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La ley de pensiones.— La tributación de los médicos,—  
La viruela en la corte. —Sociedad de Hidrología 
médica.- Nuevos senadores vitalicios médicos. • La 
casa de los médicos. Una manifestación del Cuerpo 

, de Sanidad militar — Las inspecciones del Ministerio 
de la Gobernación.
La Gaceta del miércoles último ha p'iblicado !a 

ley concediendo pensiones á las viudas ylmórfanos 
de los facultativos fallecidos á consecuencia de ei'i 
demias, ley que publicaremos en el número próxi­
mo y que puede mostrar con orgullo el Minintro á 

.louantos anteriormeute pusieron mano en ella, sin 
lograr jamás llevarla al periódico oficial, hasta el 

Apunto de que llegó á creerse empresa titánica lo 
que, con poquísimo esfuerzo, ha logrado el Sr. La- 

. cierva convertir en realidad.
Una vez más repetiremos que, aunque sólo fuera 

por esta ley, el nombre del actual Ministro de la 
l^oberaación quedará perdurablemente grabado en 

el corazón de la clase médica.

Nuestro estimado compañero de redacción señor 
Pulido, presidiendo una comisión de médicos, se 
ha avistado estos días con el Ministro de Hacienda 
para hacerle ver el enorme perjuicio que la nueva 
tributación ha de ocasionar á la clase médica.

El Sr. Besada acogió perfectamente á los comí- 
.eionadosy, después de oir sus quejas y penetrarse 
bien del fundameuto que las informaba, les acon­
sejó que se dirigiesen en solicitud convenientemen­
te documentada al Director de Contri! ucioiie?.

. Nuestros compañeros quedaron muy compla­
cidos de la entrevista, agradeciendo la indican ón 
del Sr. Besada, que pondrán en práctica iume lia- 
tamente.

A  pesar de los augurios de algunos colegas que

86 atribulan casi por completo el milagro de haber 
hecho desaparecer la viruela de esta villa, augurios 
que nunca juzgamos acertados, ha sucedido lo que 
uo podía menos de suceder y )o que ocurrirá siem­
pre en tanto no se camb:e de procedimiento para 
combatir aquella enfermedad.

Eiitre nosotros bay quien cree que vacunando 
mucho ha de desaparecer seguramente la viruela, 
equivocándose en silo de medio á medio. Prueba 
de esto es que cada día se vacuna más, y , sin em­
bargo, el pasado año hubo 25 dejuncianes por tan 
r-piignante enfermedad, delae cuales— fíjese bien 
el lector,— corresp mdieron 9 al 'mes de Noviem­
bre y 12 al mes de Diciembre, y es seguro que en 
estos meses primeros de año irán en aumento los 
atacados y las defunciones.

Mientras al sistema de vacunar á todo trance 
no se agregue el de perseguir á los variolosos como 
apestados, aistaudo á éstos y  al personal que los 
alimenta y cuida, pero aislándolos de verdad y per- • 
siguiéndolos como se pers-gue á los perros -rabio­
sos, por mas que sea dura la comparación, será 
inútil, ó por lo menos no será todolo eficaz que de­
biera serlo, la vaeimación y revacunación; alarmán­
dose y poniendo el grito en el cielo poblaciones 
romo Jaén y otras, pero sin querer dar en el quid 
las autoridades para combatir y exterminar la en­
fermedad á que nos referimos.

De nuestro estimado colega los Anales de la So­
ciedad Española de Hidrologia Médica, recortamos 
el siguiente suelto:

La Sociedad Esp •«■Ja de Hidrología Médica ha reanudado 
BH9 tareas, y  parece que durante este curso ha de oenparae 
en asuntos proteBionales con constancia y energía [Quiera 
el cielo qne estos liuenos prppósitos sean cumplidos! .Vuea- 
tro Cuerpo constituye una desagradable excepción entre 
todos aquellos que ee le asemejau por la manera de ingre­
sar en ellos'y por considerarse como Corporaciones oficia­
les Ninguna de las colectividades conocidas ee discutida y 
puesta en tela de juicio si no ee la nuestra. La clase mé­
dica en general y  algona que otra As ciaciáa en particular 
piensan, con razonasósin razones (que eso habría que verlo), 
que ¡a organización eaiiitaria en lo que toca ó establecí-, 
mientos balnearios, debe siitrir rstlb-ales modificaciones 
en el seutido de la liberiail.. do la libertad para admitir 
eufetmo-t fuera de las temporadas, f d-enr las estadísticas, 
defraudar á la Hacienda y otra porción de toiiterins por el 
orden, que son precisamente a lasque se opone, aunque 
sea débilmente, este maldecido Cuerpo de Médicos Direc­
tores- Quizá les acutnpañe la razón, es muy verosímil; Jo 
que seguramente les acompafia es la lógica. Es natural que 

' todo el mundo pida que sea suprimido aquello que molesta,

n j f -
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aunque esta molestia consista en no poder perjudicar á ter­
cero, en provecho propio.

L a  abrumadora tarea que pesa sobre loa hombros de 
nuestros oompafleroa Consejeios deSani.lad, ha hecho que 
tengamos que cambiar el d ía de nuestras reuniones sema­
nales. Desde esta semana, serán los martes, y no los jueves, 
á las cinco de la  tarde, cnamlo se rertna la  S ociedad  E sp a ­
ñola  de H id ro lo g ia  M éd ica  en el Colegio de Jiéd icosde Ma­
drid. ca lle  Mayor, núoi, I.

La clase médica se houra con Ins nuevos nom­
bramientos de senadores vitalic.os hechos á favor 
de los eminentes médicos D. Amalio Gimeno Ca- 
baflas y D. Angel Fernández Caro, á quienes esta 
Redacción felicita con toda la efusión de su alma.

Justo es consignar, que de veinte vacantes de 
senadores vitalicios que se han provisto ahoia, dos 
han recaído ea compañeros de nuestra profesión, 
por lo cual debemos darnos el parabién más cum­
plido.

De nuestro estimado compañero Dr. Eleizegui 
son las siguientes líneas, que gustosos reprodu­
cimos:

L a  clase módica de Ma.lrid está de eDhorabuaoa. E l  
día 31 de Diciembre, á las doce de la  coche, fio del plazo 
para la adm isión de la s suscripciones, sumaba ésta, eotre 
boleiines preservados y cantidades ofrecidas, unos c i n ­
cuenta m ü d u r o t  en c ifra  re'ionda.

E l éxito, pues, en completo, y la edificación de la ca«a 
de les Socieda.les médicas un hecho; io  cual hace que re 
bose la satisfacción y  el contento entre una claseque ve. en 
e-ta empresa, el p rinc ip io  de su d-girficacióu y  mejora- 
m íenlo aoidal.

Hace de 8 meses, en memorable juma magna, el doctor 
Pu lido  lanza la idea, y  en be^enta días eereúneu los miles 
de pesetas necesarios para llevarla  á efecto, y se cuenta 
con ofreciiiiientoB de raspetaoles entidad, s, afitie i á laMe- 
dícina, que asegurarían positivamente el resultado, s i de 
ello se hubiera menester.

¿Hay derecho á pedir más? Esto v iene á confirmar lo 
que en d istin tas ocasiones hemos afirma lo, iefi,iéndocoB 
á inveterados males de la profesión médica, y ea que en 
nosotrO B  miemos está el remedio y la  redención por todos 
eolic itada y juelamente requerida.

Pero aún hay m ás-nos de.da el Dr. Pu lidn .-aún  hay 
más. Y  es que, vista la actitud de la clase, yo ahora amplío 
los horizontes y  doy más vuelo á los pr.-y.ctos. Con lo re 
unido, las cantidades ofrecidas y la coopereción anunciada 
hay lo Bufidemepara acometer la labor. Tenemos yaque’ 
preocuparnoa de solares, planos y  obras de fábrica, entrando 
en la vida activa de la edificación, pero yo quiero antes con 
Bultar la clase, á la que convocaré muy pronto. Habrá eor- 
presas, y permítame usted que las guarde, para que no dejen 
de ser tales. Pero diga usted que tenemos ca-a; eso es indu­
dable, y  además, que en viste de todas estas peticiones,.en 
las que invocan razones atendibles que Ies impidieron acudir 
ánuestro empré-tiio ames de ahora, aceptaremos nuevas 
inscripciones, porque, además, mi objeto ea interesar en la 
obra á todos los compañeros, aun los más modestos, par. 
que no haya un solo médico que no tenga en ella sus ciento 
dooientas pesetas, y pueda asi decirse coa entera verdal 
que es la casa de todos. Tanto, que nos veremos obligados ó

dism inuir las cantida Íes grandes, con que algunos se han 
rüscrilo, pa a dar entrada á loa de una y dos acciones. Ya 
ve usted, casi nos snbrH dinero, decíanos Pulido, sonriendo.

La Jauta directiva del Colegio de Médicos ha 
acordado repartir una tercera circular entre las 
clases médicas de Madiid, daudo cueuta del resul­
tado definitivo de la suscripción en el día 5 de 
Euero. Asciende ésta á cerca de 305.0ÜÜ pesetas, 
unas 5 000 más de las solicitadas, y en su vista se 
va a proceder ya á adelantar los trámites y traba­
jos necesarios para la construcción del edificio.

Todos los profesores del Cuerpo de Sanidad 
Militar han (nviado en estos días al Dr, Pulido te­
legramas. cartas y tarjetas, para rignifiearle colec­
tivamente. desde todas las provincias de España. 
BU gratitud, por el interés que ha mostrado en be­
neficio del esplendor de aquél. Sabemos que núes 
tro compañero responde á esta manifestación hon­
rosa con una carta que ha maudado é La Revista 
de Sanidad Militar, y la cual reproduciremos en 
uno de nuestros próximos nümerus.

Al cerrar este número se ocupa la Comisión per­
manente del Cuerpo de Sanidad en el estudio mi­
nucioso de ios sesenta y pico de expedientes corres­
pondientes á otros tantos solicitantes de las plazas 
nuevamente creadas en el Ministerio de la Gober­
nación. La labor de la Comisión es detenida y su­
mamente escrupulosa, y lo- Sres. Consejeros ee pro- 
p men poner de su parte todo lo posible para que 
solamente el mérito y las aptitudes decidan la elec­
ción del personal.

Dacio GARLAN.

M a d rid , 9  de E n e ro  de 19C9

RESTAURACION DEL SUBTABIQUE N A S /L
Por í l  Dr. D. EDOAKHD G GBREDA

Director do 2* clinioa oto r iño U rlB gn léjioa do U  Virgen d® Jo
Pttloma.

Muy poco en verda.l pueda escribirse sobre la restanra- 
cion dal Biibtabique nsaal, y realmente el presente trabajo 
s.'lo d. hiera quedar reducido á la publicación de los adjun­
tos grabados.

Fio. I.a
Procedimiento de Níoolndoni.

rp'ecialidad
siguientes

i «Para 
óedimient 
superior p 

Botey 
publica fo 
diversas c 

I Yo qui 
mos así d' 
leza eifilít 
secutlva á 
tuvieron i 
el deber d; 
sobre el c 
los dos i>i 
cau a d e . 
que evide 

E l  coli 
te; estirái 
nariz, y e 
oouiuesta 

. mauera, i 
dad antei

E l asunto es harto sencillo de por sí, y los libros de la se- Paed 
qae no, <
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pécialidad cuanto más le dedican un par de linea», las 
Biguientee;

 ̂ P ioceilim lento del D r, Gereds.

) «Para restablecer el subtabique hay que utilisar el pro- 
oedicnienco de Nicoladoní, que emplea un colgajo del labio 
tffperior por torsión (figura

I Botey no dice ni más ni menos; no especifica detalles ni 
publica fotografías de ca»08 operados á semejanza de otras 
diversas ciases de riuoplastias

1 Yo que be tenido la suerte de tropezar con tres enfer 
mos así deformados (uao de lesión congénita, otro de natu- 
leza sifilítica y el último destruido por una ulceración con- 
secutiva á la tos ferina, que en los Asilos del Pardo le es­
tuvieron cauterizando hsce más de cuatro años), me creo en 
el deber de exponer algunas couaideraciuue', aunque ligeras, 
sobre el citado prucedimiento, que á mt, p r lo menos en 
los dos primeros casos, no me dió ninaúii resuitai'o y íué 
cau-a de que en el tercero le ia'.d>fi<iara alcanzando el ex.co 
qne evidencia las fotografias adjuntas.

El colgajo de Nicoladoiii desde luego resulta insuficien­
te; estirándole mucUo llega con dificultad á la punta de la 
nariz, y esto unido á la poca riqueza vascular de una reaióu 

' como esta, donde la piel es sumamente delgada,influye eo! re- 
manera, á mi modo de ver en la cicatrización de la extreu,!- 
dsd anterior del nuevo snbtuldque.

i f

l É

de labio pequeño y nariz larga; peto sea lo que fuere, la 
cuestión es que en las dos ocaainnes que lo he empleado se 
me han saltado al día siguiente los puntos de sutura y siem­
pre también se rae ha raortificndo parte del colgajo, iiasta 
•»! extremo do no poder intentar después otro arrogiO más ó 
menos disiniulado.

Ansiaba yo, por tanto, encontrarme con algún otro caso 
para cambiar de técnica, cuando hará dos meses se me pra- 
B s n i ó  en la consulta el enfsrmito Cipriano Santos Mateos, 
de nueve años, asilado del Pardo, en el cual ensayé una mo­
dificación del citado procedimiento de Nicoladoni, que pre­
cisamente se me había ocurrido, aunque tarde, tiempo atrás, 
en el segundo enfermo de loa ya relatados.

Consistía la modificación, no en practicar la incisión de 
la punta de la nariz, donde ha de suturarse la extremidad 
puntiaguda del colgajo, sino en tallar en esta legión un 
segundo colgajo, para lo cual no sólo desprendí la piel que 
en esta clase de deformaciones saele entar ranversada hacia 
adentro, sino con ella tambiéa una delgada lámina dal car­
tílago del Ubique, sobre la cual superpuse luego el otro col­
gajo ya previameme tallado ea el labio, de extremidad en

Fio. 8.a
F otografía del eoftsrmo antes de ser operado.

Pueda ser que todo esto se deba á imuerlvia mía, no digo 
que no, ó que haya tenido la desgracia de dar con individuos

Fiu. ;.a
£*oto^afía did eufermo de'<iméa de ser operadOe

forma de pico de fl oita y de forma recangular no lanceo­
lada.

El vendaje 1'ego , l'si-tnntp. spretado hacia arriba, une 
algo U extre nida I le la nar z, per > O'i iiatnliio apniximo los 
tejí UH de tal f n'iii > <|u i 11 pinl <1 < la imnia ocupó el lugar 
-le la |ieqU'<ña p -roióu -le --ar. fiag > re.s--ua la

To lo cic.i-r-z I p -rf «ita ue 11--, y á los diez días di de alta 
al iiiñu couipleiaineute cu ado.

LA MELANCOLIA CON ESTUPOR

Exi-te una variedad de mel^nc-ilía carsrterizada por loé 
siguienies siiit -masi expresión inmóvil de la fisonomía, arru­
gas marcadas en la frente, mirada vaga, boca entreabierta 
que deja escapar la saliva, cabeza inclinada sobre el pecho.
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preferencia por la poeioWn echada eohre la cama, y  mando 
no, aentadc; mutieaio abaoliito, ehofohia é inercia para la sk- 
tiefaccióii de las necesidades nrgánh as que no son apercibi­
das por el sujsto. Se prolonga seta situación durante varioe 
días,'tres ó cuatro semxna-, y  termina por la curación cuan 
do el tratamiento es acertado. Asi que romo dicha forma 
morbosa es frecuente, y como aún el médico general piieile 
yerla y asistirla, no me parece inoportuno el estudio que 
empiezo á hacer. Ni aunque se hubiera buscailo ú propósito, 
se encoDiraila un hecho que aclarase la doctrina de la fun­
ción del encéfalo y de las relaciones psico-orgónica- c mo la 
melancolía con eetiijior. Y  ei los hechos han de ser la ver­
dadera haré de nuestras idtas, el análisis del suj-to eii este 
padecimiento nos permitiré iledocir consecuencias que acla­
rarán algunos puntos obscuros, asi de la cliuica como de la 
psicología.

No es lo mÍBmoj)eí'ef;)«iínqusojerYfpci(»t.Perrepción eS 
un acto psíquico que consiste tn el coi.ocímieuto que ad­
quiere el espliitu de lieilts n i \in;i«nios_(;.roc<í‘Ot'at(ímjet>e 
verifica loe en el ei céfalo f or ti in-pulso de la itrpresión su- 
máttca. Ejeuiplo: Ver, oir, son percepciones míos, demi 5o, 
modificaciones de mi coi-cisncia motivadas por el estímulo 
externo. Apercepción es un acto anlmii o también, que mar 
ca el ingreso de U percepción en la concieticía, y que con­
siste en que el sujeto presta atención á la percepción. Por 
ejemplo, yendo por el campo veo(percepcion) todas las cosas 
que hay ante mí; pero solo me apercibo de una fl-ir en la cual 
me fijo (apeicepcióii). Luego la apercepción es la percepción 
atendida. Así en ei laberinto de nuestras percepciones dia­
rias, pocas, muy poca» 8” ii las apercib das. Y  esto explica 
los grandes espacios de olvido que presenta nuestra memo­
ria, Corresponden estos espacios á las percepciones desaper- 
ci'íidas. Y  haata en el sujeto más nnriual, en cuanto á sus 
fai uliades psíquicas, el círculo del olvido es muellísimo nía 
yor que el del recuerdo. Sin paradoja podemos decir que 
pasamos nuestra vida míaeiá en olvidar. Así cuando volve­
mos la vista á nuestro pasado, nos asombramos de que pe- 
líodi s enteros (hasta de afioa) sólo nos hayan dejado una 
leve reminiscencia (recuerdo vago).

Dominando á las percepciones y á la apercepción, nos 
encontramos á la cr nciencia, que es el propio conocimiento. 
En el C' nociniiento hay que distinguir; primero, pujeto co­
nocedor (espíriiu): segundo, objeto conocido, y tercero,-reía 
ción entre el suj-to y el objeto (conocer) Tres ciencias estu­
dian esto» tres inmensos problemas; i l  sujeto conocedor, la 
Metafi-ica, y más especialtnente, la P icología, que es una 
de sus partes. El objeto conocido es estudiado por la Cosmo­
logía. El conocer, por la Lógica. Pero !a Psict logia ti* ne un 
Bínguiaríaimo carácter, que la diferenc ia de todas las deu ás 
ciencia», y es que en ella el sujeto se examina á si mismo. 
E -dei ir, que al mismo tieuipo es íiij'efo eonoccdnr y obj'to 
conocid). Luego la conciencia es el coni'Cimieiito de sí mis­
mo y su facultad esencia) es la apeirepcióii. Quedan así de. 
finidos términos que son indispensables para esclarecer el 
tema. Y  sabe el lector lo que yn entiendo por percepción, 
apercepción y conciencia Oiicnlación es la ordenación de 
nuestras percepi iones con relación al espacio y al tiempo 
y es a.ributo ex< lusivo de la conciencia individual. Esta fa­
cultad permite trazar un camino racional á nueslros actos y 
á nuestras ideas.

