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B o l e t í n  d e  l a  s e m a n a .

Vacunación.. obligatoria.— En honor de un médico.—
Contra el intrusismo.— Enseñanza obligatoria.

E n  la G a c e t a  del lunes últim o ha visto la  luz 
iioa Rea l orden del M iniaterio de la Gobernación 
dirig ida al gobernador de Madrid, en la cual se 
dispone que se proceda á la vacunación inmediata 
de todos loa empleados del M un ic ip io , de la P ro ­
vincia y del Estado, á los ind iv iduos existentes en 
los asilos, cérceles, fábricas y  talleres que dependan 
de esas tres entidades, á las fam ilias que reciben 

asistencia médica de la Beneficencia m unic ipa l y á 
tos alumnos de Escuelas y  Universidades.

De esta suerte, y  revacunando á las fam ilias y 
vecinos de los atacados de viruela, se piensa que 
podrá extinguirse la epidemia de v iruelas que ha 
tiempo pronosticanioa nosotros iQn iera D ios que 
asi sucedal

Para conocim iento de nuestros lectores publica­
mos á continuación la Real orden citada;

MINISTERIO DE LA GOBERNACIÓN
SEAL CBDSN

Establecida como absolutamente obligatoria por el ar­
ticulo 6 * dei Real decreto de 15 de Enero de 1903, la vacu­
nación y  revacunación contra la virnela, con arreglo á loe 
artículos 58 y 90 de la ley de Sanidad, en tiempos de epide- 
Diia ó recrudecimiento de una endemia, y encontrándose 
Madrid en este último caso, por denunciar lae estadísticas 
una mortalidad por viruela que excede del I por 1.000 de 
los atacados,

S. M el Rey (q. D. g ), se ha servido disponer que, sin 
perjuicio de exigir el exacto cumplimiento del citado Real 
decreto de 15 de Enero de 1908, se proceda con toda bre­
vedad á la ejecución de las siguientes medidas:

1* Vajuoación inmediata 6 revacunación, según pro­
ceda, de todos los empleados del Municipio, de la Provincia 
y del Estado.

9.S Q ie ae aplique con tod) rigor la misma medida á 
los individuos-existentes y á loe que ingresen en tos asilos, 
centros benéficos, cárceles, penitenciarías, fábricas y talle­

res que dependan del Estado, de la Provincia 6 del Muni­
cipio,

3. a Que se obligue también á someteree á estas prácticas 
á las familias pobres que reciben asísti-ncia médica de la 
Beneficencia mnnicípai.

4, a Que igual obligación se imponga á los alumnos de las 
Escuelas públicas mnnici^'ales, á los de laa Universidades, 
Institutos de segunda enseñanza, colegios oficialmente in­
corporados, Escuelas de Artes y Oficios, de Comercio, Es­
cuelas oficiales y Seminarios.

6. * Que en las casas donde existan casos de viruela se 
proceda inmediatamente á la revacunación de la familia del 
atacado y de loa vecinos.

8.a Que se interese oficialmente de tas Empresas de fe­
rrocarriles, grandes fábricas, Centros docentes particulares, 
Asociaciones religiosas, sociedades de Socorroa mutuos, 
cooperativas ó de otro orden, la vacunación de en perso­
na!, facilitándole loa medios para realizarla.

7. a Que solamente se exceptúen de lae dispoeicionee de 
esta Real orden á loa que acrediten debidamente haber sido 
vacunados ó revacunados dentro de los últimos seis años ó 
que hubieran padecido viruela.

8. a Las contravenciones á esta disposición serán casti­
gadas con las penas establecidas en el art. 596 del Código 
penal, en la ley Provincial ó Mnnicipal, según los casos, y 
en el capítulo 17 de la Inetruoción general de Sanidad.

De Real orden lo digo á V. E para su exacto cumpli­
miento. Dice gusrde á V. E. muchos años. Madrid, 22 de 
Mayo de 1909.—CSeruo.— Señor gobernador civil de la pro­
vincia de Madrid. - (Gaceta del 34 )

Gomo habíamos anunciado, el Colegio de M éd i­
cos de M adrid celebró el viernes 21 de l actual una 
solemne Velada en honor del eminente médi«o asta- 
riano D. Faustino G a rda  Roel, con ocasión de des­
cubrir en el salón de sesiones de dicho Colegio un» 
láp ida dedicada á su memoria.

E l  acto se v ió  muy concurrido y  fueron muy 
elogiados los elocuentes discursos pronunciados 
por los Sres. Iglesias, secretario perpetuo de la Rea l 
Academ ia de Medicina; G. Valledor, en represen­
tación del Sindicato Roel de Oviedo; A . Manzano 
(D. V.), compañero y  d iscípulo del finado; Aram bu- 
ru, senador por la Un iversidad de Oviedo; Fernán- 
dez-Caro, presidente de la Sociedad Española de 
H igiene, y Azeárate, Labra, B a lb ín  de Unquera y 
Suárez Inclán (D. Fé lix).

E l  Sr. Coudery  Moratilla, d istinguido abogado, 
sobiÍMO y  testamentario del insigne autor de la 
E t i o l o g í a  d e  l a  p e l a g r a ,  dió en breves y  sentidas fra ­
ses las gracias á todos los concurrentes, y  e l señor 
Pu lido, presidente del Colegio, hizo el resumen de 
los discursos en uno tan elocuente y  brillante como 
todos los suyos. E n  otro lugar del periódico bailará 
el lector más extensa relacióu de esta velada.
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Para que la Rea l orden del 3 del corriente sobre 
persecución del intrusismo dé los apetecidos resul­
tados, ha publicado el Inspector jreneral de Sanidad 
iu terior en la G a c e t a  del d ía  23 la siguiente C ircular:

La Real orden circular de 3 de Mayo del actual, va enca­
minada á la puraecuciÓD del intruaiamo, aal como de la ela­
boración, anuncio y venta de específicos de composición 
deaoonocida, algunos de los r,ue pueden afectar á la salud y 
á la moralidad pública, y como quiera que seta disposición 
demanda una vigilancia extremada por parte de los inspec­
tores y subdelegados de Sanidad, sírvase usted disponer 
que ee giren visitas por estos últimos funcionarios ó toda 
clase de establecimientoe, droguerías y farmaciae en donde 
puedan esponerae tales preparados, adoptando las resolu­
ciones debidas en virtud del resoltado de lae indicadas visi- 
|as, con la formación de expediente é imposición de la pe­
nalidad que corresponda dentro de sus facultades, dando 
cuenta trimestralmente de laa expresadas resoluciones ó 
esta Inepección general.

Dios guarde ó usted muchos años.—El inspector general, 
Eloy Bejarano.—Señoi inspector provincial de Sanidad de 
la provincia...—(Gacíto del 23 de Mayo de 1809.)

E l  proyecto de ley que sobre enseñanza obliga­
toria presentó ha tiempo en e l Senado nuestro d is­
tingu ido co-redactor Sr. Coitezo, ha sido votado y 
eonvtrtido en ley  el martes ú ltim o en e l Congreso. 
E n  dicha ley se prohíbe el percibo de toda clase de 
haberes del Estado á los que en el plazo de dos 
años no acrediten saber leer y  escribir, y  se consig­
nan multas para los padres y  tutores que no lleven 

sus h ijos á las escuelas.
Esto  puede servir de enseñanza en cuanto de­

muestra cómo la buena voluntad y  la  perseveran­
cia desinteresada vencen obstáculos y dificultades,

F o l le t ín .

EPISODIOS MEDICOS

I I
Frente ála casa que habitaba en el pueblo de H un fa­

cultativo, exÍBiía un cobertizo, donde fijaron su estancia, 
un día terrible de invierno, una caravana de gilanoa pobres 
que iban á la feria de S. No habían paaado dos horas, se­
rían lajd iez de la mañana, cuando el que bada de jefe de 
ellos se acercó ó la puerta del médico diciendo que tenía á su 
mujer de parto y que quería que la vieae, porque bacía tres 
días que ee eucontraba mal. En seguida acudió para enterar­
se de su oslado, y allí, en el santo suelo, echada en unos 
miserables harapos, se hallaba una mujer en decúbito dor­
sal, coa dolores de parto; reconocida, pudo observar; que ya 
n I existía la bolea de las aguas, que ae habían expulsado el 
día antes; que la presentación era de vértice y su posición 
occlpito pubisna, hellándoee ya fuera del cuello de la ma 
triz; loa dolores eran tardías y de poca duración, y no pro 
iliicíaii esa dilatación favorable eo las partes blandas para 
ter ninarse, todo lo cual podía atribuirse á la inercia por 
cansancio á que, como dice el Dr. Fernández Chacón en su 
dis.;urao de ingreso en la Real Academia de Medicina, están

pues obtener la votación en ambas Cámaras de una 
proposición de ley presentada por un solo ind iv i­
duo y  obtener la aquiese.-ncia del Grobierno, de las 
Comisiones informadoras y  luego triunfar con una 
votación casi unánime de la obstrucción de una mi­
noría, es más d if íc il de lo que parece y tim e  pata 
E l  S iglo M édico de satisfactorio el precedente de 
haber conseguido convertir en ley otro de sus re­
dactores, c-I Sr, Pu lido , BU proyecto de reforma del 
procedim iento de aplicación de la pena de muerte, 
que marca una orientación de humanidad y  de cul­
tura como el actual del Sr. Cortezo.

D eoio CAR LA .N .

M ad rid , 29  de M ayo  de 1909

C O N T A G I O  E N  L A  A U M E N T A C I O N

DE LOS NIÑOS SIFILITICOS 

P o r  lo a  O r e s .  SBÓOVI . V y  A H U C B L L A D A  

D e l  H o s p i t a l  d e l  u i S o  J e t ú s .

Comaaicaoión k  la  A ca lom la  de Obstetricia, Gineoologia 
y  Fodiatria eu 80 de Noviembre de 1908.

Una de laa cuestiones de más trascendencia y apli­
cación práctica, no sólo pata ol paidópata, sino para el 
higienista y  aun más principalmente para el médico eo 
genera!, ee la alimentación de loe niños sifilíticos por 
lo fácil que es en estas condiciones la transmisiór da 
la sífilis.

Esta transmisión fué señalada por primera vez por 
Gaspar Torrella en el año 149"; esto es, al poco tiempo 
del descubrimiento del Nuevo Mundo, y, por lo tauto, 
de la difusión de esta enfermedad por Europa.

expuestas las mujeres, aunque sean vigorosas. Dispuso qae 
se la dieran f f icoioaes al vientre, vagina y vulva con pooiad» 
de belladona, baño de asiento al poco rato, y cucharadas 
de mixtura antiespaamódica simple con frecuencia; nad» 
se adelantaba con tan sencillos y ordinarios medios; el par­
to no sé realizaba; todo hacía sospechar que no termiimríí 
sin tener que hacer uso de otros más activos; eran ya las 
cinco de la tarde cuando, ante el temor de que por la noche 
hubiera necesidad de una intervención obstétrica, el fncal- 
tativo determinó avisar á un compañero próximo para que, 
cambiando impresiones, acordaran lo que habla de ha­
cerse con aquella pobre mujer; de esta manera cumplía con 
esa obligación moral, que no debe olvidarse, de no proce­
der, si se puedey da tiempo, é practicar ninguna maniobre 
para terminar un parto distócico sin el concurso de otro 
compañero; no quería por ei solo terminar aquella eitue- 
ción; tenía presente aquellos consejos de tsaber etptr»'’ 
tener íjactencfa», que en los partos se precisan seguir pare 
salir bien. Mientras fueron á llamar al médico más próximo, 
el de la localidad dispuso, por su cuenta, qne-á la mujer 
se ia trasladara á otro local cercano, un poco más resguar 
Jado del frío, y  allí se la preparó una cama limpia. A la* 
once de la noche Heróel facultativo avisado: enterad" 
cuanto ocurría y de que el caso era algo grave, y ademáe 
de que no valdría nada, por la gente que ae trataba, se traa 
ladaron los dos médicos, al portalón .donde estaba la gUanfli

epi
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Otros muchos casos se reñereo en la literatura médi­
ca con relación A este modo de transmitir la enferme­
dad; pero n podemos dejar pasar la citada por Bour- 
goyne en el año 1825 de una comadrona sifilítica, que 
tenía la costumbre de hacer prominentes los pezones 
de las nodrizas por medio de la succión, y de esta ma­
nera transmitía la infección á las nodrizas y éstas á los 
uiñoa, constituyendo de esta manera una verdadera 
epidemia.

Por nuestra parte hemos observado, principalmente 
en la consulta del Hospital del Niño Jesús, A cargo de 
ios doctores Fuentes y Banquery, multitud de casos, 
algunos de los cuales verdaderamente horribles, que 
son los que nos mueven á hacer esta comunicación, y 
no haremos más que citar algunas de Jas distintas for­
mas de contagio:

Pnmer caso.— Üna pobre mujer, domiciliada en el 
Puente de Vaílecas, tomó para criarlo un niño de po 
eos días, hijo de una prostituta clandestina, la que en 
el momento del parto, según pudimos averiguar des­
pués, presentaba placas mucosas en la garganta; du­
rante los dos primeros meses la cosa pasó sin nada de 
particular, y  at oabo de este tiempo y al notar que el 
! ño /enfa graTiifon m  el culo lo llevó al hospital, época 
en la que la pobre nodrisa tenía un hermoso chancro 
duro en el pezón izquierdo. Claro es que en el acto se 
1» instituyó tratamiento y se la expuso con gran clari­
dad los peligros á que estaba expuesta; pero á pesar de 
('lio transmitió la enfermedad A su marido y á sus cinco 
hijos, enfermos que todos han sido tratados y curados 
por nosotros. -

Segundo coso,—Tan horrible como el primero, pero 
de contagio en sentido inverso, es el siguiente: hace año 
y medio se presentó en la consulta particular de uno 
de nosotros una familia de un paeblo cercano á Ma­
drid, que había tomado una nodriza para amamantar
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rodeada de loa suyos: fué reconocida por el compañero, el 
cual conñrmó la presentación y posición fetal, añadiendo 
que, teniendo en cuenta el tiempo que llevaba en parto, ha­
bla que terminarle con urgencia aplicando el fórceps. Acep­
tado su parecer, ain mis discusión, le hicieron saber al ma­
rido lo que era necesario practicar para salvarla vida de 
su mujer y la de la criatura, si se podía... Concedida la au­
torización que se pidió, el gitano deda: .Vean ustedes, por 
Dios, de sacar cop bien á mi mujer, porque si no voy é que­
dar perdido; cuando menos eso; si ála criatura no pueden  ̂
qué se le va á hacer; ¡¡antes «s ellall Tenemos, como ven, esos 
mueñoa y apenas podemos mantenernos, si no fuera por 
ía caridad de lae bueeae almas.»

Colocada la mujer en posición obstétrica al borde de la 
cama, y con dos sillas para que apoyara los piís, se proce­
dió por el facultativo del pueblo á la introducción de! fór­
ceps: uua vez que las dos ramas quedaron bien sujetas con 
el tornillo, se esperó á que se presentara algún dolor para 
hacer la extracción, no sin advertir el otro compañero ásu 
colega; «Ten cuidado no te se resbale, ó te caigas al tirar, 
como hace poco sucedió á un a/auiado coma Irón de 8.>. Sin 
geandes tracciones, de abajo á arriba, se dió salida at feto, 
que resultó ser un niño vivo y robusto; se le separó de su 
“ aJre, previa ligadura del cordón umbilical, y á loa pocos 
(uofhentos ésta expulsó la placenta, siendo escasa la hemo-

á SU tercer hijo; á los dos meses próximamente notaron 
en el labio inferior del niño una herida, que fué lo que 
Ies obligó á presentarlo ante noeotros, herida que en el 
examen tenia los caracteres de un chancro dure, diag­
nóstico que confirmó el reconocimiento de la nodriza y 
el curso posterior, pues la madre también fué infectada 
de sífilis, apareciendo el chancro duro á los veinte 
días después; claro es que no necesitamos afirmar que 
el padre no había padecido la sífilis.

Tercer caso.—Observado por nosotros en un pueblo 
de la provincia de Falencia, y gracias á la amabilidad 
del módico titular, es el siguiente:

Una mujer había sacado de la Inclusa de Falencia 
un niño para criarlo, y lo hacía al mismo tiempo que 
el suyo, pero ambos los criaba con dos cabras; al poco 
tiempo ambos niños, con un mes de intervalo, presen­
taron los caracteres de la sifilis, presentándolo primero 
el inclusero y  después el hijo de la nodriza, y gracias á 
los cuidados de este médico titular, el número de sar­
nosos contagiados no fué mayor.

Bien sea la sífilis del niño hereditaria 6 adquirida, 
para hacer con orden el estudio de los cuidados de la 
alimentación y las consecuencias que de ellos se pue­
dan deducir, dividiremos este trabajo en las partes si­
guientes:

Contagio de la nodriza por el niño.
Contagio del niño por la nodriza.
Contagio por la alimentación artificial.
Contagio en la alimentación por medio de animales,
l.°  Contagio de la nodriza por el niño.
Esta forma de contagio es la más frecuente, tenien­

do por origen las fisuras de la nariz ó los labios, sean 
de cualquier variedad y que tan comunes son en la si- 
filis hereditaria precoz.

Esta forma de contagio produce en las familias difi­
cultades, trastornos, y en algunas ocasiones, ai no en

rragia... La gitana, dando pruebas de gratitud, no cesaba 
despuésTIe pedirles las manos á los médicos para besárse 
las, por haberla sacado del paso...

Como estas geales, por regla general, son pobres y poco 
aseadas y previsoras, carecían de ropas para envolver ó lo 
qne naciera; aólo tenían unos miserables trapos, que daban 
léstioia ver... La esposa del médico, que era una señora muy 
buena, tuvo el cuidado de tener preparadas los necesa­
rias para Iq que diera á luz la gitana y con ellas se vistió al 
niño por una compañera de su madre. Ya serían las dos de 
la mañana cuando loafacuítativoa pudieron retirarse para 
tomar algo, y después acostarse. Su sorpresa, y la de todos, 
fué grandísima cuando al levantarse supieron que se habían 
marchado loa gitanos tan pronto como fué de día; tenían- 
corno decían—que estar en la feria de S., y no repararon en 

- llevarse con ellos A la recién parida, sin lemor á lo que pu­
diera ocurriría, Focos días después el facultativo dei pue 
blo de H. fué á la feria de S-: allí se encontró con sus clien- 
íe«, tan contentos en an-rancho, levantándose el gitano en 
seguida que le vió, para decirle; «Señor médico; como no 
po liamos pagarle ó usteJ, ni al compañero que llamó, noa 
vinimos en seguida sin despedirnos. Dios se lo pague á uste­
des y á su mujer lo mucho que hicieron por la mía.»

F. ANTIGÜ8DAD
Uarzo 10OB.
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nuestro país, en el extranjero, procesos judiciales, 
por lo que conviene que lo analicemos con deteni 
miento.

