramitlrá libre de todo gasto 
S e  v e n d e  en to d e e  la e  fa rm a o ia e  de  E s p a ñ a i P o rtu g a l y  A m é ric a .

HalfM.— iBprsnU ásSniigM Teodoro, Amparo, nimoro HM,y Bond* do Tslooolo, námoro 6 ToIéfoM iSi
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'-fw EL SIGLO MÉDICO
I* Se pabilos *í¡ m e d i c o -q o i r o r g i c o á-------------------------N

Poblloa ana Biblioteca !
J_ todos los domingos. J  O O  E .R B  8  P O N D  E lN  O I  A  M  Tfir» T n  a somamente económica. I

Fúndate por D. Juan OuMta y Okarnur. ■ .......  W

j Parióflico Je Medicina, Cinigia y Parmacla, consagrado á los intereses morales, científicos y profesionales de las ciases medicas
I FCNDADOBEB

__ SEÑORES OELGRAS, ESCOLAR, MÉNDEZ ÁLVARO, TEJADA Y ESPAÑA Y NIETO Y SERRANO
' %— :— :— ' — .  _____— #  PBOPIBTABIOS

9. ÜIIQII siffil —  B. Culis lu il Cirtizi. — 0. Jnjel filHi,
DIBEOTOB BEBENTE

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

JJ:

s  t-

Sf

PrMiM d* iMorIpoliñ d i EL 8I6LQ 
Madrid; 3  M ieu ia  trlmeitie. 

PrdvIaolM: 4  pewtaa trlmeitre. 
Ssemartie, 7  IS  el aúo. 

Extnajere y Ultranar: 20 peietw.

PrulM  d* luKfipcIon de li BIBLIOTECA 
Haee grande, rebaje, en le s 

obre, qne pnbUee i  lo ,  aoMripto- 
re , de £| Siglo Médioo.

I O .C Sd , Yodo por eucbered, 
I da le , de sope.

Y O D O T A 3 V I C O
E L  M E J O R  M E D I O  D E  A D M I N I S T R A R  E L  T O D O . sualltuya «I ACEITE de HIGADO I 

da BACALAO.

ANEMIA^ LINFATISMO. AMENORREA. ENFERMEDADES d e l  PECHO
H( G O M A R  é  H i j o ,  ¿ A R C E L O N A .  — D e p ó s i t o  e n  t o d a s  la s  F a r m a c ia s ,  tu

„  Lu  ^hrMUf iu nuni lu
'P IL D O R A S ' '_   t>ab 50CT05 ___ _

DEHAUT'
I >' D a  ■
'□ o t /to I iM n s fl p u rg ’a r ia , c a a n d o /o j  
DdcesJtao. N o  (a m ea  e l  aaco a i  all 
ca u sa n d o ,p o rq u e ,  c o a tra io ^ a e a a -L  
cede c o a  lo s  d em ás p u rg a n tes , e s te l 
n o  o b ra  b ien  s in o  c o a a d o  s e  t o a is l  
coa iiueaoaaJú D ea  o s  y b e iii l ia s /o r -l  
^ ficantes, cu a l e l  v in o , e l  ca té , e l  té.| 
Cada cu a l e sc  g e .p a r a p u r g a ra e .lu t  
hora y  la com ida  q u e  m as Ib coapía-|  
□eo, sentía su s o cn p a c io n e s .C o ia o l 

leJ c a u s a n c io q u e ia p u r g a o c a s io a a l  
Lqueda com pletam enC a anuJadoA  
‘ o o r  e l  e fe c to  d e  la b u en a  a l i - f  

m en ta ción  em pleada, u n o  s e i  
^ ^ ec id e  íá c ilm e a te a  r o l r e r d ^  

a m  p e t a r  cu a n ta s ^ecatu  
^  sea  n e c e sa r io . ■“

E streñ im ien to
Píldoras d e

CASCARA MIDY
si más suave y más seguro

L A X A T I V O
q u e  n o  p r o d u c e

NI C Ó L IC O S  
NI NÁUSEAS 

NI DIARREA
1 a i  p ild oras, p o r  la n och e , d la 

com id o  ó  m e jo r  al a costa rse .

AFECCIONES 1.1 PECHO
TUBERCULOSIS -  BRONQUITIS -  CATARROS

F O S F O T A L
rPhosphoTa/, — Fúsflto neutro de Creosota)

I  _ ^ | J „  G u a r n e c i d a s  d e  G l u t e n
L ^ 3 T j S L I  I d S  n o o n lO cu ,l9 e re t ,n H ln d l.o 'iir i6 n c l" i| i  ln.-i|i| lectivohn,iiifTu«
^ * * 1 ^ * ^ * ^  ^  life iB llB lr -U n o .d e i»n d o e U » le , ím e s o  tod eeu  Dt. g ild ed

£0 ogr. áe Pceioíaí p or cotia  C'apt îtía. í  U K' Copíalo* h¡ -'i',.

Emulsión Clin 
Tubos Clin

V E N T A Ü A S  DEL F O S F O T A L :
H o  « »  cáuttlco. — E s  p e r t a c t a m e n t e  t o le r a d o  y  a ilm lla i lo . —  R r t n e  la  d o b la  «H ca e t*  ^ l a a  

medlceeloD», c r e o M U d a »  y to a la t a d » » .  Im -* a» eue e io e U o ló n  d« le C r a o i o U  (SOW  j ^ e l  
F 6 « (o r o  <9 •/•). —  La T o a  v  le E x p e c to r a c I d B  d e e a p a r e c e n  m ercad A a o  s iu a o a  tera péu tica . —  

I m p id e  la  Deuelmilaci6o y  a u m e n ta  e l A p e t ito .

LABORATORIOSCL1N -F .C O M A g& F IL S diO ‘*.gO.Bueae8FOM¿«-S|.Jaeqiie», PARIS. lEB

so cor. d r  F o tr o la i o o r  eiicharorta  fíe ía« fíe C a /e  
f á  S encam a-íiíoa a l d ía  n t l i s  meo d e  leche.AdinioíaU’O'̂ e laualmeate >*j) enKnru.

SoittctdA oUoáAe graduada á JO cor- df Fóifotnlpor CfM. cúbico, en Ampollas de $C,G, Una tni/tccióa cada do» dta».

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 IH E N T U , •! m á« ^d e ro a o  REGENERADORprcMorisM par icm aédioao.

E ste T in o , c o n  b a se  d e  v in o  g en eroso  d e A n d a lu cía , p rep arad o  con ju g o  de 
carn e  y  la s  cortezas m ás r ica s  d e  q u in a , en  v irtu d  d e su  a soc ia c ión  con  el 
h ierro  e s  un a u x ilia r  precáoso en lo s  c a s o s  d e : Clorosis, Anemia profunda. 
Menstruaciones tfo/orosas. Calenturas de las Colonias, malaria, t̂c.

102. * u e  ItleheHeo, París, y  en todas farmacias del octranjero. *

r » i .

La Am enorrea, 1á OBsm enorrea y  la M etro rrag ia  ceden rápidamunte si se uean las cá^ 
BOlas deAPKJL de ÍORET y HOMOULE. Este medicamento, tierdodero regstlador á e  tm m ensim aíidn , ao  
oTteoe peligro algano ana en e a s o  d e  p re H e e ,  p a bu , latasds c, Mtaia. iw . l u  sei» Eaesréi m «  & ms, ím .
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Vacantes.