El melancólico estuporado tiene difi-ailtada la percepción, 
de la apercepción no da sefi <les, i en cuanto á la com ienda, 
ni sabe en qué liigsr está, ni lampoco en qué tiempo vive. 
La desorientación es tan grande que seni-ja á la coi,fusión 
mentnl primitiva. Diriase que es un cuerpo si cual ha aban­
donado el alma inteligente que le vivificaba. Es indudable

que la función cerebral es más lenta, más torpe, el movi­
miento de reiiova- ión atómica (nutritión) retardado, y todo 
son trabas orgánicas opuestas ú la actividad intelectual y 
volitiva. El es|iíritu pa»a de dominador á dominado, y de 
sefinr de la mateiia á la cual ii forma, á st-r su dócil esclavo. 
Pálido, encorvado, yerto, el ssfeito de! eetnporado es ate­
rrador y  muy sensible para aqué los que sufren con la coq- 
tempiadón del ajeno dolor. Semeiante alteración de la con- 
ciencia se tradui e, como no podí^ ser menos, en la palabra, 
que es la exieriorización del pensamiento. He aquí la causa 
del pertinaz motiemo de que ado eo-n loa estuporados, que 
puede prolongarse durante eemauas enteras.

El paciente rechaza los alimentos y. además, no siente la 
necesiilad de alimentarse. La aplicación de la sonda esofági­
ca es una necesidad, porque su dejarían morir de hambreen 
BU rincón sin hacer el menor movimiento. Está tan pertur­
bada la conciencia, que basta desaparece el instinto de con­
servación que es el más poderoso en loa seres. La digestión 
es lenta y la a-tricción de vieuire es la regla en ente estado- 
La contracción cantinea es débil, así como el puluo arterial. 
Hay tendencia ai éxtasis ventis • en la cara (nariz en parti- 
culnr), dedos de las manos y de los pies; las tifias azuladan 
y la circulación periférica es d ficil. Los cambios gaseoso- 
poT la n-epiración, diaminuí'ios; toa movimientos propio.- 
dn la inspiración y espira lóu sou apenas perceptibles; ir. 
heinatosi», como se com -rende en estas condiciones, no pue 
de menos de ser muy impeifccta. La orina es clara, en can­
tidad nornial, y su cuDíposición presenta anormalidades, aún 
no bien conocida», porque no disponemos todavía de análi 
sie nuiueroHOs y concordanti B que nos permitan definirlas; 
pero no sería posible una alteración nutritiva tan intensa, 
sin que se presentasen.

Et euerpo del enfermo está empapado en un sudor visco, 
so. La duración es variable. En lo» casos que yo he visto- 
que han seguido una marcha favorable, ba sido de tres se. 
manas por término medio; pero puede prolongarse mochi- 
más, La terminaclóa es á veces la muerte, otras la demen­
cia apática; pero sólo las cito por hacerlo así los autores; creo 
que ningún estuporado, ruando está bien asistido por un 
médico cuidadoso, deja de sanar. Sólo ocurren aquellos sc- 
ci lentes en los que son mal aeisiidrs en el seno de sus fa 
milias ó en li calidades cútales, en las cuales no se t’ lsponc 
de ios medios nece-arioa para ello. El peligro entonces es la 
inanición; porque la sonda debe aplicarse por mefiana y 
tarde y por ella introducir, ptr lómenos, cuatro euarlillof 
de leche, con uno ó d< s huevos 1 alidos. La cantidad máxi­
ma se fijará en seis cuartillos (veinticuatro copas), que es la 
rai’íón máxima que se da á los enfermos en los hospitales' 
de nuestro país.

El estui or en la melancolía se reconoce por sus antece­
dentes, por su etiología, en que con sorprendente constan­
cia se descubren esas vtoler-tas emociones que, ejerciendo 
su influencia anómala sobre el espíritu, transforman el mo­
vimiento d> 1 alma en acción inhibitoria de la nutrición en 
C’ fslica y engendran unaauto-ii-toxicación, y por sus sínto 
mas. La doctrina de la aiito-inioxicaciún es adaptable 
á las psico-neurnsia y estoy por decir que es la única 
racional, porque sólo tila puede explicarnos la relación que 
exi»ie entre el acto espiritual, ernoctdn, y esa languidez 
hipcatoiii» orgánica, que es su coi-secuencia necesaria, com­
probada, ademé», por la péidida del peso, Suprimid con el 
pensamiento esta doctrina y no os hallaréis en disposición 
de explicar ni uno solo de los síntomas que tiene la meian- 
cedía con estupor; ó lo qne es igual; no explicaréis el fenó­
meno escueto, resultaréis inferiores al vulgo que,á lo meooi> 
construirá hipótesis.
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El estudio de esta frrira veeánioa no interesa menos á
los psicólogos. Es hora ya de que éetos, sin de-atender sus
meditaciones especulativas (útiles como lo es s.empre el 

’ pensamiento), se dignen contemplar el cuerpo, este organis­
mo que no es otra cosa sino un intrumento temporal del es-

'pirita. Yo creo que la Psicología no debe temerá ninguna
Terdad demostrada, porque cuanto más grsnde sea el objeto 

. oonocido, mayor será el sujeto conocedor Aquí vemos á las 
más altas facultades espintuales del sor (concie-icia, apercep- 
dóu, percepción, orientación conocer) alteradas como con- 
Becnencia de una nntrición encefálica defectnora; y iqné 
quiere decir tal fenómeno sino que el instiumento obra so­
bre el agente, asi como éste sobre aquél? Luego emociCn, 
tradncido al lenguaje fisiológico, significa pertutbación nutri­
tiva general. Más breve; auto-intoxicación. ¿Aminoran algo 
con eeta verdad los atributoa iutrlnsecoB del alma humana, 
en que los espiritualistaa, sin excepción, estamos en el más

i oompleto acuerdo? De ninguna maners, y la Psicología no
‘ puede menos de ganar mudiísirao con ti estudio de las le- 
•ladones del elemento inteligente con el cor[ óreo en ti hom­
bre, mientras que quedará estacionaria obatinándose en me­
nospreciar hechos evidemea, que } atecen adhoc présenla-
dos para mostrarle su camino. Eo re-umen, la experisnua 
enseña que el encéfalo es ti instrumento del espíritu, n.ejor 
dicho, de la conciencia. Lo digo porque algunos me objeta­
rán anima es in tato corpore. Bien, estoy coní-inne, peto esa 
alma que está en todo el cuerpo, sólo »f conoce al nivel del en- 
(jáfalo- Conste que hablo refiriéndome al hombre y en el or­
den practico.

La terapéutica, aqnl como en todas par'ea, se deriva de 
la patogenia. He dicho, es una intoxir a ión de origen inter­
no. Pues el método está claro, ha de ttr elimina-iora; I- s me 

'dicamentOB pueden nmy bien administrarse por la sonda eso- 
lóg ica . Y  ya que la ocasión es opinuua diié que he visto 

' ''e fectos  admirables del empleo délos purgauies drá-iioos.
M i padre usaba mucho el aguardiente alemán, y lo daba á 

. grandes dosis. A medida que las evacn iciones-on másabun-
'- :r  dantes y repetidas, mejora el estado general, la teuipeiaiura 

¿  .gumenia, de-aparece el sudor frío, nnDÍuiase el pulso, pet- 
SaL-ciOnase la decaída coutractilidaddel miocardio, el primer 
albor de la conciencia comienza á induaree por lae tentaii 

. vas de orientseión del sujeto, qnequ ero otra vez reLciunar 
• se en condiciones adecúa las con el espacio y con el iie "po, 

y, por fin, se bace complrtaluz en su espíritu y se recupe a 
' nna salml fl'treciente. Si trato de explicar éneos acio», no 

jencuentro nada n ejor que suponer que tliiuinado el vmeno 
y bien nutridos los elementos anatómicos antes iiitoxicatlop, 
vuelven á funcionar con armonía, justific indo así el aforie- 

• ruó que dice: Suprimida ¡a cauta, cesa el efecto.
‘ Dk Ahpon SANCHEZ HK.RRERO

Directer del SBOsterio de Pilar;
. . De la Ben-ficeDCia muiiicipal, por upesición.

S e cc ió n  p rá c tic a .

-■‘í F IS IU LA  UMBILICAL

'  •- Lesión constituida por rotura espontánea de la piel que 
i /cubría la región umbilical, que dió salida á considere ble can- 

jt'dftd de liquido BSi-ítico. cuyo flujo no ce-ó en varios días 
y aceleró la terminación de la enferma, creo que, sin faltar 
á la verdad clluica. puede ser llamada fístula; por esta ra­

nzón, y no teniendo nombre más propio que usar-, empiezo 
■ -aai estas notas, que con algo de extrañéis han oe leerse.

poco tiempo, en el mes de Octubre último, reclamó mi

asistencia una ilesgraciada señora, en la que, en medio do 
alteraciones patológicas varins, sobrevino la comp'icación ya 
dicha, la cual.á pesar de dar salide á una consi.U rabie colec­
ción de líquido, no mejoró su estado, antes, por el contrario, 
aceleró su muerte por maraemo. No sé si la literatura mé­
dica poaee casos análogos; y o  por lo menos no he tropezado 
con ninguno en los diferentes Craiaib s que he leído de clíni­
cas médica y quiiúrgica; pero sea do esto lo que quiera, 
creo un del er historiar el presente caso.

Voy, pues, para no abusar de la berevolanciade los lec­
tores, á n forir ios hech' s d- que ful testigo y en qoe inter­
vine como m- jor pude, aunque hubiera deseado mejores re- 
sul’adoB.

D.-ña J isefa N., de setenta años, viuda, de buena posi­
ción social, hábitos alcohólicos y muy quebrantada salud, 
me avisó á primeros de Octubre pasado. En la primera vi­
sita procuré se roe diera algún antecedente, y adquirí los da­
tos 8'gnientee: Que h„bla padecido bai la dos sñoa de edema 
eonsiilerable en ambas extremidades ínfariures y abulta- 
mienio de vientre, acompañado Je algunas hemorragias 
por el ano y siendo < bscurtis las urinas; pero q-ae de aquello 
mejoró, quedando sólo las molestias de hacer malas diges­
tiones y recargársele las piernas al permsne- er de día de 
pie y auD sentada. También se quejaba de que tenía la re­
gión nuibillcal abultada hacia mucho tiempo.

El estado de su organismo i-n el acto del reconocimiento 
detenido que praciiqi é, era el sigu ente; adelgazamiento de 
las extremidades siiperiiiree, cara y tórax, que coutraaiaba 
con enorme abultainiento del abdomen y miembros inferió, 
res; la piel de color terroso y ducalur normal, pnesno existía 
fiebre. Lengua algo sabiirro-a, anorexia, peca sed y orinas 
escasas, obscuras y sin aloúmina. La ¡uteligencia despeja ’s, 
y  corazón y  pulmones en estado sano. Hecha la palpación 
y  percusión en'los diferentes sitios del abdomen, que creí 
oportuno, pude apreciar: en el hipocondrio derecho, sono­
ridad en más pequeña zuna de lo normal, sin poder apre­
ciar e. buril.-anterior del hígado que, muy atrofiado, se es­
condía por baj-i de las cc-eiillas fslsas. El bazo aparecía hi­
pertrofiado por bajar del nivel normal, que es los cartílagos 
de las cu-lillas dcl la lo izquierdo, novi na, décima y  undéci­
ma Por la percusión del abdomen se m taba nmeidez en el 
hipogastrio y ati.b'S tosas i lacas; y además, por la palpa­
ción en un lado con la palma de la mano extendida y per- 
cutieudo siiavemenie con un dedo en el opuesto, percib'ase 
claramente la ulrada si chu. ar. Las venas sup-rficiales del 
vientre estaban dilatailas {calieza de medusa), y el ombligo 
del tamaño de una nmz, con piel muy adelgazada, y com­
primiendo se introducía la extremidad del índice por el 

¡ anillo. Si aña lo aiiora, como dato que pueda servir para ex­
plicar algunos hi-cho» p-'steriores al momento dtfi reconoci­
miento, que me [lareció una enferma de carácter enérgico, 
poco aprensiva y poco obediente, n - hago más que decir con 
franqueza mi modo de sentir.

Puco me costará ya establecer el diagnói-t’ Coyd>'cir que 
t-nfa á U vista una cirrosis atrofies, tipo de Laennec, con 
Obstrucción de la vena imrta y ascitís, ei íermeda-i que lleva 
al sepulcro á los que at»cs, y. por lo lauto, que la paciente 
suciiu-birla á corta fecha, \a se hiciera 6 no la paracentesis, 
que s“ presentaba como operación de urgencia.

Eslablsci el tratamiento oportuno con alimentación mo­
derada y de manjares fáci'es de d'g* rir, puea la Ische no 
estaba indicada,'pues aquí como diurética fracasaba. Puse 
vendaje compresivo al vientre con intención de proteger 
aquel omblivo, que arosgaba estallar, y con la franqueza con 
que el médico debo siempre hablar dije á la enferma y pa-
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rientPB que urgía dar salida por s-ncilla punción á la enorme 
cantidad de líquido que distendía al iiiáximum las paredes 
abdominale-'. Se me contestó que ella no se dejaba liacer 
agujeros y que de ningún modo se dejaría operar, teniendo 
á la niaBana siguiente en mi casa recado de que uo me 
molüstara en ir haa'a nuevo aviso, prirqite pensaban oir el 
parecer de otros médicos, pero qne me dirían el resultado.

E q efecto, tres ó cuatro días después me escribieron ro­
gando me volvieia á encargar de la enferma, y ful. por un 
lado, por la curioeidad de saber qué babla paeado, y por 
otro, porque en Madrid no produce buen resultado el ser 
Quijote, y me encontré con que los compañeros la hicieron 
una visita y no volvieron, pues sólo uno dijo qne si quería 
que la operara le avisaran en seguida. Encontré á l-i en­
ferma peor; el vientre disforme, y como estaba en decúbito 
lateral deret ho no pude apreciar bien la región umbilical, y 
por iitra parte, se quejaba de dolores y me. rogó una hija que 
la molestara poco. También había aumentado la demacia- 
ción y tenia disnea, labios violados y el pulso frecuente y 
snmara.-nte débil. Dispuse una mixtura con espíritu ce Min- 
derero y jarabe de quina en vehículo conveniente, y viendo 
habían suprimido todo vendaje protectivo al ombligo, dije 
que era expuesto á una catástrofe aquel proceder, A la una 
y media de aquella misma noche fui llamado con urgencia y 
encontré ó la enferma en colapso, con pérdida de conoci­
miento y enteramente fría y  el pulso imperceptible en la 
radial. ¿Qné había sucedido en las pocas horas transcurridas 
desde mi última visita? Pronto lo supe, porque los asistentes 
que estaban en una habitación cercana ot eron ruido y un 
grito é inmediatamente scudieron á la alcoba de la enferma, 
y  se asustaron porque no ¡es coiilestaba á las preguntas y 
por un caño de agua que salía del vientre de la paciente. El 
temible fenómeno anunciado como probable, se había reali, 
sado: la piel de la región umbilical se habla ido esfaceiando 
de dentro ú fuera y se rompió, dando lugar á que se vaciase 
la ascitis y  á que ee r cogieran harta dos cubos de llquido-

A inl no me cogió deMmprov'so esta terrible complica­
ción, pues la esperaba y (enla avisado de ello á los parien­
tes; pero ante la triste realidad, una enferma agónica y qne 
nadaba maierialmente en au rama, pntde presumirse el lec­
tor las reflexiones que se me ocu.rirían.

Lo primero que hice fué destaparla, pedir una toalla y 
palangana qne puse debajo del vientre con objeto de vaciar 
lo que pudiera inclinándola un poco mas; y en efecto, por 
«I anillo umbilical perforado y con una grande sberlura, sa­
lió aún cantidad que excedió de dos litros. El abdoüicn es­
taba, como es natural, fláoido.

A la mañana siguiente encontré A la enferma algo reac­
cionada y que pedía la die-an de comer, pero su estado uo 
permitía ee le diera más que caldos con somatosa, un poco 
de Jerez y alternado con algún vaso de café con leche; como 
medicamentos, jaiabe de digital y la bebida tónica ijue ve­
nia usando. También la puse mantas de algodón hidrófilo 
en todo el abdomen siij- lo con una toalla.

Desde este día la enferma se puso taciturna, echada 
siempre en decúbito lateral derecho, sentía algún dolor de 
vientre, algunas veces hipo y regurgitaciones i  la boca de 
líquidos biliosos porráceos; ee presentó liebre jior las tar 
des, grandes deposiciones diarreii as tefiidas de bilis, y [ 0  ̂
más que se esmeraban cinco mujeres encargadas de su 
aseo y limpieza, no lo puilieron conseguir, tama ora el axiia, 
como allí se decía, que salía de aquella desventurada. El 
vientre, ei bien dieminiiyó de día oii día, y jo  cada doce 
horas la venía visitando y siempre armado de la dicha pa­
langana apuraba lo posible el contenido peritoneal, no se

vaciaba del todo, piiesera imposible expulsar lo que quedaba 
en la excavación pelviana. La abertura fistulosa persietiú 
liasia la ni"erie, pues la salida continua de líquido impedía 
la cieairizacióii, y, además los tejidos con poca vitalidad y 
convertidoB en detritus no permitían intentar suturar con 
e^^elanza de éxito.

¿Qué tenia qne suceder á la enferma con lo que llevo re­
ferido? Pues está en la mente do todos, que la muerte pon­
dría fin en breves días á tanto lamentable sufrir de todos 
los interesados, como se verificó á los siete días en que la 
Naturaleza efectuó por sí solala operación que no se permi­
tió hacer según arte á los médicos.

|Á cuántas reflexiones interesantes se presta el actual 
caso clinicol Por una parte tuvo que lucharse con las rebel­
días de la enferma, y por otra, con la complicación que ace­
leró la muerte; pues de haberse hecho una punción con el 
tiócar en región apropiada y con la antisepsia conveniente, 
no hubieran sobrevenidu los fenómenos de infección perilu 
neal é iutestmal, que, aunque no muy intensoe, ee obser­
varon, y que dieron á tan desgraciada enferma el golpe ’e 
gracia.

GÓMEZ AGUIREE.

S e cc ió n  p ro fe s io n a l

LA  REFORMA RETRIBUTIVA
PiTfl Dr. E. I'ELUCEE

del riuerpe de médioos titulares, ex subdelegado de MedieíDa, ex- 
profei r  de Bstadlxtica y  Dem-igratla sanitarias en la Sociedad 

Económ ica de Am igos del Pais de Barcelona, eto., ete.

Ad dignitatem profesionis laboremus.
«E n  este planeta no hay, bien 

m irado, para s<.r más breve, mM 
que dos piilltli-as; la da amémonot 
nnos & otros, j  la  de destruyémo- 
DOS anos á  otros.»

B ^ R I q U B  D E  F A B V I L L E .

C A P írur.o I 
Freliminareíi pro/esion/tlrt,

I
Si t dos loa que cultivamos la ciencia hipocrátíratuvié­

ramos constanicuieiite presentes laa palabras del gran Hu- 
feland; «Piensa siempre lo que eres y lo que debes á los de 
inás,> aegiirameiite que invalidaríamos el adagio «¿Quién 
es tu peor enemig'i? El de mi oficio».