Una de las consultas que se hacen al médico con re­
lativa frecuencia por padres sifilíticos cuando su mu­
jer está embarazada, es si iu  futuro hijo podrá ser cria 
do por cualquier nodriza sin que pueda infectarse, y la 
contestación es afirmativa cuando, después de expío 
rar al padre, 6 mejor, si éste fué tratado por el mismo 
médico, observe las condiciones siguientes:

1. a Que esté sano .en la actualidad.
2. a Que haga más de diez años que contrajo la en­

fermedad.
S.a Que la sífilis fuese benigna.
4.a Que no dé manifestación de ningún género, por 

lo menos en los últimos cuatro años; y
5 a Que el sujeto estuviese tratado de una manera 

metódica por el espacio de tiempo mayor do cuatro 

años.
S i todas estas condiciones se reúnen, es fácil pensar 

que la infección está de tal modo atenuada, que no es 
posible la transmisión hereditaria.

Cuando el padre ó la madre sostiene la infección si­
filítica en e s t a d o  v i r u l e n t o ,  l a  m a d r e  e s  l a  q u e  ú n i c a m e n t e  

■  d e b e  c r i a r  á  s u  h i j o ,  porque, según la ley de Baumes- 
Colls, un niño procreado sifilítico por padre sifilítico 
no infecta á su madre, sana en apariencia, y además es 
necesario no olvidar la ley de Profeta, que se formaba 
de la siguiente manera: una wiadre s i f i l í t i c a  n o  i n f e c t a  

j a m á s  á  s u  h i j o ,  s a n o  e n  a p a r i e n c i a ,  á  m e n o s  q u e  h a y a  c o n ­

t r a í d o  l a  e n f e r m e d a d  en los dos últimos meses al emba 
razo, cosa muy rara á no tratarse de una prostituta. C la­
ramente se desprende de estas dos leyes que de no po­
der ser la madre la que amamante á su hijo debe re­
currir á la alimentación artificial; pero teniendo en 

' cuenta que esta alimentación da en los niños heredo- 
sifiliticos un tanto por ciento muy elevado de mortali­
dad, se debe recurrir á ella en último extremo, y sólo 
cuándo no se baya encontrado una nodriza sifilítica 
sin manifestaciones externas, cosa muy d ifíc il de en­
contrar, pues si bien en la conciencia de todos está 
que existen en gran proporción, las ocultan, aunque se 
las-pague á altos precios, como hemos podido observar 
en algunas ocasiones.

•Un caso que se presenta en la práctica médica con 
' relativa frecuencia es el ser llamado para asistir á niños 

con manifestaciones BÍfililicas, pudiendo ocurrir que la 
nodriza tenga manifestaciones sifilíticas ó no; en el pri 
mer caso debe continuar, si puede, la alimentación, y 
en el segundo se debe hacer cesar inmediatamente y 
recomendar á la nodriza que no amamante á niño al­
guno en el periodo por lo menos de dos meses, con lo 
que se evitarán posibles contagios.

Además el médico tiene otro deber que cumplir, y 
es procurar que se indemnice espléndidamente á la 
nodiizn, porque las leyes españolas no previenen esto, 
V í<«eno s e r á  q u e  n o s o t r o s  l l a m e m o s  l a  a t e n c i ó n  á  f i n  d e  q u e  

■ ■ ■ «'>«« l a  l e y  e n  e s t e  s e n t i d o .

" ‘ e que una nodriza que haya aidoin- 
se  ̂ consultar al

No es infrecueu-, 
fectada por el niño que am^..

médico, y entonces puede ocurrir que la nodriza viva 
fuera de la fam ilia del niño que cria y  notado los sín­
tomas de la infección consulte al médico, en cuyo caso 
se debe prescribir tratamiento mercurial, suspender la 
alimentación mercenaria, prevenir á la mujer los peli­
gros que entraña para ella y su fam ilia, y sobre todo no 
decirla el diagnóstico de la enfermedad; si la nodriza 
reside con la fam ilia del niño y se sospecha que pued.a 
haber para ella el más m ínimo peligro en continuar la 
alimentación, la conducta es la siguiente: examinar 
cuidadosamente ei el niño es sifilitico, y si lo es, decirla 
loa peligros A que está expuesta, sin revelarla como en , 
el caso anterior el nombre de la enfermedad, con lo que 
se evita no pocos disgustos; pero obligando como en el 
caso anterior á que se la indemnice y hacer, como ya 
antes hemos apuntado, que no amamante á otro niño 
por lo menos durante dos meses; claro es que si la no­
driza está infectada de sífilis se la debe tratar y ademAa 
procurar con tacto y prudencia que continúe alimen­
tando al niño, á fin de evitar el contagio de otras per­

sonas.
Sin embargo, como ha demostrado el profesor Pour- 

nier, la sífilis de origen mamario es muy grave, obli­
gando en muchos casos á suspender la alionentaoión.

Cuando el médico es encargado por los tribunales de 
justicia para actuar como perito, deben buscarse todo» 
los antecedentes y  exponerlos con plena claridad, á fin 
de ayudar cieotificamente al esclarecimiento de los 

hechos.
E n  algunas Maternidades se tiene la costumbre ue 

conservar amas con sus hijos, á fin  de criar ó ayudará 
criar á loa niños de otras mujeres, y esto es una mala 
costumbre, pues se citan casos de contagio por esta 
práctica, y  si se cree necesario se puede evitar el con­
tagio reconociendo cuidadosamente á las mujeres y i  

los niños.
2.0 C o 7 i l a y i o  d e l  n i ñ o  p o r  l a  n o d r i z a .

Es admitida, á excepción de un cortó número de 
autores, que ia leche de la mujer eifilitica no contiene 
el virus, y, por lo tanto, no puede ser este líquido por 
el que se transmita la enfermedad; pero como la nodri­
za infectada transmite la enfermedad al niño que ama­
manta , parece lo probable que sea por medio de las le­
siones de la mama ó acaso por intermedio de la sangre 
que brota de estas lesiones, contrayendo el niño un 
chancro de la cara, principalmente de los labios, re­
gión en que se presenta en la casi totalidad de los 
casos la lesión prim itiva de la sífilis adquirida del niño; 
por lo tanto, al explorar una nodriza debe hacerse con 
gran cuidado en todo lo relacionado con la sifilis, y si 
es posible, reconocer también al hijo de la nodriza.

Otra manera de producirse la infección es debido á 
la mala costumbre de algunas mujeres de dar de ma­
mar á varios niños; si uno de ellos es sifilítico, 
depositar el virus en el pezón, y al practicar algún otro 
niño la succión puede infectarse; claro es que de este 
modo la nodriza puede no ser infectada.

Ele este hecho se deducen dos reglas muy prácticas, 
la primera, que cada nodriza no debe de alimentar más 
que á un-niño; esta regla, aunque no tuviese más que
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esta ventaja, debía ser seguida con gran cuidado; y la 
segunda, mucho más importante todavía, de que u n a  

m u j e r  q u e  e s t é  c r i a n d o  n o  d e b e  j a m á s  d a r  e l  p e c h o ,  a u n q u e  

s e a  u n a  s o l a  v e z ,  á  u n  n i ñ o  d e s c o n o c i d o .

Un hecho que está fuera de todo alcance es cuando 
la nodriza tiene la s iñ lis en periodo de incubación, lo 
que prácticamente puede ocurrir de la siguiente mane­
ra; una nodriza sana amamanta á un niño siñlitico, que 
id contagia, y  artes de aparecer el chancro prim itivo 
empieza á tetar otro niño; entonces aparece el acciden­
te in icial en la mama y el otro niño se infecta.

Este hecho es de los más difíciles de resolver en la 
práctica, y la mejor manera, á nuestro entender, de re­
solverlo es poner en práctica las medidas del Dr. Du- 
rernet (citado por Marfán), que son las siguientes:

1 a Toda nodriza que haya alimentado á un niño no 
debe criar otro sin un certificado médico del estado de 
salud del primer niño.

2.a S i la nodriza no tiene este certificado, puede 
criar a l niño después de seis semanas de observa­
ción: y

3.8 Toda persona que despida á una nodriza debe 
darla un certificado médico, en el que conste que el 
niño está sano.

S i la madre ó la nodriza contraen la sífilis después 
del parto por medio de relaciones sexuales, debe cesar 
inmediatamente la alimentación, vigilando cuidadosa­
mente al niño por si aparecen los sintomas de la enfer­
medad.

3.0 C o n t a g i o  p o r  l a  a l i 7 n e n l a c i ó n  a r t i f i c i a l  y  p o r  l a ' d e  

a n i m a l e s .

Esta forma de contagio se produce cuando con los 
mismos medios que se emplean para alimentar á un 
niño sifilítico se alimentan sin previa esterilización á 
niños sanos, y fácilmente se deduce vjue empleando 
medios distintos para cada niño está evitado este in­
conveniente.

En  los establecimientos benéficos ó donde se em­
plean animales para criar niños se debe de tener el 
cuidado ó de emplear un animal para cada niño, ó 
antes de tetar lavar con cuidado el pezón con una diso­
lución de ácido bórico.

De esta comunicación se puede sacar el resumen de 
que es necesario pedir á los Poderes públicos la modi­
ficación de la ley en el sentido de que se ampare á las 
nodrizas cuando son infectadas al amamantar á un 
niño sifilítico, 6 hacer que se incluyan en los acciden­
tes del trabajo.

LAS  INYECCIONES  DE  PARAF INA  EN FRIO
COMO TRATAMIENTO DE LA RINITIS ATRÓFICA. -OZENA

licas; 
•más 
i que

Las dificultades que de antiguo se han venido presen­
tando al clínico para encontrar un tratamiento eficaz del 
síotoma ozena en la rinitis atróñca y de lae leaionea anatómi­
cas que la producen, hizo pensar en que las ’ nyeccionea de 
parafina, como próteais, serían un tratamiento racional de 
dicha enfermedad. La atrofia de la mucosa naael con la se­
cuela de trastornos tróficos de todo el esqueleto de la región

y lae complicaciones de las cavidades y órganos próximop, 
por propagación del mal, han sido en todo tiempo un pode­
roso estímalo para qne el rinólogo escudrifie, analice, ex­
perimente y comprueba todos loa medios que ha creído Con­
venientes para combatir tan rebelde como repugnante dolen­
cia Esto justifica en parte el empleo de medicaciones no 
sancionadas en sn eficacia por la clínica, y hace qne nos 
vayamos acercando por exclnsión al día en que algunas 
enfermedades, consideradas hasta hoy como incurables, va­
yan entrando en el terreno de nnestro dominio terapéutico. 
Terrillon fué el que publicó un articulo en BuUetin général 
de Therapeutique médicate etchirurgicalede 1881, defendien­
do la teoría de Zanfal, según la cual la ozena aparece y 
desaparece con la mayor óm eoor dimensión cavitaria de las 
fosas nasales. Efectivamente, .en ozenas que son mucosas 
ó submucosas nada más, es decir, en la ozena verdadera, 
sin lesiones osteo-periósticas, por diátesis sifilítica, escro- 
fnlosB ó por traumatismos, se observa una regresión del mal 
cuando las cavidades se obstruyen parcialmente con póli­
pos ú otros tumores, volviendo á emprender su marcha, in- 
vasora y destructiv.: tan pronto como las fosas se agrandan 
con la operación. De aquí se dedujo la colocación de tapo­
nes de algodón medicamentosos, para que á la vez qué las 
fosas nasales no tuvieran más dimensiones que la normal, 
se hallasen en contacto de un tópico que hiciera estacionar 
el mal, ya que no regresar. Con este tratamiento se pudo 
observar que la fetidez de aliento disminuía, principal fin 
que persiguen rinólogos y enfermos, y esto daba ana tregua 
para buscar medios terapéuticos más eficaces. De entonces 
á la fecha en que se llevaron á la práctica los primeree en­
sayos del tratamiento objeto de estas líneas, han predomi­
nado, entre todos, la desinfeccién nasal por medio deiaa irri­
gaciones con solncíones antisépticas, y -los toques nasales y 
nasofaríngeos con cáusticos químicos, disneltos en distin­
tos vehicnloB, La historia de la práctica de las inyecciones 
intersticiales de substancias inertes para reparar deformi­
dades congénitas ó adquiridas, arranca de Gersuny, de Vie­
ne, y de Delangre (1699), qne emplearon la vaselina reñí- 
cada. A éstos siguió Kapeamner y otros. Ecksteic y Wolff 
perfeccionaron el procedimiento en 1901, empleando la pa­
rafina, verdadero triunfo de esta prótesis, pues la vaselina 
se vió que sufría cierta disgregación molecular, se reabsor­
bía, emigraba á distancia y podía en rezó jd e  sn punto de 
fusión muy bajo producir accidentes graves. Para salvar 
estos inconvenientes, Eckstein tuvo la feliz inspiración de 
substituir á la vaselina y sus homólogos en la serie de los 
hidrocarburos por el que presentara el punto más elevado 
de fusión, y  empleó la parafina fundente ó 60*. Esto acarreó 
nuevos inconvenientes, que tuvieron que ser salvados con 
profundas modificaciones en el instrumental y en la técnica 
operatoria. Se emplearon jeringas con corriente de agua 
caliente, se operó con rapidez y se buscaron parafinas fnn- 
dentes á i6°  para las mucosas, y á 0 ó 65° para las próte­
sis cutáneas. A  pesar de Codo ello, por mucha rapidez en el 
operar que se empleara, siempre se solidificaba la parafiua 
en la punte de la aguja, y formando tapón impedía su circu­
lación y habla que vencer uua gran resistencia para formar 
el trombas parafíuico submucoso, con lo qne á más de per­
der el operador el tacto de precisión impelente necesario en 
tan critico instante, podría romperse el trombu.a naJogrsn- 
do el resultado. Las jeringas de Lagarde, Brockaert, Mahu, 
la modificada de estos autores y otras empleadas para este 
objeto, todas presentan algunos de los inconvenientes apun­
tados. Del atento estadio de la cuestión, ha nacido el em­
pleo de las inyecciones de parafina en frió, con paraflnt 
fundente á 46° y 60°,de una constitución molecular especial
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(yo la llamo crietalizacia), que no forma la hebra Un larga 
como la usada anteriormente, pues á ios pocos centímetros 
(dos ó tres) de salir de la jeringa se rompe y cae por su peso. 
La jeringa ea.coiiatrulda por Simal, sencillísima, un mango 
de forma pistolet, en cuyo extremo superior recibe á rosca 
un trócar terminado en aguje, y con cuyo mandril, termina­
do en botón pl ano, se empuja con ei pulgar la parafina que ee 
ha depositado á ligera presión en el trócar. La introducción 
de la iubetancta protésica en la jeringa se efectúa directa­
mente de los tubos ad hoc que la contienen, adaptando ei 
extremo capilar al trócar y ejerciendo presión sobre la subs­
tancia por el otro, que es el más ancho, medíante un émbo­
lo metálico en forma de varilla que va con ia jeringa en sa 
estuche. Después de los trabajos de Eckstein para implan­
tar su método, algunos siguieron empleándola vaselina; pero 
los iiimarcisibles esfuerzos de Brockaert vulgarizando el 
método, y la meritíaima propaganda de muchos clínicos 
eminentes que le siguieron en Francia, Inglaterra, EepaCa 
(Oompaiied y Botey) y Alemania, hizo que las inyecciones
de parafina sentaran eu eficacia protésica para las innume­
rables deformidades que con ella se corrigen. La técnica y 
el instrumental fúé perfeccionándose; los operadores se han 
adiestrado en la selección de los casos susceptibks de ser 
mejorados 6 curados por el método; de las superficies cutá­
neas se pasó á las mucosas, y  hoy se emplean con éxito li­
sonjero en la enfermedad del epígrafe, triunfo colosal de la 
rinología, que, ínferjfi no aparezca otro tratamiento mejor- 
hará desaparecer mucha amargura de ia vida de conviven­
cia social á muehoa miles do deegraciados enfermos. Subra­
yo lo anterior, porqne precisamente en el tratamiento de la 
rinitis atrófica se han declarado impotentes unas medica­
ciones, y también porque las inyecciones de patafina, en 
caliente y en frío, pero mucho más con lae primeras, ha 
sido donde el método ha recibido máe reproches, pues real­
mente hay que confesar que al llenar dicha indicación, es 
cuando se presentan con más frecuencia que en ninguna 
otra las complicaciones ó accidentes graves que ee le atri­
buyen como fracasos. Y  esto se explica fácilmente; la exce­
siva sensibilidad de la pituitaria, su extrema vasculariza­
ción ó BU sistema nervioso simpático muy desenvuelto, 
hace que la reacción sea muy intensa, y de ahí que la trom  ̂
bo fiebitis, el edema, la neuralgia facial y especialmente la 
ddontatgia, y otrar, sean patrimonio casi exclusivo de las 
inyoceioneá practicadas en las fosas nasales. Claro ee que 
ha contribuido á ello el empleo de parafinaa fundentes á 
muy baja temperatura, el instrumentral y la deficiencia 
dependiente de la poca práctica en algunos operadores; 
pero ya hoy, con parafinae purísimas que no ee funden 
sino á 6CO ó 660, inyectadas en frío bajo la mucosa nasal 
con buen instrumental, muchas observaciones recogidas 
qne han hecho perfeccionar el detalle del manual operato­
rio y practicándolae procurando formar trombas pequeños 
ó sea inyectar en varias sesiones lo de una sola de antaño) 
se consignen triunfos positivos en lo que estuvo á punto de 
ser abandonado por perjudicial.

Una serle de catorce casos, nueve de curación (no puedo 
asegurar ei será temporal ó definitiva) y cinco de mejoría 
notables, es lo que me anima á incluir mis obsefvacionea 
en la literatura profesional para que otros prácticos vayan 
aportando las suyas, y entre todos veamos la manera de ir 
pulimentando el método, para que al fin obtengamos un 
resultado favorable al enfermo. Estos catorce caeos han 
Sido seleccionados de entre los qne llamamos buenoi para 
la parajina y de los malos para la parafina, y esto ha ser­
vid» de gran enseñanza para mí, pues con ello pude cer­
ciorarme de que el tratamiento es poco eficaz en aque­

llos que tienen lesiones osteo-peridsticas por diátesis sifi­
lítica, escrofulosa, etc En éstos, á pesar de emplear la 
solución de alipioa c»mo anestésico, para evitar la re­
tracción mucosa, y. por ende, no ser tan fácil la rotura de 
la misma por la presión del trombos parafínico, se ha 
visto que la mucosa no ee despega para dar paso al cuer­
po hidrocarbutado, y ei lo hace, se rompe dejándole salir 
á través de las hendiduras formadas, depositándose en 
el suelo de las fosas nasales. Sin embargo, raro es el 
caso en el que con un poco de paciencia no se puede 
hallar algún pequeño islote de mucosa, que, reteniendo 
la parafina, no obstruya parcialmente la gran cavidad fra­
z a d a  por la rinitis atróflca y  con ello desaparezca ó me­
jore algo el síntoma ozena. Pero repito que en estos iu«- 
sos de la especialidad puco se puede prometer de dichas 
inyecciones, aun auxiliadas por los tratamientos generales 
más enérgicos. En los que más brillante y airoso resulta 
nuestro papel es en la rinitis atrófica esencial verdadera 
con ozena, sin lesión osteo-perióstica. En estos últimos, á 
medida que ee va obstruyendo la cavidad atrófica y ee le 
va dando á la fosa nasal la forma normal reconstituyendo 
protésicamente los cornetes, el suelo y el tabique, el en­
fermo nota que las mucosidadea son más fiúidas, la gar- 
gauta ee le seca menos, la voz se le aclara, expulsa menos 
costras, y ai padece alguna afección del oido de naturaleza 
ozenosa, también va mejorando lentamente. El número de 
inyecciones necesario para estos resultados ha sido distinto 
en cada caso, asi como también que en unos se ha introdu­
cido más cantidad de parafina de una vez que en otros, 
pero nunca se ha pasado de una inyección en una sesión) 
ni de más Je una jeringa de Simal para un trombira. La 
parafina empleada ha sido fundente entre 45* y 60®. La 
anestesia se ha hecho con la solución de alipina al 5 por 100 
colocando en la fosa nasal un tapón de algodón empapado 
en ella, durante diez minutos, no empleando la anestesia 
por infiltración de Schleioh por considerar suficiente la an­
terior, pues en ningún caso se ha observado dolor ni he­
morragia de importancia.