I n  M t >  • • e e lé n  « p a r e o » ! !  t o d a s  l a s  V i c a n T K *  d o  q n o  o B o i a l  u  
e i a l o s a m a n t e  t e n e m o s  n e t i o i a ,  J  n o  h a y  p e r i i d i o o  q n e  d e  e l l a s  * 4  
o n e n t a  a n t e s  q u e  n o s o t r o s .  Los o o m p r o f e s o r e s  y  l o »  a l e a l d s e  t i e n e n  
a b i e r t a  o e t a  e e o c i ó n  y  U  d e  E S T a r iT A  d e  p a e t i d o b .  p a r a  e n a n t e s  

n o t i e i e s  s e a n  g a s t o e o s  e n  e n v i a m o s .

L a  d e  n i id i e o  t i t u la r  d e  C a s t e jó n  d e  V a ld e ja 8a ( Z a r a  
g o a a ) , h a b it a n t e s  c u y o  h a b e r  s e r á  de 760  p e s e ta s ,
p a g a d a s  p e r  t r im e s tr e s  v e n c id o s ,  d e b ie n d o  a d v e r t i r  q u e  
e l a g r a c ia d o  t e n d r á  a d e m á s  p o r  e l c o n c e p t o  d e  ig u a la s  d e  
l o s  v e c in o s  1 .7 50  p e s e ta s ;  d e  é s ta s  le  r e s p o n d e r á n  e l 
A y a n t a m ie n t o  y  u n a  J u n t a  d e  m a y o r e s  c o u in b u y e n t e s .  
S o l i c i t u d e s  h a s ta  e l  16 d e l  c o r r ie n t e  a l  a lc a ld e  D . S a n t ia ­
g o  M u r il lo .

— L «  d e  m é d ic o  t i t u la r  d e  B l ju e s c a  ( .Z a r a g o z a ;, p a r ­
t id o  fo r m a d o  p o r  lo s  p u e b lo s  d e  B i ju e s c a ,  B e r d s jo  y  T o -  
r r e la p a ja , c o n  e l  s u e ld o  a n u a l d e  3 .0 00  p e s e ta s , q u e  s a t is ­
fa c e n  la s  r e s p e c t iv a s  c o m is io n e s , y  q u e  s e r á  p r o v is t a  
c o n fo r m e  a l R e g la m e n t o d e  m á d ic o s  t i t u la i  e s . S o l ic i t u d e s  
h a s ta  e l  9 0  d e l  c o r r ie n t e  a i  a l c a ld e  D. B e n ja m ín  IrU.

— L a  d e  m é d ic o  t i t u la r  d e  O lv é s  (Z a r a g o z a ) ,  h a b i t a n ­
t e s  55 0 , c o n  l a  d o ta c ió n  d e  500  p e s e ta s  a n u a le s , p a g a d a s  
p o r  t r im e s t r e s  v e n c id o s ,  p e r c ib ie n d o  a d e m á s  1 - ‘ 5U. t a m ­
b ié n  a n u a le s ,  c o b r a d a s  e n id é u t ic a fo r m a ,r e s p o n d ie n d o _ a l
p a g o  u n a  J u n t a  d e  m a y o r e s  c o n t r ib u y e n t e s ,  p o r  la  as'® ' 
t e a c ia  ¿  l o »  d e a iá s  T e c io o s .  S o l ic i t u d e s  h a s ta  e l 2 0  d e l  co -
r r ie n t e  a l  a l c a ld e  D . M a r t in  G lim eno.

—La d e  m é d ic o  t i t u la r  d e  C a ñ iz a r e B (C u e n c a ). h a b i t a n ­
te s  720, d o t a d a  c o n  e l  h a b e r  a n u a l  d e  500 p e s e ta s , _ p ag * - 
d a s  p o r  t r im e s tr e s  v e n c id o s  d e l p r e s u p u e s t o  m u n ic ip a l .  
A d e m á s  e l m é d ic o  p u e d e  c o n t r a t a r  e l  ig u a U to r iO  c o n  l o s  
v e c in o s  p u d ie n te s , e l  c u a l  p r o d u c e  2 .2 5 0  p eseta s . S m ic i-  
t u d e s  h a s t a  e l  2 1  d e l c o r r ie n t e  a l  a lc a ld e  D . J u l iá n  M ar

— L a  d e  m é d ic o  t i tu la r  d e  A l fa m b r a  (T e r u e l ) ,  c o n  lo s  
p u e b lo s  d e  E s o o t ih a e la  y  P e r a le jo s ,  c o n  l a  d o t a c ió n  
a n u a l  d e  1 .4 24  p e se ta s  p a g a d a s  p o r  t r im e s t r e s  v en iftd os . 
E l  a g r a c ia d o  p o d r á  ig u a la r  á l o s  v e c in o s  p u d ie n t e s  d e  
d ic h o s  p u e b lo s  y  e l  d e  O r r ic s ,  s e g ú n  c o n c o r d ia  f o r m a d a ,  
ñ o r  la  c a n t id a d  d e  8 .5 7 6  p e s e ta s  a n u a le s . S o l ic i t u d e s  
h a s ta  e l  2 2  d e l  c o r r ie n t e  a l a lc a ld e  D . L u c a s  E s t e v a n .

— L a  d e  m ó d ic o  t i tu la r  d e  C o r d o v i l la  la  R e a l  (P a le n - 
o ia )  h a b i t a n t e s 620. c o n  l a d o t a c i ó n  a n u a l  d e  993  p e s e ta s ), 
o u e  p e r c ib i r á  e l  a g r a c ia d o  p o r  t r im e s t r e s  v e n c id o s  p o r  
la  a s is t e n c ia  de 2 5  f a m i l i a s  p o b r e s  y  t r a n s e ú n t e s  d e  ig u a l  
c o n d ic ió n ,  q u e d a n d o  en  l ib e r t a d  d e  c o n t r a t a r  la® ‘ « « a  »»• 
c o n  lo s  r e s ta n te s  v e c in o s  p u d ie n t e s  d e  l̂ a. la s
q u e  p r o d u c ir á n  a p r o x im a d a m e n t e  d e  1.50Ú á  1.600 p e se ta s ,
anuales. Será p r e fe r id o  p a r a  d ic h o  c a r g o  e l  que mejor
h o ja  d e  e s t a d io s  a c o m p a ñ e  á  l a  s o l i c i t u d ,  y  e n  ig u a ld a d  
d e  c i r c u n s t a n c ia s  e l q u e  c u e n te  m á s  a ñ o s  d e  s e r v ic io ,  t o ­
m a n d o  p o s e s ió n  e n  1.o  d e  O c tu b r e  p r ó x im o  S o l ic i t u d e s
h a s ta  e l  2 3  d e l c o r r ie n t e  a l  a lc a ld e  D . I n d a le c io  R u iz .  

- L e  d e  m é d ic o  t i t u la r  d e  T a r d a jo s  í^Sona), c o n  lo s
p u e b lo s -d e  C u b o  d e  la  S o la n a , I t n e r o .R a b a n e r a  d e l C a m ­
p o  y  M ir a n d a  d e  D u eiO , lo s  c u a le s  e l  q u e  m á s  d is t a  d e  la  
m a t r iz  d o s  l e g u a s  d e  b u e n  c a m in o .  S u  d o t a c ió n  e s  l a  d e  
950  m e d ia s  d e  g r a n o ,  s u  c la s e  c e n te n o , c o b r a d a s  e n  c a d a  
u n  año e n  la  é p o c a  d e  l a  r e c o le c c ió n ,  p a g a d a s  p o r  la s  
c la s e s  a c o m o d a d a s , y  6 0  m e d ia s  p o r  b e n e a c e n c la .  p a g a ­
d a s  p o r  l o s  A y u n t a m ie n t o s  d e  l o s  p u e b lo s  d e  q u e  s e  c o m  
p o n e  e l  m is m o  p a r t id o  c o n  c a r g o  e n  « e i á l i c o  a l  p r e s u ­
p u e s to  m u n ic ip a l .  S o ü c i t u d e s  h a s ta  e l  2 9  d e l c o r r ie n t e  a l
a lc a id e  D. L o r e n z o  G a r c ía .