Todos los organismos profesiontílea tienen su Deoutolo- 
gía, que cuiiipleii con mas ó menos prestezaconformeásu- 
necesidailes morales, en ¡a qne descansa la idea de la obli­
gación sin que el vulgo les moleste por su parquedad ec 
praciicarla; pero á ninguno como al nuestro ee le echa en 
cara el menor «lescuido de un deber profesional incumpli­
do. Porque cuiintos sufren tienen indiscutible é impres­
cindible derecho á reclamar auxilio facultativo para calmar 
ó aliviar sus sufrimientos físicos y á veces morales, aunque 
sean inmen-as las fatigas que al medico abrumen, sufra 
trabajos, privaciones y disgustos sin cuento, haya que im­
ponerse Haciificios mal apreciados y peor recompensados 
pr.r la fría iiigraiiiud ó por el soberbio deadón.

Pero poco importan estos egoísmos sociales en presen­
cia de inminetites riesgos. jNo vemos al módico convertido 
en héroe, rivalizar en celo y desprendimiento cuando los 
eliegadt’.e á las víctimas se bailan amilanados, abatidos 
los esfuerzos y todas las voluntades paralizadasl.. Pues 
bien, en estos momentos de angustia indecible veréis snr-
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. gente UD ser que los demás mortales consideran como uu 
enviado de la Providencia para salvar ens vidas... Es un 

•hombre, es el médico que corre en pos de la mortífera eid- 
dsmia y despreciando la contagiosay devasta-lora plaga; de­
safia la muerte y da, si os necesario, su vida para redimir 
la de sus hermanos.

Los qno ejercemos el sacerdocio médico comprendemos 
la dignidad con que debí estar revestida nuestra profesión, 
porque tenemos presente está encargada de Henar una mi­
sión de humanidad y caridad; misión sublime ante la cual

, deben desaparec“r las diaiinciones de condición social, de
opiniones, de partidos, de pueblos, de razas, etc., y por 
consiguiente, es deber nuestro prodigar por igual los cuida­
dos á todos cuantos desvalidos reclamen el auxilio de nues­
tro humanitario ministerio.

Pero bien; el sacerdote que sirve al altar, del altar debe 
vivir, y siendo la inmensa mayoría de loa que ejercemos el 
aucerdocio mó üco verdaderos representanies de la tr'tu de 
Zeví, qoe no poaeia ningún patrimonio, sólo del altar vivía, 
claro es que al aceptar y tener deberes y obligaciones muy 

■■fagradas á cumplir también, hemos de tener y oate tar de­
rechos que nos amparan, derechos que son anterb res y su* 
periorea ó toda ley, derechos que nos son propios por natu­
raleza, no por concesiónde poder alguno, llamados naturales;
son absolutos y como tales ilegialables, y es de derecho na­
tural que todo deber implica y lleva en si aparejada la idea 
de que loa deberes son correlativos á loe dorochos. y no 
puede 'legar á tanto nuestra generosidad, abnegación y des­
prendimiento en el cumplimiento de nuestros deberes po- 
altivos, que son de na orden superior, que no se hallan sá­
jelos á fuerza coercitiva, que no pueden depender de ley 
humana, sino que dimanan y se someien á la sanción de la 
ley moral, que brota de la conformidad entre las acciones 
del hombre y su razón poeeída de la iilea del bien; es decir, 
que eon deberes sólo exigibles por la conciencia, y si nos 
prestamos á asistir á nuestros seme'antes es por lo que nos 

' obligan los deberes legales, mas no por la ley mi-ral y la 
j ,conciencia; pues uo hay ni puede haber ley escrita que nos 
, obligue é prestar nuestros auxilios y subordinar nuestra 
' Tulunlad á los caprichos y egidsmoB despóticos de las co­
lectividades sociales que sólo se guian por la contemplación 
de su propio interés, el que debería ser regol ido por leyes 
que ordenaran lo que sea conforme ai interés del mayor 
número, que constituye el bien, Ja jiisiicia sO'-ia’ ; caprichos 
y  egoísmos que deben ser mod-ficados y destruidos a com­
pás de equitativas evoluciones tributarias, si no queremos se 
derrniiibe y extíi g» la conciencia que cenemos de nuestra 
propia dignidad moral é' intelectual, y asi al aacrificHrnos 
en aras de la bumanída l dolieme, hemos de establecer las 

' BBlaciones d«i compensación que se derivan de nmst aab-  
negada profesión, reclaman lo para nosotros y nue.-tras 
familias, cuando menos los medios nscesarius y decorosos á 
£n de satisfacer las necesiJa les de la vida para no tener 
que regirnos por la ley de la lucha por la existencia, á cuya 
sombra crecen loa bestiales aci. ates da un egoísmo sin lí- 
miCea que enardece el predominio de la animalidad, recru­
deciendo luchas crueles y sangrientas, como recordación de 
las Bostenidas en épocas lejanas por espíritus inferior--B y 

- mezquinos que consideraban al bien de los demás como 
i'.’'. contrario á su propio patrimonio. 
t_
.•V Reform a en la tributación.

II
- Que el sistema de igualar no puede ser sustituido en las 

I poblaciones rurales por tiiiigitna otra tribulación, es ro.ia 
bien sabida por todos hosotrus; pero tal cual están regula­

das actualmente, no hay que demostrar, pues en la concien­
cia de todos eaié, resultan uo sarcasmo para el Cuerpo mé­
dico rural.

Hny, pues, que intentar «u modiflcación para mejorar sus 
condiciones, pero no gravando á los pobres en su penuria, 
sino destruyendo el egoísmo de las pers-mas pudientes, 
aportando al terreno práctico los má-i rudiuieniaiios prin­
cipios de justicia distributiva, desechando esa gazapa lla­
mada iguala que inflige lesión enormísima y dolo al con­
trato igualati.rio por la intención astuta y  maliciosa con' 
que se concierta por uno de los conirataiites, cliente; inspi­
ran lo un temor racional y grave al otro comra los propios 
bienes, médico. Afrenta, salpica de lodo y oprobio tal ais* 
tema falaz tributario á tan humanitaria profesión, en la 
forma que en la actualidad como expresión tributaria im­
pera.

Mae si todos estuviéramos unidos por amoroso vínculo 
de conipaflerisino y sólido afecto comprofesioual, guardán­
donos entre sf todas las consideraciones á que tenemos de­
recho por nuestra edm ación, por la virtud sublime de la ca­
ridad, que es el medio de unión en el orden social y moral, 
y si á la par no imperara entre nosotros un frío egoísmo in­
dividual, ni empefíáramos misérrima competencia ni luches 
e-tériles ha.-ia el extremo de derrochar nuestra reputación, 
goces, salud y vida, entregándolas á quienes para nada tie­
nen en cuenta el H-mora jncdicumpropter neceHtaíem,etenim 
tl'um erravH Al/isin t<s, á buen seguro que la estima, con­
sideración y aprecio del público no se hubiera desviado de 
n -soiros, nos respetaría y nos obedecería sustentándonos por 
ejercer una profesión necesaria é instituida por creación del 
Altísimo.

Keaccionemop, pues, los pobres de espíritu para no tener 
que renunciar para siempre á la esperanza de nuestra sal­
vación económica, renuncia impuesta romo esstigo á loa ir . 
dolar tes, á ios ncgligcn 'ei que jamás vivieron para mani­
festar altruismos de c lertividad, y no queramos semejarnos 
con nuestra estúpida inacción á los eeres híbrid- s y estériles 
ya que para ellos no hay posibilidad de redención; y levan­
tándonos de esos fib  s si pulcros del egoísmo, donde todo 
habito de indlfeteIlti^mo se hiela, arrojemos lejos de nos­
otros esoH sndarios del esceplicienio que anonadan é inmo­
vilizan nuestros espíritus y aplastan nuestros corazones, en 
quienes toda esperanza de redención y sentimiento amoroso 
de caridad quedan secados por el liibridiamo individual, in­
capaz de elevarse á las sen nax regiones de las ideas donde 
se elaboran los cimientos' prácticos y económicos para ale­
jar la muerte preu-atura de nuestras inteligencias ante el 
indifeientismo real 0 flngido, frente á los intereses de la 
verdad de nuestra profesión.

Necessria y urgente es, pues, la unión y mutua corres­
pondencia iuterpn fi-sional para hacer re-petar nuestros dere­
chos iii poniendo condiciont-s no abusivas, mas sí relativa­
mente rem un eradoras.quc estén en armonfacon nuestro-* ele­
vados y múltiples deberes, á Ande ampararen loposiblenues 
tro decoro profesional para poder cumplir dignamente la ley 
universal que rije en el mundo cividzado. Tal es la sublime 
misión del médico en el mundo civilizado: desde la cuna al 
sepulcro, de la vida á la muerte, del tiempo á la eternidad.

La Medicina, por uno de sus representantes, preside la 
aparición del hombreen este mundo asegurándole la vida 
mat-rial. le acuinprfla desde la cuna al sepulcro, le sirve de 
gu'a en el camino del tiempo, no desamparándole hasta ha 
berle depositado eu el umbi al de la eternidad-

La necesidad moral que todos seniimos de reparación 
para nuestra sufrida y vejada clase, motiva, por lógica de 
los BucescB, sean nuestros deseos de concordia y compafi^-
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riamo traosformadoa en aliciente y  acicate poderoao para 
que ios deberes y derechos que nos son propios por natura­
leza, «eaii a iipnrados por una Asociación, que, reglamentada 
en forma orgáiiicn, nai:ca con una vitalidad robui-Ca y sea 
inepiiada por la sana razón sugeiiéodola reglas en forma de 
articulado, y asi, por la observancia fiel y espontánea de 
éete, resuija y se foiueute una Moral pri fesional esplendo­
rosa y sin celajes que la velen ni empnfien sus mauiCexta- 
ciones de probidad, puesto que la nec-sidad imperiosa de 
dianiflcacíoD que sieme nuestra honrosa profesión urgente­
mente lo reclama, dotándola, por la conjunción de nuevas 
fuerzae debidamente seleccionadae y  organizadas, de una 
vitalidad creadora, potente y expansiva, para intervenir en 
la gran misión redentora, opuestas contra la opinión de 
aquellos apocados de espirita incapaces de rsgeneracíóu por 
venir infiltrados de pereza y rutina, y abandonamlo por fú­
tiles é iojustue los procedimientos injuriosos que repelen, en 
vez de atraer, á los miembros de una misma fainil a profe- 
sioaa!.

P e rió d ic o s  M é d ic o s .

BN IDIOMA EXTR.ANJir/?0: I. Apantes referentes A nn% serie 
de ratorne nperaomnea oesSreas oonservnduras.— II, Tratnmien 
to  del catarro agudo de la nariz y  de la  faringe,

Apuntes referentes á una serle de catorce operaciones 
cesáreas conser-.adoras-

Dice e! autor, Dr. J. Mnuchotte: tGraciaaá labenevolen 
cía con que se sirve mirarnos el Dr. Pinard, nuestro maes­
tro—desde que desempeñamos el cargo de profesor c'inico 
suyo en la clínica Baiiiielocgue,—heñios llevado á cabo en 
ella en loa dos úl'iinos afi ja 1-t operaciones cesáreas con­
servadoras, con igual buen éxito paralas madres y los ni* 
fio8>. El resumen de ellas es el siguiente:

' I. Tres partos anteriores, con utrns tantos niños muer­
tos y terminados por medio de la aplicación del fórceps. AI 
cuarto faé de nalgas la presentación, y  se practicó la ver­
sión externa, observándiu-c que la cabeza sobresalía consi­
derablemente por encima de la línea del pubi». Practicada 
la operación cesárea conservad ra se dió salida á un foto 
vivo, que continuó perfectamente, asi como su madre.

II. Rompiéronse las membranas al tercer día de comen­
zado el parto. La cabeza muy alta, desborda muchísimo 
por encima del estrecho superior, y la pelvis aparece de 
forma irregular. En tales circnni-taneias, y al cuarto día del 
trabajo, Se practicó la operación cesárea coneervadora con 
el mejor éxito.

III. Mujer raquítica. Presentación cefálica, con gran 
exeedeacia sobre el área del estrecho superior y no pasan 
do del tamaño de una moneda de 2 pesetas la dilatación 
cervical. Se hizo la operación con la contrariedad de acabar 
de comerla paciente, que vomitó y sufrió na amago de as­
fixia muy pasajero. El resultado faé bueno también para 
madre é hijo.

IV. Mujer raquítica. Presentación d« nalgas. Versión, 
Excedencia notalde del tamafio de la cabeza sobre la mag­
nitud del estrecho pelviano superior. No rotnpiéndose la 
bolsa de las aguas, ni percibiéndose el cuello uterino, se
practicó la operación, saliendo un niño vivo, para el que__
igualmente que para BU madre—íué completamente bueno 
el éxito.

V . Mujer raquítica. Un primer parto de feto macerado 
y Dn segundo de un feto muerto, después de sesenta y 
cinco Inoras de trabajo y cinco aplicaciones de fórceps. El

parto número 3 se presenta de cabeza, muy exuberante ésta 
sobre la pelvis. Empezando á edematizarse el segmento in- 
feiior del útero y m»ri-ándi se apenae la dilatación del 
(u< lio, ee hace la operación con tota] buen éxito.

V I. Primer parto, iiifio muerlo, Basiotripsia. Eu el se- 
gumlo parto se rniiipon eepuniáneauiente las membranas y 
se presenta la cabt za, desbordante. Como transcurren seis 
horas sin que la abertura del cuello paee del tamafio de ana 
moneda de fiO céiitimos, te practica la citada operación con 
el mismc buen éxito.

VII. Prest-ntación de nalgas y versión externa con det- 
bordamienro exagerado de la cabeza. Se aguarda la dilata­
ción suficiente del cuello para hacerla sinfieiotomla; pero 
viendo que el cordón hace prominencia en la bolsa, bajo la 
cabeza altísima y que la dilatación no pasa de ser como 
una peseta, se hace la operación y se extrae un feto vivo 
ai'ompafiado de líquido siuniótico verde. Hijo y madre se 
salvan.

VIH. Rnqniitca. Presentación cefálica y «abeza muy 
dealjordaiite. Rotura espontánea de la bolsa y  dilatación 
nula dcl cuello. Se hace la operación, pero no se logra el 
desprendimiento completo de la caduca engrosada y fibri- 
noj-a. Sobreviene una endo-uetritis con loqnios fetidísimos, 
á pesar de lo cual es satisfactorio el éxito para la madre y 
el nifio.

IX . Aborto en el primer embarazo. En el segando co­
mienza el parto á su tiempo con pres>-ntan*n de cabeza 
deNbordan’ e; diez horas deapuée siguen intactas las mem­
branas, y la dilatación es como una moneda de 2 pesetas, 
en vista de lo nial e- operada con el mejor resultado.

X . Pelvis estrecha. A las veinticuatro horas de empe­
zado el trabajo no pasa del tamafio de un duro la dilata­
ción. Se edeina’ iza el orifii-io y se hace la punción de Isa 
membtatiaa. A las tres horas ae reauelve sobre sí el orificio 
y se inmoviliza la c< beza Se practica la cesárea y se ob­
tiene un éxito peifeuto,

X f. Un parto anti-rinr Viciosa conformación uterina 
debida al mayor d--earro1lo del asta derecha sobre la iz­
quierda. Presentación cef.tlica, apareciendo muy alta y des; 
bordante la cabeza, con exceao de liquido, que causa abom­
bamiento de la bolsa. El orificio está poco abierto y se re­
doblan sus bordea, por toiio lo cual ee hace la cesárea con 
completo resaltado á las caatro y media horas de comen 
zafio el trabajo. "■

XII. Mujer raquítica Tres partos snteriores, con otras 
tantas sphcaciones de fórceps. £1 primer nifio nació vivo; 
el segundo murió durante la e;ctracción, y el tercero á poco 
de efectuada Eu el cuarto parto fné de nalgas la presenta 
ción, y  se hizo, por consiguiente, la versión cefálica ex­
terna, encontrándose con notable desbordamiento de la es 
beza sobre el estrecho superior. Las membranas se habían 
roto antes. La oblicuidad uterina era grande y la abertura 
del cuello como un duro. Se hizo la cesárea á las siete y 
me.lia horas después de la espontánea rotura de la bolsa.

XIII. Mujer primípara, con antigua coxalgia derecha 
supura-la que exigió varias intervenciones quirúrgicas des­
de los cuatro 4 loa diez y ocho afioa. En la actualidad tiene 
un acortamiento de 15 centímetros de la pierna derecha, 
con anqnilKais de la articulación del muslo correspondiente, 
acompafi-ida todavía de algunoa trayectos fistulosos supa- 
rantes. Entróeri la clínica caatro y madia horas después 
de empezado el trabajo, ain ser auxiliada en ese tiempo. 
U a hora deapuée la dilatación del cuello era de la magni­
tud de una moneda de 2 pesetas, se rompieron espontá 
neamente las membranas y  sobresalía ligeramente la ca­
beza por encima del pubis. El estrecho superior ofrecía el

•■é:.

tip 1 ol 
de ron 
de éxi 

XIV 
bobo I 
En el 
na. A 
la abe 
beza d 
rior; v 
duro ) 
habÍBi 

y se liiz- 
les an 

La: 
chotte 
que bi 
n ica ,' 

En 
servid 
mienb 
se tral 
de dió 
ración 
para n 
hizo o

I siones 
; anillai 
! te con 
caciÓD 
parad 

I  atipici 
El 

I ción e
I asegu 
de la I 

' tanta
espon 
no ex- 

Ed 
to el i 
es lo I
quirúi
hrse 1 
feliz é 
fúnci 

El 
eavíio 
ciles, 
rida b 
gasa e 
drena 
ba sic
á 2 ce

•'i y  aun 
gada. 
apiles 
un 80 

Ui 
meno

M prese
rA tan it
lif. le Bul 

I eujet< 
L<

Ayuntamiento de Madrid



EL SIGLO MÉDICO 25

eéata 
»  in- 
n del

lo co- 
abpz:t 
mem- 
setei',

jmpe- 
lilata- 
e las 
ificio 
ie ob-

tip i oblicQO y la pelvie era canaliculada. A  las tres horas^ 
.derom peraelabolBasebizola operación, que fué seguida* 
de éxito.

XIV. Raquitiemo. Dos partos anteriores. En el primero 
í,é hubo que emp'ear el íórcepa y murió el niüo á los dos diae 

En el tercero hubo presaniación de nalgas y versión exter­
na. A las dus horas se rompió espontáneamente la bolsa y 
la abertura del cue lo era del d'áraetro de una peseta. La ca­
beza desbordaba aigdn tanto por encima del estrecho supe­
rior; v^nticuatro horas después la dilatación era como un 

‘ doro y sus bordes estaban hinchados. Tranecorridas que
4̂ habían sido treinta y seis horas desde la salida de las aguas, 

i.»" se hizo la operación consabida, con el mismo buen éxito que 
las anteriores para la madre y para el nifio.

Laa conclusiones sugeridas é loa Dres. Pinard y  Mon- 
chotte por estos hechos clínicos, son las siguientes; por lo 
que hace á indicaciones, momento de la intervención, téc­
nica, incidentes y  complicaciones.