Dos palsbras del anestésico empleado. El clorhidrato 
de cocaína usado hasta la fecha para la anestesia en esta 
clase de pequeñas operaciones, tiene' inconvenientes no 
despreciables, como son los fenómenos do intoxicación por 
tener qne emplearla en soluciones concentradas (10 por 
100), la retracción de loe tejidos anestesiados, que pro­
voca muchas veces la rotura de la mucosa, muy friable 
en la rinitis atróflca y. la vasoconstricción seguida de va- 
Bodilataoión que hace se presenten hemorragias de con­
sideración al poco tiempo de operar. Con la alipina hemos 
conseguido salvar estos escollos, pues, á más pequeña 
dosis (2 por 100) y en la misma forma de aplicación que 
la cocaína, se procura una anestesia tan completa como la 
cocaínica, no hay fenómeno alguno de intoxicación, no se 
retraen los tejidos, adquisición de gran valor para la prác­
tica de estas inyecciones, y  no se presentan fenómenos 
vasculares apreciables, pues, como anteriormente digo, no 
hubo hemorragia de coneideración en ningún caso. Las 
reacciones post-operatorias se han reducido á alguna ligera 
odontalgia, algún tic doloroso irradiado al ojo del lado in ­
yectado, y en un caso tan solo, á una cefalalgia algo intensa 
que duró unas horas nada más. Nada digo de las condicio 
nes de asepsia de la región ó instrumental, porque ee ya ia 
obsesión de todo médico que intenta abrir puertae qne pue­
dan servir de entrada para la inteccién.

Terminado lo que tenia que decir de las inyecciones de 
parafin» en frió, como tratamiento de la rinitis atróflca, con 
su obligado síntoma ozena, voy á seguir exponiendo una
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¡dea respecto el perfeccionamieDto del tratamiento de eeta 
enfermedad. En esta olencia, las iesioDes anatómicas ca­
pitales, como 80 mismo nombre lo indica, son la atroña de 
¡a mucoea y la formación de costras mal olientes. De modo 
qoe tenemos que bascar, por lo menoe para loa casos en 
qoe la prótesia ’parafínica no sea posible por mil causas 
que no es del caso enumerar, un cuerpo que, siendo muy 
difusible á través de las mucoeae, sea á la ves qoe portador 
de la medicación activa que se emplee, un medio nutritivo 
para ellas, al fin de combatir loa trastornos tróficos de 
desnutrición que caracterizan la enfermedad.

Tenemos para ello tas peptonae, última transformación 
de los alburainoides, muy dializables y que son nutritivas 
sin tener que eafrir más transformación. Como rebículo 
de medicamentos no puede ser más apropiado, y  con ellas, 
como digo, pueden llegar á todo el espesor de la mucosa 
afecta, tópicos tan utitleimos como el ictiol y el ósido de 
ciño.

Necesitamor también desembarazar de costras las fosas 
nasales. Para ello empleamos en la actualidad antisépticos 
diluidos en grandes cantidadea de agua hervida, que en 
irrigaciones limpian mecánicsmente las fosas nasales.

Teniendo en cuenta que estas costras están constituidas 
por exudados flbrinosos, lo racional'es emplear un disol­
vente de la fibrina, como es ia pepsina ácida, y fae ahí cómo 
con un jugo gástrico artificial practicamos una digestión de 
materiales de regresión y patológicoe, que limpia perfecta­
mente las fosas nasales colocando la mucosa en condiciones 
de que pueda nutrirse con el medio anterior peptonado. 
Vengo empleando este tratamiento en algunos enfermos, y 
aun cuando los resaltados no pueden ser más satisfactorios, 
como basta la fecha no son tan numerosos como para pre­
sentar una estadística convincente, me reservo el publicar 
las observaciones para mejor ocasión.

DR. GARCÍA É ILURRE 
Ayudante de la  OUnioa oto-rino laringológiea, 

i  cargo del Dr. Cumpaired en la  Folialiaioa 
del Refugie.

Uadríd, Marzo de 1909

S e cc ió n  pro fes iona l

OE LOS MEDICOS TITULARES

SintesiB  a m a rg a .

Hay que decir mucho en pocas palabras; ios hechos ve­
rídicos descarnados, no necesitan ampulosidades ni retó­
ricas.

Aplicada la Instrucción de Sanidad, publicada la clasifi­
cación en la Qaceta, nombrada una respetable Junta cen­
tral, y otra honorable del Montepío y Patronato y llenoe 
todos de fe y  entusiasmo, creíamos que todo era cuestión 
de... «ser y cantar.

£1 médico rural, sacando fuerzas de flaqueza y escati­
mando la fibñna diaria del cocido, psgó Juntas, Boletín, 
Montepío, etc., esperando multiplicar luego como los.., pa­
nes y los peces. Pero la- época de los Jesucristos ya pasó y 
comenzaron loe hechos con su práctica iiuplacable á demos­
trar que el construido por el tejado, comenzaba á
desmoronarse.

Primero la desdichuda gestión de nuestro Boletin, des­
pués laa suspicacias, recelos y obscuridades de la adminis­
tración del Montepío, después suspensión de pagos de los 
asociados, dimes y diretes, dimisiones, cabildeos y, en fin.,, 
nada que redundara en beneficio de los asociados.

íCuare causaf,Averigüelo Vargas.
OmniscelMa et cellula (pongo algún latinajo para que 

vean soy erudito) oreo que dijo Vircbow; mientras el médi­
co rural, célula primordial de la Asociación, no esté en laa 
dóbidas condiciones de independencia y dignidad profesio­
nal, mientras la clasificación sea un mito, mientras los al­
caldes no atiendan ni ó la Instrucción, ni al Boletín, ni á El 
Siglo ni á las etemiJadfs; mientras los gobernadores no im­
pongan BD autoridad ó loa municipios, que hacen, no un sa­
yo de BU capa, sino de la capa del médico, no será nunca 
posible salir del estado de lefar^ío en que nos encontramos.

Eso sí, los debei'CS llueven sobre el médico rural que es 
una bendición, y en cuanto asoma su fosca cara el tifus, el 
cólera ú algún oíeo fantasma fúnebre, nuestros gobernantes, 
en forma de circulares, excitan el celo, la abnegación, el des- 
iiUerés de la sufrida clase médica; pero. . en cuanto abonan­
za el temporal, ya nadie se acuerda de Santa Bárbara.

Y para que se vea cómo andan las cosas, on Inspector 
provincial conminó á un médico rural, con imponerle mul­
tas de 26,100 ó 600 pesetas (quién las pillara) por no remi­
tirle las estadísticas mensual-e, y resultó que el tal médico 
rural estaba cesante de aquella inspección mnnicipal, por 
el horrible delito de... que el señor alcalde no quería satisfa­
cerle 250 pesetas que le correspondíau pagar á aquel Ayun­
tamiento. Es decir, tras de cornudo, apaleado.

Y dirán mis lectores, ¿por qné no entabló recurso de 
alzada? Así lo hizo, pero é pesar .de recomendar el asunto á 
ios Srss. Oanalejaa y La Cierva, esta es la hora, y  hace la 
friolera de 29 meses, que todavía no sabemos donde anda 
este recurso.

¿Qaé tal sería la ncvia?
Si la regeneración no comienza por la base, si los artí- 

cnlos de la Instrucción no se cumplen, si la clasificación no 
se respeta, si el Montepío 'no se, vigoriza y si nneatra masa 
directora no atiende á lo esencial dejando lo anperfluo, el 
desaliento cunde, la fe se apaga, el entnsiaemo decrece, la 
energía mengua, la unión ee deshace y no tenemos más re 
medio que aguantar el cataclismo.

Hoy estamos mal, y tal vez mañana peor, pero yo creo 
que peor que estamos, ya no podemos estar.

¿Que cómo se arregla ésto?
Doctores tiene la Santa Madre Iglesia qne podrán de­

cirlo.
Yo, soldado de fila, expongo mi manera sincera y leal 

de apreciar loa hechos sucedidos sin hacer incalpacionee 
personales.

cQuien esté exento de pecado, que arroje la primera 
piedra».

A.TORTOSAVIDAL.
Villkhraz (León), 15 de M ayo de 1909.

P e r ió d ic o s  M édicose

KN IDIOM A EXTRANJERO: I . Tratamiento del embarazo eztrm- 
oterino oon rotura 4 innadaoUn peritoneal. — H . El régimen de 
loa tiflces.— n i .  Estado actual del anerodiagnóetieo en la eifi- 
1¡8. — IV. Tom ores de la vejiga.— V. Keoorbnto infantil («nfer 
medad de Moller-Barlov,

I
Tratamiento del embarazo extrauterino coa rotara 

é inundación peritoneal.
A propósito de nn articulo del Dr. Trenb recomendando 

—en la mayoría de los casos —la expectación y la iu le rm - 
ción más bien secundaria, y de un trabajo del Dr. Jacobs 
preconizando la intervención activa en tales circunatan 
cías, ha tenido á fines de 1908 una discusión publicsida en 
la revista de qoe tomamos esta nota.
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Pero el Dr. Jacobs acaba de publicar en el nám. 2 de Hl 
iVo^ríM Médico Belga, los resultados de sus detenidas iü- 
vestigaciones acerca del asunto, que forman un total de 802 
casos, en la siguiente forma: A los 616 de ellos operados 
urgentemente en las primeras horas siguientes al suceso 
han correspondido 680 curaciones y 27 fallecimientos, 6 sea 
una mortandad del 4,42 por 100.

De los 142 casos operados desde algunas horas á uno ó 
dos días después de los primeros síntomas, resultaron ISO 
curaciones y 13 fallecidos, ó sea una mortalidad del 8,45 
por 100.

Otros j5 casos no han sido operados, y de ellos han cu­
rado 20, y han muerto 25, ó sea el 54,5 por 100 de morta­
lidad.

. Por más que se culpe á las estadísticas depressntar siem­
pre las cifras buscadas por el escritor, no se trata aquí de 
guarismos que se presten á colocación alguna fuera de las 
tres bases de clasificación; operaciones de urgencias, tar­
días y no practicadas. Con cuyas terminantes condiciones, 
la renunciad una mortalidad inferior al 4.86 por 100 y laacep- 
tación voluutaria del 64,5 de ella la considera el autor como 
criminal; siendo muy de hacer constar que, salvo raras ex­
cepciones, los profesores que han respondido á su cuestio­
nario, lo han hecho á favor de la intervención quirárgica; 
aun cuando quedando, no obstante, como punto delicado 
que resolverel de si deberá siempre operarse de urgencia á 
la mujer que se halle en estado de embarazo tubario roto.— 
(Gazetlede Qynecologie.)

II
El régimen de loa tíficos.

Ei Dr. Claisse ha publicado-en  el núm. II de la Cíínt- 
gu«—una lección demostrativa de las ventajas que él halla 
en modificar el régimen clásico de los enfermos tíficos, em­
pezando por hacer notar que los 13 casos de fiebre tifoidea 
que ha tratado en su sala durante los dos últimos años han 
curado todos; cosa que en verdad sólo podrá depender de 
una coincidencia feliz, porque eeigualmente incuestionable 
que todos ellos, aun loa más graves á su entrada, han ha- 
jlado desde ella un aspecto de mejoría y  se ha abreviado la 
duración habitual de su mal.

¿Dependerá esto de Ja balneación fría de los enfermos, 
y del restante régimen de éstos, á la cabeza dei cual figura 
el régimen lácteo, que en los primeros días se ensaya en 
dods de uno y  medio á dos litros de leche diarios, mas una 
cantidad aproximadamente de agua ó infuaión azucarada 
en el mismo plazo de tiempo?

En caso de no digerirse bien la leche (aun recurriendo 
al resorte de darla á intervalos de doce á diez y seis horas 
ó adicionada de agua alcalina), se la suprime y se alimenta 
el enfermo con farináceos y azúcar. Además, cada cuatro 
horas toma et enfermo un ligero refrigerio, tal como un 
paetelilló de sémola, alguna copa de crema de cebada ó de 
centeno, puré de patatas, etc., acompañando siempre con 
amplitud db azúcar estos sencillos entremeses, y  pudiendo 
mezclar levemente con algún alcohol las bebidas, que no 
deberán exceder de un par de litros diarios, y  quizá cons­
tituirse á base de te ó café ligero. Algunos de loa manjares 
citados son bastante insípidos y  toman con dificultad la 
sal; y por otra parte, en una tifoidea de curso normal, pare­
ce iluBorio el riesgo de retención clorurada, además de que 
todos Jos pastelillos pueden llevar zumo de frutas y es lícito 
emplear las jaleas de éstas extendidas en rebanadas de pan 
ligero, tal como el llamado/raneé». El chocolate sin mante­
ca, ó sea representado por el polvo de cacao, puede aso­
ciarse á las sopas.

Eu resumen, por diferentes medios se logra hacer tole­
rable este régimen, que podría parecer diflcil de que fuese 
aceptado en esta sencillez elemental del agua, el azúcar y 
la harina.

Dos ó tres de estas comiditae tolerarán, no obstante, un 
poco de manteca á fin de acercar así algo más el número de 
sus calorías al reclamado por el organismo á la alimentación, 
para sostener su absoluto equilibrio nutritivo; pero no es 
de dar al olvido que este régimen es puramente transitorio 
y que en las dos ó tres semanas de su duración el indivi­
duo á él sometido está haciendo un llamamiento á sus re- 
gcrvas orgánicas y franquea aquel corto plazo con un mlsi- 
mum de fenómenos tóxicos y ua muy moderado ade'gaza- 
miento.

Si pasado este tiempo vuelve la temperatura á ser nor­
mal, se vuelve al uso de la leche, con edición de un par de 
huevos en las veinticuatro horas y á los pocos días algo de 
carne; pero volviendo Jal régimen primitivo á la menor re­
aparición de la fiebre; régimen al que se añadirá el uso de 
cultivos del bacilo paraláctico, en cualquiera de las formas 
bajo las que se encuentra hoy dfa en el comercio.

Ckimo el papel de estos bacilos está llamado á ser intes­
tinal, es lógico administrarlos fuera de las comidas con 
objeto de asegurarles ‘una travesía gástrica lo más breve 
posible. De modo, que se les dará tree horas después de una 
de las comiditas de la inafiana y de otra de la tarde,

En cuanto á la superioridad de este método, está demos­
trado que reduce al mínimum los fenómenos tóxicos de 
origen digestivo, y ein que se oponga en absoluto á la evolu­
ción acostumbrada de la infección ebertiana, detiene las in­
fecciones asociadas á ella, cuy >e efecU-e son temibles, (Jour­
nal d* Medicine et de Chimrgie prañquta).— 'iA. Sín c u e z  y 
C a b b a s c o s a .

III
Estado actual del suerodiagnóstioo en la sífilis.

En la Asociación de Médicos de Halle ba expuesto Do- 
nath ei resultado de sus trabajos relativos al suerodiagnós- 
tico de la eífilíe, que ha realizado en 150 casos; todos los de 
sífilis primaría y  secundaria dieron resultado positivo, De 
nueve casos de sífilis terciaria sjn manifestaciones determi­
nadas, reaccionaron seis positivamente y tres dieron resul­
tado negativo. De siete tabéticos, reaccionaron seis de on 
modo positivo; 17 paralíticos respondieron todos con ignal 
resoltado positivo; de cinco de sífilis cerebral, tres positi- 
vos; un caso de orquitis, otro de faringitis, otro de perios­
titis y otro de queratitis con iritis sifilítica, todos positivos.

Son de importancia los resultados observados en las en­
fermedades internas, en las que la sífilis actúa como factor 
etiológico, Entre 14 arterioeseleróaicos, reaccionaron sólo 
tres positivamente; de dos casos de roesaortitie eifilítics, 
uno fué positivo y el otro negativo; dos casos de aneurisma 
sifilítico de la aorta dieron resultado positivo. En 10 de in­
suficiencia de la aorta, hubo nueve con resultado posUivo; 
en el caso 10 se trataba de insuficiencia traumática de la 
aorta, y dió resultado negativo.—fdffíncA. Mediz. Wochensch)

IV
Tumores de Ib vejiga.

Los tumores de la vejiga—dice Casper.de Berlín—no son 
una enfermedad rara, pues entre 100 casos de afecciones de 
la vejiga se registran tres de tumores de la misma'.

Los hombree son atacados con más frecuencia que las 
mujeres (76 por 100 los primeros, por 25 las úMmas); la en­
fermedad aparece casi sin excepción desde los treinta años 
en adelante.
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Loa tnmores beoignoa conatitayen el 98 por 100, y son 
papilomaa.

Loa progreaoa de ¡a terapéutica encuentran au afleas apii- 
cicióD ai ae diagnoatica tempranamente, y para eate fin hay 
qae auxiliarse de la ciatoacopia, que en toda hematuria ea 
oecuaaria.

En la mayoría de loa caaoa ae pienaa en ai ea tumor be­
nigno 6 maligno. Loa tumorea que aangran sin interrupción 
aparecen ante el examen ciatoacópico con una superficie 
plana, y  en su periferia muestran edema, debiendo aer 
cousideradoB como aoapechoaoa de malignidad, porque es­
tos f-Intomaa eatán determinados por trastornos circulato­
rios consecutivos á infiltración de las paredes de la vejiga. 
Hay, sin embargo, casos en loa cuales aubaiste la duda. Es 
tos deben aer tratados, desde el punto de viata terapéutico, 
come ai fuesen malignoa.

En los tumores de la vejiga, la curación espontánea es 
UQ hecho muy excepcional.

Todo tumor de vejiga, si no existe contraindicación se­
ria que lo impida, debe extirparse radicalmente. La opera­
ción es necesaria á causa de la anemia que. laa hemorragias 
provocan, de la infección casi inevitable del reaervorio de 
U orina, de la reducción de su capacidad y, finalmente, por 
el peligro de la metástasis en caso de tumor maligno.