— L a  d e  m é d ic o  t i tu la r  d e  A r c o s  d e  M e d in a c e li  (b o n a ) .  
c o n  lo s  p u e b lo s  d e  S o m a é n , M o n t u e n g a  
M o D tu e n g a , d o ta d a  c o n  e l s u e ld o  a n u a l  d e  2 7 o  p e s e ta s ,  
q u e  p a g a r á n  p o r  t r im e s t r e s  v e n c id o s  l o s  A y u n t a m ie n t o s  
de d ic h o s  p u e b lo s ,  e n  la  p r o p o r c ió n  q u e  
c o n c o r d ia  p a c ta d a  p o r  lo s  
t a r á  ta m b ié n  la s  i g o a l a s  d e  la s  f a m i l ia s  
la s  e x p r e s a d a s  lo c a l id a d e s ,  p r o d u c ie n d o  a s  d e  A r c o s  
2 .(J0 0  p e s e ta s ,  la s  d e  S o m a é n  450, la s  d e  M o n t u e n g a  60 
f a n e g a  d e  t r i g o  p u r o  y  la s  d e  A g u i la r  19 fa n e g a s  d e  d i ­
c h a  Ispeóle; g a r a n t id a s  en  l e g a l  f o r m a  y  c o b r a d o  e l  me^
t á i i c o  p o r  t r im e s t r e s ,  y  la  e s p e c ie  en  la  r e c o le c c ió n  de 
c t r e a le A  E s  d e  a d v e r t i r ,  q u e  l o s  p u e b lo s  a g r e g a d o s  t ie  
n e n  p r a c t ic a n t e  d e  c i r n g ia  m e n o r , y  q u e  e l  q u e  m á s . d ^ t a  
d e  e sta  d e  A r c o s  c u a t r o  k i ló m e t r o s  d e  b u e n  c a m in o ,  S o -

lioiluUes hasta e l  23 d e l c o r r ie n t e  a l  a lc a ld e  D . M a n u e l
M o ra le s . .

— L a  d e  m é d ic o  t i tu la r  d e  E n d r in a !  (S a ]a m a n e a \  h a ­
b i t a n t e s  9 2 0 . c o n  e l s u e ld o  a n u a l  d e  2 0 0  p e s e ta s , p a g a d a s  
p o r  t r im e s t r e s  v e n c id o s  d e  l o s  f o n d o s  m u n ic ip a le s  y  p o r  
la  a s is te n c ia  d e  2 0  f a m i l ia s  p o b r e s , in c lu s o  r e c o n o c i ­
m ie n t o s  d e  q u in t a s ,  a s is te n c ia  d e  e x p ó s i t o s  y  p o b r e s  
t r a n s e ú n te s . P a r a  c o n o c im ie n t o  d e l a g r a c ia d o ,  s e  h a c e  
s a b e r  q u e  p u e d e  a d e m á s  c o n t r a t a r  l ib r e m e n te  o o n  u n a s  
3 5 0  fa m i l ia s ,  d e  q u e  h a s t a  l a  f e c h a  s e  c o m p o n ía  e s te  p a r ­
t id o  m é d ic o  p o r  su s  a g r e g a d o s ,  q u e  d is ta n  á tres  h i ló m e -  
t r o s  p róx íx Q ftm en te  d e  e s ta  lo c a lid a d . S o l ic i t u d e s  h a s ta  
e l 2 3  d e l c o r r ie n t e  a l  a lc a ld e  U . F l o r e n c i o  G ó m e z .

— L a  d e  m é d ic o  t i t u la r  d e  lo s  p u e b lo s  Z a r z o s a  y  L a - 
r r ib a  ( L o g r o ñ o ) ,  p a r a  a s is t e n c ia  d e  1 á  10 f a m i l ia s  p o ­
b r e s ,  c o n  la  d o t a c ió n  a n u a l  d e  750  p e s e ta s , p a g a d a s  c o n  
c a r g o  á  l o s  r e s p e c t iv a s  p r e s u p u e s t o s  m u n ic ip a le s  p o r  t r i ­
m e s tr e s  v e n c id o s ,  d e b ie n d o  h a c e r  c o n s t a r  q u e  d ic h o s  
p u e b lo s ,  d is t a n t e s  tre s  k i ló m e tr o s ,  r e ú n e n  u n  v e c in d a r io  
d e  125 v e c in o s ;  q u e  e l  a g r a c ia d o  r e c ib i r á  p o r  ig u a la s  d e  
lo s  v e c in o s  1 U O  p e se ta s , s u m a n d o  u n  t o t a l  d e  2.5C0; de- 
iá n d o le  en  l ib e r t a d  p a r a  p o d e r  c o n t r a t a r  c o n  lo s  p u e b lo s  
l im í t r o fe s .  S o l ic i t u d e s  h a s ta  e l  2 3  d e l c o m e n t e  a l  a lc a ld e  
D . M a t ía s  R o d r íg u e z .  ,  „  v

— L a  d e  m é d ic o  t i t u la r  d e  V i l la e s c u s a  d e  K o a  (B u r g o s ) , 
h a b i t a n t e s  úOO, d o ta d a  c o n  e l  h a b e r  a n u a l  d e  7 5 0  p e se ta s  
p a g a d a s  p o r  t r im e s t r e s  v e n c id o s ,  c a s a  g r a t is  y  d e c o r o s a  
p a r a  v i v i r  y  l ib r e  d e  c o n s u m o s  y  d e m á s  c a r g a s  m u n ic i ­
p a le s  e t c . ,  q u e d a n d o  e l a g r a c ia d o  en  l ib e r t a d  d e  c o n t r a ­
t a r  io -n a la s  c o n  l o s  v a c in o s  p u d ie n te s . S o l i c i t n d e s  h a s ta  
e l  2 4 °d e l c o r r ie n t e  a l  a lc u ld e  D . I s id o r o  L ó p e z .

— L a  d e  m é d ic o  t i t u la r  d e  R o i s  (C o r u f ia ) , h a b it a n t e s  
7  260  c o n  l a  d o ta u ió  ■ a n u a l  d e  1-600 p e se ta s  p o r  la  a s is ­
t e n c ia  g r a t u i t a  d e 260  f a m i l ia s  p o b r e s ,  q u e d a n d o  e l  a g ra  
e ia d o  en  l ib e r t a d  d e  c o n t r a t a r  i g u a la s  o o n  l o s  v e c in o s  p u ­
d ie n te s . S o l i c i t u d e s  h a s ta  e l 2 4  d e l  c o m e n t e  a l  a lca ld e  
D . M a n u e l  G r e la .