En cuanto á las indicaciones, de cada 14 caaoa en 12 ha 
servido de indicante de la operación cesárea el estrecha- 
miento pélvico de origen raquítico. En 7 de estos 12 casos 
se trataba de pelvis muy viciadas, de 8 á 9 Vi centímetros 
de diámetro y acanaladas por añadidura. La profunda alte- 

) ración de los ruidos cardíacos sirvió dos veces de motivo 
; para no esperar la completa dilatación cervical y en otro caso 
, hizo otro tanto la procidencia del cordón. En otras dos oca- 
I sienes dió lugar á la decisión por la vía alta la condición de 
, anilladas de las respectivas pelvis y la presentación de fren- 
■ te con principio de enclavamiento. En otros dos casos la indi- 
I cación fué producida; en el uao, por lesiones de osteilis su- 
, parada coxotuherculosa, y en el otro, por razón de una pelvis 
1 atipica que disminuía todos los diámetros utilizables da ella.

El momento de la intervención es acjael en que la dilata- 
í cióu empieza, pero habiendo llegado á ser la suficiente para 
I asegurar el drenaje ulterior del útero. Esto cuando es gran- 

de la estrechez pelviana. Si no pasa de moderada, no hay 
• tanta prisa; pues puede esperarse todavía la terminación 

espontánea del parto, ó una dilatación bastante grande para 
no exigir más que una sinfisiotomía.

En punto a tóaaica, en todas estas 14 operadas fué abier­
to el útero después de sacado de la cavidad abdominal; que 
es lo que considera más conforme con los buenos principioe 
quirúrgicos; en contra de quienes piensan que debe prete­
rirse la acción tn «tí» nunca suficiente para dar término 
feliz á la maniobra, amenazada de otro modo por el mal 
fúnci namientü inira-abdominal de la mano que opera.

' S.I desprendimienti de las membranas y  la limpíela de la 
cavidad uterina por una compresa esterilizada suelen ser fá- 

I Ciies, á no ser que por causa de una endomettitis esté adhe­
rida la caduca, en cuyo caso la aplicación de una mecha de 
gasa esterilizada por la vía vaginal, agranda la cavidad del 
drenaje y asegura la evacuación loquial. La sutura uterina 

I ha sido practicada con catgut cuyos hilos barí sido pasados 
’ á 2 centímetros del borde de la herida quirúrgica y hasta 3 
( y  aun 4 centímetros, asi las paredes uterinas eran muy del- 
I gada. Dna gran aguja curva da la uUUsimaíacilidad de poder 
1,aplicar los hiloe á cada lado de una sola vez, en función de 
I un solo hilo, abreviando mucho la operación, 
i Un drenaje abdominal ha sido practicado siempre, ó lo 

menos en concepto de útil, ya que no de necesario, como 
I cuando se ha roto la bolsa hace ya mucho tiempo; teniendo 
l presente lo peligroso de consentir suciedades en nn órgano 
I tan importante, que ha si 'o  incindído y que, aun cuando se 
lie  sature, queda en contacto con el exterior por la vagina y 
I sujeto á contracturas tan capaces de retener elflujo loquial. 

Loa iMCtdejtfes y  comj>licacione9 observados á consecnen

ciadeesta intervención quirúrgica, han sido de poca im­
portancia. Una de las veces en que la pared uterina era 
delgadísima, se rasgó en una extensión de 2 ó 3 centíme­
tros, bastando un tijeretazo para regularizar esta solución 
de continuidad y  someterle á la sutura. Otra vez hubo que 
desbridare] segmento inferior pera extraer la cabeza. Asi­
mismo se necesitó en otra ocasión gran prudencia para 
sortear dos gruesas venas uterinas varicosas. También se 
presentó en otro caso una no pequeña dificultad para ex­
traer por la vagina la mecha introducida, teniendo que bas­
car su extremidad snperior dentro del útero á favor de una 
larga pinza.

Ki hemorragias que hayan resistido á hi simple presión, 
ni otro motivo de compromiso y alarma de mayor cuantía, 
han ennegrecido y amargado el triunfo conseguido por es 
tas operaciones cesáreas conservadoras.—(La Tribune Mé- 
dicale). ■ M. SAschez y  Caebascosa.

II
Tratamiento del catarro agudo de la nariz y de la faringe.

El Dr. Scbmidt, especialista de enfermedades de la gar­
ganta, nariz y oídos, de Chur, escribe un breve artículo que, 
traducido, dice lo siguiente;

Si se revisan las obras de Rinología en lo que respecta á 
la terapéntica del coriza agudo, nos Jamos cuenta de un 
escepticiemo punible completo, de que sólo nos ocupamos de 
la profilaxis, presentándonos además una larga serie de ios 
remedios más diversos.*31 se lefiexinna que justamente el 
coriza agudo, es el punto de partida muchas veces de toda 
ciase de complicaciones que hasta hacen peligrar la vida, 
como ocurre, por ejemplo, enn las afecciones de laa cavidades 
accesorias de la nariz y con las otitis medias, no se puede 
negar que un tratamiento acertado, del tan frecuente como 
poco estimado coriza, seriada gran significación profiláctica.

Y o mismo, dice Schmidt, que padezco de gran predispo­
sición para el coriza, he puesto en práctica todos loa remedios 
y procedimientos conocidos. El mejor resultado lo he obser­
vado con los compuestos de formalina y con el aceite de 
eucaliptuB. tau usado por los ingleses.

De los preparados asnales de formalina, el más conocido 
es el titulado forman, es decir, algodón impregnado con 
doro metil-mentil é^r, el coai se introduce en la nariz en 
forma de pequeño tspOn- La obstrucción de la luz nasal, ya 
estrechada, y la irritación producida por el cuerpo extraño 
suelen ser, siu embargo, muy desagradsbles para los pacien­
tes. El bne.i efecto de la formalina que yo propongo, y que 
no es inferior al del aceite de eucaliptos, puede combi­
narse con el de esta údima en forma de fácil aplicación. Una 
mezcla de este medio sólo puede lograrse en forma de 
emulsión. Las emnlsiones osadas según los pincedimientos 
ordinarios, son, sin embargo, muy inestables. El nuevo pre­
parado titulado corizol lo usa el autor dejando caer 16 ó 20 
gotas, en un pañuelo de bolsillo, de la expresada emulsión, 
y  puesto el pañuelo delante de la nariz se inhalan los vapo­
res profundamente. Con la picazón que se sieute en el cuirllo 
cesa la inhalación y luego se repite.

El efecto que se obtiene es sorprendente y rápido. Casi 
todos los casos de enriza, ya estén en su principio, ya estén 
en su período más intenso, ó cesan completamente ó se me­
joran notablemente, acortándose siempre la enfermedad de 
un modo considerable.

Por otra parte el Dr. Stirníniann, paidópata de Lucerna, 
ocupándose de! mismo asunto, coincide con las id»aa ex­
puestas y manifiesta: que si en unos casos carece de impor­
tancia el imponer tratamiento en el coriza, en otros, por el 
contrario, la tiene como es en el de coriza gripal que para
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los riflos es no peligro, ya por eus complicaciones, ya por la 
nutrición. Con razón Jinkelstems recomienda el alejamiento 
de ine coinpaaeros enfermos. N > he visto resultado ninguno 
satisfactorio con una larga serie de medicamentos, incluso 
el mentol y el alcanfor. Una casualidad me hizo poner en 
práctica la forraalina, que ya con anterioridad estaba reco­
mendada y en forma de lisoforrao. Tan pronto como se ini­
cian loa primeros fenómenos del coriza, dejo caer 3 ó 4 go­
tas de lisoformo en la palma de la mano, se frota fuerte­
mente y acercándose ¡a mano á la nariz se aspiran los va­
pores desprendidos de formol. Se siente un dolor fuerte de 
quemadura y hay abundante secreción de la nariz y de la 
faringe, que bien pronto va seguida de una sensación de me­
joría. Se repite cnatro ó cinco veces la operación en el trans­
curso de dos horas, para hacer ceiar el corira, el cual de 
Otro modo duraría semanas. El procedimiento es doloroso, 
pero nunca me ha fracasado ni he observado con él compli­
cación ninguna. Si la enfirniedad lleva algunos días deis- 
cha, su curación no se verifica con tal rapidez, pero se acorta 
mucho.—{Miinchentr Medizinische Wochenschrift).—Nava - 
KBO OAn o v a s .

Seoctón Of ic ia l .

REAL ACADEMIA DE MEDICINA

Por fallecimiento del Escmo. é lim o. Sr. Dr. D Alejan­
dro San Martín y traslados reglamentarios, se halla vacante 
en esta Corporación una olaza ne académico numerario, 
con destino á la sección de Farmacología y Farmacia, cuyo 
anuncio y provisión se ha acordado en sesión de 31 de Di­
ciembre último.

Las condiciones que exigen los Estatutos en los candida­
tos á dicha plaza son tas siguientes:

1. a SerespBflol- ' '
2. a Poseer el grado de doctor ó el do licenciado en la 

Facultad de Mediciua, conferido en alguua Universidad del 
Peino.

8.a Contar diez años, al menos, de antigüedad en el ejer­
cicio de la profe-ióii de médico.

4.a Haberse diatinguido noiablemente en las materias 
propias de la sección, publicaciones originales importantes, 
por actos púbdcos ó por una práctica aoenaiia y meritoria 
que le haya granjeado eré lito reconocido.

6 a Hallarse dimicdiaJo en esta Corte.
Las propuestas para la mencionada plaza, que deberán 

firmar tres académicos de nú ñero, á lo menos, se admitirán 
en esta secretaría de mi cargo Jurunte los quince días si- 
gnientes á la publicación do este anuncio en la Gacria de 
Madrid, y se acoinpafiirán de la relación do móritus de los 
candidatos, suscripta por éstos, garantida con la firma da 
los proponentes; háoién iose constar en ella el hgar de su 
nacimiento, edad y títulos profesionales, con expresión de 
la fecha en que éstos fueron librados y el número de bu re 
gistro en los correspondientes libros.

Madrid 2 de Enero de 190ü. — El secretario perpetuo, 
Manuel lyleeias y  ¿>iaz.—{Gaceta del 3.)

MINISTERIO DE LA GOBERNACION

Subsecretar ía,
S A N I D A D  E X T - R Í O R

C iaoU i.A a
Eq cumplimiento de lo preceptuado por Real orden de 

esta fecha, se convoca á concurso para la provisión de las 
plazas da personal médico y da s“ ‘-retario8 intérpretes de 
iaa DirecciOnes.de Sanidad de los puertos, en la forma y den­

tro de! plazo que eu la misma se determina, con cuyo obje­
to se publican á continuación lae relaciones de las plazas á 
qus se hace referencia,

Madrid z6 de Diciembre ds 1908.— El subsecretario 
Moral de Calatrava.
lielación de los caryos de directores de i'rtntiíaii y médicos se- 

gundoí gtie por sn/rir aumento de sueldo en los presupues- 
tos para 1909, ó ser de nueva creación, se consideran va- 
canlf-B p'ira Su procisión por concurso, y á los gue se refiere 
la nrcular que precede.
E S T A C IÓ N

SANITABU

Itiem................
Baroslona. . 
L a9 Palm as.
Idem ...............
Santa Cruz de

nerife..........
Idem ...............
B ilbao........... ..
Idem ...............
Valencia. . , ,
Malaga............
U alión............

Idem ..............
Santanler. , .
l'oruda............
Idem................
Cartagena. . . 
Palm a de Ma

ca ................
Idem .................
O ijón ................
I d e m ............
Algaoiras. . , ,

Idem ......................
A licante................

Almería. ...............
Idem ......................
Sevilla Bonanza. .

I d e m ...................
Idem ......................

H nelva..................
Idem ......................
AvUéa....................

Tarragona, .  . .
Ceuta ..................
Villagarola- Carril.
A guilas.................
M elilla..................
Torrevieja............
A rrecife d e  Lan

zarote.................
Garrucha................
Gandía.................. .
Santa Cruz d e  la

Palm a..................
Ferrol- . . .  . . .  
Castro Urd-ales. ..
R ibadesella.............
San E s t e b a n  de

P r a v la ...............
Coroubión...............
Mazarrón.................
Ibíza.........................
Denia........................
Burriana.................
Palamós..................
E o s b j ..................................

M otril...................

PLAZAS StTBLDOS

. D irector Médico 6,000

- Médico ssgnndo B.OOO
. Director Médico 6.00D
, rr̂ ATTi Íil A ÍWk
• Uédíoo segando 8.000

. D irector Médico 8.000
s U^dioo segando 8.000
. Direotor Médica 6.000 ]
. í i  dioo sdgaado b.SOO ]
. Direotor Médioo 6.0 0 ]

THAm M R iVy>
. TrlAm , A ñV> 1

. Médioo segundo 3 000 ]
. Direotor Médioo. 6.000 I

TiIatt'  íA R rww 1
. Médico segundo. 2.100 I
. Director Médico 6.000 I

rJom fií R íW> T
Vlédioo segando. 2.5vO I

. D irector Madiou. 4.000 I

. Médico segundo. 2.600 I
Director Médioo. 3 600 f

Médioo tegnndo. 2.000 I
Director Médioo 6.000 í

Idem id................ R rtVk r
Médioo segando. 2.600 í
Direotor Médico 6p00 F

Médico segando. 2.500 E
Idem id ................ 2600 P

Director médioo. 6.000 I
Módico segundo. /.FOO D
Director Médico. 8.000 P

Idem id ................ KOOQ I
f.lAm íJ O fV» . t
Idem id .. . . . . . 3 000 I
idbxn id. . . . . . 3.C00 Ii
Idem id ................ 3.000 I
Idem id................. 2.600 • It

f.lom 1.Í O RAn T,
I.lem id .............. 2.500 Ic
Idem id ................ 2.600 Ic

Idem Id . . . . . 2.000 Ic
Médico Director. 6.000 D
Idem id............. ... 2.000 Id
Idem I d ................ 2.003 Id

Idem id, , . . • . 2.000 Id
Idem id. .............. 2.0A Id
Idem id ................ 2.000 Id
Idem id . . . . .  . i .  00 Id
Idem id ................ 8.000 Id
Idem id................ 2 000 Id
Idem id............. ... 2.000 Id
Idem id ................ 2000 Id
Idem  id ................ 2 030 Id

Cansa <jne motiva la de- 
olaración de Ja vaoiote,

Por anmente de suel­
do.

do.

or  bailarse vacante 
y  aumentar el snal- 
do.

do,

do.

do.

do.
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BEAL OBDSK

limo. Sr: Lb indismitible necesidad de disponer naes 
tras Betaciones saDitarías de coetae, de modo que constita- 
yan un medio eficaz de defensa contra la importación de 
los contagios exóticos, ha hecho necesarias algunae modi­
ficaciones en el expresado servicio, estableciendo nuevas 
categorías y aumentando ios sueldos del personal.

Para la provisión de los destinos nuevamente creados 
de los que han tenido aomento en su haber por la ley de 
Presupuestos para el próximo afio y  de las vacantes qne 
resulten;

8. M. el Rey (q. D. g.) se ha servido disponer:
1. ® Que se confirmen con el carácter de interino á todos 

los empleados médicos y secretarios intérpretes de las Es* 
(aciones sanitarias en el destino qne vienen desempefiando.

2. ° Que las mencionadas plazas se provean deflnitiva- 
mente por concurso voluntario, forzoso ó examen en lafor-

K ma que se determina á continuación:
а) Los cargos de directores y médicos segundos serán 

■ tj provistos por el orden siguiente entre el personal activo y
excedente: primero, concurso voluntario entre el personal 
activo de la clase y categoría de la vacante, y en su defecto, 
con los que loa soliciten de la clase inferior; y segundo, de 
DO ser provista de este modo, se adjudicará al núm. 1 y si­
guientes, si fuera más de una la vacante que figure en el es­
calafón, en la clase inferior á ésta.

б) Las resultas se proveerán en igual forma con el per­
sona lexcedente.

Las plazas que queden vacantes se cubrirán por oposi­
ción en la forma que se determine, y haata tanto estarán 
desempefiadas interinamente por licenciados ó doctores en 
Medicina, siendo preferidos los que hayan prestado servi- 
cioá en Sanidad exterior.

3.0 En loa destinos de médicos habilitados que existen, 
se confirmará á los que ¡os viene desempefiando, siempre 
que nada resulte en contra de su aptitud en sus expedientes 
personales. Para deaempefiar loa de las Inspecciones locales 
de nueva creación, se nombrará por este Ministerio, á pro­
puesta de! gobernador de la provincia ret-pectiva, los que 
hayan de desempeñarla, debiendo ser preferidos los médi­
cos titulares que sean inspectores municipales de Sanidad, 
yen  su defecto, l^s aspirantes que retinan las circunstan­
cias de poseer el título de licenciado ó doctor en Medic'na 
conocer el idioma francés, residir en la localidad y disfrutar 
de buen concepto y reputación como facultativo. Tendrán 
derecho preferente los que pertenezcan al Cuerpo de Sani­
dad exterior.

4 o Los cargos de secretarios intérpretes se cubrirán por 
concurso voluntario entre esta clase de personal con el que, 
habiendo sido nombrado en propiedad con fecha posterior 
á la publicación del vigente Reglamento de Sanidad exterior 
y estando en activo, cuente con más afioa de servicios en 
la misma categoría y clase, y en su defecto, en la más inme­
diata inferior. De no solicitarse las vacantes, se cubrirán 
con los que justifiquen mayor tiempo de servicios en la da 
ee y categoría inferior. Las resultas se cubrirán con el per­
sonal cesante por reforma ó excedencia'voluntaria, siempre 
que la fecha de su nombramiento en propiedad fuera poste­
rior á la publicación del vigente Reglamento de Sanidad ex­
terior. Las plazas que resalten vacantes después de las ex­
presadas combinaciones' se cubrirán por oposi 'ión, con arre­
glo al procedimiento que se determine, y se proveerán inte­
rinamente con loa qne con este carácter de interinidad las 
hayan desempefiado ó posean nombramiento de intérprete, 
con arreglo al Reql decreto de 16 de Noviembre de 1886, ó

con aquellos que posean el título de secretario administra­
tivo intenventor. Todos los secretarios intérpretes que en la 
actualidad desempefian su cargo en propiedad, con título 
de fecha posterior á la publicación del vigente Reglamento 
de Sanidad exterior, presentarán en la Inspección general 
sus hojas de servicios, con copia literal de todos sus títulos 
debidamente compulsada y autorizada por el director de 
Sanidad de la Estación donile presta sus servicios, y si fue­
ra cesante, donde los prestó últimamente,

6.0 Para los efectos que se dejan expresados y en la for­
ma que se determina, se abre concurso para todos los fun­
cionarios de referencia, que terminará el día 16 del próximo 
mes de Enero.

6.0 Presentarán sus solicitndes en la Inspección general 
de Sanidad, determinando la plaza ó plazas á que aspiran, 
dentro del plazo que ee deja señalado.

De Real orden lo digo á 'V. I. para su debido cumplí, 
miento. Dios guarde á V. I. machos aflos. Madrid i6 de Di- 
ciembre de 1008.— Cierra,—Sr. Subsecretario de este Mi­
nisterio. (Gaceta del 27.)

S oc ie da de s  c ie n tíf ic a s .