Para los tumores benignos debe emplearse, si es posi­
ble, el método eudoveeical Éste es más inofenaivo que la 
operación por sección alta, Ésta queda reservada para aque­
llos casos que no ee hacen accesibles por vía intravesical.

Laa recidivas se presentan con ambos métodos; sin em­
bargo, la sección alta favorece la producción de una papilo* 
matosis generalizada, siendo de temer también la aparición 
de tumores por injerto en el sitio de la cicatriz operatoria. 
Con el método intravesical ao son frecuentes laa recidivas 
y son más fáciles de combatir. Después de empleados sm 
bos métodos operatorios, se recomienda tratar la vejiga, des 
veces por semana durante un año, con soluciones de resor- 
cina al 2 ó el 5 por 100, para evitar en lo  posible laa reci­
divas.—(áfíínc/j Medii. Wochensch.)

Escorbuto infantil (enfermedad de Moller Barlov).
Beta enfermedad, de la que ha observado Sommel una 

serie de casoe, no es tan rara como ae oree, sino que su diag­
nóstico no suele hacerse muchas veces. En ella faltan con 
frenienoia síntomas considerados como loe máa característi­
cos,cuales son las tumefacciones dolorosas que aparecen á lo 
largo de las diáfisis, sobre todo de', fémur y déla tibia, y  no 
son necesarios en modo alguno para formular el diagnósti­
co. Ofrecen mucha importancia diagnóstica, la palidez muy 
pronunciada y la tendencia á las hemorragias de las muco­
sas. En un enfermo del autor existía como único síntoma el 
ya descrito de la hematuria, á la que se asoció, como conse­
cuencia de una dieta inoportuna, hemorragias de la boca y 
déla nariz.Para hicerel diagnóstico h-.y que tener siempre 
SD «lienta la posibilidad de la existencia de esta enferme­
dad, como así lo aconseja Heubner. La afección ae confunde 
especialmente con el raquitismo y la osteomielitis. Los ra­
yos Róntgen son nn medio auxiliar poderoso de diagnósti- 

pues sefialan una línea de sombra bien perceptible que 
corresponde á las zonas más jóvenes de las diáfisis. En es- 
los puntos ee examinarán los graves trastornos de la for 
tnaciÓQ de los huesos, que ropresentan el estado anatómico 
característico de! escorbuto infiintil. La exactitud del diag­
nóstico de esta enfermedad, que tiende en todos los casos á 
la curación, ae comprueba por el rápido resultado que se 
observa con la dieta antieacorbúlica. Consiste ésta en la

administración del jugo reciente de carne, guisantes, zumos 
de frutas, con ninguna ó con muy escasa cantidad de leche 
cocida.—(AíSacá. Mídii. IPócAensoA.)—N a v a r b o  C á n o v a s .

S o c ied ad es  científicas.

ATENEO  MÉDICO-FARMACÉUTICO

SESIÓN DEL 11 DE FEBKEBO DE 1909
Continúa la discusión del temajratamieiito de las gastro- 

rragias, y el Dr. H sbíibbo GaboIa intervino en Ja discusión 
manifestando que no se debe ser tan exclusivista en eí trata­
miento médico, puesto que si ae alega como contraindicación 
operatoria el mal estado de los gastrorrág eos muchas veces, 
también es verdad que por hemorragias abdominales inter­
viene el cirujano en muchas ocasiones inmediatamente des­
pués de traumatismos quirúrgicos y accidentes que ponen al 
enfermo en iguales condiciones que los gastrorrágieoe.

Invoca como sostenedores de esta opinión á Mayo, Eob. 
son y Ewalde, cirujano el uno y médico el otro, y  amboa de 
reconocida competencia en gaetro-patología, coyas eatadís- 
ticas de intervenciones en estos casos, abonan tal criterio.

Dice que la mortalidad en las intervenciooes resolta con 
un elevado tanto por ciento aqní como en otras morfaas 
lesiones en que puede hacerse tratamiento médícoqnirúi^CD, 
porque los casos llegan al cirujano agotado ya el tratamim- 
to médico, con lo que, cuando menos, se ha pasado on tíetn- 
po qne, aun contado por horas, resalta una agiavadóo para 
el enfermo.

Conforme con el criterio general de dividir las beromm- 
gías gástricas en fulminantes, agudas y  de lepetidúii, a c e  
que en estas últimas el único tratamiento cansa) es e) qui­
rúrgico, fácil de llevar á cabo por las condiciones del oafer- 
mo, y el único capaz de evitar las consecnencias nftsrioRs 
de la úlcera.

En los casos agudos, conveoientemente j  de aeoetdo por 
un médico y un cirujano, disponiendo éste de serenidad de 
juicio y de los elementos necesarios para estas inteireodo- 
nes, que siempre son graves, resaltará que bien pnede inleo- 
tarse una intervención más radical que la médica, dema­
siado pasiva en momentos de tanta angustia.

Con relación al tratamiento manifiesta qae si bien remita 
difícil muchas veces encontrar el pnnto qne sangra, es 
hemorragias de gruesos vasos no ocurre esto y para las 
liemorragias en sábana, siempre limitadas, es para toqúese 
ha hecho la ligadura en masa; la misma abertura explora­
dora del estómago puede servir para la gas tro-ente roe- 
tomía; y ésta que á su juicio, haciéndose como hoy se hace, 
rápidamente, debe practicarse en estos casos, ee la qne 
mejor procura el reposo físico y  funcional de qne tan nece­
sitados ss encuentran, según criterio general, estos en­
fermos.

El 8r. Yaatía tercia en la discusión, manifestando qne 
desde que en 1901 publicó un trabajo clasificando las hemo­
rragias en pequeñas, medianas y grandes, no se ha cambiado 
la clasificación, pues todos coinciden en estos tres grupos, 
y en las que son necesarias hacer un diagnóstico pronto y  
exacto, qne ee hace bien en la generalidad de los casos.

Con relación al tratamiento de las hemorragias de me­
diana inteneidad, debe consistir en los vaao-constríctores 
generales y locales, reposo absoluto, enemas salinos calien­
tes, inyecciones de ergotinina, etc., y en las grandes gastro- 
rregias abstención absoluta de toda medicación bucal, índn- 
so de laa pildoras de hielo.

Desecha en absoluto la inteiveución quirúrgica, dedu­
ciendo qne el único tratamiento es el médico bien dirigido
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y  aplicado, proponien lo le creación para las CasaB de Soco­
rro, de un estuche de urgencia para las gastrorragias.

El Sr Lozano refiere varios casos de observación perso­
nal, creyendo que no debe desecharse, ni mucho menos, la 
intervención quirúrgica, porque es el tratamiento que tieue 
más probabilidadee de éxito en las hemorragias, en las pe- 
qoeflas hemorragias de repetición,

Ei Dr. Canbbjo manifiesta que la aglutinina es inútil á 
no ser en los casos de hemorragias de matriz, por no ser un 
vaso-coDBtrictor local, sino genecai.

El Sr. Abqubllada abunda en la opinión de que no 
puede, ni mucho meuos, desecharse el tratamiento quirúr­
gico, que tiene sus indicaciones en las grandes gastrorragias, 
cnando hay condiciones para ello, y en las hemorragias de 
repetición, citando para fundamentar éste los casos de rela- 
parotomías después de intervenciones abdominales.

No cree que la gastro enterostomia sea prc-cedimíento 
para curar las gastrorragias, pues experimentos que ha 
practicado el Dr. Bibera en perros demuestran que el estó­
mago es continente desde el primer momento.

El Sr. CovisA (J.) expone la extrafieza de que ios que 
defienden la intervención quirúrgica no presenten casos 
propios, y qne el único tratamiento que cree racional es la 
abstención absoluta por vía bucal, y sólo por vía bipodér 
mica ó rectal.

SESIÓN DEL 18 DE FEBBXBO DE 1909
El Sr. Sánohbz Hebsieo  considera á Helíogábalo, em­

perador romano, perteaecienté al período de despotismo 
militar, como un degenerado clásico de los estudiados con 
tanta brillantez por Daliemagne Nació en Antioquía en el 
a&o204 (d. J. O Bu abuela Mesa influyó mucho sobre su 
destino, siendo consagrado por ella al Sol, adorado en aquella 
ciudad bajo la representación simbólica de un cono de pie­
dra negra que recibía los nombres de Elagábalo, Oábalo y 
lAtno (por decir algunos que la representada era la Luna)  ̂
y habiendo llegado en este culto á la dignidad de gran 
sacerdote, por esto se le llamó Helíogábalo (Lampridio). Este 
tuvo habilidad suficiente para captarse las simpatías de los 
soldados del campamento de Macrino, no muy distante; 
Mesa, que era muy ambiciosa, hizo correr la voz de que 
Helíogábalo era hijo de Oaracalla; repartió grandes donativos 
en el ejército, aplicando, sin conocerlo, aquel refrán caste­
llano que dice: dádivat ^Mbrantan peña$, y  prometió á los 
legionarios, en caso de favorecer sus designios, que reempla­
zarían á sus oficiales y jefes en sus cargos, ei éstos quedaban 
vacantes. (Lo cual equivalía á invitarles á su asesinato co­
lectivo, como lo hicieron). El ejército al fin le proclamó em­
perador, á los catorce afios, bajo el nombre de Marco Aure­
lio Autonino Helíogábalo. Macrino envió contra él á Ulpio 
Juliano, prefecto del pretorio, que fué asesinado; se dié una 
batalla en los confines de la Siria y ia Fenicia, en la que 
Mesa y Helíogábalo se portaron con valor (jugaban el todo 
por el todo); mientras Macrino huyó, fué capturado, y al ser 
llevado á Helíogábalo oyó referir el suplicio de su hijo de­
gollado públicamente, cansándole esta noticia tal desespe­
ración, que se precipitó deí carro y allí le remataron los 
gnardias. Los orígenes de la autoridad cesárea de Heliogá- 
balo fueron, pues, la violencia, ia sangre y las dádivas; lo 
más deleznables que hay en el mundo, puesto que lo único 
perpetuo eon las almas y las ideas que éstas llevan en sí 
mismas. Helíogábalo tardó mochos meses en su viaje de 
Siria á Italia; no fné parco en prometer y envió su retrato 
en que aparecía con tiara en la cabeza (al decir de un sabio 
historiador), vestido de seda, con oollares de perlas, con las 
cejas tefiidas de negro y  lae mejillas de rojo, de tal suerte

que á la brutalidad de un Macrino la sucedía el afeminujo 
absolutismo del Oriente. El disertante recuerda con eale 
motivo que, según Daliemagne, Krafft, Ebing y Mol), al p*. 
rlodo de la pubertad normal del sujeto sano, corresponde 
en el homo-sexual una involución característica llamada 
â emínoCTCÍn.

El imperio de Helíogábalo duró cuatro aflos. Durante 
ellos se casó con seis mujeres, que pasaron como sombras 
por su lecho y por su vida; á unas las repudió y á otras las 
coaló fjría crueldad del pat-abúlico); w tro  ellas contó hasta 
una vestal, hecho considerado por todos como un crimen 
inaudito, porque las vestales, según las leyes romanas, dtl 
bían siempre conservar su virginidad bajo severas penas 
(sí-oííímo i  inadaptación al medio). Las paredes de sus habi­
taciones se cubrían de telas de oro; de este precinso meta- 
eran los vasos, hasta los de oso más inferior, y durante la 
noche repartía entre sus invitados aquellos de que se habla 
servido dorante el día; nunca se puso dos veces uu mismo 
anillo (prodigalidad por defecto de critica-, á Helíogábalo 
hubiera debido enseñársele nuestro refrán: si ^uíem soíier 
l ’) que vale un ducado, pídelo preetado). A  su carro, de un 
valor fabuloso, uncía mujeres con el seuo desnudo, ooiipáa- 
dolo él también desnudo, y desde el sitio en que estaba hasta 
el carro sólo debía pi«ar polvo de oro (obeeurecimiento <k¡ 
sentido moral), Mandó llenar de esencia de rosas el estanque 
de los peces y de vino el canal de los combates navales, laa 
flores se aglomeraban por todas partes en su patacio. (oiíen- 
taeión de li '̂o é indiferencia por las ideas; aprecio de las cout 
y  desprecio de la razón). Los festines que han hecho prover­
bial su nombre, puesto que hoy, al hablar de un gloton, es 
dice; es un Helíogábalo, se distinguían por la extraña-zade 
los manjares (paragenña); lenguas de pavos reales y rui» 
ñores, huevas de rodaballo, sesos de faisanes, calcañares de 
camello, pechugas de cienes. No probaba el pescado sioo 
cuando se encontraba á gran distancia del mar, y entoncei 
distribuía entre el vulgo los más delicados y los más costo­
sos por BU transporte (no puede apreciar el ocioso - el valor 
real de las cosas, porque ignora la suma de esfuerzas jne 
cuesta obtenerlas; no conoce las fatigas del trabago). Date 
salmones á sus perros; hígados de ansarones con iivae i 
BUS caballos y á laa fieras faisanes y perdices (eaeeentricxAd). 
Al que inventaba una salsa incitante se le daba un premio, 
peto si disgustaba al emperador se le condenaba á no tomsr 
más que aquello hasta que descubriese otra más feliz 
taeión de la gula). En estoa banquetes se servían guisaalet 
con granoa de oro, lentejas con aerolitos, habas con ámbar, 
arroz con perlas; se mezclaba con almáciga el vino de rosat 
y  se esparcían polvos de ámbar aofare las criadillas de tierra 
y el pescado (condimentos nunca usados por nadie). Loa vasoe 
de las mesas representaban figuras obscenas (orotomaniáf, 
alimentábanse las lámparas con aceite de nardo, y las rous 
y los jacintoa calan sobre los convidados con tal profueíáD 
que amenazaba sofocarlos. Esta conversión del vientre en 
objeto único de la existencia, obliga á considerar á Helio- 
gábalo como sitómano.

Su palacio era una nueva Sodoma. Llamaba á sus amigoe 
camaradas por la vil intimidad que con ellos tenía (ura'iíi>»o)’ 
La denominación de uranista ha sucedidi- en la literata» 
científica moderna á la de pederasta; fué propuestn poi 
Dlrichs, según un pasaje (del Banquete de Platón, y tieoe le 
ventaja de abarcar á la voz la parte activa y la pasiva. SI 
Sr, Sánchez Herrero promete estudiar á su tiempo la coa- 
pleja cuestión de laa PsicopaHas sexuales (objeto de tan ia-, 
t^eresantes investigaciones en la actualidad). Las proezas ^ I 
libertinaje valían á sus favoritos los principales cargoe dri i 
Imperio. De repente despidió á todos láa meretricea leeiB' ¡
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plaíándolas con mancebos, y  obligó á un oficial y á un es- 
clSTo á que se uniesen á él en matrimonio, conanmanrio las 
bíBtialea nupcias á la vista de todo el mundo (crisü ¿e homo 
ttsmhmo acusando la profunda degeneración pnquica de 
Stliogábalo). Concibió una pasión tan intensa por su siervo 
OaoDls, que quiso casarlo con sn madre y declararle César, 
pero reprochado por éste para que velase por su decoro le 

{homicida impulsiro.-Loe parabólicos jamás soportan 
la contradicción). Igual hizo en Siria con otros que le reeri- 
minaron por su conducta {egolalriá). Cuando se presentó 
por primera vez en la curia, mandó que su madre fuese 
contada entre los padres conscriptos con el mismo voto que 
éstos; instituyó además bajo la presidencia de aquélla uu 
ícn.do de mujeres que debía resolver sobre los vestidos de 
los romanos, loe gradoe, las visitas y otras cosas de este 
jae*. (5w raeon no puede haber ni auto-gobierno ni hetera- 

I gobierno).
Apasionado locm en te  del dioe al que debía el nombre 

y si trono, le construyó un templo soberbio en el monte 
Palatino, con ritos extranjeros. Júpiter y los demás dioses 
debían ser esclavos suyos, y quiso que sólo é él se le diese 
adoración (déficit intelectivo porque por la mayor cultura 

I romana se aceptaba el politeísmo en esta época, como hoy 
I domina el monoteísmo por loe progresos de la razón Luego 
Eeliogábale. manteniéndose idólatra, daba muestra evidsnie de 

I (a locura). Profanando y despojando los otros templos (falta 
di respeto á la propiedad), trasladó al suyo el fuego eterno 
Je Vesta, la estatua de la gran madre Sira, loe escudos an- 
«lee, y de Cartago se llevó i  la diosa Astarte con todos sus 

I oraameutos, y la casó con su dios celebrando ostentosas 
Inupcias. Para darle culto, además de abstenerse de la carne 
Idepuerco y de hacerse circuncidar, sacrificaba nifios arre- 
IbaUciosá familias ilustres {impulsión homicida). Para con-
Idncir aquella piedra toBca dispuso un carro tirado por seis
Icaballos blancos cuyas riendas llevaba el emperador cami- 
I Bando hacia atrás, para no apartar sus ojos de su divinidad 
I predilecta {déficit intelectivo).
I Mesa trataba de sujetar é aquél Joco, sordo á toda re- 
Ifleiión. Le indujo á adoptar á eu primo Alexiano; mas al 
IverHeliogábalo que éste no tomaba parte en su libertinaje,
I conquistándose en cambio por su conducta sensata las sita- 
Ipetías del pueblo y del Senado, quiso matarle {odio de los 
l?omi«l:cog á los eubúlicos). Se sublevaron los pretorianos y
■ bubieran muerto al emperador, si éste no les hubiera supli- 
i  wdo con Jas lágrimas en loe ojos que le perdonasen la vida 
mnatofobia ó temor á la muerte) y prometiendoenmendarse
■ boa Beldados desahogaron su furia sobre sus compafieros 
Ido VICIO. Al año siguiente atentó de nuevo á la vida de 
lAlexiano (permanencia del odio), y tuvo que llevarle él 
ICDismo al campamento de los pretorianos; allí fuó acogido 
|Mn insultos y Alexiano con aclamaciones. Ofendido Helio- 
■Wbalo ordenó la prisión y  muerte de algunos; pero sus com- 
■pcfleros lea arrancaron de las manos del verdugo; estalló la 
■welión; Heliogábalo se refugió eu las cloacas, allí fiié des- 
I  “ lerto y asesinado, así como su madre, el día 10 de Marzo 
P6 m . Tenía diez y ocho años. {El auto-castigo).
I  Como comentario de esta vida, el Sr. Sánchez Herrero 
I  ce constar que considera el determinismo como una doc- 
linna falsa incapaz de explicarnos científicamente la Hieto 

que cree el materialiscoa, como dice uq gran pensador,
^  odo fóHl en la evolución del humano peneamiento, y 
I  nnina recomendando á sus oyentes el asiduo estudio de 
V «encía del pasado, que ofrece dilatadísimos horizontes á 
l'ufintoB busquen la Verdad, que es Dios,
cin̂ * San/  afirma que va á replicar prin-
P i'iente al concepto que el Sr, Sánchez Herrero tiene del
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determinismo, pues éste no es una hipótesis, ni una ¡dea 
ni una doctrina, sino una manera de hacer ia ciencia Todo 
el que cultiva la ciencia, tiene que ser determinista, porque 
consiste en buscar la causa de las cosas; dice que el deter- 
minismo lo miemo se refiere á lo físico que á lo moral. Las 
acciones humanas son la resultante entre dos tendencias: 
nuestros apetitos por una parte y nuestras tendencias mo- 
rales por otra; ¿de quién es el triunfo? Esto es lo que ave­
rigua el determinismo. Por consiguiente, es muy distinto el 
concepto que da él debe tenerse y mucho más elevado que 
el que tiene el Sr. Sánchez Herrero que, por lo demás, tam­
bién se muestra determinista en su manera de pensar El 
determinismo no cierra las puertas é ninguna tentativa del 
mejoramiento; por el contrario, las abre. Si la labor del 
8r. Sánchez Herrero no fuera determinista, no tendría ca­
rácter científico.

