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

Inauguración de otro Dispensario,— Tercera Asamblea 
de subdelegados. — Final de las sesiones.— Del Ins­
tituto Rubio.
El martes último, á las oinco de la tarde, ee 

inauguró el Real Dispensario Antituberculoso Prín- 
I ipe Alfonso, tercero de los hasta ahora crea'^os en 
Madrid, en el Paseo Imperial, núm. 6.

Asistieron al acto S. M. la reiua doña María 
Cristina, las infantas doña Isabel, doña Eulalia y 
doña María Teresa; el infante don Fernando; las 
damas que forman el Real Patronato Antitubercu­
loso; el ministro de la Gobernación, el subsecretario, 
el gobernador civil, los inspectores de Sanidad y el 
personal facultativo del nuevo centro.

S. M. la reina y las infantas visitaron detenida­
mente y elogiaron todas las dependencias del edifi­
cio, encareciendo sus excelencias. Luego el doctor 
Codiua, jefe del Dispensario, leyó una Memcria re­
lativa á la organización y á los trabajos en que la 
iostitución habrá de emplear sus esfuerzos.

El señor ininistio de la Gobernación habló des­
pués de ia cruzada antituberculosa en Europa y es­
pecialmente en España, señalando la necesidad ur­
gentísima de trabajar sin descanso por la salud de 
los desvalidos. El señor Lacierva dijo que era ese 
uno do los cuidados que al Gobierno más preocupan 
y dió las gra' ias á S. M. la reina é ilustres damas 
que la aeompafiabau por ti honor que habían dis 
pensado al Dispensario asistiendo á su inaugura­
ción.

E q estos días se ha reunido en Valencia la ter­
cera Asamblea de subdelegados de Sanidad, bajo la 
presidencia del exministro de la Goberuacióu señor 
Garda Prieto, á quieu están todos muy reconocidos.

Al banquete ofrecido a! exministro como mues­

tra de gratitud, concurrieron muchísimos subdele­
gados, pronunciando elocuentes brindis los señores 
Ortega Morejón, Valls Mascaré, Mediano, Abras 
Xifra y otros.

Todos los oradores hicieron grandes elogios del 
3r. García Prieto, expresando la confianza de que 
éste, cuando forme parte de un gobierno liberal, 
atienda las aspiraciones que en la tercera de sus 
Asambleas han hecho públicas los subdelegados de 
Sanidad.

Ilizo el resumen el Sr. García Prieto, expre­
sándose en términos muy sentidos y elocuentes.

La última sesión de la Sociedad Española de 
Higiene se verificó el martes último, y en ella bicit • 
ron uso de la palabra el Sr. San Martin, sobre la 
propagación del tifus exantemático y medios para 
evitarla, y el Sr. Decref, sobre la enseñanza obliga­
toria y las deformidades de los niños

Después, el ilustre presid nte de la S iciedad, se­
ñor Fernández-Caro, hizo el resumen de los traba­
jos eu que se ha ocupado ésta en el presente curso, 
enumerando de un modo sumario los priucipalea 
temas presentados y desarrollados, y fijándose piiu- 
cipalmente en el último discutido, el tifus exante­
mático, cuya oportunidad y transcendencia encare­
ció, dadas lai circunstancias que nos rodean.

Tan elocuente orador dijo que en es'a epidemia 
ha ocurrido lo mismo que sucede siempre eu todas 
las epidemias, negadas al principio, ocultadas des­
pués. discutidas y  afirmadas últimamente, para 
achacarse mutuas y recíprocas responsabilidades 
cuando el mal ya no tiene remedio, y  el público 
irreflexivo ó escéptico y  las autoridades, queriendo 
borrar en uu día la incuria de muchos años, fallas 
de unidad de criterio y de dirección, contiibuyen á 
una realidad que se repite siempre y que hay que 
desear no lo sea en lo sucesivo por sus terribles 
consecuencias.

En párrafos de admirable doctrina clínica des­
cribió el tifus exauten ático y cómo la higiene, des­
de muy antiguo, luchó siempre con él, lo acorraló 
y lo venció en todas épocas.