ACADEMIA MEDICO-QUIRURGICA
SESIÓN DSL 14 DE DIOIEMSEE DE 1608

Evolución anómala de una otitis media.
El Dr. Rueda expuso un curiosísimo caso: Sujeto adulto 

que en la convalecencia de una gripe sufre una otitis aguda 
dolorosísiraa; una paracentesis del tímpano no dió salida á 
pus alguno en el momento, pero al día siguiente la supura­
ción es profusísima. Como éata no cesaba, ni el tortícolis 
cefaleas, etc., tampoco, deciden operarle Se trepana el antro 
y se halla sano; únicamente la caja estaba llena de fungosi­
dades; pero no se pudo dar cuenta de dónde provenía sa- 
puración tan abundante. El tortícolis y cefalea desaparéete, 
ron con la intervención, pero el pus siguió en aumento. Des­
pués preséntasele parálisis facial y  con ella retorna la ce­
falalgia; se exploran los centros nerviosos y no hay sínto­
mas meníngeos, aunque hay vértigos, nistsgmus, etcétera. 
Nueva intervención, sobre el laberinto esta vez, por creer se 
trataba de una laberi’ -titis supurada: no se halló pus en el 
laberinto; se trepana el acueducto de Falopio y se halló el 
facial sano. Al día siguiente habla muerto el enfermo La 
autopsia demostró la existencia de un foco purulento en el 
vértice de la porción petrosa del temporal, que era muy neu­
mática, cosa rara, pues de haber neumatismo en el tempo­
ral siempre recae en su porción mastoidea, El pus se exten­
día por toda la base del cerebro y subía hasta los parie­
tales.

La Incisión de Wilde en cirugía auricular.

El Dr. Irueste: En otro tiempo, el tratamiento de los 
procesos flegmásiooa mastoideos y retroauriculares se limi­
taba á la simple incisión do los tegnmentos; como muchas 
veces se confundían los abscesos yuatamastoideos con las 
verdaderas mastoíditis, y aquellos curaban, como todo absce­
so, al ser incindidos, la incisión de Wilde tuvo muchas par 
tidarios, tanto más cuanto que siempre se han publicado los 
éxitos y pocas veces los fracasos. El número de éstos no 
pudo pasar desapercibido, sin embargo, y ,la incisión de 
Wilde ha ido cayendo en el olvido, no habiendo especialista 
hoy día que la preconice como tratamiento, siquiera premo­
nitorio, de las maatoiditis, dejándola, exclusivamente para
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los abscesos snbciitáneos, qne en esta región, cual en otras, 
no son infrocnentes.

A propósito <Í6 aleiinae observanonee recogidas en mi 
corta práctica otiátrica, voy á permitirme resucitar cata vie­
ja cuestión, á 6ti de que ioa maestros que honran eatoe ei- 
tialea den opinión sobre el asunto, He aqiU mi casuística, 
pobrlsima eu mimero, pero curiosa y, á mi modo de ver, iu- 
teresante:

Obstrvneiífn I  —NiCa de nueve años, otorreica. con in- 
termitenc'as desde los cinco. En aquel momento el flujo era 
baetante abundante; le prescrlM lavados con agua formóla, 
da al uno por mil Tenía vegetac'on“B que le quité el 26 de 
Abril del 907 en la Policlínica Cervera; sus amísdalas, afec­
tas repetidas veces de anginas, estaban bastante hipertro­
fiadas, por lo que propuee á la familia su enucleación con la 
pinza Rault, en la semana siguiente. Volvió la n'fia .i loa 
siete días, pero tenía nn brote atrodo de amigdalitis, por lo 
cual dejamoe la intervención para más adelante; la supura, 
ción auricular había dieminuído extraordinariamente, por lo 
qne creí conveniente euspsnder loa lavados y hacer en su 
lugar drenaje seco de la caja, después de la instilación de 
algunas gotas de agua oxigenada, chupadas en s'guida con 
gasa aséptica. Mas la muchachita no volvió, cuando, á loa 
cinco días, se presenta en le consulta quejándose de fuertes 
dolores retroauriculares eu el lado derecho y de zumbidos 
molestísimos en el oído.

En efecto, detrás de la oreja derecha se percibía una li­
gera tumefacción edematosa, no mny dolorosa á la presión, 
de color rojo obscuro, bastante limitada á la anófisie ma=toi- 
des, aunque sobresalía da su punto unos doe centímetros. El 
surco retrnauric.iilar estaba bien efialado y  nada eep.a'ado 
el pabeilÓD. En cambio e! conducto auditivo estaba infiltra­
do, estenosado uniformemente, de m'-do que no sólo no de­
jaba V“ r el tímpano, sino que hacía impcsibia el eondaje 
del mismo Es de advertir que la tracción del pabellón auri­
cular apenas si exageraba el dolor retrosnricuiar

Doe díae estuvo sometida á fomentaciones calientes in  
sifu sin resultado alguno; sntes bien, los d' loree eubsietían 
y la tumefacción se difundís. En vista de lo cual y tetiiendo 
en cuenta el principio, hasta hoy día axiom.-itico en cirugía 
auricular, de que siempre que en el curso ó á continuación 
de una otitis ee desarrolla un fl' món TptroBuricu'ar, con sin 
tomas matoidens, se debe abrir el antro, propuse una inter­
vención radical, cuya urgencia creía necesaria.

7níerw«ieídn nprrnínTin. -  Mayo 1907.—Fui ayudado 
por mi querido amigo y maestro el Dr, Tapia, que gustosa­
mente se prestó- á hacerme tsl honor: incisión retroauricular 
clásica con salida de sangre y bastante pus, amar'l’o cremo­
so y  fétido. Fl hueso eetaba denu 'ado, pero no habla ffatnia 
alguna. Sistemáticamente, antrnfomía, antro sano, mucosa 
ligeramente hiperhemiada, pero normal. Sutura parcial de 
la herida operatoria, en la que se dejó drenaje con gasa 
iodofórmica, después de hal'er limp'ado perfectamente 
basta con cucharilla el foco fiegmásico BubjieríÓBtico. Apó­
sito seco

La tarde de la operación tuvo ligeras décimas febriles, al 
día siguiente tomó un laxante y po volvió á padecer hiparte 
mia hasta ei cuarto día. Entonces se levantó el apósito, 
manchado de serneidsd eangiiíneo-purulenta y se coloc-óotro 
idéntico. A los cuarenta días, de^cura casi diaria al princi­
pio, trisemanal después, pude darle de alta completamente 
curado.

¡V pensar que en quince días hubiera estado asi si nos 
hnhiérsmos limitado á inoíndir los tegumentos!

Oburvaeión II.—A. R., casado, de veinticinco afioe, nun­
ca había padecido de los oidos. Consecutivamente á una

intacrión gripal y  estando en pleiia convalecencia surge de 
nuevo la cefalea, haciéndola temer una recaída, pues fué 
acoiopeflado de alguna fiebre y malestar general; este estado 
desapareció á los tres ó cuatro días, atribuyendo el enfer­
ma su curación á la quinina, á la que achacó las punzadas, 
zumbidos y perturbaciones que en el oído izquierdo sentía. 
Cuando á los pocos diae, cuál no sería su asombro al ver 
en el espejo que su oreja izquierda aparecía máe despegada 
del cráneo que la derecha, á la par que detrás de ella había 
un abultamie nto que, á la presión directa, era un tanto do 
loiOBO.

Estado acíuaí—Abril 1907.—Vi este enfermo cuando lle­
vaba eeis ó siete días de abultamiento retr<'aaricular. Con­
ducto auditivo normal, lo mismo que el tímpano; pabellón 
auricular izquierdo un poco más separado del cráneo que el 
derecho, con su surco retroauricular aemiborrado. En la 
región mastnidea, tumefacción adematosa, baetante limita­
da, blanda y fiuctuante en bd centro. La auscultación déla 
caja, fácil á causa de la normalidad del conducto, no dió sín­
toma alguno de exudados en el oido medio, cuando el en­
fermo ejecutaba el Valsalva.

Diagnóstico.- Como no habla otitis, ia tumefacción ha­
bía bid') do formación relativamente precoz, había desapa­
rición del surco retroauricular, y no existía ninguno de esos 
signos que los autores consideran característicos de mastoi- 
diiis evidente (1) y, a lemás, ex latía el antecedente del caso 
anterior, diagnueliqué «abceso yustamaetoideor, atriboyen- 
do BU prouuc ción á algún fui únculo ó solución de continui­
dad del conducto, corados rápidamente sin dejar lesión 
aparente.

En consonancia con este diagnóstico, ineindí los tegu­
mentos, dilatando el supuesto absceso superficial, dando sa­
lida a gran cantidad de pus, loable, no fétido; todo lo cual 
me hizo afirmarme en el diagnóstico hecho.

Mas pa-'aroD días y semanas sin ver agotada aquella su­
puración ni lograr que la herida operatoria se cerrara por 
completo, por lo cual decidí consultar el caso á mi querido 
amigo y maestro Tapia.

Con piobó ébte la integridad del conducto y de la caja y 
observó los dos trayectos cutáneos fistulosos subsistentes, 
á través de los cuales pudo tocar hueso denudado. Tenien - 
do en l upnta loe datos expuestos, diagnosticó una oeteo, 
periostiiis maetoidsa, consecutiva quizá á una mastoiditis 
primitiva, y  propuso, de modo preciso, una intervención 
radl> al.

Operación. - Tuvo lugar el 16 de Junio de 1907. Cloro­
formizo el Dr. Giu, médico de cabecBra, y yo tuve el honor 
de ayudar al Dr. Tapia. Apenas puesto el hueso ma>toideo 
al dtbcul ierto, ee vió una fístula ósea que, indudablemente 

provenía del antro. Trepanóse éste en el sitio clásico, ha­
llándole lleno de pus y fungosidades, lo mismo que las res­
tantes celdas maetoideas, pues la apófisis era muy neumá- 
tics; el aditns eetaba macizamente esienoeado, estando, por 
consiguiente, independientizado el antro de la caja. Como 
ésta se BUpuBo íntegra, se respetó. Alta por curación á los 
treinta y cinco días.

Obs'TV'-dón JIT—V. C.. cacharrera, de cincuenta años, 
casada. Núin. 215 del libro I  de la consulta de la especiali­
dad que en el Instituto Rubio dirige el Dr. Tapia.

Esta 'o en la fecha de eu presentación (24 Abril 908),— 
Gran tumefacción retroauricular derecha, limitada, fiuctuan

f  '-!^ í

un B

ÍNS'

0 )  Caída del oondocto (tamefacoii^n dora, lisa y  limitada de la 
pared p'.srern-iuperior, eo  n o  teroio m edio ó io-terno), existencia 6 
preexistencia de nn s c t  t is , tom efaoción retroanrionlar tardía, per- 
sletedoia del sarco  retroanrionlar, e tc ., etc.
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te en ao centro, un tanto pálido; dura y lívida en en B®” ' 
feria; poco dol roea eaponténeamente, lo ea mncbo á la pre­
sión y lo ha BÍdo al masticar, dlea paaadoa, ael como á la 
tracción sobre el pabellón auricular, que no aparece deape­
gado ni eu surco retroauriciilar bórralo Conducto andi- 
tivo normal en toda eu estensíón; tímpano ligeramente en­
rojecido, pero íntegro y ein abombamiento; ningón ruido 
hidroaéreo se percibe auscultando la caja mientras la enfer­
ma ejecutaba-el Valealva.

^"íecedertíM.—Jamás le supuraron los oídos. En el mes 
de Enero ÚJtimo, ó sea cuatro meses atrás, empeaó á pade­
cer fuertes dolores de la cabeza y lado derecho de la cara; 
un an amigo, droguero, le proporcionó unas pastillas de an- 
tipirina, con las que logró librarse de talee neuralgia», Pero 
entonces noto que el oído derecho le zumbaba y en él sentía 
ua profundo y sordo, aunque no exagerado dolor, que se 
exac erbaba al tratar de masticar, hasta el punto que bobo 
día que sólo pudo psnar líquidos. Fué á una consulta de la 

‘ ‘W  especialidad donde le recetaron unas gotas calientes (elice- 
rina fenicada, según la receta); loa dolores tuéronae ate­
nuando y la paciente toItío á su vida normal. M»e á los po­
cos días empezó á notar que se le abultaba la región mas- 
toidea derecha, tumefacción que fué creciendo hasta tomar 
los caracteres actuales.

jyiagnéstico.—La formación insidiosa y tardía de la tu­
mefacción retroauricular, unido al precedente del caso an 
terlor, pudo hacernos penear en una nueva masioiditis 
ein otitis. El dato de un proceso anricular doloroso babiJo, 
que se exacerbaba al mover Ja mandíbula } que curó con 
la glicerína fenictda al VlO> oo® pensar se tratase 
de un absceso linfangitico yustamastoideo consecutivo á 
nn forúnculo del conducto. De todos modos, al proponer á 
la enferma la simple dilatación del absceso nos previnimos 
diciéndolaque quizá no bastase tan sencilla operación.

Operación.—Tuvo lugar el mismo día de su presenta­
ción. Incisión de Wílde, salida de pus en cantidad abun­
dante y grumoso, con fétido olor; tocábase hueso denu­
dado (Ij

No obstante mis temores, á loe quince días daba el alta 
á la exenferma, que hasta la fecha no ha vuelto á tener no. 
vedad.

(Se conolairá).

V a rie da de s .

INSTITUTO NACIONAL DE HIGIENE OE ALFONSO XIII

En el Heraido de Madrid del miércoles último ha visto 
la luz el siguiente ariículo, que con gusto reproducimos, 
agradeciendo las inmerecidue frasee de elogio que dedicad 
articulista á nnestro Director Dr. Serre.t:

«En estos días en que se debaten grandes cuestiones sa­
nitarias é higiénicas-y en que parecen los Poderes públicos 
encamina-se resueltamente hacia la reforma de nuestros 
antiguos y defectuosos ordenamientos déla  Sanidad inte­
rior y exterior, tomando ejemplo de cuanto se hace en las 
naciones máa cnitas del mundo, hemos creído conveniente 
girar una visita al Inetitulo Nacional de Higiene, A este 
Centro de investigación científica y de labor productiva 
para la salud pública, en donde se elaboran sueros y vacu 
ñas. B6 analizan productos alimenlicios y bebidas, se in­
muniza y se cura, se precave la enfermedad y se la estudia 
y se la combate; á este Ineiituto de Alfotise XIII, en que es 
cifran las eeperanzas del Estado, para preparar con garan­
tía absoluta de éxito el porvenir sanitario de la nación.

Fundado el Instituto de Alfonso X III por decreto de 28 
de Oi” utire de 1880, siendo Ministro de la Gobernación el 
Sr Dato y Director general de Sanidad el eminente doctor 

ortezo, se le encomendaron desde luego las importantísi­
mas funciones de preparar la vacuna aniivariólíca por cuen­
ta del E tado, y en la caiitidail que «1 Estado necesitase 
para toda Espafia; de estndiar y enseñar Bacteriología, y de 
creparar loa sueros curativos ó preventivos contra Jas en­
fermería’! es epídéniicea ó infecciosas más comonea, tal 
corno la difteria, asi como el virue atenuado antirrábieo, 
según el método de Pastenr.

Puesto el Instituto, ya desde el mismo momento de su 
creación, bajo la dirección del insigne maestro D. Santiago 
Ramón y  Caja!, y contando con un per.-onal escogido, en­
tusiasta de la Ciencia y convenientemente preparado para 
resolver todos los problemas que el Estado le encomiende, 
viene desempefiando desde enttmcee una labor seria, pro­
ficua, uüiísin.a, que muchos desconocen en sus detalles, 
pero que todos los españoles aprecian, aun cnando no co­
nozcan su proceileiicia, en sus efectos, eu sus resultados.

Precisamente para que todr-s nuestros lectores conozcan 
los detalles de organización del Intituto Nacional de Higiene 
de Alfonso A llí , hemos querido llevar A cabo esta informa­
ción. Y  empezaremos diciendo que la labor del personal del 
instituto de Alfonso X III es tanto mAs meritoria, tanto más 
digna de alabanza y de admiración, por cnanto se ve obli­
gado A tmbajai en un local provisional, qne carece de todas 
las condi ciones necesarias para laboratorios de la importan­
cia de los que integran el In-tituto. En la calle de Ferraz, 
número 98, bay una modesta casa de alquiler, en la cual 
está instalado desde hace nueve años, desde el día de eu 
fundación, el Instituto de Alfonso X i l l ,  y  solamente ahora, 
desde hace un año ó poco mas, tras largas tergiversaciones 
y dis putas scen a del proyecto definitivo, se ha dado mano, 
en un amplio solar de la Moni loa, á los trabajos de cons­
trucción de] nuevo edificio que el Estado deatina A la insta­
lación del Instituto Nacional deHigieue.

Dentro de dos ó tres años, á más tai dar, estará éste ter- 
min 'do, y entonces la casa seré digna délos inquilinos, dig­
na de la altísima función que el Instituto ya desempeña y 
más todavía esta llamado a desempefiar eu el porvenir.

Por ahora, los servicios del Inaiituto se hallan todos 
reunidos en esa modesta casa de la calle de Ferrar. Allí es­
tán, en el piso bajn, los locales de.-tinados A vacnnación, 
coa sus establos para las terneras productoras de la vacuna, 
limpios, bien cuidados, espai-icsos, aunque quizás inanfl- 
cienfes para el número de rei-es vacuníferas que el Instituto 
debería tener. La producción es tal, que además del servicio 
gratuito de vacunación, que eu tres días semanales, duran­
te todo el año, le pie-^ta al público de Madrid, la Sección ha 
proporcionado, sólo en los doce meses de 1907 (cuya esta­
dística hemos vi.Hto), más do doscientas niil dosis de vacuna 
antivariólicB A los gobernadores y  alcaldes por medio de la 
Inspección general de Sanidad interior. El ilustrado doctor 
Serret, que desde tanto tiempo dirige este servicio, lo hace 
con un entusiasmo y una asiduidad y con tan severa vigi­
lancia que a pesar de tener á sus órdenes varios distingui­
dos mé licos vacunadores, como loe Srns. Riimda y Remón, 
está coniinuamenie, A diario, en bu puesto de estudio y de 
observación, introduciendo en el servicio cada día nuevas 
mejoras.

Atravesamos un amplio patio, en enyo centro fe  halla 
un pabelloncito circular, destinado A los pequeños animales 
de experimentación (conejos, cobayos, etc.), y vemos, por 
un Ir.do, las cuadras con 18 caballos inmunizados con virus 
de distinta clase para la producción de suero antidiflérico,
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suero contra el mal rojo de loe cerdos, añero antiestreptocó- 
Cico y otros, además de los que están sometidos á estudio y 
ae hallan, por tanto, todavía en período de ensayo, como el 
suero contra la coque'uche ó tog ferina, de que ae ocupa con 
especial interés el distingai-iísimo jefe de la sección de Sue- 
roterapia, D. Francisco Murillo,

La vigilancia sanitaria sobre los caballos, las reses va- 
cunlferas y, en general, todos los animales de experimenta­
ción y destinados ó la producción de sueros en el Institato 
corre á cargo del jéis del servicio de Veterinaria, D. Dal- 
macio Garufa, y de su ayudante Sr. Hidalgo.

Poco más allá, en el patio, se encuentran los locales des­
tinados al servicio de inoculaciones antirrábicas.

Este servicio, importantísimo por Ja gravedad de la en­
fermedad que con este tratamiento se evita y por la delica­
dísima técnica de preparación del virus atenuado, bien me­
rece los desvelos y  la atención preferente que le dedican el 
jefe de la sección de Sueroternpia y el Dr. Llavador, espe­
cialmente encargado de las inoculaciones antirrábicas.