Por lo que se refiere al libre albedrío, hay que convenir 
en que nuestra libertad es bien menguada. Todos somos es­
clavos ó de nuestros apetitos ó de nuestro deber moral de
modo que aquella es sumamente relativa; loa actos humanos 
no son caprichosos, sino que se determinan por causas múl- 
hples que se condensan en factofes causales y tendencias 
morales.

El Sr. SAkohbz Hbbm bo  manifiesta su disparidad de 
opiniones con el Sr. Fernández Sanz, por militar ambos en 
campos opuestos deutro de las doctrinas filosóficas. El señor 
Fernández Sanz se apoya en las doctrinas dominantes hoy 
pero es menester considerar que dada ia naturaleza y  la 
manera de ser del progreso, han sido siempre las minorías 
inteligentes las que han impuesto su manera de ver á las 
mayorías dominadas por el error ó la pasión. Tienen los de. 
terminiatas una manera de expresarse, que parece que están 
en posesión de todos los secretos de la ciencia Nosotros 
anhelamos que á este período de deterministas, siga otro 
período más cercano á la verdad. Creemos que existen per­
sonalidades que obedecen á una misión superior, que no son 
dominadas por el mundo, sino que, por el contrario, son ellas 
las que ejercvn su influjo sobre el mundo entero. Cita en 
apoyo de su tesis el hecho histórico de la conquista del 
Perú por Hernán Cortés, y termina diciendo que la afirma­
ción del 8r. Sauz de que el determinismo no es ei fatalismo 
demuestra que el determinista quiere adoptar un término 
med o, que es, en buena lógica, muy difícil de comprender.
___  ______  Db . WOTAN.

____  V a r ie dad e s . ~

VELADA EN HONOR DEL DOCTOR ROEL

En la noche del 21 del corriente se celebró en el local 
del Colegio de Módicos, la velada organizada por esta Cor­
poración para descubrir una lápida de mármol, con letras 
de oro, donde se registra una inscripción destinada á per- 
petnar la memoria del famoso autor del tratado de la pela­
gra, D. Faustino García Koei.

Ocuparon la presidencia, á uno y otro lado del Dr. Puli­
do, ilustres personas, en su mayoría amigos, condiscípulos 
y admiradores del Dr. Roe!. En los sillones del estrado ha­
bía numerOiOB médicos, y un público distinguido, en el cual 
se veían algunas señoras que ocupaban los asientos restan­
tes del salón.

Comenzó el acto descubriendo el Sr. Pulido la lápida, 
oculta con un paño de seda, y en seguida habió el distin­
guido doctor G.onzález Valledor, en representación del Sin­
dicato Roel de Oviedo, leyendo ana bien trazada y gallar- 
damente escrita biografía del doctor asturiano. Inmediata-
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mente después se concedió ia palabra al reputado profesor 
D. Vicente Alvares dei Manzano, discípulo y ayudante del 
Dr. Roel, el cual pronunció un hermoso y elocuente discur­
so que fué eecuchado con grande atención, por el acabado 
estudio que revelaba de las cualidades del elogiado, y por 
la galanura de la expresión con que fué dicho. Siguióle el 
cultísimo Dr. D, Manuel Iglesias, en representación de la 
Real Academia de Medicina, y su oración fué sobria, seve­
ra, y con la expresión elocuente que caracteriza á tan labo­
riosa eminencia médica. El Sr. Fernández-Caro, en nombre 
de la Sociedad Espafiola de Higiene, cautivó á los oyentes 
con su palabra privilegiada y distinguida, pronunciando un 
panegírico modelo, donde apreció la obra higiénica que rea­
lizan las fundaciones de Roe!.

£1 eminente catedrático D, Félix de Aramburu, ex rec­
tor de la Universidad de Oviedo, enardeció al auditorio con 
una de esas vibrantes, iuspiradaB y  sabias improvisaciones 
que pronuncia este famoso orador. Estudió al Dr. Roel con 
tal acierto, presentando rasgos de su carácter y de su obra 
social, que el público le premió con salvas de aplausos no 
menos ardorosas que las dispensadas á los oradores que le 
habían precedido. El ilustre hombre público D. Félix Soá- 
rez Inslán llevó después la voz del Centro de Asturianos, 
del cual es presidente, y afiadió otra sentida y magistral 
oración á las anteriores. El Sr. D. Francisco Couder y Mo- 
TBtilla, sobrino y principal testamentario del Dr. Roel, hizo 
uso de la palabra, en representación del Sindicato Roel de 
Ceceda y como pariente del doctor exaltado, y contrajo su 
discnrso á una manifestación de gracias tan sencilla, tierna 
y elocuente, que conmovió á toe que la oyeron. £1 Sr. Cou­
der escuchó merecidos aplausos, testimonio de la gratitud 
general, porque su celo, su caballerosidad y su amor á la 
memoria de su ilustre tío han prestado sefialadíeimos ser­
vicios á estas fundaciones. BI eminente orador y gran esta­
dista D. Rafael María de Labra, invitado á hablar, pronunció 
una de esas soberanas improvisaciones que le tienen acredi­
tado de gloria de nuestro Parlamento. Dijo cosas muy 'pro­
fundamente pensadas, deducidas de las grandes enseñanzas 
que la obra de Roel arroja, y exaltó con mágica expresión su 
flgura interesante.

Doe personas señaladas para hablar se hallaban pre­
sente, los Srea. Azcárate, condiscípulo que fué de! Dr. Roel, 
y el Sr. Balbín de Unquera, secretario del Consejo de Esta­
do, figura por machos conceptos ilustre, y ambos señores, 
defiriendo á cariñosos requerimientos del Sr. Pulido, habla­
ron con la sabiduría, la elocuencia y el gran sentido que sus 
conocidos talentos hacían esperar, produciendo en el audi­
torio esa impresión que los grandes prestigios causan,

El Sr. Pulido cerró la velada haciendo un resumen de lo 
dicho, y apreciando las coalidades morales del gran Roel, 
simbolizadas y  expresadas r dmirablemente en la obra de su 
testamento, el cual analizó á grandes líneas.

Al terminar el Dr. Pulido anunció el Dr. Iglesias que la 
Real Academia de Medicina publicaría tan interesante docu­
mento, para que se conocieran sue excelencias.

Terminado esto, se levantó la sesión. Eran las doce y 
media de la noche y á todos pareció corta tan notable y me­
ritoria velada, con la cual el Colegio de Médicos ha cum­
plido una vez más su propósito de exaltar las figuras que 
honran á la profesión y engrandecen la Medicina.

SUSCRIPCIÓN PARA EL MONUMENTO AL DR. SAN MARTÍN

Peietat.
Total de la lista publicada el día ‘20 de Febrero

de 1900.......................; .......................................
Jaime Losada...........................................................
Arturo López Alonso..............................................
Antonio Salces........................................................
José Valderrama.....................................................
J. Cunnington........................ ...............................
Bernardo Sánchez...................................................
Delfín del Brito.......................................................
Rafael Serrano.........................................................
Conrado Martínez...................................................
Lino Lomo................................................................
Antonio Román.......................................................
Vicente Pérez Márquez..........................................
Miguel A. Bernabeu.................. - ...........................
Benito Rodríguez.....................................................
Francisco Romero...................................................
Cipriano Pizarro......................................................
Antolín Lomas.........................................................
Manuel N. Man........................................................
Manuel Gregorio Eepejel.......................................
Emilio González García.........................................
V. Pérez Cano..........................................................
Juan de Luna...........................................................
Juan Horma.............................................................
Miguel Courel Armesto.........................................
Diego González Rodríguez....................................
Angel Larra.............................................................
Marqués de la Laguna...........................................
Gumersindo de Azcárate.......................................
José Toborra............................................................
Manuel Donoso........................................................
José Canalejas.........................................................
Balbino Molinero....................................................
Alumnos de San Carlos........................................
Rosario Jiménez.....................................................
Eduardo Gurucharri...............................................
Marceliano S. Rivera....................................  . . .

Suma y  sigue........................................  10.082,10

S e c c ió n  O fic ia l.

MINISTERIO DE LA GOBERNACIÓN

B B A t ORDEN CIBCULAB

El Real Consejo de Sanidad, en virtud de una mocióol 
presentada por el consejero Sr. Conde de Torre-Vélez, y qui | 
fué aprobada, propone:

1.0 Que se encarezca la conveniencia de que, á tenorétll 
artículo 111 de la vigente Instrucción de Sanidad públic*,! 
se proceda á proteger las fuentes públicas, arroyos y io''l 
nautiales contra las infecciones, extremando la vigiUac'^M 
medioe de acción eu Madrid y poblaciones donde en la W' I 
tualidad se hayan presentado casos de las enfermedadsij 
infecciosaa que reinan en esta Corte.

2.0 Que se encarezca á los resjiectivos Municipios lao l̂ 
cesidad de ejercer excesiva vigilancia sobre lae casas doadtl 
existan enfermos infecciosos para que no se laven dentroml 
fuera de ellas las ropas contaminadas sin previa y ligoiool 
desinfección; y

8.* Que se ejerza especialisima vigilancia sobre los 1*1 
vaderoB públicos para evitar el ingreso de ropas conta®íB*'l

D
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das 7 se obligae al hervido de todas en general, aun cuando 
aparentemente no procedan de cnsoe infestados.

Es, en efecto, necesario, no sólo porque asi está ya dis- 
puesto en el artículo U  l de la Instrucción general de Sani­
dad, sino por ser á la vez de suma conveniencia qne se pro­
tejan las fuentes públicas, arroyos y manantiales, dentro 
de cada término municipal, contra lae infecciones que pue­
den sufrir las aguas.

Lo es aeicaismo, que la vigilancia ordenada de ¡as casas 
donde existan enfermos infecciosos sobre las ropas que 
haya en los mismos, se extreme todo lo posible como de­
terminan los artículos 126 al 128 y los ISO al 132 de la men­
cionada Instrucción, no consintiendr) el lavado de ellas sin 
que estén previa y  rigurosamente desinfectadas, ya se prac* 
tiqae esta operación en las casas ó en los lavaderos pú­
blicos, establecimientos éstos que deben permanecer ba^ 
ana inspección constante que evite el ingreso de ropas con- 
tiirninadas que en todo caso deben ser tratadae por proce­
dimientos qne impidan la propagación de contagios.

A los expresados fines, y  como quiera que con arreglo 
al articulo 72 de la ley Municipal, los referidos servicios 
pertenecen en primer término ú los Ayuntamientos, sin 
perjuicio de la inspección y de las facultades que ó V. 8. co­
rresponden para exigir á los mismos la mayor escrupnlosi- 
dad en el cumplimiento de tan importantes y trascendenta­
les deberes,

S. M. el Rey (q. D. g.) se ha servido disponer que por 
V. 8. 80 extreme, dentro de lo posible, la vigilancia que ecté 
crdenads sobre la forma en que los Ayuntamientos de sn 
[rrovincia cumplen loa deberes que les corresponden, res­
pecto á la protección de las fuentes públicas, arroyos y ma­
nantiales, para impedir la contaminación de sus aguas; para 
asegurar la desinfección, previo el lavado de las ropas pro­
cedentes de casas donde existan enfermos infecciosos, y 
para que en los lavaderos públicos se tomen todas las me* 
didas que sean necesarias con lae dichas ropas, sea cual­
quiera sn procedencia, que garanticen la salud pública con­
tra la difusión de gérmenes infeciosos.

De Real orden lo digo á V. S. para su notificación á tos 
Ayuntamientos respectivos y debido camplimiento. Dios 
;;uarde é V. 8. muchos años. Madrid, 27 de Abril de 1909.— 
Cierva,—Señor Gobernador civil de la provincia, de...—(Ga­
ceta del 29).

INSPECCIÓN GENERAL DE SANIDAD EXTERIOR
UlECULAB

Las deficiencias que se observan en los cuadros que men­
sualmente se reciben, en esta Inspección general, para la 
confección de la estadística de morbilidad de loa Hospitales, 
Asilos y demás Establecimientos, hace necetario ampliar 
algún tanto el régimen que actualmente se signe en la reco­
pilación de loa datos, para poder subsanar los errores de 
suma y las frecuenies dudas queofrecen algunas cifras, con­
siguiendo con esto, al mismo tiempo, la mayor facilidad po­
sible para que la publicación de loa referidos datos sea lle­
vada á cabo con la debida exactitud y puntualidad.

A este fin, se hace necesario haga V. S. saber ó los di­
rectores facultativos y jefas administrativos de los expresa­
dos Establecimientos de esa provincia, que ápaitir dei mes 
de Julio próximo, el servicio de estadística indicado se ha 
de llevar á cabo eu la siguiente forme:

Loa datos estadísticos de morbilidad de los Hospitales, 
Asilos, etc., se seguirán recopilando, como hasta aquí viene 
haciéndose, en el estado mensual núm. 1, y además en el 
nuevo cuadro 6 resumen semestral núm. 2, cuyos impresos

recibirá V. 8. muy en breve, para que se sirva disponer aeen 
distribuidos, según la relación qne con los mismos se acom­
paña, á razón de dos ejemplares por cada semestre,de los 
cuatro de éstos que comprende la remesa de loa referidos 
cuadros núm. 2, que se han de remitir á V 8.

El impreso núm. 1 lo remitirán los expresados directo­
res facultativos ó administradores de los Establecimientos 
al inspector mnnicipal de Sanidad respectivo en la primera 
decena de cada mes, y el impreso ó cuadro semestral núme - 
ro 2, al finalizar cada semestre, en la primera decena tam­
bién del siguiente mes, en unión del estado mensual corres­
pondiente.

Ea la primera cara dei estado núm. 2 se consignarán los 
datos recopilados mensualmente en el estado núm. I, trans­
cribiéndolos con el mayor cuidado, y con la sola diferencia 
de omitir la claeificación por sexos; esto es, los varones y 
hembras de cada grupo del mes se eumarán y se transcribí 
rán englobados á las casillas dei mes correspondiente del 
referido estado núm. 2, terminando esta.cara con el encasi­
llado del total general, que comprende los seis grupos de 
edades.

En la segunda cara de este mismo estado núm. 2 secón- 
signarán los mismos casos clasificados por cansas y termi- 
uaciones. Se empezará por llevar los datos del eucasilládo 
último de la primera cara, ó sea del total general, ai encasi­
llado primere de la segunda cara; y á continuación, según 
indica el cuadro, se irán consignando los datos de cada mea 
en el encasillado de enfermedades en tratamiento del mea 
anterior. Eatos se suman con el total general anterior, y la 
cifra que resulte se llevará al encasillado de eufeim edadeB  
tratadas; finalizando la confección del estado núm. 2, con 
los. encasillados de terminaciones que, como todos los ante­
riores, se consignan los correspondientes á los seis meses.

Hecho e to con toda óxactitud, se remitirá el estado nú­
mero 1 al inspector municipal. El estado núm. 2 quedará en 
el Establecimiento hasta que se haya hecho igual operación 
eu los meses sucesivos, llenando todos los encasillados, so­
mando todos ios grupos de edades y terminaciones y arras­
trando las sumas á las casillas de loe totales respectivos.

Terminado el estado semestral, después de sacar anaco- 
pia que debe quedar archivada en el Establecimiento como 
doenmento comprobatorio y como antecedente que garan­
tice la labor realizada, se remitirá al inspector municipal 
de Sanidad.

En bien de tan interesante y traacendental servicio, ea 
seguro que desplegará V. S. su acreditado celo é inteligen­
cia, y aplicará las correcciones disciplinarias que corres­
pondan, á fin de que se cumpla lo dispuesto en al art. 162 
de la Instrucción general de Sanidad, con la rapidezy exac­
titud marcada dentro de lae normales condiciones en que 
debe eer cumplimentado el referido servicio.

Sírvase, por lo tanto, V. 8. disponer la publicidad de esta 
circular para que llegue á conocimiento de loa directores 
facultativos y administradores de los Establecimientoa 
mencionados. Dios guarde á V. S. muchos años. Madrid 21 
de Mayo de 1909.—El Inspector general de Sanidad Exte­
rior, Manuel Martin Salazar.—Sc. Gobernador civil de la 
provincia de...—(Gaceta del 22.).

M O N T E P I O  F A C U L T A T I V O

ANUNCIO DE PENSION
Dofia Cruz Asensio Tarifa, viuda de D. José Ruiz Paga, 

solicita pensión de viudedad.
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Lo que ee publica para conocimiento de la Sociedad y  á 
loe efectos del Reglamento.
^^M adrid 24 de Mayo de 1909.-EI eecreUrio general,
—  ------------------  8

G a c e ta  de la sa lud  púb lica .

E stado o an ílario  d o  M adrid.

Altura barométrica máxima, 718,44; mínima, 704,96; ten»
pe^atura^má:iio,a, 80o,1; mínima. 8Ó,4;’ vientoa’dom'inante”

Sigue, con muy pequefias variaciones, siendo el mismo 
de las semanaa anteriores el estado de la salud pública en 
Madrid. La viruela se presenta en proporción algo mayor y 
Biempre excesiva si se considera qne debiera ya haber des 
aparecido á cumplir les prescripciones contra ella vigentes y 
Us reglas de la buena Higiene. E, tifus exantemático no 
aumenta, pero sí la alarma.por sm persistencia aunque en 
reducida proporción y por la confusión vulgar con él de 
oe caeos de fiebres tifoideas, infecciosas intestinales, gás­

tricas catarrales, paratifus, etc.

luche”  ~  y coque-

C r ó n i c a

FAnüI'ftH Catedrático de Cirugía de la
les 2 d t Jnnfí^ l’r * ’ Ribera y Sane, dará efmiérco.