Recordó las palabras del Dr. Ribó á M. Lesseps 
en el Hospital del Cairo, cuando, enfermo aquél 
del tifus exantemático, le decía; cVenid á verme 
veinte veces al día si queréis, pero no permanezcáis 
á mi lado más de cinco minutos. >

Dijo que la actual epidemia de tifus exantemá-
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tico, ni por el número de invasiones ni por su mor­
talidad, es extraordicaiia.

Encareció 1̂  necesidad de una organización sa­
nitaria que no debe ser ni exterior ni interior, sino 
una sola, la-que inspire la higiene discreta y opor 
tunamente aplicada, previsoramente impuesta por 
la persuasión, procedente de una educación que to­
dos necesitan para aprender que una verdadera la 
bor de higiene no puede improvisarse é importa de 
manera esencial para el engrandecimieato de la pa­
tria, terminando su discurso, interrumpido en más 
de una ocasión por los aplausos de la concurrencia, 
haciendo votos para que el Gobierno y las Autori­
dades cumplan con sus deberes á fin de que el pú­
blico no les demande en nombre de la higiene y de 
la salud pública.

El Instituto Rubio ha reanudado en este aüo el 
banquete de ñu de curso qus tenia costumbre de 
celebrar en tiempo de su inolvidable fundador. Se 
verificó el último en Parisiana, asistiendo el minis­
tro de la'Gobernacióu y excusando su asistencia el 
de Hacienda, que también había sido invitado, por 
ocupaciones ineludibles. Eu la mesa presidencial 
estaban además los señores conde de San Diego, 
director del Instituto, y dootores Cervera, Pulido, 
López Campelloy Gaztelu.

La animación resultó grande; asistieron más de 
cien comensales, todos profesores ó alumnos, y fué 
muy bieu servido el banquete.

Teniendo necesidad el Ministro de acelerar su 
partida, para despedir á la Reina, la cual salla á las 
tres de la tarde de Madrid, se levantó el doctor Gu­
tiérrez y pronunció ua elocuente brindis, manifes- 
featando la tarea docente del Instituto, los progre­
sos que está realizando y la gra’itud que debe al 
PoJer público, de quim  solicitó algunas coucesio 
lies para que el establecimieuto pueda desenvolver 
con mayor eficacia sus actividades.

E a seguida se levantó el Sr. La Cierva y  pro­
nunció otro discurso no menos importante y ex 
presivo, mostrando el interés que le inspiran los 
asuntos sanitarios, la colaboración entusiasla y ge­
nerosa que siempre halló en las clases médicas, y 
su deseo de favorecer estas iniciativas del esfuerzo 
social, sin las cualts es imposible que los pueblos 
adelanten, ya que los gobiernos no pueden bastarse, 
cpn sus escasos medios, para la dofensa y el m ejo­
ramiento de los intereses públicos que entrañan los 
pueblos. El señor Ministro fuó escuchado con gran 
de atención, y, como el doctor Gutiérrez, aplaudido 
calurosamente.

Bastaba con estos dos brindis, pero obedeciendo 
á requerimient )8 cariñosos y sostenidos de ios co* 
mcasales, hubieron de hablar los Sres. Cervera y

Pulido. El primero lo hizo exponiendo el cambio 
favorable que se había operado ea la vida interna 
del lustituto, durante el liltimo año; y el segundo 
habló no solamente para expresar loa grandes ade­
lantos y  nuevos horizontes que advertía eu este 
establecimiento, gracias á los prestigios y esfuerzos 
de les directores Gutiérrez y Cervera, sino también 
para recordar, con historia que no por ser moderna 
deja de ser desconocida de muchos, ia clase de co­
laboración que ha prestado á la existencia del Ins­
tituto y á la glorificación de su fundador Dr Rubio, 
justificando el que, como dijo el Dr. Gutiérrez, se 
le considerase siempre de la familia.

¡Y tan de la familia, pues si hablara el fuula- 
dor, podría decir cómo siendo de los menos obliga­
dos fuó de los más significados y transcendentales 
en la creación de su bienhechora obra!

D ecid GARLAN.