— T r e s  p la z a s  d e  m é d ic o s  s u p e r n u m e r a r io s — d e  la s  
c u a le s  d o s  s o n  p o r  a s c e n s o  d e  lo s  q u e  la s  d e s e m p e ñ a b a n  
y  la  o t r a  d e  n u e v a  c r e a c ió n — d e  B a d a jo z .  D ic h a »  p la z a »  
d e  m é d ic o s  s u p e r n u m e r a r io s  e s t a r á n  s u je t a s  á  c u a n t o  
d e te r m in a  e l  r e g la m e n to  p o r  e l c u a l  se  r i g e  e l C u e r p o  d e  
B e n e ñ c e n c ia  m u n ic ip a l  d e  e s t a  c iu d a d ,  n o  t ie n e n  a s ig ­
n a c ió n  d e  c la s e  a lg u n a  c o n s ig n a d a  en  p r e s u p u e s t o s  y  
s ó lo  d a n  d e r e c h o  á  l o s  q u e  la s  d e s e m p e ñ e n  á  o c u p a r  la s  
v a c a n te s  d e  m é d ic o s  n u m e r a r io s  d e l  e x p r e s a d o  t.;u erp o  
c u a n d o  c o r r e s p o n d a  p e r  a n t ig ü e d a d . S o l ic i t u d e s  h a s ta  
e l 29 d e l c o r r ie n t e  a l a l c a ld e  D . A l f o n s o  S o n a n o .

- L a  d e m é d ic o  t i t u la r  d e  T a u s t e  (Z a r a g o z a ) ,  h a b i ­
ta n t e s  4 .2 86 , c o n  la  d o t a c i ó n  d e  760  p e s e ta s  a n u a le s ,  s a ­
t i s f e c h a s  p o r  t r im e s t r e s  v e n c id o s  d e ! p r e s u p u e s t o  m u ­
n ic ip a l  p o r  l a  a s is t e n c ia  á  150  f a m i l ia s  p o b r e s ,  q u e ­
d a n d o  e l  a g r a c ia d o  e n  l ib e r t a d  d e  c o n t r a t a r  i g u a la s  c o n  
lo s  v e c in o s  p u d ie n te s . S o l i c i t u d e s  h a s t a  e l  3 0  d e l  c o ­
rriente al a lc a ld e  D . M a n u e l  V e r a .  , ,

— L a  d e  m é d ic o  t i t u la r  d e  B e r g e  ( T eru e l), h a b it a n t e s  
901 en  c o n c o r d ia  c o n  lo s  d e  L o s  O lm o s  y  L a  M a ta ; la  
d o t a c ió n  p o r  l o s  s e r v ic io s  q u e  á lo s  t r e s  p u e b lo s  p r e s te  
e l  a g r a c ia d o  c o n  lo s  v e c in o s  d e c la r a d o s  p o b r e s  s e r á  d e 
i  500  p e se ta s  a n u a le s  p a g a d a s  p o r  t r im e s t r e s  v e n c id o s  
d e  la s  c a n t id a d e s  q u e  se  t e n g a n  a s ig n a d a s  e n  s u s  r e s ­
p e c t iv o s  p r e s u p u e s to s . E l a g r a c i - id . .  p e r a ib i r á  a d e m á s  
1 900  p e s e ta s  d e  la s  J u n t a s  fa c u l t a t i v a s  p o r  s u s  s e r v i ­
c i o s  á loa v e c in o s  p u d ie n t e s  d e  l o s  p u e b lo s  a r r ib a  n o m ­
b r a d o s  á  la  t e r m in a c i ó n  d e l a ñ o  f a c u l t a t i v o ,  c o n  la  o b l i ­
g a c ió n  d e  h a c e r  d o s  v is ita .?  s e m a n a le s  á lo s  p n e b lo e  q u e  
se  h a n  e x p r e s a d o .  S o l i c i t u d e s  h a s ta  e l  30 d e l c o m e n t e  
al a lc a ld e  D , V a le n t ín  P é r e z .  ,  ,

- L a  d e  m é d ic o  t i t u la r  d e  L a  A g u i le r a  (B u r g o s ) ,  h a - 
h ita n te s  1 .126, d o ta d a  c o n  e l  s u e ld o  a n u a l  d e  999  p e s e ­
ta s  p a g a d e r a s  d e  f o n d o s  m u n ic ip a le s  p o r  tr im e s tre s  
v e n c id o s  p o r  la  a s is t e n c ia  d e  b 6 f a m i l ia s  p o b r e s ,  la s  d e  
t r á n s i t o ,  c a s o s  d e  o f i c i o  y  s e r v i c i o s  q u e  se  le  en co m ie n ^  
den  q u e d a n d o  l ib r e  e l a g r a c ia d o  p a r a  c o n t r a t a r  c o n  2 d 0  
v e c in o s  a c o m o d a d o s ,  q u e  a c o s t u m b r a n  á p a g a r  7 p e se ta s  
6 0  c é n t im o s  a n u a le s  en e s p e c ie s  ó  m e t á l i c o ,  s e g ú n  c o n ­
t r a to -  h a y  a d e m á s  u n a  c o m u n id a d  q u e  a c o s t u m b r a  á  c o n ­
t r a ta r  c o n  e l  m é d ic o  t i t u la r  S o l ío i t u d e s  h a s ta  e l  2  d e  
O c tu b r e  al a l c a ld e  D , M a n u e l G a r c ía  A ld e a .

Ayuntamiento de Madrid
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EUQUININA
(S iX T iiis r in ^ T -A . s i i T

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

VALIDOL
Analéptico enérgico y á la vez no irritante, \Antihi$tériao, 
Antineurasténico y Estomacal. Es además un remedio exce- 

. lente contra el Mareo.

E S T O R A L
Notable remedio contra el Resfriado, se expende en forma 
para su uso definitivo, bajo la denominación de P o lvo s 4* 

a n tic a ta rra le s  de E S T O R A L .

D Y M  A L
A n tisép tico  s e c o  non -irritan te, in o d o r o , co n cre ta  la s  s e cre c io n e s  y  

p ro c n r a  ráp id a  c ica tr iza ción  en  Jas h er id ae , qu em a du ra s, b ip erh id ros ia , 
1 n té r tr ig o  y  o tra s  e n fe rm ed a d es  cu tán ea s. P o r  su  baratu ra  e s  p re fe r i­
b le  á  ioe  o tro s  su ce d á n e o s  d e l io d o fo r m o .

Representante^ W A L T E R  ^W ICKE, M a g d a le n a i l| M a d r id .

M e jo r  q u e  S e o t t  y  s i  
m ila r e s . Ú n ic a  o o n  80EMULSION NADAL

p o r  100  d e  a c e it e  d e  b a c a la o t o d o  a s im ila b le .  'O s a n d o  a c e it e  s o l o ,  se  
t o le r a  m a l  y  p ie r d e  v la e  in t e s t in a le s .  R e c o n s t i t u y e n t e  p a r a  n iñ o s , 
a d a lt o s ,  v ie jo s ,  c o n s n n o ió n , c o n v a le c e n c ia s ,  c l o r o s is ,  e m b a r a z o , la c  
ta n u ia , t o s ,  t i s i s ,  e s c r ó fu la s ,  r a q u it is m o s ,  a n e m ia . C e r t i f ic a n  e m in e n - 
te s  d o c t o r e s .  C o le g io s  m é d ic o s  y  fa r m a c é u t i c o s .— Medalla  de p lata.