La actualidad del tema y la alta figura científica del b-  
ponente, dan gran interés á esta conferencia

Lectura de periódicos.— El Real Dispensario antituber 
caloso María Cristina, para contribuir á̂  la difiinión de la 
cultura, pone á disposición de la clase módica de Madrid 
^das las Revistas de la especialidad que se p u b lía n ín  el

Los médicos que deseen conocer los últimos estudios v 
progresos realiaados en lo que á la tuberculosis se refiere  ̂
pueden acudir al Dispensario (General PardiBas.8 y Goya 
tarde ^ ^ ^  mañana y de cuatro á seis de^l¿

Congreso de Budapest. -  El Comité del X V I Conareso in.
2 V d e T e o io \ u  d celebrará en Budapest del2* de Agosto al 4 de Septiembre próximo, ha nrincioiado

 ̂ " “ bajos Cientidcoa de las 21 secciones del 
Congreso, y  en un anejo, datos sobre el viaje y  permanen 
cía en Budapest y sobre las excursiones que d ^ S d ^ a
Í .T . b“  f . ™ "  P“ » ‘ o . í .  H »n g ,I. ,

Respecto á loe alojamientos, se han adoptado las medí- 
das necesarias para que cada congresista esté ineUlado con 
arreglo á sus medios y guetos. La cuoU de congresista es 
foA «uetro-húngaro, la de lae esposas é hi
JOB de los congresistas es de 12,50 coronas, que deben re
v í n  FaV  tesorero ^del CongresoVIII, Esterhazy-utcaa, 7. Budapest, Hungría * ’

*® «Paftirón 20.000 circularse del Congreso el 
Comité ruega a que no la haya recibido, considfrTeeta 
nota como una invitación para asistir á la AsambleTv to 
mar parte en sus trabajos científicos. Para pedir circula­
res y toda o ase de dates, debe dirigirse al Comité del XVI

Asamblea de Valencia.—El Colegio de farmacé.itico« aJ
Valencia ha patrocinado la moción de su presidente don
£o^de® la  e“Í do" “ -? '® '''‘"  ciudad, durante’ei pe-rlodo de la Exposición regional, una Asamblea de la cIsrb 
armacóutica española, en la que se tÍT.ará de asuntos d i 

interés para la colectividad: farmacias de las cooperativas

L Í S '  especialidades farmacóut¡.

las de Valencia se ha dirigido 4

s .  g.\,í„íirp“  r s ' t í
que lo más pronto posible se en 

víen adhesiones, á fin de que ostente la Asamblea desd» ai 
primer momento el carácter de nacional y tengan sus deli 
beraciones y acuerdos verdadera solemnidad *

Vbi.,

K L

HISTOGENO LLOPIS
es el agente más eficaz 

paro combatir la 
T u b e r c u lo s is  

D ia b e te s , 
Anem ia

y e n fe r m e d a d e s  
co n su n tiv a s  

en
g en era l.

E stá  así proclamado 
por la Clase Médica.

Pidan muestraa gratia A 

A .  L lop ia , F a rra i, 3. MADHIO. I

S O L U C I O N  B E N E D I C T O
C R E O S O T A LS « c a d* oa l oon

OZENINA.
Medicamento empleado con 

éxito en el tratamiento y cu­
ración de la ozena (fetidez 

T- • . • ooi aliento).
Eimpia las fosas nasales de

mucosidades y costras mal 
olientes, tonifica la mucosa 
naso-faríngea y restablece su 
funcionalidad.

aliento).

VIDART
0 > « < " ’ t a . n l a , F i t r m a < , ¡ t t » . y , f , , I D > g S , l t a  d ,  l o ,  a,„. F é r „  M á r tir  

V e la a e o  i/ C o m p a A l a ,  A l c a l á ,  7 .

C M A r f l i S T i n c l u i m o s  ó los suscriptores da 
«1 r í í »  cuya lectura recomendamos, sobre

pOC

d€j;

m aj
Car

Dgl

pU6

IV

el e:

moe 
daci 
y ei
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El homenaje al Dr Puerta. —El joven estudiante de Far> 
macla D. Alfredo Pérez Rebollo, iniciador del homenaje al 
Dr. Paerta. ha acordado, en unión de los catedráticos y 
alumnos de la Facultad, después de haber hablado repeti­
das veces con unos y otros, que éste se celebre en el próxi 
mo mes de Octubre.

P a ra le ló lo  relacionado con este homenaje, dirigirse 
durante el verano á dicho joven con estas señas: La Fre- 
geneda (Salamanca)

La causa de haber aplazado el homenaje, ha sido los 
pocos días que restan del curso actual.

Nuevos preparados. —La casa Federico Bayer (de Barce­
lona) ha puesto á la venta dos nuevos productos, que se­
gún los que los han ensayado producen buenos resultados 
en las enferrnedades en que están indicados. Uno de ellos 
es la sabromina, sucedáneo de los bromuros alcalinos, ente­
ramente insípido y  de muy fácil digestión. Este producto 
so ha ensayado con éxito en diferentes cilnicae extranjeras.

El otro preparado es el fím oí, compmsto etéreo que no 
deja en el organismo santalol en esta 'o  libre. 6e elimina 
por la orina principalmente en forma de compuesto conju­
gado de ácido glicónico.

Tribunal de oposiciones. — Hoy sábado, á las doce de ¡a 
ciAfiana, sa habrá veriScado el sorteo de los dos inspecto 
res provinciales de Sanidad que, con arreglo al párrafo 3.» 
del art. 4B de la Instrucción general de Sanidad, han de for­
mar parte del tribunal de oposiciones á las once plazas de 
inspectores provinciales, en unión de los Sres. Bejarano, 
Cortejarena, Pulido, Berrueco y Oarracido.

Curso de vacaciones-— Del 2 al 8 de Agosto próximo dará 
M. Calot, en el Inetituto ortopédico de Berck, la enseñanza 
de ortopedia indispensable áios médicos, y del tratamiento 
de las tuberculosis externas, desviaciones, enfermedades 
de los huesos, espina-ventosa, etc.

Para la inscripción (qne vale 100 francos) habrá que di­
rigirse al Dr. Privat, en dicho Insiituto.

Sobre el enesol.—La falta de espacio nos impide tradn- 
cir pnra nuestro periódico los excelentes articulos que han 
visto la luz en el extranjero sobre los RÍguientes intereean 
taSBsuntoa: del enegol en la BíJiUg oeniar; Coopera­
ción al estudio clinieo del salicilarsinalo de wiercurfo (ene- 
sol), tesis de París del Dr. Trégsat; Un caso de reumatiemo 
lilenorrágico, tratado por el elecfrar^oi, por el Dr Targhetta 
(de Nissa), y Parte que tiene el ácido fimínico {solurolj en la 
-•iñninaciÓM del ácido úrico, por el Dr. Robert Fenner.

El leirtor que quiera leer por extenso estos artículos, 
puede dirigirse á Mr. Cliny C.”, 20, rué des Jaeques, París.

Nuevos catedráticos.— Después de brillantes ejercicios

han sido nombrados catedráticos de Terapéutica de las Fa­
cultades de Medicina de Zaragoza y Granada, reapectiva- 
meute. los ilnetrados doctoree D. Antonio Novo y D. Salva­
dor Velázquez de Castro (distinguido director este último 
de la Oaceta Médica del Sur-, á quienes enviamos nuestra 
más cordial y sincera enhorabuena por su jnsto triunfo.

Certamen del Colegio de Médicos de Lérida.—Lista de tra­
bajos recibidos:

1. —Lema: Sabíala cauoa tollilnr efectúa.
2. —Lema: Hay que cuidar la alimentación del pueblo.
3. —Lema: Ocaseio praceps.
4. —Lema: Mens sana in corpore sano.
6.—Lema: No tratemos enfermedades, sino enfermos.
6. —Lema: La apoplejía no es enfermedad sino un sín­

toma.
7. —Lema: Eatomach huit pense feble.
?.— Lema: Eodem cause eosdem effectus producunt-
9. —Lema; Frutos de mi práctica.
10. —Lema: Clínica, clínica y clínica.
IL—Lema: La apoplejía no es enfermedad ó accidente 

improvisado; represente el desenlace brutal de un trastor­
no orgánico antiguo, muchas veces latente.

12. -L em a: Ocassio prceceps.
13. —Lema; Laboremos.
11. —Lema: En el conocimiento exacto de la etiología y 

patogenia de las enfermedades se ha de fundar la indicación 
terapéutica.

IB.—Lema; Talamon, Dieulafoy.
16.—I-ema; Pro salus populi.
Lérida l .“ de Mayo de 1909.—El secretario del Jurado, 

J. Estadella Amó.
FALLO DEL JURADO

Premio de la Exema. Diputación provincial—Premio; 
11. —Lema; La apoplejía no es enfermedad ó accidente im­
provisado: representa el desenlace brutal de un trastorno 
orgánico antiguo, muchas veces latente.

Accésit: 16.—Lema: Pro salas populi.
Premio del Exemo. Ayuntamiento de Lérida.—No se ad­

judica.
Premio del Boletín Médico de Lérida.—Desierto.
Premio del Colegio de Médicos déla provincia.—Premio:

14.—Lema; En el conocimiento exacto de la etiología y pa­
togenia de las enfermedades se ha de fundar la indicación 
terapéutica.

Accésits; 3.—Lema; Oenesio prte-eps: 1.—Lema; Sublata 
causa tollitur efecius.

Lérida 10 de Mayo de 1 Eusebia Bellí, Antonio Dia­
na, Isidro Lorenso, Juan Llorens, J. Estadella Amó, secre­
tario.

E N F E R M E D A D E S  D E  L A  P I E L
Y  D E  L A S  M U C O S A S

TRATAMIENTOS POR EL RADIO NOVISIMO MATERIAL “ADHOC.
L o  m á s  e f i c a z  p a r a  c o m b a t i r  l a s  n e o p l a s i a s .

M a r a v i l l o s o s  r e s u l t a d o s  e n  a q u e l l a s  q u e ,  c o m o  e l  c á n c e r ,  s e  d i s t i n g u e n

p o r  s u  m a l i g n i d a d  y  r e b e l d í a .

Al comunicar á la ilustrada clase médica española—para quien no son un secreto loa triunfos cada vez más sorpren­
dentes de la Radiumterapia—esta iroporlaiite mejora en nuestros medioR de tratamiento, cuya ampliación y  perfecciona­
miento constante y  tenazmente perseguimoR, nos honremos brindándole su experimentación gratuita en enfermos no 
pudientes de su clientela.

Gustosamente nos ofrecemos pata facilitarle también notas bibliográñcas de cuentas obras y trabajos se publican en 
el extranjero relacionados con estas sensacionaies aplicacionee radiactivas.

A los profesores que residan fuera de la Corte y  no puedan intervenir personalmente loa tratamientos de sus enfer­
mos, minuciosamente les tendremos al corriente de la marcha de los miso os, atendiendo muy gustosamente sus recomen­
daciones y apoyándonos en loa datos amnamnésicos que nos suministren en cada caso para perseguir con mayor rapidez 
y exactitud ios resultados.

La colaboración de la respetable clase médica nos es precisa, y por eso, y porque con ello acreditamos nuestra serie­
dad, reiteradamente la veaimos solicitando, poniendo á su disposición nuestros recursos y medios terapéuticos, sometidos 
siempre á su censura y alta inspección.
S o c ie d a d  E s p a ñ o la  d e l  R a d ie  y  s u s  a p l i c a c i o n e s » —Infantas, 19 y 21. Teléfono 2.070.— Visken nuestra cata.

U adrid.— Im prenta de EnriqDe T eodoro, G lorieta de Santa Haría de la OaBeza, núm, 1 . — Teléfons 660.

Ayuntamiento de Madrid
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V A C A N T E S
Alcaldía de Padilla de Arriba {Burgos).—Por defunción 

del que la desempeñaba ae halla yacente la plaza de mé­
dico (¡talar de esta villa  y  aus anejos de Santa María 
Ananúñez y  Yaltierra de Biopisaerga, dotada con el ba­
bel a uai de 760 peeetae y  casa para el profesor; adenrás 
puede contratar con loa vecinos pudientes i e  dichos 
pueblos. Loa aspirantes remitirán sus solicitudes á esta 
i-icaldía en el termino de 30 dias á contar del 19 de Ma­
yo. Padilla de A rriba8deM ayodel909 ,—El Alcalde, Do­
mingo Barcia.

Palazxtelos {Ouadalajara).—Se halla vacante la plaza de 
médico titular de esta villa y  sus anejos Carabias, Pozan­
cos y agregados TTres y  Macas, por renuncia del que la 
desempeñaba; sa dotación consiste por Eeneficiencia en 
j26 pesetas, pagadas de los respectivos presupuestos mu 
nicipeles; y  por igualas de los vecinos, ÚOO fanegas de tri> 
go puro en la recolección.

Loa aspirantes dirigirán sus solicitudes debidamente 
dúcumentadasá está Alcaldía en término de treinta días, 
contados desde la publicación de este anuncio en el Bo­
letín Oficial, 21 Mayo; pasados se proveerá.

Palazuelos 17 de Mayo de 1909.—El Alcalde, Btrnarüno 
Monge.

Casfrtf (Granalla).—D. Pedro Monzón Castellar, alcalde
tiresidente del Ayuntamiento constitucional de esta vi- 
la, H ago saber; Que hallándose vacante la única plaza 

de médico titular de la misma, dotada con 1.600 pesetas 
anuales, por la asistencia á doscientos familias pobres y  
demás que sea cargo.del m unicipio, se hace público á fin 
de que ios que aspiren al concurso puedan presentar sus 
solicitudes en la Secretaría de este Ayuntamiento dentro 
del plazo de treinta días contados desde la inserción de 
esto anuncio on el Boletín Oficial de la provincia, 21 Mayo. 
Dado en Castrü á 13 de Mayo de 1909, -  Pedro Monzón, por 
su mandado, Eduardo Granero.

Alcaldía de Villayón (Oviedo).—D. Jesús Snárez, primer 
teniente alcalde del Ayuntamiento de Villavón. Hago 
saber: Que se halla vacante Ja plaza de médico titular de 
este concejo, dotada con 2.000 pesetas anuales, satisfe­
chas de loa fondos municipales por trimestres vencidos, 
por la asistencia de los pobres del concejo, habiendo de su­
jetarse el agraciado al pliego de condiciones que e halla 
de manifiesta en la Secretaria de este Ayuntamiento y 
llevar cuatro años de práctica. L o que se hace público á 
fiu de que los aspirantes á dicha plaza puedan dirigir sus 
solicitudes á la Secretaría de esta Corporación en el tér­
mino de treinta dias, contados desde la inserción de este 
anuncio en el Boletín Oficial de esta provincia, 22 Mayo. 
T jllayóa , Mayo l5 de 1909.—Jesús Suárez.

Curreflo (Outeilo).—La de Farmacéutico titular dotada 
con el sueldo anual de 1.123,60 pesetas pagadas de los 
fondos municipales por el suministro de medicamentos á 
las familias pobres, mas las igualas con los vecinos pu- 
diences. Solicitudes basta el 21 de Junio al alcalde don 
José Suárez Prendes.

—Se halla vacante la plaza de mé­
dico titular de Casarrubios del Monte, 
provincia de Toledo, c o n  el haber 
anual de l.áOO pesetas, pagadas del 
presupuesto municipal por trimestres 
vencidos y por la asistencia de 150 fa­
milias pobres y por los demás servicios 
extraordinarios de Eeneficencia y  Sa­
nidad que tenga que prestar cada un 
año. El pueblo consta de 600 vecinos; 
es sano, abundante en aguas, y  se 
halla situado en el limite de las pro­
vincias de Madrid y  Toledo; á unos 
85 kilómetros de Madrid, con coche 
diario á Navalcarnero, la  estación 
más próxima, que dista 12 kilómetros.
Le a.:rav¡esa á este pueblo la carrete­
ra de Ocafia al Puente de Ib Pedrera, 
sobre el rio Alberche, por la que le 
pone en comunicación con la de E x ­
tremadura en el pueblo de Valm ojado, 
el más próxima y del que dista cinco 
kilómetros. Se admiten solicitudes en 
la Secretaría del Aynntamiento por

un plazo do veinticinco dias que se contarán desde el si­
guiente al en qne aparezca inserto el anuncio en el Bole­
tín Oficial de la provincia, 25 de Mayo, En este pueblo 
no hay más que un titular y  á las instancias acompaña­
rán los expedientes de méritos y  servicios qne cada uno 
tenga. Casarrubios del Monte 25 de Mayo de 1909 -E l 
alcalde, Jsaóelo Vergara.

Fuensanta (Albacete).- D. Pelegrin TJrrea, alcalde oone- 
titucíonal de esta villa. Hago saber: Que la plaza de mé­
dico titular de este pueblo, se halla vacante con 1.000 pe- 
setas por asistencia de pobres y demás casos de benelicen. 
cia; este cargo produce 2.600 pesetas y además los serví- 
cioa exceptuados da las igualas. Loa aspirantes pueden 
dirigir sus solicitudes en el término de treinta diaa i  
contar del M  de Mayo. Fuensanta 18 de Mayo de 1909 — 
Pelegrin TJrrea.

Calamocha (Teruel).—"Ls. titular de Medicina y Cirn- 
g_Ia de esta villa, se halla vacante por dimieión volunta­
ria del que la desemneflaba; su dotación consiste en l,50l 
pesetas, asignadas en el presupuesto municipal, cuvj 
pago se verificará por trimestres vencidos. Lo aspiran­
tes dirigirán sus solicitudes á esta Alcaldía debidamen­
te justificadas, en el plazo de treinta días á contar deade 
•1 18 de Mayo al alealde D. G. Lucía,

S u s t i l u c i á n .—Médico se ofrece para sustituir á an 
compañero durante los meses de Julio y  Agosto. Razón 
en la Administración de este periódico.

Productos naturales de las aguas minerales

♦ ♦ L A  T  O J A ♦♦♦
Clorurado-iiraniuraila-tódlcii-ferruglnoug, variedad lltloo-areanlcalei. 

grandemente radloactivaa.
la» másmIneralUadaa g Urmaltzadai d» Europa.

Agua» á t  L a  T o j a . —Sale» oaiurale» de L a  T o j a  (extndd»< 
evaporeciós en el vacio], para bino» generaJe» y  localea.— L o d o  eaiuiala 
dn L a  T o j a  (o,d4 gramo» de anhídrido arvénico por roo, aegÜD el asili- 
>í» último de D . J o ú  CaaareaJ.

J a b ó n  d e  s a l e s  d e  L A  T O J A

Eoorófulo-tutorouloaU, raquitismo, afoeclonosde tos hussos, /itjTams* 
atonas de la matriz g anexos, roumattamo articular g niií»«H/or, */»«• 
clonas da la pial.

Farmacias, Droguerías, Casas de baños y Perfumerlai;,
Depositarios en Madrid:

Sres, Pérez Martín Velasco y C.». Alcalá, 7 y ilon 
Antonio Esnaola, Plaza del Angel, 18, pral.

E N F E R M E D A D E S  N E R V I O S A S

INSOMNIOS HISTÉRICO» NERVOSISMO
E l  C lo r a l y  o l B r o m u r o  d e  P o ta s io ,  q u e  s o n  lo s  d o s  n iá t  o o d e r o s o s  

m o d i l i c a d o r e s  d e l s is t e m a  n e r v io s o ,  e s t á n  f e l iz m o i i i e  c o m b in a d o s  e n  e l

JARABE GELINEAU
el m ás activo de los Sedativos.