Según los datos que el Dr. Llavador nos ha comunicado, 
han sido sometidos á tratamiento antirrábico en el Institu­
to de Alfonso X III durante el afio de 100<? más de 1.780 
personas, todas ellas mordidas por animales, ó indiaoatible- 
mente rabiosos, ó gravemente sospechosos.

Et éxito ha sido total, si se exceptúan cuatro solos casos 
de mordiiloB, que se presentaron para empezar el tratamien. 
to miando ya se habían manifestado los primeros síntomi s 
evidentes de la fatal entenaedad, de la rabia humana.

En el fondo del patio, en un amplio local improvisado, 
hállase instalado provisionalmente el parque central sanita­
rio, con BUS estufas de desinfección, locomóviles, pulveriza­
dores de líquidos antisépticos, leitadoras. aparatos para des 
infección con formaldehido: un arsenal completo, destinado 
á ser enviado, en el momento en que se necesite, á un pun­
to de la frontera, á una población amenazada de epidemia. 
Del parque sanitario está encarga 'o el profesor de deaia 
fecdón del Instituto, que es en la actualidad el Dr. Pitta 
luga.

En el nrimer piso se halla instalada, con gran copia de 
material moderno, la sección de Bacteriología, que dirise el 
Dr D. Antonio Mendoza. Allí se hacen los trabajos do in­
vestigación y de análisis de las «guas, de las aiibstanciasa'i- 
menticias, ds los productos patológicos y de cuanto las Ina 
pecoiones generales de Sanidad croan oportuno, por cual 
quier razón y en cualquier momento, hacer analizar bajo el 
aspecto bacteriológico. La sección está, además, auxiliada 
por un departamento de química, á cargo del Dr, De Ja 
Puerta.

La Sección de Siieroterapia prepara sus cultivos de bac. 
terias patógenas en el último piso, donde ae baila tamliién, 
por consiguiente, una habitación destinada á las estufas ó 
termóstatos. Allí se titula, y eusaya además, el valor de los 
sueros producidos por los caballos inmunizados; allí se fija 
exactamente la cantidad de unidades inmunizantes que con 
tiene, por ejemplo, en una determinada cantidad el suero 
antidiftérico; allí ae lleva á cabo la investigación microscó. 
pica y biológica de las distintas ciases de microbios que de­
ben servir luego para la inoculación de ¡os animales produc­
tores de sueros y vacunas.

Muy pronto el Instituto será completado con la creación 
de un nuevo departamento, el de Parasitología, destinado 
al estudio é  investigación de los parásitos animales, produc­
tores á veces de graves eoformedades en el hombre y en 
los animale.-i domésticos.

Do esta suerte, el Instituto de Alfonso X III, bajo la di­
rección del eminente Dr. Caja!, trabaja sin descanso, ya des­

de bece afios.yse propone continuar su trabajos en los años 
venideros, para contribuir á los progresos higiénicos de la 
nación. El Estado tiene allí un Centro en que puede poner 
toda su confianza; loa mé-iicos, loa que' por su profesión 
están llamados á ser los apóstoles de la regeneración sani 
laria del país, deben fijarse en 1a labor del Inetituto de Hi­
giene, inspirarse en sus enseñanzas y cooperar á sus 
éxitos.*

u a c e ta  a e  la  saiua puolica.
Estado oanitapio de Madrid*

Altura baromótriea máxima, 718,18; mínima, 707,93; tem­
peratura máxima. 2 lo,l; mínima, 0<>,7; vientos dominan­
tes, NE; N; SE y 8.

En la semana pasada se ha seguido notando el aumento 
grande de enfermería que viene padeciendo la corte hace 
tiempo, al extremo de que en el mes de Diciembre hubo un 
aumento de 445 defunciones sobre las de igual m'“s del afio 
1907, Débese eota mortalidad á las enfermedades del apara­
to respiratorio, pues las neumonías y brouconeumonfas 
son frecuente.’ , á la agudización y declinación de loe pade* 
cimienioH crónicos del aparato respiratorio, eingularmente 
los de naturaleza tnberciilosa, y á las enfermedades del co­
razón. Las infecciones intestinales son escasas

En ios nífios hay mucho sarampión, una verdadera en­
demia. muchas meningitis eimples y bastantes casos de vi­
ruela.

Avance al resumen anual del ‘ Boletín de Estadística 
Demográfica» corre-pondiente al año 1908. 

Defunc'onrH el »iH arla» por grandes grupos le eiiad/’ii.

K D u A -D K S

UenoB da nn afio. 
De ] á  4 añ o ,.. . .
De B 4 10................
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De 40 4 B9................
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Sin olaaiflcaoiin.. .
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OB6RBTACIOKBS.—GoD rdlacíÓD ñl año antocior, bao aamantado 
laa dafoncionsfl por viruela, esoai latina, cogoeluohe, tumores can* 
oeroaoa, enfermedades or̂ &nieaa del corazón 7 diarrea 7 enteritis.

Madrid 81 de Diciembre de 1908.—£1 alcalde presideaie, 
El Conde de Pcñalver.

C r ó n i c a s

Medalla de oro.—Tenemos et gasto de participar á nues­
tros lectures <jae lus afaiuadot* productos Etnidtióti Nadal 
y Jarabe hip'ifosjitos Nadal han merecido medalla de oro 

- en la ExpoaiciÓQ Hiapaou-franceBa de Zaragoza.
Felicitamos por ello muy ainceramente al er. Nadal. 
Nueva Junta.—Da Juuta directiva déla  Asociación de 

' ^titulares del dietrito de A Icafiiz (Teruel), ha quedado cons­
tituida del modu siguiente:

Presidente, D Emilio Tel'o Muro (de CodoDera); Vocal 
orimero, D. Mariano Casque (de Calanda): Idem segundo, 
). Tomas Soler Carceller (de Turrevelilla); Secretario, don 
Senéii Alvarez González (de Castelserás).

Patología social-—Nuestro ilustrado colaborador* doctor 
Í'-D, Saturnino Garda Hurtado, acaba de dar á la esiauipa, 

con el modesto titulo de Ensayo de palo'ogía soctal, una 
^Tobra llamada á Lacer gran bien á la humauioad. La lectura 

^ólo det Indice bastaría para que uuestroe suscriptores for 
.aaraii de la obra el propio juicio que acabamos d«* ezpre 
gar: D  l concei-to del delito. Del delito en común. D e otras 
formas de delito que no lo parece, Det Parasitismo, D e la mo 
ral acomodaticia, do El pan déla roña. Malón smo y  gua 
peso. Los acaparadores de riqueza, De, la penuria gmeral, 
De ío caridad privada, Del malestar de la clase médica y 

Jñros mochos capítulos, todos inceresaiite?, bastarían para 
que el lector entrara en ganas de conocer toda la obra. Há- 

'¿ ,gaolo asi, en la seguridad de que no ha de pesarles.
. Véndese á 2,6U pesetas el ejemplar en las principales 
librerías.

Obituario.—Con honda pena ponemos en conocimiento 
de nuestros lectores la defunción de nuestro autiguo eus- 
crptor D. José Pefia Marín, ocurrida en Cieza, A la edad de 

eífeincuenta y seis aOos. La revista semanal que con el ñora- 
:^;;:bre de Cirza se publica en eaa localidad, le ha dedicado 
/'^ibentído articulo haciendo resaltar sua méritos cuino mé 
í$Vpico, como político y como particular.

2  Al natural dolor que emba ga en estos mom- ntns á sus 
Klieiitee y amigos, unimos lauibiéu el nuestro luny eincer». 
*  TauibiÓD ha fallecido en Cunq íes el ilusirailn mélico 

, - D. Antonio Martínez Carlos, ácuya familia acompañamos 
en el seniimiento.

Real Academia de Medicina de Valencia En sesión ex 
traonliuaria ba elegido ia sigiiienie Junta directiva, que ha 
de actuar en ei bienio de 1U09 á 1910.

'• Presidente, D. Vicente Posee Oerveta; FtcrpreMi/eníe, 
D. Francisco OsBtell y Miralles; Secretaria perpeluo, D. Fran- 

’ lfcisco Villanueva Estove; Ftcraecreínrto, U Aausiln Tr «o y 
í -Mezquita; Tesorero, D. Francieo" Torrene y Roig; Bioliote

cario, D. Faustino Barberá; Presid-ntes de secciones: ds la 
de Anatomía y Fisiol 'gia normales y P..tológica, D. Peregrín 
Casamiva; do la de Me 1 ciña, D. Enrique Slocker; ile la de 
Cirugía, D. José Machi; de la do Higiene, Farmacología y 
Farmacia, D. Coustant no Gó tiez U-ig.

La nueva Junta dirrcti va habrá ti iiiaJo posesión el dial.o 
del con iente.

Felicitamos á los señores designaloa para ejercer loa 
carg'13.

Nuevo periódico — Desdo el l .<> del corriente ha comenza­
do é ver la 1 iz en esta corte la Bavista Clínica de Madrúl, ba­
jo la dirección de loe afamadou lueiiicoa Sre-», Azda, Carde­
nal, Elizugaray, Guyaiies, Madmaveitia y Ortiz de la Torre 
y la colaboración de otros muy di.-tiiigui.los compafieroa.

Desramo» al nuevo colega trido género de prosperidades, 
que tiene desde luego muy merecidas.

SOLUCION BENEDICTO
d «  g  o a t  c o n  C R E O S O T A L

Froparacion la mas racional para curar la tnbercoloeiB 
inonqnitis, catarros cronicoe, infeccionesgripalea enferme- 
Jariee conenniivas, inapetencia, debilidad general postra­
ción nerviosa, neurastenia, impotencia, enfermedades men­
tales.canea, raquitismo, eacrofnlismo, etc F ra s co  *  
peariaa . Farmacia del Dr Benedicto, San Bernardo 41 
'4»<1rid. '

JARABE DE FOSFATO Dt CAL 
GELATINOSO BUSTO

Recomendado en los cas-s de empobrecimiento orgá 
•neo cuando nreri»e un tratamiento miueralizador Er 
-reparación de sabor muy agradable, rea cc ión  neu 

tra y compatible con al régimen lácteo. Contiene ei f.,̂  
tato en estado de magma y extremadamente dividido In 

en íar
ENFfcRMEDADES DE LA INFANCIA

m n im Medicamenu) empleado coi, 
éxito en el tratan,íeiito y ci, 
ración <le la ozena (fetidez 
del aliento)

Limpia las tosae nasales de 
mucosidades y coi-tras mal 
dientes. toniBea la mucosa 

naso-laríngea y restablece su 
funcionalidad.
o . osota so las Farmacias, y so si Dspósito ,ds los Srss Pérsz Hortm 

Vslasco y Oampaeia. Sloalá. 7. "artln,

VIDART

ADOPTADO en el Primer
DISPENSARIO

; Antituberculoso de

BARCELONA

1 ^

IN A L T E R A B L E
Ensayado con gran éxito en todos los Dispen­

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

®1 tratamiento de la

T U B E R C U L O S I S
- ^ n e i ü l a , ,  iT e " u . r a ,s t e 3a.iSb, !B T o i i q .M i t i s  c r ó n i -  
-^ l 'f c ’‘’«̂ 33Q .in , -a r ia ,  O o n - ^ a l e c e r L C i a s  d . i f í c l l e a ,  

® t c . ,  y  e e t a d . e s  c o n - s t a r i i t iT r o e  e n  g ' e n e r a l .  
o» MflorBi médicos que deseen ensajar el Histógeno. sinanse pedir una muestra j  se les remitirá libre de todo gaslo. 

« * * n d e  en todas las fa rm a cia s  de España. Portugal y A m érica.
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E S T A F E T A  D E  P A R T I D O S

Próxiraa á anuni iaree la titular de Ciatierna (León), 
se advierte á les compaSevos que el que en la actuali­
dad la desempeña tiene igualado á todo el vecíudario.

V A C A N T E S

La de practicante de Cirugía menor de Ribafrecha 
(Logroño), habitantes l.f’77, dotada con el haber anual 
d-- 125 pesetas, pagadas del presupuesto municipal por 
trimestres vencidos. Advirtiendo será, preferida la am­
plitud ue facultades en el título. Solicitudes hasta el 8 de 
Febrero al alcalde D. Bernardo Iñiguez.

_Las tres plazas de farmacéutico de Alcalá de les
Gazulns (Cádiz), habitantes 9.204. dotadas con el haber 
anual de 674,50 pesetas. Los solicitantes han de reunir

pesetas, en concepto de residencia y  pago de medicamen­
tos que se consideren necesarios para la asistencia de <8 
familias pobres, más las igualas con los vecinos pudien­
tes. Solicitudes hasta el 2 deFebrero al alcalde D. Dioni­
sio Rasines.

— La de practicante en Cirugía menor—por dimjsidn— 
de Desojo (Navarra), habitantes 431, dotada con el sueldo 
anual de 50 pesetas por la titular, y  I üO robos de Iri- 
go por la asistencia á las familias acomodadas y  rasura 
á ios que hayan cumplido loS 16 años; cuya dotacióa ó 
sueldo será eutregado en la segunda quincena del mea de 
Agosto. Solioiiudes hasta el l .“ de Febrero al alcalde don 
Casildo Cbavarri.

_La de médico titular—por renuncia—de Ribafrecha
(Logroño), habitantes 1.677, con la dotación anual de 905 
pesetas, pagadas del presupuesto municipal por la asis­
tencia gratuita de una á ochenta familias pobres, más io 
que le produzcan las ignalas con los vecinos pudientes.

Regalos á los s u s c rip to re s .
Diccionario critico-biológico»Todos los suscriptores que abonen QUINCE PESETAS 

por el año 190U antes cíe fin de Marzo, tendrán derecho á 
pedir, y recil ir gratis, hasta eea techa, uno de ios siguien­
tes lotes de obras:

Manual de Toxicología,
por el Dr. Dragendorff. 1 tomo de 600 páginas. Precio, 10 

pesetas.—(Esta obra y ia siguiente forman el lote l.o.)
Enfermedades de los riñones,

por el Dr. Hartéis. 1 tomo de 480 páginas. Precio, 8 pesetas 
en Madrid y 9 en provincias.-(Con la anterior obra 

forma el lote l.°.)
Enfermedades de la garganta y de las fosas nasales,
por el Dr. Moure. 3 tomos. Precio, zO pesetas. -  (Lote 2.».)

Terapéutica respiratoria,
por el Dr. Oertel. 1 tomo, 16 pesetas.—(Lote 8.*.)
Tratado de las enfermedades del oído,

por el Dr. Politzer. 2 tomos con 268 grabados. Precio, 16 
pesetas.—(Ixjte 4.°.)

Oclusiones del intestino,
ñor el Dr. D. Angel Pulido. 2 tomos. Precio, 16 pesetas. 
^ (Lote 6.".)

Enfermedades de los niños,
por el Dr. Thomson- 1 tomo. Precio, 5,76 pesetas.—(Esta 

obra con U siguiente forma el lote 6.°.)
Tratado de la diabetes,

por el Dr. Frerichs 1 tomo. Precio. 6 pesetas en Madrid y 
6,60 en provincias.—(Con la anterior forma el lote 6.°.)

La  terapéutica en las clín icas de Viena,
p ore lD r Landesroann. 2 tomos, 12 pesetas.—(Lote 7.°).

Enfermedades del corazón,
ñor el Dr Broadbent. 1 tomo con grabados, 9 pesetas.— 
^ (Lote 8.0.)

por el Marqués de Guadalerzas. 2 tomos, 16 pesetee.— 
(Lote 9.0).

Reumatismo visceral,
por D. E. Pérez Noguera.

Estudio sobre los trastornos y lesiones 
del estómago en los cardiacos,

por D. Pablo Deó y Benosa.

Tratamiento de la gastroectasia,
por Díaz Varona; obra premiada con medalla de oro.

Estudio farmacológico y terapéutico de los 
alcaloides y glucósidos,

por D. E. Pérez Noguera.—(Estas cuatro obritas constituye» 
el lote 10.°.)

Loa suscriptores que abonen antes de fin de Marzo la 
suscripción total del año 1900, podrán obtener también por 
20 pesetas en rústica la magnífica Encio o h e d ia  prActiC'. 
DB M k d ic in a  YTttBAPiUTiCA, délos Dr-s. Beroheim yLau- 
rent, que consta de seis voluminosos tomos, y cuyo precio 
ee de 60 pesetas.

Igualm ente pueden sdquirir la obra en trastornos, con 
567 grabados, titulada E lem en to s  de CibugIa , del Dr. C. 
Huéier, por 26 pesetas, á pesar de que su. precio es de 80 
pesetas.

Of recémosnos también á enviar gratis un sobre monedero 
á cuantos suscriptorea, no podiendo adquirirloa en sus 
localidades respectivas, se sirvan pedírnoslo por medio ds 
carta ó sencillamente por medio de una tarjeta postal. De 
esta suerte les facilitaremos el pago de la .suscripción y ten- 

. drán derecho á los regalos arriba enunciados.

las condiciones exigidas por el Reglamento de 14 de Ju­
nio de 1905. y no se dará curso á ninguna solicitud que 
no justifique dichos requisitos. Solicitudes hasta el 8 de
Febrero al alcalde Sr. Machado.

-  La de médico titular de Tábara (Zamora), habitan­
tes 1 3i>6, con si'j-ción  al Reglamento de 14 de Junio de 

é Icstruccióü genei&l de Sfttkidfld, cod el aneldo asu&l 
de'750 pesetas, pagadas por tiimestres ve"cidos del pre­
supuesto municipal, por la asistencia de l«s  familias po- 
b-es que clasifique anualmente el Ayuntamiento, á los 
individuos de la Guardia civil de esta villa, pobre.s tran­
seúntes enfermos, reconocimientos de quintos y  demás 
serv¡cii 8 sanilarin-s que le sean encomendadns, pudiendo 
contratar con los demás vecinos pudientes de la locali 
dad Advirtiendo que el contrato emp-zó desde el l.o d-i 
corriente Solicitudes hasta el 2 de Febrero al alcalde 
D. Agustín Fernández. /-c

- L a  dé farm acéutico de Menndad de Montija (Bur­
gos), habitantes 2.787, con la dotación anual de 1.004,86
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feríóílíco
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Iqucc

Solicitudes hasta el 3 de Febrero al alcalde D. Bernardo

Iñ i^ e z . ojédico—por d im isión -d e  Villar de Arnedo 
(Logroño), habitantes 1.1.65, son la dotación-anual de 750 
pesetas, pagadas de fondos municipales por trimestres 
vencidos, por la asis.encia de treinta fam ilias pobres, el 
puesto de la Guardia civil y  transeúntes necesitados. La 
asistencia de los vecinos pudientes se contrata con una 
sociedad establecida en la localidad, que paga 2.000 pe­
setas. Solicitudes hasta el 28 del corriente al alcalde don 
Eustaquio Pé ez. .

-  La de médico titular de Zarzosa (Logrono),bahitan- 
les 465, con la dotación de 100 pesetas anuales, pagadas 
por trimestres vencidos del presupuesto municipal por la 
asistencia de una á tres familias p'-bres, más lo qUe 1® 
pruduzcan las igualas con los vecinos pudientes. Solici­
tudes hasta el 28 del corriente al alcalde D. Mallas Ro­
dríguez.