M a d r id ,  12 d e  Junio  d e  t 9 0 9

COOPERACIQN A L  ESTUDIO DEL SINTOMA

DE BRUOZISNKI

Bru Izinski (1) describió, el año pasado, bajo el títu­
lo de Rojizos contra laterales de los miembros inferiores, 
una especial asociación de movimientos que suele pre­
sentarse en varias enfermedades nerviosas de la infan­
cia. Dicha asociación, ahora conocida con el nombra ds 
signo de Brudzinski, fué observada por primera vez en 
un' recién nacido c->n tuberculosis pulmonar y atrofia 
extrema, que presentaba una hemiplejía izquierda, 
incompleta, con contractura, ligera parálisis facial iz­
quierda y estrabismo convergente. Cuando á este niño 
se le fiexionaba forzadameote el miembro interior no 
paralizado hasta que el muslo tocase la pared abdomi 
nal, la pierna paralizada realizaba un movimiento de 
extensión. Este movimiento reflejo no tenia lugar eje­
cutando la maniobra con el miembro paralizado. Al 
cabo de quince días cambió de aspecto, y según se ex­
tendiese ó fláxionase la pierna derecha, se eitendiaó 
flexionaba la izquierda.

Las investigaciones posteriores de Brudzinski han 
venido A probar que el resultado es siempre negativo 
en los niños sanos, pre.sentáadose en ‘los retardados, y 
que bajo su forma idéntica (flexión en caso de flexióo) 
parece constante en la meningitis tuberculosa y en la 
cerebro-espinal. Sólo en un caso el resultado fué nega­
tivo; en él la autopsia descubrió un absceso del cere­
bro eu vez de ia meningitis basilar que el cuadro clíni 
co hacia presumir. En uno de los casos en que se tra­
taba de una meningitis eerosa desapareció el síndrome 
con la curación del proceso. Lo mismo ocurrió con uca 
p.ieumonla de forma cerebral terminada por la cura­
ción.

Cuando leí estos Jatos hal’ábame interinamente al

(1) B rodíintltl — Wien. A7ín. VFoci, IBOS, oúm . 8 ,  p. 826.
E ,  E g jm n » . — i a  P r e » 9  .tf«á»oaíe. IB08, n á m . 20, P- 80Í.
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la­
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frente de la sala de Medicina del hospital militar de 
Ceuta (Octubre de 1908), y  sugeationado por lo intere­
sante del signo, me dediqué á investigarlo'en todos 
cuantos enfermos habfa en la sala y en loe que des­
pués fueron entrando. El número de observaciones 
ascendió á 71, y salvo en tres, de que luego hablaré, en 
las demás el resultado fué ciempre negativo.

Las tres de que quiero hablar son:
1. ft Moro soldado de la compañía de tiradores del 

Riff, Mahimon Ben Bombie.-Fiebre tifoidea tratada 
á base de balneación é inyecciones de colargol. In­
gresó en Ja clínica el 21 de 0.;tubre de 1908. Los 
dias 29, 30, 31 y l.o de Noviembre presentó sínto­
mas meníngeos: convulsiones, delirio, signo de Kernig, 
estrabismo divergente. Explorado, sé encontró el signo 
de Brudzinski idéntico, que desapareció cuando los sín­
tomas meníngeos.

2. a Soldado Salvador’Amaga González, tercera com­
pañía, primer batallón, regimiento infantería de Ceuta 
núm, 60.—Fiebre tifoidea, El mismo tratamiento. In­
gresó el 22 de Octubre. Los días 27, 28,29 y SO, coinci­
diendo con temperaturas de40o y 40o,5, igual sindro 
me meningitico que el anterior y también signo de 
Brudzinski, que ya no es posible volver á encontrar 
después del día 3, en que la fiebre no pasa de 39o.

3. a Soldado Manuel Carneiro Garrido, regimiento 
infantería de Ceuta núm. 60, primera compañía, segun­
do batallón.—Aunque de fecha anterior la observación, 
la consigno la última para que el lector la compare me­
jor con las anteriores, de las cúnles se aparta algo. Fie­
bre tifoidea. El mismo plan curativo. Entró en el hos­
pital el 31 de Agosto. Ei 1, el 2 y el 3 de Septiembre 
temperaturas de 40» y 40®,2, síntomas meníngeos. 
Signo de Brudzinski. Ei 6, 7y  8 mejora todo el cuadro: 
fiebre de 39'̂ , se atenúan los síntomas meníngeos, des 
aparece el signo de B. El día 10, 37o,5; el 11, 39®,2, au 
mentan los fenómenos meningiticos, reaparece el sig 
DO de B. El dia 16 se inicia nuevamente la mejoría; 
el 22, 3feo,8, cesa por completo toda manifestación me­
níngea, y tres días antes había desaparecido el signo 
de B.