E l  J A R A B E  G E L IN E A U  C o n s t it u y e  e ! m e d ic a m e n to  p o r  e x c e le n c ia  á 
o p o n e r  á  lu A.^itacion nerviosa, q u e  c a n s a  te n  á  m e n u d o  la  m u je r  á  c ie r ta s  
é p o c a s  d e  s u  e x is t e n c ia .

TISIS I C ü £ A C I O N  S E G U R A

RESFRIADOS ^

BRONQUITIS; e m u ls ió n  MARCHAIS
CATARROS 1 Creosota y  Glicerofoafato de cal 

ASMA

t/i

a l

£ e

DE H n S C H A IS  (FRANCIA )

De 8 i  6 eDebaradk» de e»fd >D una taza de titanm
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Se poblloa 
todcB loa donhBoa. L, A

BOLETIN DE MEDICINA. GACETA MEDICA
QBHIO MÉDICO-QUIRDRG.'CO

O O H . R H 3 8 P O N D B I N C I I A  M  f l  J J  I  O  A
Fundtil*  psr 0. Juan O i« tU  j  Ok«rn«r,

M E D IC O
Poblloa ana Biblioteca 
aoBiamente eoooonloa.

PerlMlICfl de Medicina, Cirugía y FariDacia, eopsagrada á les inieresea aoraies/clanyflcas. y profesionales de Ifi t e s  matos

E O N D A D O R E S
SEfiORES OELGRAS, ESCOLAR, MÉNDEZ ÁLVARO, TEIADA Y ESPAÑA Y NIETO Y SERRANO

P B 0P IE T A B IO 8 ^ _______________________________P. I.»  iml. - 1 min luli irta, _ p,,,.,
DIBEOTOB OBBENTB 

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

iPrioloi d« ■ uiorlpollii d» EL 8I6LC 
■ adpid: 3 peselu trimestre. 

Proviislas: 4 penbu trimestre.
3 semestre, ;  15 el eño. 

Extnsjero y Ultromorl 20 pesetsis.

T

-1
obras que publíeo A los saseripto- j 
rs i (le El Siglo Médico. |

CAC0 0 ILAT0 ..S0 SA CLIN
Arsóníco al estaao orgánico.

G o t a s  C l i n  6 |O lt( eontleoao
,  ____  I 'S r . d» C seod iu to  de Sos . puro.

' G l ó b u l o s  C l i n
1 0(r. do Oseodllsto  do Sosa po ro  por Gldbulo,

T u b o s  UitnliZSdoS G l i n  pm  Inieccionss hlpodármlcsi.
Scgr. da Caoodllato de Sosa pu ro  por caoiini. rdbiao. 

O U N  A  Q c . 20, Rué dos ro a i0 i-8 t-Jacqua« , PAR IS  85S|

MARSYLE CLIN̂
Gacoállato o« P ro tox lio  d» Hierro.

» : u u i ¡ n 7 t V » í  «".'s: *'
Gotas de M arsyle Clin

6 sotas ooollonaa 0>01S de Harspla.

Glóbulos de M arsyle Glin
G'OtS d« M « riy l«  por ClóbuU,

t 7ubOS do Clin Itnlny^cc. hlpodármlcti.
^ . 5oRr, d« M a rty lo  noi* ceiUim. cAbieo,

C U I N  A  C»*o 90. Pue de> FongéA^e». Jgrqd»a. P A P IS  R3

3

Ui ^
^  Hnmí iQi euACfft U» ^
PILDORAS

^ D E H A U t '
* S B  r^ m

a o t í t u b e a n a n  p u r g a r s e ,  c u a n d o í o \  
a e c e e i t a n .  N o  Cerneo el asco oí eil 
BausaDcío.poriyue.coQtral >9uesu-l 
c e d e  c o n  l o s  d e m á s  p u r g a n t e s ,  esCel 
00 obra bien sino cuando se Comal 
coobu-uosaíimeo osybebibasTor4 
U/lcantes, cuaJeJ vino, ei café, el Ce.l 
Cada cual esc. ge,paraporgarse,Jal 
bora jr la comida que mas l e  coovie*] 
oeo, seguo sus o c n p a c i o n b s . C o m o l  
e l  c a u s a n c i o q u e  l a p u r g a o c a s i o n a i  

‘ q u e d a  c o m p l e t a m e n t e  anulado^ 
_por el e f e c t o  d e  ¡ a  b u e n a  a l i - j  

m e n t a c i ó n  e m p l e a d a ,  u n o  s e j  
¿ e c i d e  f á c í l m e n t e a  r o l r e r á j  

^ m p e s a r c u a n t a s  v e c e ^  
s e a  n e c e s a r i o .

E s t r e ñ im ie n t o
_ P ild o r a s  de

CASCARA MIDY
e/más süüveym ássegaro

l a x a t i v o
q u e  n o  produ ce

NI COLICOS 
NI NÁUSEAS 

NI DIARREA
2 pildoras, por la noche. A la 
'iniaa o mejor el acctstarse. 
,1I3.P» S'-Hcinoré, Ptrii

É  £T É  S  O Xi
(SAUCILARSINATO d e  MERCURIO)

N U E y ^  S / IL  A R S É N I G O - M E R C U R I A t .  S O L U B L E ,  I N Y E C T A B L E

co n  e l M e r c u r i o  y  e l A r s é n i c o  d i a b i u l a d o s

y £ f í T A J A S  ( t e /  E N É 8 0 I .  I
V e x o e ^ v e u a a a t e  < ¡U b *l (X) veces míe débil qoe la

del Hg. 12). permitiendo asi admiDietrar í  d o e t a  elevadas el me¿ 
® fendmenos generales de intolerancie.

2. B 2 E jyBSO Z. no «a dolopoao <sn inyocotorwe; éstas eon may 
bien soportados aun í  dosis creoidac y  Jamés producen Dudosidedea.

3* La actividad terapéutica del Bnésol es comparable í  la de lee 
mejores eaies mercuriales solubles, pnes é su acciiSn ospeeífloa. aue 
debcul mercurio quo contuoe, reúne la aooiOn ainémloadel anénico 
bajo su forma de derivado mecilado. vvuiw

E l  fiñ íisÓ X i se e m p e n d e  e n  Ampollas d e  í  c ,  e .  
g r a d m d a s  á  g  g r  O "  p o r  o. c. (0 gr. (fe por Ampolla). 
L a  C a j a  d e  1 0  A m p o l i a e  . A francos U n  F r a n c i a ^

Labora to rios C lin  — F . G O M A R  *  F I L 8  &  C<*. Suceaorea
20, Roe des Focso>-(laizit-3ao(iues. PARIS. W

i  é 2
com

MIDY.

e A R N E - Q U B N A - H I E R R O«OICAMERTÜ.ALIMENTU,̂ ^^^  ̂ fmderoeo REGENERADOR
Este Vino, con base de vino generoso de Andalucía, preparado con jugo de 

carne y las cortezas máe ricas de quina, en virtud de su asociación con el 
biarrv se un auxiliar precioso en los r iros de :  C l o r o s i t ,  A n e m i t  proftífltfA 
B !'.*" *.’ " •' C e rnee d o f ú r o t a a ,  C i t í s n t u r a i  d t  ¡ m  f i a r í a .  M a ís^  jts.

t é t ,  >aw AlehetlMi» Parle, y  en'todas farmacias del axtraaj^o.

^ ■ V

_______________ _ _  _  _________________________
La  A m a n o r ra a ,  la O is m a n o r r e a  y  la M a t r o r r a g la  cedea rápidamente si se asan cápsulas 

de APIOL de JORET y  HOM'OLLE. Este medicameato, v e r d a d e r o  r e g u l a d o r  d e  l a  m e n s t r u a c i ó n ,  no ofrece pe-' 
iiSco algaao, aun en e a s o ' d e  p r e ñ e s ,  pabis, gansMise. segaii, its, raeSsist Bes.ré: uéu isras«iu.Ayuntamiento de Madrid



M E D I G A G I
Gránotoe pépsl<‘OS y pcpNleaB PIZA al cacodilato de

Boaa qBiBUleamente puro. — C&da giánulo contiene 0,01 gra­
mo# de cacodilato de sosa y  0,02 gram os de pepsina pura.—Cories-

•MI

Wá

L i l S49 o ••«»»» J ------- ----r K •
ponden igaalea cantidades de medicamentos para cada o gotas, 
Estos preparados se indican en las enfermedades de la ’pieli an®* 
mía, clorosis, diabetes, paludismo, etc., siendo sus resultados sor­
prenden tes.—Frasco de gránuloB o de gotas, 2,50 pesetas. 
liraJeaB pepsIeaB PIZA al cacodilato de sosa, kela, coca y 
UglIeeroMBfato de cal.—Reconstituyente general c'lel sistema 
nei-Tioso. Alim ento reparador muy indicado en las neurastenias, 
fosfaturias, cefalalgias, neuralgias, herpes, etc. Cada grajea con­
tiene 0,006 gram os de cacodilato de sosa; 0,0tí gram os de extracto
de to la ; 0,M  gram os de extracto de coca, y 0,12 gram os de glice- 
rofosfato de cal. — Frasco, 3 pesetas.
f̂ raonloB pépeicos y  pépelcae PIZA al cnoodllalo de
Ihierro.—Cada gránalo contienen 0,01 gram os de cacodilato de 

hierro químicamente puro y  0,02 gram os de pey-sina pu ra .— 
Iguales cantidades de medicamentos corresponden para cada 6 
gotas. Estos preparados se indican como muy eficsoes para la d o  
rosis, anemia, escrófula, y  com o reconstituyentes en general.— 
Frasco de gráculoa ó de gotas, 2,60 pesetas.
inycoclAneB hlpodérmicaB PIZA al eaeodllalo de Bot>a y al ea- 
[codllalo de hierro.—Soluciones perfectamente esterilisadas j  
graduadas á la dosis de 0,06 gram os de Cacodilato de sosa y  cacodi- 
lato de hierro, respectivamente por centím etro cúbico, cantidad 
que precisa para cada inyección .—Caja de 14 tubos 4,60 pesetas.
Grajeas pépBleaa de leclllna y glIcerofoBÍa’io de Besa.—Medi­

camento de inmejoraolea resultados en los estados de postración 
y  fuerte debilidad. Contiene cada grajea 0,06 gram os de lecitini 
pura de huevo, 0,06 gramos de glicerofosfatc-de sosa y  0,03 gra ­
mos de pepsina pura.—Precio de cada frase o, 4 pesetas.

PARA INHALACIONriS
\ odnro de elllo en
I i atir con eficacia los accesos asmáticos, cardíacos y 
-  Caja, 3,50 pesetas.
L'ilrito de amilo en tubos. Muy tecomer<dadas sus inhalaciones

odnro de elllo en tubos. Indispensable medicamento para 6om- 
I i atir con eficacia los accesos asmáticos, cardíacos y  ;e 
. (

^en la epilepsia, cefalalgia, etc.—Caja, 11,60 pesetas.
Dor O .fiO p tu . m is del valer de cada frasco 6 oaja ae remiten por corree certifleedo

Farmacia del Br PIZA. - Plaza del Pino. 6. Barcelona.

arín geos.

.to

>ei

G P E S H A MUfe Assurance Society, Limited
COMPAÑÍA INGLESA DE

S E G U R O S  S O B R E  L A  V ID A
Fundada en Londres en 1848 y establecida 

^  en España desde 1882.

P r o g r e so  r e a liza d o  en  d ie z  a ñ o s :

Activo. 1897.— Pías. 
1 007 .- .

166.491.147
245-506.064,

w !

La GRESHAM tiene constituido, para garantía de sus Asegurados en Es- 
pafia, el Depósito exigido por el articulo 43 de la Ley de Presupuestos de 30 
de Junio de 1895, habiéndose sometido á las disposiciones de la Ley de 14 
de Mayo de lil08 y Reglamento del 26 de Julio sobre Regielro é Inspección 
de las Empresas de Seguros.

Oficina principal; St. Miidred’s House.— LONDRES
(Ed ifle lc propiedad de la  Compañía}.

D I R E C O I Ó N  D E  L A  S U C U R S A L  E S P A Ñ O L A  
Calle de Alcalá, núm. 18 moderno (38 antiguo). — MADRID 

ÍEdlflclo p ro p ie d a d  de la  Compaftía).

DELEGADO GENERAL PARA ESPAÑA 
S r .  D . J o s é  A L G U E R  H E R R E R A  Director de la Sucursal. 
Anuncio autorizado el 7 de Abril de 1900 por la Comisaría general de 

Seguros (Art. 18 de la Ley y Art. 38 del Reglamento).
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F a r b e n fa b r ik e n  v o rm .  F r íe d r .  B A Y E R  &  C o .

i-------------------------------- ► J B I . .B E B F E L D  <-------------------------------- 1

Tratamiento Interno de la blenorragia

TIRESOL
(E te r  santa lolm etílico)

Preparado absolutamente desprovisto de propiedadei irritante» 
y que se tolera muy bien

En et organism o no qneda en libertad santolol y  
por oonslgnlente este  producto  no e jeroe acción  
aignna perjndloial sobre el Intestino ni sobre los 
riñones; colm ar& pldam entelasm olestias queezpe- 
rlm enta el enferm o, dism inuye lo s  fenóm enos infla­
m atorios y  la  seoreolón  purulenta, a cla ra  la  orina 
turbia y  evita  que se presenten oom plloaolones.

M odo de prescribirlo
Líquido en frascos cuenta gotas de 10 gramos 
En perlas de gelatina de 0,3 grs. n.* XXX

en «em balaje original 
BAYEB*

y especialmente en

t a b l e t a s  d e  TIRESOL ¡Novedad!

de 0,3 grs. n,° XXX en <embalaje orig inal BAYE B »

(con  carbonato de m agnesia para  regu larizar al m ism o tiem po 
ei funcionalism o Intestinal)

R e p re se n ta n te s y  d e p o sita rio s: Fed.®° Bayer y C.*, Barcelona.
Para el Norte de España: Limousin Hermanos, Tolosa (Guipúzcoa).

l O D I N A
UoosUlaye la luedicacióa lóaioa uur exceleocia. No produce fenó 

menos de intolerancia y los efectos terapéuticos se consiguen con toda 
limpieza sin que aparezca la iutoxicación general ó la fluxión localá 
que dan origen generalmente ios ioduioa. Cápsulas de íodína Giner* 
Aliño, cada una de las cuales contiene 20 centigramos de iodinapura, 
de 4 á 12 cápsulas diarias en dos o tres veces.(lodo en combinación orgánica)

Pídase en todas las farm acias de España y Américaa

Fabrica química del Qoclun KIopfBr.tlrBsdB-LBubnilz

l a i i M i a i

P A S T l l L i L A S
CLORHIDRATO OEOOGAINA T HENTOL 
LaapropUdadMtarapéutiaai da aatoi 

f o t  madiaamantoi, laa haaa aflaMai au 
bodas las afaaaionaa da la garganta. 
PXRHACIÁ DS BORRBLL HERHAMOf 

MADRID ^  BARCEL.ONJ
PDBSTA DBL80L, 6 «SALTO, t i

ANALISIS
de  o r in a » !  e sp u ta » !  le c h e a !
miueraleB, aguas, etc.
Laboratorio del Dr. E. Ortega,

Socesor del Dr, CalderOn 
C a r r e t a s !  M a d r id ,

JS’ u n d e d o  e n  1 8 © ©

Ayuntamiento de Madrid



íPotente Acelerador de;? Nutrición General
I OlvtMlv* •/ ap«tfro y  aoMiti un abiijnto ripUo 
I tfa peso en los enfermos; 9t^a la 9 y 
I haee desaparecer U purulencia de <

los esputos en loa
I T U B E R C U L Q S O S _ « p « * « V W V  ^

de
6

EXPERIMENTADO con iilto en 
|/oi Heipltalei de Perl*. — Cemu- 
I nítido t it Academia de Ciencias, S la Sociedad de Blolqjjla jr tfe 
' Teiipiutici. ~

Tecla áeumiliidt a»le la 
I Paculfad da Medicina do Parla 

sodM n  HISIOGEHOL.

n e c c T A s :
Emolslaa: S cuc/icradic di lOMSOdadtt. 

&Uzir i SoiieCacadJi da coet cada día. 
VreDoJado; ¡ medlduotit d/a.—AspoUee 11 ampolla onda dM.

- losW,v»*» INDIChSIUNES: T U B E R C U L O S I S
LINFATISMO -  ESCRÓFULA -  BRONQUITIS CRÓNICAé 

NEURASTENIA CLORO-ANEMIA -  CONVALECENCIA, ETC. .
PROEPSetOB t DlrTplrse á TSAXmtt^B, Permaoántioo en st-DEMie (6elne) Frueio.

e »  V knoc « n  TOD«e c a e  Farmacias oei- P *ie._____________________

l O b A L O S E  G A L B R U N
IO D O  F I S I O L O G I C O .  S O L U B L E ,  A S I M I L A B L E

IcbA lODAUOSe es ua Cnica solución titulada del peptoniooo
Combloaoióa directa y computamante estable ele) Iodo con la Peptona DescuBiePTA en *1&96 por C« QALBPUN, Doctor cn ParmaciaoComunICKiin al XI¡P OciiÉ̂ eio Intapnteh'iai tfe ttoficina. Pana iSOO

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 ZODALOSE obren como na gremo loduro alcallnoe 
Doiti MBpue; Cinco é veinte potas Wífioe; diez á dneo^nta gotee pera Adultos.

P$dif fijlióto tobre la Ionoterapia fisiológica por al Peptoniodo 
LAeORATORiO QALBRUN, Id. Ru'< ObprkampI, PAR13

I E R R O  a U E V E N N E) J  ObIoq aprobado pat
La AOABKMIA da 
MCPieiNA daAAAIO

i  ea«u de saj>ureza j  do npoaerosa sePiT-ided pera curar .á jieanla, C lo r ó a ia ,  
P o b t e t » d t h B e ü ig r c .~ ' . -  iáifo¡i¡i.— £m -:;  'tU$dt¡folltto.fu[».H,T.Mtum*tt»

E X T R A N J E R O S ] ^

La SOOIETE MDTÜBLLE DB 
PUBLIOITE, 14, rué Roug. î 
mont, París (9*), de que es di. 
rector Mr. A. Lorette. es la 
encargada EX O L ü  SIVA- 
MENTE de recibir los anun. 
oios estranjeros para pcestro 
periódico.

T  T

C H A T E L - G U Y O I M  ( A u v e r g n e )

Te m p o ra d a  de I.** de M ayo al 31 de Octubre.

A g u a s  c a lie n te s, ca rb o g a se o sa s, c lo ru ro -m a g n e s ia n a s  fu e rte s  (1  g . 56  por litro).

Í Constipación.

S S Ó ’ ii..
Colonialitia, ato.