Solubllid 
Mel Al

PiPER/

E . Teodoro. — G lorieta d e Sante María de le  C e b e ie , 1 |
La A 

.de ARIOI 
ligro algAyuntamiento de Madrid
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EL SIGLO MEDICO
S e  p a D I l i »  

t e d u  le e  d e B l n i t s . L A

BOLETIN DE MEOiCINA, BACETA MEDICA
SENIO MÉDIOO-QDIBUBfilCO

t
O O E l i l B l S P O N O B l N O I A  & £ £ 3 Z > 1 0 A

Funtfadi pgr D. i u M  Oi m U  t  0><«'n«r.

IPnUloi ona Biblioteca' 
samameDte eoeoéBloa.1

pBilófliM i0 Medicina, Cínigia jr larmacia, consapdo á ios in:ereses moraies, cieatificos y prcíesioaaies de las clases médicas

FD1TD1.DOBS8
SEÑORES DELGRAS, ESCOLAR, MÉNDEZ ALVARO, TEJADA Y ESPAÑA Y NIETO Y SERRANO

PB O PIB TA B IO S % ------------------------------------------------------#  ■

I. luii iirnl - 1 M il I»[| (lita  _  1.1,„| M U
DIBBOTOB QKBBNTE 

O. R A M O N  S E R R e r

Fneln ila iuicrlpolén di EL SI6L0 
■•drid: 3 p e ie tu  trlmeacre. 

FpdyldsUi; 4 peKUu trimestre.
I  remeitie, j  IS el abo. 

Extra»]ero jr Ultraiaar: 20 peseiaa.

Saca graadei rabajaa en lai I 
obrae qne pabliea i  loe iaieripto-1 
ret de El Siglo Médioo. |

m O IL A T O .S O S A  CLINl
Arsénico al astado orgánico.

I G o t a s  C l i n  h |0Ui cenU*D«o
1 cir. de CteedUtto do Soso pQfo.l

G l ó b u l o s  C l i n
1 <(r. da CeeadUato de Soia paro por Gláb̂ lo. I 

' T u b o s  «itiríliiados C l i n  |ui Inrccdonet hlpodirmlcat. I
S<Sr. d« Oaeodíleto de &oie puro por eealiiD. cúbico. I 

C1.IN «I Qi-, ao, Bae do» rotedi-at-Jiequoi. PARIS Cú|

r MARSYLE CLIN
Cacodllato <r« Protoxláo oe Hierro.

(/<!• tfo.í» m «í/j o .  CHí por d/« cowMponí» < P<dM i4  Hltrrt t i  mínimum 
do e x l d u l í n  r  I t ’ M  d t  Peído e icu d llle t .

G o ta s  de M a r s y le  C l in
b|OU0 oob llosos PIPK de U o re jlo .

G ló b u lo s  de M a r s y le  C l in
mins do H oroplepor Sttbulo,

T u b o s  de M a r s y le  C l in  pmlnrece. Mpodúrinicii.
de BCariylo rvor dentirn. cdbico,

C U N  A  d - ,  80 . R oe  doo r o o té o -S t -J o c q g e . ,  PA RIS ú-.a.

PC U l^  nnun iit HtKii
>ILOORA8X

^DEHAUTX
M  '  v A x u s  >  ■
lo o  utueea en purcparee, caaado lo 
IflecspiUa. illo teaiea e/saco ai eJ 
IMaaeacio,porgne, coatraioguean 
Joeae coa ioa demáspurgaa(««, eale 
■ao obra bisa ateo cuaado ae toma 
ICMoumoaaliaiea osybeblbasfoT' 
^^noaatea, cuaiei pido, el oaté, e¡ te. 

Ceda cual tMc.ige, parapurg^te,la 
tora y  la comida que mas l^onvie- 

laea, «agua sus ocnpacioms.Como 
leí causeacíoque la purga ocasiona 
^gueda completamenú anulado' 

por el efecto de la buena ali* 
kaieatacioa empleada, uao se 
*^ecide fácilmentea volverá 

pesar cuantas veces ' 
sea Doceaario.

PIPERACINA
MIDVbilida^oomperaúac 

H e l  Aeldo úrico en: ™

PIPERACINA

METALES COLOIDALES ELÉCTRICOS
_ .  ̂ LFermentsa metálteoa)
B a Bolucioaes isotóníoae, eetarilizadae é  iayeotablea 

E  S  T  A B  Xa £3 S
E s t o s  s i s t e m a e  c o lo id a le s  s o n  d e  g r e o o  f l n o ,  p r e s e n t a n  e l  

m á x i m u m  d e  n o t l r l d n d  n > l o l 6 g l e a  y  t e r a p ú a t l o a  y  c o n s e r v a n  
i n d e a n i d a m e a t e  S U  a c c ió n  f e r m e n t a r í a  í f f l c ü  d e  c o m p r o b a r  
p o r  la  m e d id a  d e l  p o d e r  c a t a l í t i c o ) .

E L E C T R A R G O L
Plata coloidal elóotrlca de granos pegue&oi.

■ E L E C T R A U R O L
Oro oololdAl elSotrico de granos pegaeñoa

3 E L E C T R O P L A T IN O L
Platino ooloidal eieotrloo de granoe peqtueñoe.

4°ELECTR0 PAI-LADI0 I._» _ __*___________ _ ̂ __

i* Ampolla
dó S c. c. 
ins/eccionee 

intra-mu4cu{aŝ >̂ « 
l* Para el Beetrargol 

aDieainente»/hJJW eepteíatii ' 
toterilisadoM ds 100 c.e.

<uao« f(uli’úi’9icos).

^ J * i - * C A C i O N E 8  T E R A P É U T I C A S  : E n fe r m e d R d « 5  l i i f e o c io 5 6 A  « n  g d a e r a l ,  
S ^ t l o e m l a ,  P le u r e s í a  p u r u l e n t a ,  A b e o e M  d e l  S e n o  (T ra ta m ie n to  s in  m o is iiín ) ,  
A ie c o lo n e s  p u e r p e r a le s ,  e tc .

LABORATORIOS OLIW -  PABia. 1Í57

Paladlo coloidal eléotrloo de granos pequeño*.

El mayor 
disolvente 

del
Acido úrico

Gola
Arenilla

RennialisiDo
tú6medldu por día.

VINO ARQÜD
CARNE-QUGNA-HIERRO

M EDICAM ENTO.AUM EJ^Tu,^^el^é^^godei^o R e O E N E R A D O R
E e M  V i n o ,  c o n  b a s e  d e  v i n o  ( r e n e r o s o  d e  A n d a t u o i a ,  p r e p a r a d o  o o n  i u t r o  d e  

c e r n e  y  l a s  o o r te z a c  m á s  r i c a s  d e  q u in a ,  e n  v i r t u d  d e  s u  a s o c ia c ió n  t » n  e l  
b j e r r o  e s  u n  a u x i l i a r  p r e c io s o  e n  lo s  c a s o s  d e  :  Clorotlt, iaemlt antunOa. 
■ m t t r u a c l o n e s  d o lo r o s a s ,  C a í o n f u r i a  d e  lu  Coionlu. malaria, t̂e. ^

'  T u e  « t c h e U e t t ,  F n r i s .  y  e n  t o d a s  f a r m a c i a s  d e l  il o a , : e x t r a n j e r o .

u

l-S

I«

a l

•o M

?  * M etrop rA g la  ceden íápidamente si se usan las cápsulas 
ae AHiüL de JORET y HOMOLLE. bite medioamento, verdadero r^ulaior «fe la menstruación, no otrece pe- 
iigro alguno, aun en taso dé preñet, píbh, pirauis e. Stsoii, ue, n* ssfst i*i*rt: M u hrastist. — ~Ayuntamiento de Madrid



Elixir Estom acal de Sáiz de C arlos (Stomalix).
E a el año 18fi3 dimos á couoctr á los médicos la fórmula de nuestro Elixir Eatonaacal, y hoy 

lo prescriben en las cinco partes del mando, para las enfermedades del aparato digestivo, con 
éxito superior al obtenido con los demás tratamientos. Sus efectos son: aumentar la secreción del 
jugo gástrico, auxiliar su poder digestivo, aumentar el apetito y la tonicidad muscular y nervio­
sa del estómago ó intestinos; suprime la pirosis, hiperacidez, dolor y vómitos; tonifica no sólo al 
aparato digestivo, sino á la economía en general, pues el enfermo come más, digiere mejor,_ y, 
por consiguiente, se nutre: disminuye y  evita las fermentaciones «normales por ser antiséptico, 
y  quita las molestias de la digestión, por lo que cura la dispepsia, gastritis, gastralgias, hiper- 
clorhidrias, úlcera del estómago, dilatación del estómago, enteritis crónicas y enfermedades 
gastro-intestinales de los niños, basta el punte de que las diarreas, en todas sus edades, incluso 
en la época del destete y dentición, desaparecen en pocos días de tratamiento. Es de agradable 
sabor, inofensivo y compatible con las aguas minerales alcalinas.

Dinamógeno Sáiz de Carlos. HftroK registrad».

Composición.—Formiato de sosa, glicerofosfato de cal,yumbelioa, coca del Perú, pepsina, 
quina, kola y corteza de naranjas agrias.

Con el Dinamógeno se desarrollan rápidamente el apetito, la actividad y la fuerz^^us- 
cular, se robustece el cuerpo y se equilibran y fortifican los sistemas nervioso, muscular y óseo, y 
la sangre adquiere los principios nutritivos más ricos para repartirlos por toda la economía, ce; 
sando la preponderancia del sistema nervioso, por lo que es indianensable para curar las neuro­
sis y neurastenia en todas sus formas y manifestaciones, la hipocondría, histerismo, epilep 
sia, etc.

Ayuda al trabajo de la dentición de los niños y precave las enferm' dades que resultan^ de 
crecimientos exagerados y prematuros, usándose con éxito seguro en cuantos casos están indica­
dos el aceite de bacalao y las emu.siouea de éste-con bipofosfitos, sobre las que tiene la ventaja 
de ser fácil de tomar, abrir el apetito, no ensucia el estómago y tonifica y nutre mucho más que 
los citados medic.imentos, pudiéndose emplear lo mismo en verano que tn invierno.

E í poderoslfima su acción en las convalecencias largas, sobre todo de la fiebre tífica y afec­
ciones consuntivas, en todos los estados de languidez, enflaquecimiento, agotamiento nervioso, 
raquitismo, fatiga física é intelectual, pérdidas fosfáticas y linfatismo.

De seguro éxito en la anemia y clorosis, colores pálidos, menstruación difícil y leucorrea.

Pulm ofosfol Sáiz de Carlos. Mar»» registrad..
Composición — Ginamato de sosa, glicerofosfato de cal, cieoEota pura de haya, iodoformo, 

eucaliptol y  quina.
En cuantos casos ha sido ensayado el Pulm ofosfol por la clase médica, se ha compro­

bado lo siguiente: desde los primeros días aumtnto de apetito-y de fuerzas, nutridón más com 
pleta, menos predisposición á acatarrarse, disminución de la tos, de la expectoración, de la fati 
ga, de la fiebre y  de los sudores, aumento de peso, volviendo ei enfermo poco á poco á la norma­
lidad y consiguiendo la curación de muchos de los qüe hablan tomado el Pulm ofosfol al 
principio, un gran alivio eu períodos más avanzados, y en algunos la curación.

Las enfermedades que son tratadas con éxito con el Pulm ofosfol son: los catarros ó 
bronquitis agudas y crónicas, toses, laringitis, gripe, asma, tisis, escrófulas, lupus, tumores 
gangiionares, tumor blanco, e t c , etc. En todos los casos el Pulm ofosfol es perfectamente to ­
lerado po;C el estómago.

Reumatol Sáiz de C arlos. Murna registrad».

Composición.— Asaprol, salicilato de quinina y  pimienta de cubebas.
Lo prescribe la clase médica para curar el reumatismo agudo y crónieOi articular y  muscular, • 

la gota, el artritismo, las afecciones de la vejiga, micciones frecuentes, etc.
Sus efectos son: quitar el dolor, aumentar la cantidad de orina, modificando la mucosa y 

tomándose aquella de turbia y sedimentosa, en clara y transparente.

Pungatina Sáiz de Carlos. ' H »roa regi8tr»da.

Es el verdadero tratamiento del estreñimiento y constipación habitual por lo bien que seto- 
lera, pudiendo o iostguirse con su uso una deposición diaria.

Harina fosfa tada  Sáiz de Carlos.
Alimento completo, de fácil digestión para todas las edades de la vida, muy usado en la n i­

ñez y  en las convalecencias

Laboratorio y farmacia de Sáiz de Carlos,Serrano, 30, MADRID
k

Ayuntamiento de Madrid



X t r a f o í f f K
Polvo vulne- 

ra H O f exento en 
«bsoiato áe efectos

______  (óxicOB é irritantee,
esterilisable. Una capa espesa de xeroformo eobre las 
heridas asépticas evita an adherencia 
la retención de laa aecrecionea, la aBtaili*»«bti, etc. En 
a u e m a d u r a s  anprinu- ¡Dmediatainenie loe dolores y
activa la formación de la epidermis, redociendo las se
creciones á nn grado mínimo y formando cicatrices lisas 
y peqnetlaa.

Remedio excelen­
te en ias afecciones 
sép tica s , muy
activo empleáidnio

en inyecciones intravenosas y en lavativas
rectalei de muy fíc i)  administración. B obís para ei-taB 
última»! al pripcipio 1 á 6 gramos de Collargol en lOO de 
agua e»da dla.'lnego 1/Z á 1 gramo en 60 á 100 de agua, 
dnrantfl doe á tres semanas.

{Bitanato de bis- 
Im n to). Astrin- 
”gente in testi-

____  .  ̂ __________ nal moy activo de
fácil sdministratíón y poco coste Reúne la rcción del ta- 
nino con la del bismuto.. Be eflcacia segura cuando loa 
demái medicamentos no dieron resultaao.

El Creoaotal
<H eyden>eselre-

I medio más reeo-
________________  ■ tnendado contra la
tisis . S u p erior  a n tie scro fu loso  de uso in 
te m o . Tomado á altas dosis de resultados seguros y 
rápidos en todas las a feccion es.'a gu d a s de las 
vías respiratorias (neum onía, etc.)

— Azufre coloide so- 
I iiible en el agua.
; Más activo que el

__I' azufre ordinario en
la seborrea, acné, etc. Inodoro. Se quita fácilmente la­
vando el cuero cabelludo. ‘ Parael tratamien­

to de la sífilis por 
;medio de fricciones 

- luercariales, reco- 
mandado principal-

. ____ ^ ______ _ píente para las mn-
ieres y niños, lo mismo que para las curas intermediariaB. 
No ensucia la piel ni la ropa. Dosis djgria; 6 gramos, ó 
sean dos divisiones del tubo graduad.o.

Inyección del Dr. Hirsch. d̂e?«ercí
rio para el tratamiento de la sífilis  por inyecciones 
subcutáneas ó iníramuscnlares, c o m p l e t a m o n t s  
exen tas  de d o lo r .

Publicaciones y muestras gratuitas para los señores médicos enviará

D. G ustavo Reden, Zorrilla, 23, M a d rid .
R e p r e s e n t a n t e  y  d e p o s i t a r i o  g e n e r a l  d e  l a  C h e m i s c h e  F a b r i l ,  v o n  H e y d e n ,  A ,  Q .  R a d e b e u l  ( A l e m a n i a . )

i C v * • ^ / O l

UNA EMULSION PERFECTA
( c o n  i x i ^ o f o s f l - t o s . )

U CMIll ClfUJ AKIPICD ^ difereate y superior á otras emulsioDes, por reunir las 
t lV IU L ü lU Il A lHülLn^ notables cualidades curativas de un petróleo especialmente purifi­

cado y las propiedades tónicas de los hipofosfitos de cal y sosa. Es al propio tiempo un remedio sin 
igual para los pulmones, uua gran ayuda para la digestión y un tónico agradable que ejerce unain. 
ftuencia vigorizante admirable sobre la salud en general. Es incontestablemente la emulsión más 
agradable al paladar y sienta perfectamente á los estómagos delicados, aun en la época de los fuer- 
tes calores. íios enfermos que no pueden retener el aceite de liigado de bacalao en ninguna forma, 
la toman sin dificultad.

Se indica la E M U LSIO N  A N G IE R  para todas las afecciones catarrales, ulcerativas y tubercu­
losas de los órganos respiratorios, digestivos y urinarios y en todas las enfermedades consuntivas

LA EMULSION ANGIER viene en frascos de seis y doce onzas inglesas y se puede obtener 
en todas las farmacias.

j v C x i .e s t ;x * ^ e  y  f o l X e t i o s  a  l o s  m - d c l l o o s .

NOTA. Loe pedidos de EMULSION ANGIER hechos en España han'A. Loe pedidos de EMULSION ANGIER hechos en España han O pp» rn u R  V JílT lénGZ
sido servidos hasta ahora indirectamente de Londres. Los farmacéuti* • J J
coa Dueden ahora obtenerla directamente de ntieatroe Agentes exclusi- Calle Gerona, 4, pral. 
vosparaEepafis BARCELONA

THE ANGIER CHEMICAL Co. Ltd., 3 2  S how Hill, London, Inglaterra.

Ayuntamiento de Madrid



T r a t a m i e n t o  e t í o l ó g i c o  y  r a c i o n a l  de  la s

AFECCIONES BRONCO-PULMONARES^
C a ta rro  BróQquioo — P leu res ía

TUBERCULOSIS ĝrado
A le c c io n e s
grippales

DOUI !
2 i < cucharadu 

por día aot«3 de Jas comidas

Sus e l e m e n t o s  e s e n c i a l e s  

c o n s t i t u y e n  u n a  TRIADA TERAPÉUTICA
d/rj|:iíía á  ia  to ía iid a d  de l o s  s í n t o m s s  m o r b o s o s

PtHOpOievfo 
y  m au in t;

1?
PARI*

Depósito general : Ei LOGEAIS. 37, ATonue Marceau, PARIS.

^ I V E A Ü - U f f f J ^
'  CÉLEBRE DEPURATIVO VEQETAl'

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

-  e n f e r m e d a d e s  DE LA PIEL -
V i c i o s  d e  l a  S a n g r e ,  H e r p e s ,  A c n é ,

^heliau, París j en wdw

ENFERMEDADES NERVIOSAS

INSOMNIOS • HISTÉRICO« NERVOSISMO
El Cloral Y et Bromuro de Potasio, que son los dos ni6s poderosos 

modiflcadores del sistema nervioso, están felizmente combinados en el

J A R A B E  G E L IN E A U
el más activo de los Sedativos.

El JARABE GELINEAU constituye el medicnmento por excelencia á 
oponer & lu A citacioo nerviosa, que cansa tan á menudo la muler á ciertas 
épocas de s u  existencia.

lODALOSE GALBRUN
IODO  F IS IO L O G IC O ,  S O L U B L E ,  A S IM IL A B L E

LA lO D AUO Se LA Ú N tCA  SOLUCIÓN T IT U LA D A  oec PCPTONIODO
CombiDdClón directa y eompleUmante estable del /odo con la Pepionn 

O kscu b icata  k n  n a 9 6  pon e. G A LB R U N , Doctofi km fa r m a c ia .
Cc/ru/nlciolQn t i  Xlil* Congmo Inltrntcionti 09 Medmítit, Pant 1900

S u s t i t u y e  I o d o  é l o d u r o s  en t o d a s  sus a p l i c a c i o n e s  |
s i n  l o d i s m o .