En resumen; 68 casos negativos en af..cciones sin sín~ 
tomas meníngeos, 3 positivos en tíficos con resonancia me­
níngea. En los (res form a idéntica del reftfo  (flexión con 
flexión), total 71 observaciones en adultos.

La forma recíproca (flexión con extensión y vice­
versa), según el clínico de Pdonia, es más frecuente en 
los niños retardados.

Dr. César JÜARROS.
Médico 1.̂  de Sanidad Militar.

DESINFECCION Y DESINFECTANTES

LA ESTUFA GENEáTE-HERSCHER 
Eb veterana; b u  descripción tiene poca ó ninguna nove­

dad, puesto que fué admirablemente estudiada por tri ilus­
tre antecesor D. Oarlos de 'Vicente, hace ocho ó nueve aSos, 
QD c Dando luce á expensas de sus glorias paradas, se en­

cuentra en la plenitud de su vida; casi todas lae estaciones 
sanitarias españolas están provistas de estufas de este mo­
delo, y son muchoa los servicios que tenemos que agrade­
cerlas.

Por esto, por ser de un manejo fácil y seguro, y por es­
tar casi agotada la edición, que de eue poblicaciones hizo 
Carlos de 'Vicente, me arriesgo á sacar nuevamente al pa­
lenque de la publicidad estas máquinas, renunciandode an­
temano á toda pretensión de originalidad y considerándolas 
con el respeto á que se han hecho acreedoras, por consti­
tuir el núcleo, alrededor del cual se han concreccionado to­
dos esos admirables aparatos que vamos e-tudiando y que 
discretamente repartidos pueden defendernos del terrible 
azote de una epidemia.

Puede considerarse la primer estufa de vapor, bajo pre­
sión, y este timbre de prelación que adquirió anulando loa 
modelos Le Blar.c, y los, hasta entonces usados, de vapor cir­
culante, lo conserva en la actualidad, pues tan reciente es 
la adquisición de los aparatos modernos, que en España ca­
recemos de otra práctica que la proporcionada por las 
pruebas.

Lae existencias de estufas Geneste en nuestro país son 
grandes, y además, la industria nacional (representada por 
una casa de Zaragoza) lae ha copiado admirablemente, y 
hasta ha introducido pequeños perfeccionamientos en el 
detalle que, unidos á la economía, facilitan y garantizan los 
buenos resultados de esta adquisición.

Es aparato on que el vapor juega el único papel sin ayo- 
da de ningún otro elemento de corrección (vacio ó forma- 
lina), diferenciándose por esto de ios modelos Alllot y 
Schmtdt ya estudiados.

Como es consiguiente, no se alcanza con ella el grado de 
perfección desinfectora, que en esas otras máquinas modei • 
ñas, y además requiere unos grados de temperatura y pre­
sión mucho mayores, razón por Is cual, las estufas Geneate- 
Heracher serán suatituídas poco á poco, pero mientras su­
cede, conviene conocerlas y adiestrarse en su manejo, bien 
sencillo por cierto.

La figura 1 a representa el aparato montado en su vista 
exterior; es un cilindro de palastro, recubierto por listoues 
de madera que van sujetos por aros d-j bronce; las bases del 
cilindro (que se coloca sobre un zócalo resistente) están 
constituidas por dos puertas giratorias sobre un gozne, y 
cuyo cierre se efectúa merced á un sistema de manivelas 
que encajan en unas muescas talladas en los bordes del ci­
lindro. Las piezas de cierre son muy fueites, pues tienen 
que resistir grandes presiones del interior, y la oclnsión se 
hace hermética, gracias á un aro de goma engastado en el 
quicio.

En laa partea superior é inferior del interior de la cáma­
ra existen dos baterías, de once tuboa cada una, que comu­
nican entre sí por dos cañerías adosadas á ambas partes la­
terales del cilindro. Estos tubos hacen el papel de radiado, 
res, y están destinados á la calefacción de la cámara. La ba­
tería superiqr va protegida por una lámina de cinc, para im 
pedir que el agua, producto de condensación, caiga sobre 
los efectos á desinfectar; y la batería inferior va en comuni­
cación con una llave de purga destinada á dar salida at 
agua de condensación.