I ® M a n a n tÍR l f í l lh lR r  ! OteonitlpanteyaetlnfecianteI . m c t lld llt ld l U U U ICl.....................................................\ ,tgua de mesa y agua de riglmen
9 ®  R n h lo r  n n i ir o n t r a H a  ! Agua mineral purgante {Ug. Cl. y Na o. Sall.U U U iei O U IIbeilll d U d ........................................... ¡ y„ „a,o ¡¡ ,^ 1 0  de la Mella te la dosle media
3 0  n n m n r im ir ln c  O  C i ih lo p  ' I Bl lañante de loe conetipadoe crinicoe y deh» enteritkos. u o m p r i m i a o s  I / .  U . U lID ier ........................... ¡ 8álOenanuasodeaguapura,azucaradaóno.
A®  P a c l í l la e  P  P  P l lh la r  ' ) <’/aaa<'oaa, menta,//md», nsrar;/s, an/o.
*T« I a a i l l i a o  u ,  U , UUUICI...........................■ * *t Contraía áoldez, el tlmpanlsmo y pesadez del estómago
B.» Sondas intestinales * Chátelguyon.».j

D P P n C í l T n < í  F N  P q P A R 'lA  / "la d r ii l . Roberto Moreno, oalla Mayor, 73.
I L/O C.IN L.OKAI\IA  ̂ B a rc e lo n a . Vicente Ferrer y C-®. —Freíxaa Romera, 18,

^  de los prod uctos C hatelguvon Gubler. / Arlbau.-Antonio Serm, 9, Pelayo.-Tomáa <
'  \ Yllas, 12, calle deí Pino.

INFORMES y  PEDIDOS: Ŝ ®. des Eaux M'®» de Chátel-Guyon, I, rué Rossini, PARIS

5 0  -£>02* ± 0 0  B í  l o s  m é d i c o s  j p B d r r s í  & - x . j p & € L ± < s i ó x t .  d i r e c t a .

Ayuntamiento de Madrid



SOLUCION PAUTAUBER6E
<; CLORHfOítO-FOtfiTO dé CAL CBEOSOTADO 

Mor bUn tolerada, eaia tatuelea pamuta tola la larga daraelati 4at I 
iraisAlaDla y aa cocapiaumaota abaorblda, aonáloioBaa eecaearla» I 
par* ebtaaar ratul âéo» daradaroa. Blactoa baaaoa « rftpldo» labra I 
Ua fi«a álga«UTaa, al aaudo gaoarai j  tai laalOMa lócalas aa

TUSBRO ULOSIS,
■ ti A F E C O I O N a S  B R O N Q U IO 'P U L ia O N A R B a .  

it< E S C R O F U L A S ,  «1 R A Q U IT IS M O .
1 P»llTbUB̂ fl6E 9t'«,lnUim mi>T8»BC»|i-T»rp»»i<-F,i"»giTAin*ritt

c S f  S U U S

i S A N T A L  M O N A L
C O N  AZUL DE METILENO >

á nn misioo tiempo. AN TISÉPTICO , ANALGÉSICO y DIURÉTICO
A C T J V A , la M E f O R  T O E E R A J > A .  de todas las preparaolODes preconizadas para el tratam iento de las

AFECCIONES de las VIAS URINARIAS
Blenorragias,üretritis,Cistitis, Catarros vesicales, Prostaüs.Hemainria 
Nelrllis supurada, y^todas enfemiedadea de la Vejiga y  de ios Riñones.
A G G E O N  P A  A M optvlaD tr Immk)rtnom bniolméillcot tipte¡tUitu,

^  _  _  _  ........ D o in : 6 4 10 cáp su la , cada d la-
I LABOHATOHtOS MONAL FRÉRES-NANCYtFRAMClai.

CÉLEBRE DEPURATIVO VE6ETAL
p r e s c r i t o  p o r  los M é d ic o s  en  lo s  casos  de

—  e n f e r m e d a d e s  DE LA PIEL -
t Q ^  L i c i o s  d e  l a  iSaMfir**e,lfeí*i>cs, .A c n é . 

¿ 2 í ! * e f i e u ,  P a n a  ,  en «da»

FECCIOIIES DHL APARATO BESPIRATDRIO-TOBEBCULDSiS
r

«»#S,_43*y OI Ssrsrcsof <1 W7 f TOBAS CAt Farmacia»

BIOSINE LE PERDRIEL
eUCEROFOSFATO DO0tE 

de OAL 7  4e mEBBO efervescente.
Bi mas com pleto de loa reconstuoyentes 

7  de los Ionices <iei organismo.
s e  recom ienda por au empleo y  su gasto 

.agradables.
LE PERDRIEL & PaHa.

DEBILIDAD, ANEMIA 
ENFERMEDADES de INFANCIA

«on eombatldas pon tu llo eon la

FUCOGLYCIIIE...ID-BBESST
LE PERDRIEL & Parto.

L A  C o l e s t e r i n a
CONTRA LA T U B E R C U L O S IS  

H EM O R R A G I A . A N E M IA . C A Q U E X IA

ANTIHEMOLITICO PODEROSO

L A C O L E S T E R I N A . U N I C O  P R IN C IP IO  Ú T IL
o e  L O S  A C e iT C S  D E  H IG A O O  D E  e A C A lA O  

« O  E X IS T E  H A S  Q U E  Á  T I T U L O  D E  V E S T IG IO S  
E N  E L  M E J O R  O E  D I C H O S  A C E I T E S  

U N A  P I L D O R A  DI L IP O C H O L  E Q U I V A L S  A 
u k G R M  v a s o  OC ACEITE ae MIGADO c i  6ACALAO VERDADERO 

U N A  C U C H A R A D A  o t  LIPOCHOL E M U LS IO N A D O  
a s  M A S  A C T I V A  O U E  D O S  G R A N D E S  V A S O S  

OE E M U LS IÓ N  OE A C E IT E  o i  H IG ADO  OE BACALAO

PARA MUESTRAS GRATIS DIRIGIRSE AL 
.. OEPflSITARia GENERAL. J.ARMENTERAS 

- 10 .P a s c o  o c l a  Inpu.s t iiia  .BARCELONA
fSrAllEEiniEaTOí BYLA JíUNC oiGéNTIU» ,S«ni,F»«PICIA 

laboraioríos sulorizados por el Gobierno para la 
preparación de medrcanicntoe orgánicos

T ratam iento etiológico y racional de las

AFECCIONES BRONCO-PULMONARES
Catarro Brónquico — Pleuresía

•lo y 2o 
gradoTUBERCULOSIS'

Alecciones
grippales

Dom:
2 4 6 cucltaradw 

por día aates do loa comidu

S u s  e l e m e n t o s  e s e n o i s l e s  

c o n s t i t u y e n  una, TRIADA TERAPÉUTICA
d i r i g i d a  i  l a  t o t a l i d a d  d e  l o s  s í n t o m a s  m o r b o s o s

Pin 
OpútCü/9 

f  HuuXfii
PifiilTit:

i l . B «  Beorí 1?
PAma

!• Un TANINO
biparactivo 

dolaUu de piopiodades 
dasecantas y cicatrluntea 

iiiFltlKiaii e<p»oía/ai

2>UnGLUCDSlDE
que obra á la vez 
como tonteo 
como depurativo 

7 como eupáptlco

3> Una ESENCIA
muy volulií “  

pOilarDEaniante anlitéptlsa 
que se elimina por 

la superficie pulmonar.
DepóSito GENERAL : E. LOGEAIS. 37, Avenue Marceau, PARIS.
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E l i x i r  E s t o m a c a l  d e  S á i z  d e  C a r l o s  ( S t o m a l i x ) .
Eu el año 1893 dimos á couocei & los médicos la fórmula de ouestro Elixir Estomacal, y hoy 

lo prescriben en las cinco partes del mando, para las enfermedades del aparato digestivo, con 
éxito superior al obtenido con los aemas tratam entos. 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 ia 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 anormales 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 )>unto 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.

D i n a m ó g e n o  S á i z  d e  C a r l o s .  Mtirot registrad».

Composición.— Formiato de sosa, glicerofosfato de cal, yumbehoa, coca del Perú, pepsina, 
qu’ua, kola y corteza de naranjas agrias.

Con el D i n a m ó g e n o  se desarrollan rápidamente el apetito, la actividad y la fuerza mus­
cular, se robustece el cuerpo y se equilibran y fortifiran los sistemas nervioso, muscular y óseo, y 
la sangre adquiere los principios nutritivos más riros para repartirlos por toda la economía, ce­
gando la preponderancia del sistema nervioso, por lo que es indispensable para curar las neuro­
sis y neurastenia en todas sus formas y manifestaciones, la hipocondría, histerismo, epllep 
sia etc.

Ayuda al trabajo de la dentición de los niños y precave las enfermedades que resultan de 
crecimientos exagerados y prematuros, usándose con éxito seguro en cuantos casos están indica­
dos el aceite de bacalao y las emu'sioues de éste con hipofoafitos, 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 medicameutos, pudiéndose emplear lo mismo eu verano que tn invierno.

Es poderosísima su acción eu 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 fosfóticas y linfatismo.

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

P u l m o f o s f o l  S á i z  d e  C a r l o s .  U&roa registrada.

Composición.— Cinamato de sosa, glicerofosfato de cal, creosota pura de baya, iodofuimo, 
eucaliptol y quina.

En cuantos casos ha sido ensayado el P u l m o f o s f o l  por la ciase médica, se ha compro­
bado lo siguiente: desde los primeros días aumento de apetito y de fuerzas, nutrición 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 el enfermo poco á poco á la norma­
lidad y consiguiendo la curación de mochos de los que hablan tomado el P u l m o f o s f o l  al 
principio, un gran alivio en períodos más avanzados, y en algouos la curación.

Las enfermedades que son tratadas con éxito con el P u l m o f o s f o l  son; los catarros ó 
bronquitis agudas y crónicas, toses, laringitis, gripe, asma, tisis, escrófulas, lupus, tumores 
ganglionares, tumor blanco, etc, etc. En todos los casos el P u l m o f o s f o l  es peifectamente to­
lerado por el estómago.

R e u m a t o l  S á i z  d e  C a r l o s .  registrad %•
Composición,— Asaprol, salicilato de quinina y pimienta de cubebas.
Lo prescribe la clase médica ¡¡ara curar el reumatismo agudo y crónico, articular y muscular, 

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

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

P u r g a t i n a  S á i z  d e  C a r l o s .  U.rcA regialTeda.

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

h a r i n a  f o s f a t a d a  S á i z  d e  C a r l o s .
Alimento completo, de fácil digestión para todas las edades de la vida, muy usado en la ni­

ñez y en las convalecencias.

La

DQ8I

Laboratorio y farmacia de Sáiz de Carlos, Serrano, 30, MADRID
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I A L Z O L A  (Guipúzcoa). T
AGUAS TERMO-ALCALINAS BICARBONATADAS AZOADAS

(V ariedad litín ica).

RADIOACTIVAS
Indicacionesm —£1 Artritism o (Gota, Reuma, Litiasis), y  sus 

manífestadooes en los aparatos digestivo, respiratorio y sistema ner­
vioso (Dispepsia, Asma, Bronquitis, Neurosiamo)

E sp ecia liza o ió iii Gozan de justa y merecida fama estas 
aguas en las enfermedades de las vías urinarias, Cólicos nefríticos y 
hepátires, Catarro vesical y Proatatocistitis.

V iaje cómodo por ferrocarril hasta la estación de Alzóla. —Insta­
lación balneoterápica completa.— Varias fondas.—Confort.- Capilla. 
-  Recreos.— Agradable estancia.-Carruajes.— Excursiones fáciles.— 
Proxim idad á Deva, Motrico, Saturrarán, Ondárroa, Marqoina y Leyó­
la.— Servicio completo con habitación desde 6 pesetas en adelante.

T em p o ra d a i de 15 de Junio á 3 0  de Septiem bre»

MédícO'Director: Dr. D. MARIANO VIEJO Y BACHO

Laboratorio de vendajes asépticos y antisépticos

■  EDALLA OE PLATA
»v»OSICIÓN FABMACSUTICA

MADRID 1682 

■ EDALLA OE ORO
UrOSICIÓN UHIVBRSAL
BARCELONA 1866

■  EDALLA DE BRONCE
■XPCAICIÓK UHIVBRSAL

PARIS 1669 

■ EDALLA DE ORO
ÔNCBXSO INTBBNACIONAL 

DB HIGIBKK 
^  ̂  U—

DOS PATENTES DE INVENGlUN

Fundado en 1880  (!•'’ en Eepaña)
DEL

D R .  C E A . — V A L L A D O L I D
Primar proreador qua fuá dal Ejéroltt;  de la Armada del material 

da ouraolon antisaptloa-
C A T Á L - O G O S  Y P R E C I O S

PARA LA VENTA AL POR HATOS
MATERIAL DE CURACiÓN ASÉPTICO

CtDitrutili pirntKiitt li ixptii pir oailit di eibitrUi dt eriiul uldidti i  li 
Idapiti.

(P roced im ien to  con patente de invención).
N tT B V O S  P R H jP A .K A .D O S

Compresas quirúrgicas de gasa hidrófíia asépticas 
— Compresas tocoiégicas asépticas de 16 centiice 
tros por 20 y de 15 por 30 (íoodelo del doctor Gu­
tiérrez).— Esponjas artificiales asépticas. (Torundas). 
— Vendas enyesadas.

Alm acenes d e especialidades fa rm acéu ticas. Pídase Catálogo,

ANTIASMÁTICO PODEROSO
KEM EDIO  E F IC A Z  CONTRA LOS CATARRO S BR O N Q U IALES

J a r a b e - M e d i n a  d e  Q u e b r a c h o .
Médicos distinguidos y los principales periódicos profesionales de Ma­

drid; E l  Sig lo  M íd io o , la R ev is ta  d e l í e d ic in a  y  O irugia  p rá c tica s , E l  
G enio y é  'ico , E l  D ia r io  M éd ico  F a rm a céu tico , E l  J u ra d o  M éd ico-F arm a- 
cdltficí., la Revísía í í í  O-encioí M éd ica s de B a rce lo n a  y  ]u R ev is ta  M édico- 
F a rm a céu tica  de A ra g ón , recomiendan en largos y encomiásticos artículos 
el J a ra b e -M e d in a  de Q u eb ra ch o  como el último remedio de la 
Medicina moderna para combatir el Asma, la Disnea y los Catarros cró­
nicos, haciendo cesar la fatiga y produciendo una suave expectoración.

P R E C I O :  5  p e s e t a s  f r a s c o .
Depósito central: Farmacia do Medina, Serrano, 86, Madrid, y al 
p o r  m enor en las principales farmacias de España y América,

)

B^A Ij V B  A R I O  
DE

MEDINA DEL CAMPO
{Premfadai $U9 aguai con Diploma 

de Ho> or y Medalla de on)).
Vordadsro Sa atorlo para la escrófula

itgúo IdCm i del Iteil Con.'jo de Sioidid.
AGUAS

ciorarade-ióiiícas, sulfcrosas, bninci-iodura las
de fuerte mlnerallzaoiún.
ÜN'COEit FSPAÑA 

que elabora AGUAS MADRES
amiloga» y  de máe importancia meditíiiat 
que lat de SaUet de Bearne, en Francia; 

de Kreuznach y Xanbeim, en Alemania, 
jí de Larey y Tarapp, en Suiza.

EFICACISIM AS 
en el linfatiame, eaordfulaa 

en todas sua manlfeataolanee, tulierouloela 
looalee, raqultlanio, herpetiemo, anemUi, 

eloreale, amenerreae, dlamenerreae, 
InUamaclonea de la matriz, nauralglat 

bleterlamo, neurastenia y reumatla ne 
MANANTIAL ALCALINO -ANITA- 
Aguas olorurado-iddlcia, bloarbonatadan. 

Variedad lltfnioae y bromuradaa, Super'orea 
á las más renombradaa da Eepaña y dal ex­
tranjero,

INDICACIONES: Catarro ordnlco del aatd- 
mago 6 Inteatinoa, dllataeldn, diepepalaa, 
Infartaa del hígado y bazo, caiarroa de laa 
vlaa billarea, laflamaolonea erdnioaa del 
linón y vejiga, o&louloa y arenlllan, diabe- 
tea, gota y obealdad.

TEMPORADA OFICIAL
del 15 de Junio al 30 de Septiembre

UÍDl CO-DIBECTOB
limo. Sr. D- José Morales Moreno.

COCHES A LOS TfíENES 
deadelaeBde la mañana a laa 12 da la noche.
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e s t a b l e c i m i e n t o s
F Ü M O U Z E

7 a , r a u b ? 5 r D e n i s _ P A R I S

A A A '
Medicaciones 

de las Cavidades 
naturales.

- i-

á  la  g l i c e r iñ a  s o l id i f ic a d a

TOLERANCIA MEDICAMENTOSA ASEGURADA
M edicación intestinal

Todaa las Enfermedades

G ló B ü lo s  r U M O U Z E
CON CUBIERTA DUPLEX

Blutino-rtilnaia
INSOLUBLES EN BL ESTÓMAGO

G ra d u a lm en te solnhlea en  el In teetin o.
PRINCIPALES OLOBULOS FUKOU2E 

AoUpIrlDA. Bllina, loSuro de Pocasro  A da 
Sodio. P.inoreatloa, Pornacivoa, Pyramiüoo. 
9aiicJlato da Sosa. Secratlgaaoa (laxativos), Tiroldjna, Varooal, ate*

Vias urinarias. 8illIIa

CÁPSULAS R A O U I N
CON CUBIERTA 6LUTINIZADA

Áprabtdu por la Acadamla de Mtdiaioa de Parlt 
XM60L.CIBLES EN EL ESTOMAGO

N i O lor, n i R egü eld os.
PRINCIPALES CÁPSULAS RAQUIN 

C p p a it . i io  de Sosa . F.iIUI ( Sándalo 
copalhico). lodiiro da Folaalo, Protoloduro 
da Hidrargirlo , Salol>3ándalo, Alquitrán, Ictiol, Trarnaathia, ato.

Unico empleado en los Hospitales.Militares de Francia

VEJIGATORIOdeALBESPEYRES

PRifí lERA DEHTICIOHJ a r a b e
D E L A B A R R E

Sin .IVarcdtico.

TOS ~  RONQUERAS -  ERIPEJ arabe  Y Pasta  BERTHÉ
&  la Codeína Lauro-Cerezada.

Ginecología _____
Estreñimiento | 3 E  

Obstetricia.

El Vejigatorio p or  excelencia, que tom a siem pre.
S e  vende en las Farmacias, 6 pedazos de todas dimensiones g u e  l l e v a n  

ta F irm a  d e  Aibespejrree en el lado verde.

M o s c a  A L B E S P E Y R E S  velígatorío de lOcenlímetros por la.contenido 
en un Tubo meíáJico, que lo preserva contra toda contaminaoidn exterior. 

Se cande con ó  ein objaios d e ou ractón .

P a p e l  de a l b e s p e y r e s  para el mantenimiento de los Veflgatorlos.

D E P Ó S I T O  G E N E R A L
de la CARNINE LEFRANCQ, Jugo de Carne de Buey cruda.

£1 Primero de todos los Alimentos, — El Reconstituyente más eoárglCD

La
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