JARABE HlPOFOSFltOS NADAL y e n t e , e s t im u la n ­
te . H ip o fo s f l t o e  d e  c a l ,  e s t r i c n in a ,  h ie r r o ,  m a n g a n e s o , q u in in a ,  s o s a , 
c u a s in a ,  n e u r o s t in a  ( f ó s f o r o  o r g á n ic o ) ,  fo rm ia lo  s o s a . A n e m ia  
c e r e b r a l ,  e n fe r m e d a d e s  m e d u la r e s , a s t e n ia  m u s c u la r ,  a c t iv a  d ig e s ­
t ió n , d e t ie n e  c a d u c id a d  O r g á n ic a .— M e d a lla  de p la ta .
O I  I M I I J A  K I A R A I  A n t id ia b é t ic u  in fa l ib le  d e  L im a s  d e m a r .  
U L I l T I i r i H  n H U H L  p p d ir  l i t e r a t u r a . - T a r r a g o n a .
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ANALISIS
d e  o p ín a a , e s p u to s i laeheep
m in e ra le s , a g u a s , etc.
Lataoraiorlo del Dr. E. Ortega,Sucesor del Or. Calderón 

C a rr e ta s i  I4 f  M a d r id .
f r u n d a d o  © n  1 8 0  0.

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

—  T E L É F O N O  675 —
E fic a c ís im a s  c o n t r a  l a  a n e m ia , c l o r o s i s ,  e s o r o tu lis m o  

y  v ó m it o s  d e  Jas e m b a r a sa d a s .
U t i le s  e n  la s  d i la t a c io n e s  d e l  e s t ó m a g o ,  e n fe r m e d a ­
d e s  d e  l a  n a r is ,  g a r g a n t a , c o rs isó n  y  p u lm o n e s , ' e n  la 

a lb u m in u r ia ,  d iá te s is  ú r i c a  y  d ia b e te s . 
R e c o m e n d a d a s  c o m o  a g u a  d e  'm e s a , e n  la s  o o m id a p , 
p o r  s u  a c c ió n  t ó n i c a  y  e x c it a n t e ,  q n e d e a p ie r t a  e l  a p e ­

t i t o  y  f a v o r é c e l a s  d ig e s t i o n e s .

Balones de oxigeno,
l o s  3 0  l i t r o s .  S i f o n e s  d e  a g u a  o x ig e n a d a  á  0 , 7 O .  

P íd a n s e  p o r  t e l é f o n o  á  c u a lq u ie r  h o r a  d e l  d ia  ó  l e  la  
n o c h e ,

VINO PINEDO

Dura
da* n a rv ia s a a

» E  H ttI.A
4 'O .tliaE S T O  

SrealeSe Irai PleloiBa Si Hoiiir, Prut 4» Krlli • <• Irt
([zfO»lol4n S« Étrealla, 1903.)

T O N IC O  N U T R IT IV O
(K o la , C o c a , G u a ra ñ a , O a oa o  y  F ó s fo r o  a s im ila b le )  

la A n a m ia i R a q u lt l«m o , E »f* rm e d a >  
y d I e e ra x é iif  A fe ccio n a n  

f é a tr lo a a i D ig e a tio n o s  d if lc ila a , A to n ía  In -
ta a tin a ii etc. In d isp en sa b le  i  las aefioraa durante »l 
• m baraso y á los q u e  e fectú an  tra b a jos  in teleotu a lss ó ffaí 
oos sosU n id oa .— S in  r iv a l p a ra  la a  n iño*  y a n - 
e ia a a a .

FARUAOIA § l  F IN ID O  i  NlJOt B 1 1  B  A  f l
GRAN VÍA, 14, Y CRUZ. 10.

C PidaM en todas la s  fa rm a ota s  y drovusriaa

Ayuntamiento de Madrid



SOLUCION PAUTAUBERGE
i l  CLORHIDRO-fOSfÁTO ai CAL CK£OSOTADO 

H at blaa U lartdt. «ata aelueloa permita loka la larga doraelOB d«l I 
traiamlaato r  aa eomplatamanta abaorblda, coodlckooaa qacaaam a I
fiara obtaaar retoltadoa doradaraa. Uractoa baanoa y  rbpldea aobre | 
at riaa dloaatlraa, al aaudo gaoaral y  laa laaleaaa laauaa a s  j

laa T U B E R O U U O S I S .
u a  A F E C C I O N E S  B R O N Q U I O 'P U L R I O N A R B S ,

^ laa E S C R O P U L A S t  al R A Q U I T I S M O .
t T W rtr i. |

ÍWS®;®̂
POOtf2f® A «.l

a “I T » •  t® ¿ B a a ^  '

I GRANULOS ñi«Ti»!QN!4LES «D  PAPILLAUp
m e d i c í . S í6 n  con haaa da A R S E n i a T O  de a n T IM O pUO (0,001 m/m por Ortoulo.) 

EFECTOS COHPL¿yENTftRIOS del ARSENICO} delANTIMOMIO.- IHFORklB en IsACAflEM/A deífED/CÍNA.
E N F I S E M A .  A s i^ r .. B r o n q u i t i s  f r o n t e s ,  D i l a t a c i ó n  d e  loa  B r o a q u io a .  

V A F E C C I O N E S  d e  ' C O R A Z Ó N ,  D em ó rd en ea  e a  Ja C ir c u la c ió n  . 
^ \ f i - ^ B l O - E S C E E R O S X S .  F A lp ita o io n e a .
P  -ch o . A fe c c io n e a  n e a r ó a tc a a  d e l  C o r a z ó n .  -  I>0SIS . 2 é  8 GRANULOS AL mA 
D eposito G eneral: rarm aclB  G H G O IW .7,RueCoi;-Héron PABISjHlodatlísFarma lea.

Ffívh 'í* rie en».iyo A los Sr$^

^\n<* BalíScificü áe la GOTA?
^  -paralíacePüeíapaptJi 11 

ta q u e  d e  G O T / y i i r ig t ip ^ ^ l f l

r w n í T f e ; ; if
*  E l f a v o p  d e  q u e  ü o ' i  j 

. . a  m e d ü -a iio ij d e s p u e í  il 
S íJAMAVOOSAn o s I 
V  e l cu e p p o  m e d i c o  c o m j ü  

■ w l o s  líife rm .o^  e s  el 

ertcoirii» P »^ d e p h a e e p ;

IABüN OUIRURCIcq 
UESÜUR ,i

S1

U f j - c y -  ^/oco

Este JABON LES0üRe/L¡ 

¿le al clpujitijo. al medico y a  iT  ■
p « P teF -a-

•ĵ gRiieHpudan.scEAux,
Síi¿\,

Especialidades del D ' Mii
8| pue F a v a rt, P a rís  ^ Prtftstr ti li Rcolttd Medicigs de Pirli.

ÉLIXIR de P£PSINE: 
LAB-LAOTO-FERMENT: 
SOUJOlON de ADRENALINA' 
SOLUmON de DIGITALINA: 
LAPIZ de CUPRICINA:

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

^eóiíÉiimSte^
CÉLEBRE DEPURATIVO VEOETAL

p r e s c r i t o  p o r  los M é d i c o s  en  lo s  casos  de

—  ENFEIMEDADES oe la PIEL •
pQ Fte ios d é l a  S a n g r e , H e r p e » ,  A c n é ,

^  r# .......... .. ..... . .  A*
^ _ ^ o F > e / ie u , P a r ís  j  «nvid»»

Dyspepsia.— Un medio siglo de éxito 
Para digerir la leche en el régimen lácteo 
Hemostático. Vaso-Constrictor. 
Enfermedades del corazón.
El mejor antiséptico ocular.