Veinte gotas IODALOSE obran com o un gram o loduro alcalino.
UOBi* MBntAt; Q n co  A valuta gotag ptuo W Jfioi; dteg á  cincuenta g o u a  para AduHoa. 

Pedir fo//efo rolare tg lod oterap la  fisiológica  00̂  el P epton iodo 
— ** Laboratorio GALBrun, 18> Bu» ObTkompl, PAR1 8  “

AFECCIOÑIS DKL APAÜATO RESPIRAtÓRÍd->TUBERCULÓSÍSl

a ^ s u m s c im m
EU CALIPTOL A B SO LU TO  IO D O FO R M O -C R E O SO TIK a OO
A N T I S E P T I C O  H M C O H I F A K A B L E I

91 y topas l*» f*hw*cia> ,

Q Q ® 0 Q ®

iüTOBlUClON DEL ISTiOO T DE li AUDEIU
La De;cr agaa de neoo.

S A IN T -JE A N  

PRECIEUSE

La De;cr agaa de neoo. 
Aneriuva, muy digeetit». 
Afecciooee del estómago.

BiUe. Cáletilca hepAtiea5,lcUrloiAe 
Qavtraigia.

Afecelanee del hleado.'d# Ine ríftcnoL
U C O in b C  Piedra. fUaheles, CÓHres.
U s  tsco D iiiiid j >Q ju s to  a g r i ia b le : nua b.ta lia poi d ÍL

0 0 0 0 0 0

I  E N F E R M E D A D E S  N ER V IO S A S
♦  ( EPILEPSIA — H ISTE RIA — ECLAM PSIA 
^  GONVULSIONBS INFAN TILES — COREA . 
V  VERTIO O S — INSOMNIO — JAQUECA • ______ fexiTO A e.auw .oo ptn'»l

T R I B R O M U R O ^
d e  A . G I G O N

6al ooBteoleado loatrea Bromarot es el eetado 
da paresa oempleti.

Doilñotolón fácil, Contcrytcióft Indeñfíldt.
P Frasea BcompaAado de una euefi<ira-niedtdcv doel' * 
b úeando Igr.qae beata hacer dkaolveran un línuldo * 
A cualquiera (lofuiidn de Uio. agua azacarad», «<16,). * 
^ Dói ií! 14 4 iijB 1 lii iô  I tuin u U\IMI u *
[ En PfáieoedeSO gr. a'SP; (30 gi. A'SO; ltSer.6̂  * 
Farmacia 0XAO1F«7. Rué Coq̂ HAron,Parla *

t
y 4n (ed tt U» Pi^rntent, *

t m i

I

I
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ESTAFHASÍ.JD0 1ÍEII
(STAPHYLASE tíu  0^ DOYEN)

Solaoión concentrada é inalterable de los principios 
aotíTO s de la s  levaduras de cerveza y  de vino.

La Estafllasa neutraliza en todo el organismo 
el efecto producido por las toxinas segregadas 
por el estafilococo puógeiio dorado; constituye 
al tratamiento específico contra las ia fe cc io u e s  
estafU oc6ccicas.

PARIS. P. LEBEAULT V C ‘ . 5, Rué Bourg-l’Abbó
y  p r i n c i p a l e s  F a r m a c i a s  y  D r o g u e r í a s .

VINOdaBUGEAUD
TÓNICO-HUTRITIVO

Preparado con la Q uiua C alisaya S ilvestre , 
con Cacao éscogido y  con Vino añejo muy 
dulce, el V IN O  de  B U G E A U D  actúa por 
la teobromina y por los alcaloides de la Quina, 
en la N eurastenia, en la A n em ia , en las 
C on va lecen cias y  contra los T rastornos 
d ig estiv os  de los Estómagos fatigados.

PARIS, P. LEBEAULT V C'\5, Rué Bourg-l’Abbé
II n r iiin ip a liis  F a r m a c i a s  y  D r n g u ’‘r i a s .

ESTAFILASA YODURADA
del DOYEN

C o n t i e n e  tin  g r a m o  «feVoduro d o  Potasio q n i m l e a m e n t e  
p u r o p o r  c a d a  c a c h á r a d a  s o p e r a .

ESTAFU ASi BEOMURASA
del DOYEN

C o n t i e n e  d o s  g r a m o s  d e  Sromnro d e  Potasio 
q u i m i c a m e n t e  p u r o  p o r  c a d a  c u c h a r a d a  s o p e r a .

El Yoduro y el Bromuro de Potasio asociados 
á la Estafilasa no producen ningún accidente 
secandario, aun tomados á grandes dosis.
PARIS, p. LEBEAULTyC‘,5. Rué Bourg-l’Abbé

y  p r i n c i p a l e s  F a r m a e l a s  y  D r o g u e r í a s

PROTEOL
POLVO ANTISÉPTICO , INSOLUOLE é INODORO

El P roteo l es una combinación química de 
la Caseína y del aldeido fórmico, descubierta 
en el laboratorio del D ’’ B oyen ,

Este polvo, blanco y  ligero, no irrita los 
tejidos y goza de un poder bactericida muy 
superior al del yodoformo, salol y  demás 
polvos antisépticos.

PARIS. P. LEBEAULT VC",5, Rué Bourg-l'Atobé
y  p r i n c i p a l e s  F á r m a c i a s  y  D r o g u é r l a s .

Gota, Cálculos 
Reumatismos

se COMBá TEIí  con ÉXITO
p o r  m e d io  d e  las

S a l e s  d e  L i t i n a  
E f e r v e s c e n t e

IB PERDRIEL
m

«íX.t!

:'FD'PUC0B

{Carbonato, esnzoaío, Salicilato, Citrato, 
GUcerofosfato, Bromhidrato).

Superior á tod os  los dem ás 
d iso lven te  del á cido ú r ic o , 
p or  su  a cción  cu ra tiva , aún 
sobre  la d iátesis artrítica .

El a cido carbón ico  NACIENTE 
que de él se  d espren de, al 
co m b in a r s e  m olecu larm ente 
con  la L i t i n a a s e g u r a  su 
eficacia.

E S P E C I F I C A R  e l  N o m b r e
PERORIEL’'psrs oritar

su B titu c ió n  p o r  B im ilA rea  
íoe/icaoed. i m p u r o o  ó  m a l  

doB íúo& doa,

lE PERDRIEL Y CMl, Ene Milton, París
 ̂ V E N  T O D A S  L.AS F A R M A C IA S  >

E X T R A N JE R O S

L a  S O O IE T B  M U T U E L L E  D E  

P U 6 L Z 0 I T E ,  14, ru é  R ou ge - 

m o n t, P a r i^ (9 ” ), de  q u e  es d i ­

r e c t o r  M r . A .  L o r e t t e ,  e s  la  

e n c a rg a d a  E X  O L U S I V A -  

M E N T E  de  r e c ib ir  lo s  .anón- 

oíose T t r a n ip r o s para p ’ ipptpo 
p ir ió d lo o -

• • • • • •Ayuntamiento de Madrid



G R E S H A M

Life Assurantfl Societj, Limiteil.

COMPAÑÍA INGLESA DE

S E G U R O S  S O B R E  L A  V I D A
y DE RENTAS VITALICIAS

Fundada en Londres en,!848 y establecida en España 
desde 1882.

P rogreso  realizado en d iez áñosi

Activo.........................
1 1897.— Ptaa. 166.491.147 
I 1 9 07 .- • 245-D06.864

Ulce ÍO'

5

LA GRESHAM tiene constituido el depósito eKígido portas Leyes 
vigentes, como garantía para sus Asegurados en España.

Oficina principal: St. Mildred’s House.— ' ONDRES
(Edinolo p rep lid id  d« la OdinpatUa).

Direcoión de la Suoursal española: Alcalá, 38.—MADRID 
(Edificio propiedad d * la Oompafiia).

M EDrCACION C A C M L I C A
(iránaloB pépsIcoB y g;olaa p é p ? * « » « ”  
(Íboba oaimIcamenCe p o ro . — Cada gránalo contiene 0,01 gra 
tnoB de eacodilato de sosa y  0,02 gramos de pepsina 
ponden igaalea cantidades de medicamentos para cada ?
Estos preparados se indican en las enfermedades de la ?iel, ane 
mia, clorosis, diabetes, paludismo, etc., siendo sns resultados sor 
prendentes.—Frasco de gránalos o de gotas, 2,50 peseta s, 
n ra jea#  p épa ica*  P IZA  a l ea cod ila to  d e  sosa , k o ia , c o c a  y 
briteerofoflrato  de ca l.-R econ stitu y en te  general tiel «Bt®ma
nervioso. Alim ento reparador muy indicado en las neurastenias,
foataturias, cefalalgias, neuralgias, herpes, etc. 
tiene 0,005 gram os da eacodilato de sosa; 0,0tí gram os de extraoto 
da kola; 0,M gram os de extracto de ooca, y 0,12 gram os de ghee- 
rofosfato  de c a l .— Frasco, 3 pesetas. d »
nranaioB  pépaicoB y  «o la a  pépa lcas F IZ A  al 
U h ierro.— Cada gránalo contienan 0,C1 gram os de eacodilato de 
hierro quimioamente puro y  0,02 gram os de pepsina pura. 
Iguales cantidades de medicamentos correspondea para caaa o 
gotas. Estos preparados se indican como muy enes oes para la clo ­
rosis, anemia, escrófula, y  com o reconstituyentes en general.

^ iBsetas.Frasco de gránalos ó de gotas, 2 ,M  pe--------
inyeccIoneB hipodérin icaB  P IZ A  * l  eacod ila to  de s o s a y  a l ca- 
Icod ilato  de h « r r o .—Soluciones perfectamenta esterilizadas y  
graduadas á la dosis de 0,05 gram os de Cacodilato de sosa y  cacedi- 
lato de hierro, respectivamente por centím etro cubico, cantidad
que precisa para in yección .—Caja^de 14 ti^os^^SO ^ ^ t a a .
iraje ....................... — - -  r o 1-, .  _jeBB pépflieaa de le cllfn a  y  g lleerofoafa 'io  de soB a .-M ed i-

lloamento de inmejoraoles resultados en los estados de postración
y fuerte debüidad.”Contiene ca4a grajea 0,0f< gram os í e  leoitina 
pura de huevo, 0,06 gram os de glicerofosfatc- de sosa y  U,Uo

gramos 
le sosa 3

mos de pepsina pnra.—Precio cada frasoJ, 4 pesetas.
gra-

PA R A  INHALACIONriS
' od n ro  de e tilo  en tubos. Indispensable medicamento nara com- 

• atir eon eficacia los accesos asmáticos, cardiacos y  laríngeos.
/-!_ O _____ _ _— Caja, 3,50 pesetas.

\ llr lto  de  am ilo  en tubos. May recomendadas sns inhalaciones 
l\en la epilepsia, cefalalgia, etc.—Caja, ÍJ,50 pesetas.

Por 0,50 ptM. máJ del valor de oada fraaoo 6 oaja se remiten por correo oertifioado 
Farnsola del Dr. FIZA .-P laza  del Pino, 6, Barcelona.

cpsc:/>:r-o:3>m

1 0
(lodo en

( G s t s o s  c l l x i . l o o s )
por el Dr. D. Policarpo Liscano, profesoil 
cii-1 Instituto Rubio; médico de la Beii»l 
ñcencia municipal y académico ccrtsl 
pendiente de la Real de Medicina dtl 
Madrid. Esta útil é interesante obij 
consta de S20 páginas y su precio eai Es el 1
pesetas, hallándose de venta en (ooui evita y dt 
las librerías y en la Administraoiórj dit acción cal 
este periódico.

Farmacia .
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ANALISIS
de orin a s , espu tos, IccheA
rainerales, aguas, etc.
Laboratorio del Dr. E. Ortega,

Sucesor del Dr. 0aliier«i

F u n d a d o  e n

A n a

A n t i

Noti
pare

C arretas, U ,
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lO D IN A
 ̂ (lodo en combinación orgánica) de 4 á 12 cápsulas diarias en dos ó tres veces

Pídase en todas
0 8 ) ,

>rol«s«
a Bell» 
correi 

cins (ii 
te obn, 
cío es i 
n todui
eiÓTi dí|

las farm acias de España y  A m é rica .

EÍix¡r Veronal del Dr, BUSTAMANTE
n D O S I F I O  A - D O

Es el mejor y más inofensivo hipnótico conocido hasta el día y el único que 
BBvita y destruye los efectos nocivos de la morfina y sus sales sin oponerse a su 
acción calmante.

' — -----
■  ̂ v e n t a :

Farmacia de! Dr. • ¡etgtt, 8res. Pérez Uaitln Velaioo y  C.“, Alcalá, 2, y Martin y Duráa-

Fabrica qu ím ica del Oacinr KlDpFer;DPBsdB-LBubnilz

1=

FRANKFURT«/M.^^frrra,

EUQUININA
Q T J I 3 l T I 3 S r A .  S I I ^ T  A .  A . .  1 5  O  O I S

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

VALIDOL
A n a l é p t i c o  enérgico y á la vez no irritante, A n t i h i s t é r i o o ,  

A n t i n e u r a a t é n i o o  y E s t o m a c a l .  Es además un remedio exce­
lente contra el M a r e o .

ESTORAL
Notable remedio contra el R e s f r i a d o ,  se expende en forma 
para su uso definitivo, bajo la denominación de Polvos 

anticatarrales de E S T O R A L .

E U S T E I M I N A
eohst)

Cnntra la arterln-esoleroafs, angina de pecho y aneurismas Imlicmla 
s^peciahuente en lo-i qasos en loa cualea se necesita la c< mbinación 

[|^el yodo y la teobrcmina.

1,
Calderi'j 
r íd .
8  6 6 m 'L a

Representante: WALTCR WICKE, Magdalenai I, Madrid.

P A S T l L I - i A S
GLPRNIDflATO DEQOOAIIIA Y MENTQL
L .ipTop i.dad .a t.iapéQ ti.e*  d . . ito t  

^01 m.dl.am.Dto* I la .  ha*, .fi.a** . *n

toda* la . af*MÍon*> d . la  gatsanta. 

FABMACI1 o s  BOBRW .L BBHWA'WCS 
MADRID A BARCEIjOSA

PClETAPBLSOIjJ^ «RAhTS,
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JUBERCULINECiL.InsttPasteurLílle
I parae>Tratam/4/>(o</<i'iTUBEflCU1.0SyS j ATOXYL

ANESTÉSICO LOCAL
EL M Á S  ACTIVO  

EL MENOS TÓXICO

j r  LES ÉTABLISSEI^ENTS x

P̂OÜLEHC FÜEREŜ
SÍFILIS, DERMATOSIS

CANCER
EQiermsilail dei suEÍHol

■CALMANTE NERVIOSO
N o  tóxico. 

Nada de depresión
Nada de adaptaciao orgánica.

9 2 .RueVieilléóluTémple
¿ P Ü V R j i S

Ba obleas de 0gr.60 
, 16 4 por día

OVO-LÉCITHINE
BILLON

COMPUESTO MERCURIALI 
' INYECTABLE 
INDOLORO, INOFENSIVO

(0 .5 6  % H g )

Reconsfiluyenle Seguro y Experimentado.

NEURASTENIA, CANSANCIO 
CONVALECENCIAS

Ea ampollas de O gr. C6 
Pare inyectar 1 por á i a . ^ ^  j  

C tjt  d t 10 a m p e liu .^

OraJflAi A O ffr, OS. ■«Is por dU.
Gr«D ala d o á O gr. 10 por cuota.do café 3 por día.

E N V ÍO  F R A N C O  D E  IN F O R M E S  y  M U E S T R A S  S I  SE  P ID IE R E N .

SOLUCION PAUTAUBERGE
t í  CLOnmORO-FOSFáTO Ué CÁt, CRSOSOTáDO

Mav totas iolafada. aata talueloa penatt* iota Is laroa dvaclas 4si I traiaalasM f a» eomplataaiaiita absorbida, cosáleloaaa sacatarlai Itiara atotaaar rasuJUtooa daradaroa. üfsetoa tooaaoa j  rAjildoa Mbra I •s vUa difaadaaa. ai añado gaaaraJ r Ua la ’
u, TUBERCULOSIS.iss w w B B nw  w b w a iO f

ArEGOIONBS BRONQUIO-PULMONARES, 
u . ESCROFULAS) •) RAQUITISM O.

L. PAUT4UBtll8E,8t'''<lMU«i*i, fU18?wlii)Í8i«*ltnii“ ileEip»fl)i

.la Foif»**
FOD*«2f®fc*. .

ERGOTINA 
BONJEAN

ifftM la  i l  flr t  dt liiecltd ad  dtfataiaela dt £arli

G-B,AJEAS«S0LT7CZ01T
lo s  E S P U T O S  d o  S A N O T i E y

HEMORRAGIAS
d e  tod o  g é n e r o .

LABCLONYS l í  O".09. Rne d'Abouklr,PARIS.

T T Ü  t í  A  CiiuiV 'A'ACr ü J i A

RESFRIADOS/, .
BRONQUmsĵ  EMiJL^ÓN^ MARCHAIS

CATA R ROS I • CieoBota y Glicerofosfato de cal
OE MARCHAIS (FRANCIA)

. t>a B i  6 enabaradas de café ati una taaa da tirana.

S A N T A L  M O N A L
C O N  A Z U L  D E  M E T I L E N O  »

ánn mismo tiempo A N T IS É P T IC O /a N A L G É SIC O  y D IU R É TIC O
Es la M E j o n ,  la u A s  a c t i v a ,  la M E J O R  T O L E R A D A  de todas 

las preparaciones preconizadas para el tratamiento de las

AMPOLLAS BOISSY
dnadailieortm colli 

lio’; ptf Ijí líos t>nnt.« d« I. AtnpoIIi, rtcc*'’r 
el liqmilo eo na pinuílo, y  n.'erlo retpirjr al eiit'rme

A m p o lla s  B o issy
conlODUROdsETILO

AIWo inrafíllnln jr
curacloD c<iiii{il>la ih'l

A m p o lla s  B o issy

m NITRITO de AMILOAlivio lunedialo j  cnrKiOB camplrta

lid ANGINASodPECHO
SIICOPE, MAREO tEPUEPSU

E T E R
ATAQUES DE NERTIOg. SÍR-OPES, ETC. 

Todas óllu AmprtM.ij tP ronsctvm in lefiiiUaaieoU
HDD Iti pjiui crIiiiuQ

J A T ^ . A  ^ T T,

dElODURO de SO D IO
B O ISSY

Poündi itepuratiTa comrt Sífilis, EierOfulsc, 
Cota, Asma, Anglaaa de Peobo, ele.

Depósito en París . 2 ,  Plaza Ifdntfdme.

AFECCIONES de las VIAS URINARIAS
Blenorragias, Dretritis,Cistitis, Catarros Teaicalea, Proitatis.Bematnrla, 
Neirltis sapnrada. y^todas enfermedades de la Vejiga y  de los Riñones.
J k C C t O N t  t f A P M D A * < l o p t a d o p o r fotniSirtoom b ra d otmtdleoi etpie/tnifti. 
M w w a w a w  n * * r a M ^ * * ----- do , „  . g 4  locép íu le*  cede die.
-------------- L fcA B O R A T O R IO yj^ lA y jJÉ J ll-^ U gm R J^ C T ^

• • • • • •
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