La acometida de vapor á estos dos sistemas de radiado­
res. se hace por la parte superior y  anterior de la estufa, 
mediante un tubo de bronce qua la hace comunicar con la 
caldera. Un manómetro indica el grado de presión en el in­
terior de los tubos de calefacción.

También en el interior de la eatufa, al nivel que corres­
ponde á la unión de los dos bemicilindros horisontalee, va

Ayuntamiento de Madrid



373 EL SIGLO MEDICO

colocado nn tubo, paralelo al eje principal del cilindro, de 
nna iongitud casi igual á éste, cerrado por sus dos estre- 
moa y perforado en toda au extensión; este tubo tiene por 
objeto lanzar el vapor, en forma de regadera, dentro de la 
cámara, y  exteriormente comunica con el generador de va­
por. Otro manómetro nos indicará la presión en el interior 
de la estufa, cuyos productos de condensación se desalojan 
por una llave de purga idéntica á la de los radiadores. Este 
tubo de regadera va protegido por una pantalla semicilln- 
drice de cinc, qne evita la acción directa del vapor sobre 
los efectos.

Comunica ésta con el generador de vapor, por 'interme­
dio de un tubo con llave, el cual al llegar al nivel de ia cá­
mara se divide en dos ramas; la derecha destinada á los ra­
diadores de calor, la izquierda al interior del cilindro.

Del mismo modo van colocados á la derecha los apara­
tos registradores (manómetros, termómetros, étc.) y lás 
purgas que corresponden á ios tubos de cálefaccion, y á la 
izquierda los que corresponden al interior, constituyéndose 
así on cuadro de distribución fácilmente manejable por' una 
sola persona.

De U  paite izquierda de este cuadro arranca una cbime-

F io . I .“

El resto del interior de la cámara lo ocupa el carro, cuya 
descripción no se hace precisa viendo el grabado l .°  Es 
análogo á los de los demás tipos descritos, y, como ellos, se 
desliza sobre ralis.

Rn

El esquema que representa ia figura 8.a da idea perfecta 
de la disposición interior de la estufa,

nea ó tubo de expansión, que se cierra por medio de un vo­
lante, y  que es destinado al vaciamiento de la estufa.

Todas las llaves se manejan por manivelas de a adera,
Y  un termómetro registrador completa los accesorios, 

permitiendo vigilar la temperatura interior.
En las estufas de este modelo, que construye la in- 

dastria eapafiola, probadas con éxito en el bos¡)ital de la 
Princesa, se han sustituido las manivelas de madera por 
volantes niquelados, que permiten hacer más gradual ia 
abertura y  oclusión de las llaves.

Marcha de la operación:
Comprende tres tiempos.

1.0 Caldeo previo.
2.0 Desalojamiento del aire de la estufa.
3.“ Desinfección, propiamente dicha.
Encendida la caldera, se espera obtener una presión de 

seis atmósferas, para lo cual se observa el manómetro, hasta 
que la aguja se coloque en ia 6.a división; se abre la ¡lave de 
comunicación del generador con la cámara, y paulatinamen­
te ia llave de la rama derecha (del operador) que permite la 
entrada del vapor á los radiadores.

El manómetro de la derecha (siempre del operador) co­
menzará á marcar la presión de los tubos, que debe fijarse 
en tres atmósferas y media Logrado esto se abre, también 
panlatinamente, la llave de la rauta izquierda, qne dará en­
trada al vapor al interior de la estuÍK; se abre la pequeña 
chimenea de desalojamiento y la llave de purga del cuerpo 
de la cámara, pira lograr la salida del aire, la cual termina­
rá cuando comience la de un chorro de vapor.

Cerradas estas llaves, una vez cumplidos los dos prime­
ros tiempos do la operación, y colocados los objetos dentro 
de la cámara, se procede a' tercer momento, ó desinfección 
propiamente dicha, para lo cual se deja abierta la llave de 
la rama izquierda hasta lograr en el manómetro correspon 
diente una presión de 700 gramos (llfio).
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Se conserva durante quince minutoa, en el transcnreo de 
loa cuales se deben hacer tres decompreaiones, esto ea: cerrar 
bruscamente la llave de entrada y abrir la de salida, con ob> 
jeto de dar. alguna movilidad al vapor (que de otro modo 
queda estacionado) 7 de romper las burbujas,

Tranecurrido el cuarto de hora, en que ae calcula la des­
infección por medio de estos aparatos, se saca la ropa, se 
sacude 7 ae pone ¿  aecar,

Todos loa manómetros de esta clase de máquinas llevan 
una marca roja, que indica el punto donde debe II'lar la 
aguja, librando esto de la necesidad de conservar cifras en 
la memoria.