T I N T U R A  C O C H E U X  la « d * ,  R e a m a l ls m o

E x ito  en  loa  H oa p ita lea  d ead e  1840 y  * * ■ *  P i e d r a
E n  (od sfllaB  fa n n a c ia e .— A lp o r  m a y o r  T a T e m ie r  *  A g u etta n t. L y o n  (F ra n c ia ,) |

AMPOLLAS B0i$S¥<
Una aeilinoamcíiii

Romper las ilos punUis de la Ampolla, reeofcr 
el liquiilo eo  uo paSurlo. y  nu'erlo respirar al eiirenao

Ampollas Boissy
conlODUROdeETILO

AUvío miDi'fijatft y A  O  T l/ f*  A  
CDracíoiicooijilFia del

Ampollas Boissy
m NITRITO íe AHILO

Aliño iDmedlato }  cmaciea completa

i ,  A N G IN A S  m PECH O

SÍN C O PE, M A R E O ?E P IL E P S IA
A m p o lla s  B o i s s y . . .  e t e r

ATAQUES DE KERVIOS, SÍNCOPES, ETC.
Todac esUa Atnpoliaa S" ccmaeiriii inrldlniiiameatc 

aen en los países eálUos

dsIODUROde SODIO
DE BOISSY

Fotrncla Oepurallvo contra S itl lls , EscrCIulae, 
G ola, A s m o  A . g i n a s  ile P echo, elr.

U f | i6 s i lo  en I 'a h i s  , 2 ,  Plaza V , .n i l0f ) ;c

® Q 0 0 0 Q

ANUNCIOS
E X T R A N J E R O S !

L a  S O C IÉ T É  M U T U E L L E  
DE P U B L IC IT E  14, ru é  
R o u g e m o n i, PapfsCD* 
da que es d ire o io p  IHp« Re 
L o p e tie , es la  a n o a p ga - 
da E X C L U S IV A M E N T E  
da paoibip  l i a  anunolos 
e x tp a n ja ro a  papa núes* 
ip o  papj4dioe>

0 0 0 0 0 0

Ayuntamiento de Madrid
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Go t a , Cálculos  
Reumatismos

se COMBATEN con ¿XITO
p o r  m e d io  d e  las

S a l e s  de L i t in a  
Ef e r v e s c e n t e

LE FERDRIEL
ríSUIHISEj

{C a rb o f ía to ,  B e n 2o a t o , 8a l ic i la t o ,  C it ra to ,  

G lio e rc fo a fa to ,  B r o m h id r a t o ) .

«ÜÍ.'ÍS'I

Superior á todos los demás 
disolvente^ del ácido úrico, 
por su acción curativa, aún 
sobre la diátesis artrítica.

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

ES P EC IF IC A R  el Nombre 
“ L E  P E R D R IE L »p a ra o W t a r

sufftituciÓQ pof simiZaree 
ínefiCACCSf impuros ó maZ 

áosiñeados.

LE PERORIEL 1 GMl, Une Uiltoa, París
t- V  E N  T O D A S  L A S  F A R M A C I A S  ^

EXiUNSE AUTÉtmcos

BLANCARD Ieücorrea

BiiecciÓD: en P A R IS  (6*) 4 0 . Rué Bonaparte.

Cl754CJ0ír S E G Ü B a

c o a ‘a h  v e o  n  u
TISIS

RESFRIADO !

 ̂ BRONQUITIS I EMULSIÓN MARCHAIS
CATARROS  ̂ al Creosota y  Glicerofosfato de cal

D E  M A R C H A IS  (F R A N O IA 1

D «  e  A e  e a e b A r a d n s  d e  o a f í  e n  a s *  t e z »  d a  t i a e n » .

IR TO B lZiC lllR  DEL ESTiDO T  DE L 1  l E i D E B i
M a i a i v  i v a u  (  Dirur sp jü  d« mea».
SAINT-JEAN { t t í i d T a » . * -  
PRECIEUSE CastriTpia. ** **
f l C C I D l é C  AfeceloQBi del hic^^io. rfi* Ioa riftnAM. 
U C O I n b b  P iid n , r.ft i»o»
lu  recomiQDda sa 50110 agradarlo ors b uJIa per día.

r ¡a :N 'J ' mmmn

La SO G IE T É  M UTUELLE
D B

P U B L I C I T É
14, m e  Rougemont, París, (©• 

de qoe es director
MR. A. LORETTE

es la encargada
EXCLUSIVAMENTE

de recibir los anuncios *ztranje> 
ros para nuestro periódico.

Ayuntamiento de Madrid



Laboratorio de vendajes asépticos y antisépticos
F-u.zid.aca.0  e n  i s e o  (I.*' e n  E s p a ñ a )

DR. CEA.—VALLADOLID
Primer proveador que fué del Ejéroito y de la Armada del material de curaolon antiaéptiea

C A T Á L O G O S  Y PRECI OS
PAKA L A  VEN TA A L  POR U AYO B

M A T E R IA L  D E  C U R A C IÓ N  A S É P T IC O
CoKHMÚio pcmAKüti ir li  ucpiii por nidit de eobierUi dt reliiil wldidti i  It línpiri.

(P ro c e d im ie n to  con p a te n te  de  inw e n ció n ).
N U E i ‘ ’̂ ‘0 ©  P R K P A . R A . D O S

Compresas quirúrgicas de gasa hidróflia asépticas.— Compresas toco- 
lógicas asépticas d e  1 5  c e n i l i o e i r o a  j-o r  2 0  y  d e  1 5  im r  3 0  (m o d u lo  d e l  
d o c t o r  G u t ié r r e z ) .— Esponjas artificiales asépticas. (Torundas).— Vendas 
enyesadas.

Alm acenee de especialidades fa rm a céu tica s. Pídase Catálogo.

Bilis í iCDiS SBLFDBiSlS lIlIlFICliUS
(O O N  P R IV IL E G IO )

Contra ios eatarroe, el reuma, herpes, escrofullsmo, linfatismo, tos ferina, etc., etc
O L O Z A G A , I D U P L iC A D O .-M A J lR IO

N o  h a y  p o s ib ilid a d  d e  co m p a ra r  es ta s  agu as c o n  la s  q u e  v u lg a rm en te  
ae llam an  su lfu ro sa s  artific ia les , p u e sto  q u e  á  d ife r e n c ia  d e  e llas , las n u e s ­
tra s  se  b e b e n  lo  m ia m o q u e  la s  n a tu ra les , c o n  a rreg lo  á  la  p r e s c r ip c ió n  fa ­
cu lta tiv a  q u e  la s  in d iq u e .

E l  e s ta b le c im ie n to  s e  h a lla  en  c o n d ic io n e s  m u y  a cep ta b les  p a ra  el 
o b je to  d e  su  fu n d a c ió n , cu a l e s  e l d e  q u e  en  é l s e  c o n t in ú e  e l tra ta m ien to  
q u e  e l  t é rm in o  d e  v e r a n o  o b lig a  á su sp e n d e r  en  lo s  d e  agu a  natura l.

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, d. R. GÓMEZ RAMO,
Profesor de la Facultad 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 D. ANTONIO 08S0R I0

E L I X I R  E S T O M A C A L
de SA IZ DE C A E LO S

S a  c r é d i t o  e s  y a  t a l ,  q u e  h a  t o m a d o  p u e s t o  p r e e m in e n t e  en  
l a  t e r a p é u t i c a ,  y  s o  l e  p r e s c r ib e  c o m o  u n  a g e n t e  p o d e r o s o  c u y o s  
a d m ir a b le s  r e s u l t a d o s  n o  se  h a c e n  e s p e r a r .  S u s  e f e c t o s  s o n  a u ­
m e n t a r  l a  s e c r e c ió n  d e l  j u g o  g á s t r i c o ,  a u x i l i a r  s u  p o d e r  d ig e s ­
t i v o  a u m e n t a r  l a  t o n i c id a d  m u s c u la r  y  n e r v io s a  d e l  e s to m a ­
go  ¿ in to o tin o i a u m e n t a  e l a p e t i t o ,  s u p r im e  l a  p i r o s i s ,  h ip e -  
r a o id e s  y  v ó m i t o s ,  t o n i f i c a ,  n o  s ó l o  e l  a p a r a t o  d ig e s t i v o ,  s in o  
ia  e c o n o m ía  e n  g e n e r a l ,  p u e s  e l  e n f e r m o  c o m e  m á s ,  d i g i e r e  m e ­
j o r ,  y  p o r  o o n s ig n i i e n t e ,  s e  n u t r e ,  p o r  l o  c u a l  e s  ú t i l í s im o  e n  l a s  
a n e m ia s  q u e  d e p e n d e n  d e  d ig e s t i o n e s  im p e r f e c t a s ;  d is m in u y e  
y  e v i t e  la s  f e r m e n t a c io n e s  a n o r m a le s ,  y  q u i t a  e l  d o l o r  y  l a  p e ­
s a d e z  g á s t r i c a ,  c u r a n d o  l e  ú l c e r a  d e l  e s t ó m a g ^  l a  d i l a t a c i ó n  
y  l o s  c a t a r r o s  in t e s t in a le s  e n  n i f io s  y  a d u l t o s .  E s  d e  a g r a d a b le  
s a b o r ,  y  c o m p le t a m e n t e  in o f e n s iv o ,  l o  m is m o  p a r a  e l  e n fe r m o  
q u e  p a t a  e l  q u e  e s t á  s a n o ; p u e d e  u s a r s e  á  la  v e z  q u e  l a s  a g u a s  
m in e r o -m e d ic in a le s  y  en  s u s t i t u c ió n  d e e l la s  y  d e  l o s  K c o r e s  de  
m e s a .
a orrm o, 80, P »rm *ai», M A D alD . y  prineipal»» de Bepefi», Onb*,

U ézleo, Am ériea del Sur, B itedoe D nidoi é Inglaterra, P ilip ica i

i » A S T I L I - i A . s í
CLORHIDRATO DE OOOAINA t  MENTOL
L aepropledadeeterapéittiaae da aatoa 

d o i m aditam entoa, laa haae efieaeaa en
toda* laa afaaalonee da la  g a rg a n ta , 
FARMACIA DB BORRELA HERMANOS 

MADRID ^  BARCELOMA
PUESTA DEL SOL, 5 ASALTO, 6}

ATLAS DE SIFILIS

Con on  eompendio
de patología y  tarapéntica de laa mismai 

Foa Bt FRorzaoB

R. FRANZ MRACEK (deViena).
C on  71 m a g n ifica s  lá m in a s  c ro m o -lito ­

gra fiad as 7  o tra s  e n  n e g r o . U n  tom o. 
P r e c io  2S pesetas en  rú stica  y  27 encua­
dernado.

L oe  p e d id o s , a co m p a fia ú o s  d e  su  im  
p o rte , á  e s ta  A d m in is tr a c ió n .

T R A T A D O

PÉlojía I íerapÉiitica compárate
Hoffibre j de loe auioiales iÍDiesti(»s.

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

TndDcUi dlncUaeDU 4d diali *1 
DOCTOR D. FERNANDO PENA Y MAYA

M a g n ifica  o b r a  co m p u e s ta  d e  cuatro  
to m o s , m u y  ú til y  p rá ctica  p a ra  m é d ico s , 
veter in a rios  y  estu d ia n tes  d e  a m b a s  I 'a - 
cu ltad ee .

C o n tie n e  las m aterias s ig n ie n te s :
T om o I .— Enfermedadea infaeoioaae.
Tom o I I .— Intoxioaoíonee y  anfarmadailaa 

por intoxioaeidn. Enfermedadae d « l hombre 
y  de loa anim slea doméatiaoa ooaalonadaii 
por parájitOB ammalas. A feocionea ganara 
lea de la  lan gre y  altaraoioDea dal aambio 
nntritivo. (Bnferm edadei oonatítaoloiialea,)

Tom o m .  —Enfermedadea de la  piel. Bn- 
fermadades del aparato digeativo. Bnfenne- 
dadea del bazo y  enfermadadee de loe 6rga- 
noa respiratorioa.

Tom o IV , — Enfermedadea del aparato eir- 
en latorio, Enfermedadea dal aUtema nervio 
80. Enfermedades de lae glándnlaa tiroidea. 
Enfermedadea dal aparato loeem otor. Enfer- 
medadea del aparato orinario y  enfermada- 
dea de loe  órganoa ganitalee.

V é n d e s e  e s ta  o b r a  al p r e c io  d e  ,30 p e ­
setas  en  rú stica  y  26 p eseta s  en cu a d er ­
n a d a  e n  tod a  E sp afia . L o s  p e d id o s , acom  
pafiadoB  d e  s u  im p o r te , á  la  A d m in is tra  
c ió n d e  E l  S iq l o  M é d ic o ,  M ag d a len a , 
36 . seg u n d o .

Esta obra ha sido grandemente 
elogiada por los periódicos de V e­
terinaria.

w .

Ayuntamiento de Madrid



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

Citrato de cafeína........... 0,10 grs-0.02 grs. A0,02 -  yCacodllato de hierro. • . .HIpofosflto de manganeso. 0,02— y  Sulfato de estricnina.. . .  0,001 —
INDICACIONES.— Anemia, Neurastenia, C lorosis y en general 

todas aquellas enfermedades que reconozcan por causa un estado 
de debilidad general.

D E PÓ SITO  E N  M A D R ID
PEREZ MARTIN VELASCO Y C / Alcalá, 7.

AZUCAR DE CEREZAS LANSPELL W

................................. ............................. ◄

P R E P A R A D O  P O R  E L  L D O . E. L. S IÑ E R IZ
£tal purgiats por ezcelescU p a n  Ua penonu delicadas de paladar 7 loa ni* 

fioa, No iñ lta ni las rita loMetlnalee.
. w— W Ü B S  U N A  G O L O S I N A  mm*» '

UiB oartarlta 6 paiiuata ee la doala p a n  un adulto, la Bltal pan un adolaacente 7 
la cuarta parte pan  un niño, en ajunaa diraelto en un cortadillo de agua,

P ied o , 25 «datlnaa en todaa laa Farmadae 7  Droguerlaa. A l por ma70r (en cajta 
de 50 putgentee) en todoa loe Almaeenee de Drogas 7  EspedalldiiSet Farmacéuticas de 
Bspaúa,

Exilaaa slampra la prinltlva y legltlaii M a rc a  kanspall ( registrada) y 
reDhioeasB todas las lialtaeleese. 

ffasraaaatitata yaaaniy, HARCEUNO MESA, Putrtotlano (QUtémA Em í )
(MneetiH gratis á loe ee&oree Hédlcoe 7  BWnnaoéadcos.)

San Telmo
En Je re z  de la Fronteras

A g u a s  c l o r u r a d o - s ó d i c a s  s u l fu r o s a s .

E sp ecia le s  p ara  co m b a tir  la e a c ró f iila , h e rp e * , a n e m ia , en> 
fe rm e d a d e s  de  la  p ie l y  n e rv io s a * .

T em p ora d a  o fic ia l, d e  16 d e  J u n io  á 15 d e  O cto b re .
P íd a n se  in fo rm e s  7  fo l íe le s  a l a d m in is tra d o r  d e l B a ln e a r io  de  S an 

T e lm o , en Jerez ,

FEBRIFUGO INFANTIL SANTOYO
Cuatro M edallas de plata ~  Un Diploma de mérito.

Q u in in a  q u e  lo s  n ifio s  a cep ta n  c o m o  g o lo s in a , ü u y  e lo g ia d o  p or  la pren sa 
luéd ica  7 p o r  m u c h o s  m é d ic o s  em in en tes . T o d o s  d ecla ra n  q u e  lle n a  u n  g ra n  
va c io  en  la  T e ra p é u t ic a  in fa n til p o rq u e  u ne  á s u  s a b o r  g r a - 
tis im o  u n a  g ra n  e fic a c ia . L o s  c o m p ro b a n te s  a com p a ñ a n  a l p ro s p e c to , 
qu e  se  e n v ía  g ra tis  á  q u ien  lo  p id e . L a  q u in in a  en e ste  m ed ica m en to  h a  d u lc ifi­
cad o , al par q u e  su  sa b o r , su  a c c ió n  irritan te  d e l ap a ra to  d ig e s t iv o . E s , p u es , 
U tilísim o en  tod a s  las e d a d es  é irreem p la za b le  en  la n iñ ez . P o r  e sp a c io  d e  d o s  
años (d e l 64 al 8 6 ) s e  rem itie ron  m u estra s gratu itas á  cu a n tos  m é d ic o s  la s  p id ie  
ron . M u ltitu d  d e  im ita c io n e s  c o d ic io s a s  h a  s a n c io n a d o  su  im p orta n c ia . 2 pese> 
la s  c a ja , c o n  60 ce n tig ra m os  d e  b a se  en tre-r p a p e les  ó  tre s  n a p olitan as. P or  
m s7o r , g ra n d es  d e scu e n to s . D o n d e  n o  se  h a lle , e l au tor— Doctor Santoyo, Subde­legado de Llnaree (Jaén)—lo  e n v ía  p o r  c o rr e o , ce rt ifica d o , s in  a u m en to  d e  p rec io .

P a r a  C o le g io  ú S a n a to r io
v e n d o  fin ca , in m e jo r a b le s  c o n d ic io n e s , á 
12 k iló m e tr o s  d e  M a d rid . R a z ó n , B o d e ­
ga  d e l J a lón , M on tera , 12.
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'C U R A C IÓ N  R A D IC A L
Ideí ESTREÑIMIENTO

y  s  US C i> n sscu eoc ia s  i 
Embarazo del EstdinaBO ^

Ídel Inlesllao, 
res de Cabete.

Entermedadet 
dcl Hlqado,

|OOetldid.^^K ^

El
P.-eventivo óids ardura

APENDICITIS
jr t i  liitica Itixanle al cual 

nc te Aadrída el orjaniim o.

’ Ph.TERRlAL,39,8Mt^Hau9smann,TlUS
''ttpSs>t9:CIi!Ul^! C“ ,Po<rUhtti»,18,BarcelOM

V T N T 'l '*1 iA $  A** r  1

CURACIÓN R A D IC A L 
rie lae AFECCfOHES
GARGANTA

y  de ios

BRONQUIOS ^
por laa

Cipsolas
TOS

■Sr o n q o i t i s
LARINGITIS 

ANGINAS, ASMA 
TISIS PULMONAR.

Ph.TERRIAL.39,Boiii'‘Hautsinasin.8tlllS 9iptliltrCLBEU>;C'‘,ritrls(emU,IS,Barcelona
T  SN I^BTiAK PASWAC'AS T |iHr»n"r»iU9.

fttECCIONES OKI APARATO BESPIRATORIO-TUBERCULOSIS

n . ^ v í ¡ fi r!i Á i é i Á d í
a w ir M S E R T M C O  ■IMCOBW FA R A B L E

[>á*IS «3 «uc i£ .•̂ îj-rr>jtr,r- ■ ^ ei»,. « = »  a • 1 ron«< ‘■«c P^«»civ- .

VINO OE VIAL
lACTO FOSFATO-CARNE-QUINA

^ento MolApQ GOiQiilgto.
Aflenli,— CoRYileoencla.

P if i l ld is  de I »  t u e r z is .-L u iH ld e z .-lD ip e ts n c la
p e r f e c t a m e n t e  p r o p o r c i o n a d o  y  a s im i la -  
u le ,  e l  Vino F osfatado do Vial e s  n n

e s t im u la n t e  p o d e r o s o  d e  n n t r i c i ó n .  D e  c i e r t a  e f i c a c ia ,  e s  e l  r e c o n s -  
tá tn y a n te  g e n e r a l  d e  t o d a s  la s  a f e c 3i . .n e s  d e b i l i t a n t e s .

Firnaeli v x a .x^, PLACE BEUECOUR, 36, LYON, i todai laa Farmatlat.

MfeDAtr/ra/ente gm tra l,' 
Otprtt/ón

U l gysttma niiviat», 
Ñiuraitlitala, 

f/c#ea  i t  trabaja.

FOSFATO-GLICERATO 
DE CAL PURO

dStfBBAX/:
T C‘, PiriSi 6, iTMie Yictoría.

OiblUtaS gmaral, 
Anamla, 

Raqultltm, 
Foitalurada, 

Japuioat.

tisttiia  * ^ 
C lo ro s is

T r a t a m ie n t o  h i  p o d ó r n u c o
POPI UBMB DtL

hiee ro inyectable roussel
Tru prtpzradoAes ferruginosas

eiD dolor en el acto de la Injeoclon: 
S a i i .  l i s t o  da  .H ie r r o  n s c íe n te

1 centigramo por cenlímatro cdOíoo. 
C l o t  iT O d o b le d a b ia r r o y q a iu in a ,  

t cfntígramo por centímetro cúb'co. 
G iiO i r o - F o s t a t o d e  S o s a  y  H i e r r o ,  
-c fcv  cédl/art/noa de Hierro jr olnco oen. 
■ tigra tiot de Bliciro-fotfato de Sota.

J. m O U S N IE a S C E A U X » .

ly.edicam entos u rgen tes que
’ ’ ’ tolla Médico debe siempre tener 
en casa en per/riandíic/a .• •
D rijo t ín a  J ío u s n fe r

E r g o t i n i n a  Aíou^nier

G u ín ína in y e c ta b le  R ou sse l

M ix tu ra  a D tin evrá lg ica
a l a ed n íto  d e  A fou sn ier

S oIucioD  v ita l d y a a m ó g e n a
V in d ev o g e l

(N eoroatin ico, C ardioitin ico).

Sodoí sitoa preparedoa te renden en frat­
es de olnco oenirimeiros oúbicos, •

CD PARIS, 6. r. jacDi) y i. r. fies T i

IdBlrilis-Salpíogilís -Sflíreparljs.eii!.
¡NUEVAS CUEACI02TES 

PBBI-'UTBBUTAS

D octor  LE G R O S S
L A U R E A D O  O E  L0 3  H0 S P 1T A L L 3  D E  P A R IS  B  

l.r is tt  l i l i  FepubliQue.París j r i i r l i '  u  firau lti. B3 54 enviin inuufr»» »/c fxrtf* ^

^  E X T R A M J E R 0 8 > ^
La SOOIETE MUTUELLE DE 
PDBLIOITE, 14, rué Eouge- 
mont, París(9*), de que ee di 
rector Mr. A. Lorette, es la 
encargada E X  O L ü S IV A -  
MENTE dereclblr loa anun­
cios eztranioros para r' estro 
periódico.
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