Durante la operación, deben purgarse á menudo loa gri­
fos de la cámara 7 de los radiadores, pues es mucha la con 
densaciÓD de agua, constituyendo esto uno de los inconve- 
nientea dsl aparato que nos ocupa.

Otro, de consideración, es el tiempo que se invierte en 
abrir y cerrar las puertas, gracias al sistema de cierre, in­
dispensable para contrarrestar la presión á que hay que lle­
gar, 7 finalmente, un inconveniente que dificulta la buena 
7 rápida marcha de las operaciones, es que las ropas salen 
mojadas 7 hay que proceder á sacudirlas y tenderlas, lo 
cual requiere tiempo, local 7 habilidad para evitar en lo 
posible el deterioro.

De todos modos, repito, la estufa Generte-Herscher es 
la fundamental entre las de vapor, ha prestado grandes ser­
vicios 7 merece el respeto 7 la consideraeióa de los aficio­
nados á esta clase de estudios.

La casa Hsrscher construye además estufas ds este 
mismo sistema, en las que la caldera 7 la cámara van mon­
tadas sobre un esqueleto de cuatro ó de dos ruedas, hacién­
doles susceptibles de fáciles traslados, 7 adaptables, por 
consiguiente, á lugares donde se hace imposible la instala­
ción de una máquina fija.

£1 Parque Sanitario Civil posee todos los modelos ds 
las estufas Generle, 7 70, desde estos columnas, pongo su 
estadio á la disposición de mis pacientes lectores.

V íctor M. COBTEZO.

ESTUDIO DE DOÑA JUANA LA LOCA

No le habléis al buen clínico de enfermedades, sino de 
enfermos, no creáis que el profundo psicólogo se entreten­
ga en discurrir sobre las potencias del alma; nada de eso. 
Se dedica á estudiar á individuos, á personas vivas. POr esb) 
ambos, avanzando, se encuentran en el mismo punto, en el 
examen real 7 concreto de los seres racionales.

Entrando en materia, voy á referir á grandes rasgos la 
historia de Dofia Juana i(( Loca, esta rema de Castilla sobre 
coya vida han hablado pensadores y poetas, pero no psicó­
logos, ni mucho menos alieDÍetas. Eué hija, como recordará 
el lector, de los Reyes Católicos D. Fernando y  Dofia Isabel, 
quienes ocupan lugar tan eminente en nuestros anales, por 
los dos grandes hechos de sn reinado; la conquista de Gra­
nada, que puso fin á la epopeya guerrera comenzada por 
D Pelayo en Oovadonga, y el descubrimiento de América, 
que vino á poner de manifiesto de Ío que es capaz el pueblo 
espafiol cuando quiere. Mi historiada nació en Toledo en 
14/9 y murió en Tordesillas en 1658. Mí objeto es analizar 
lo» actos de ests ser, procurando indagar no sólo si estaba 
1 ica, cosa indudable cuaudo con este adjetivo la desigua la 
Historia, sino el diagnóstico de la especie de trastorno men­
tal que padeció.

Las primeras influencias morales sobre Dofia Juana pue­

den suponerse: corte austera la de sus padres; de fe firme, 
sí, pero intokirante. £1 ambiente psíquico serla de grande re­
ligiosidad, casi de fanatismo; algo semejante á lo que fué 
más tarde la de Felipe II. Y  estas primeras impresiones de 
la ¡DÍaDcia permanecen, influyendo sobre el porvenir indivi­
dual mucho macho más de lo que puede pensarse. No hay 
psicólogo que lo iguore. Claro es que en realidad, como dijo 
Jorge Manrique, cualquiera tiempo pasado fu é  mejor, pero 
el de la nifiez no es comparable á ningún otro.

Casó Dofia Juana en 1493 con el archiduque de Aostrla 
Felipe et Hermoso. Y  una vez más se demostró que no siem­
pre Ib hermosura orgánica va acampaCada de la moral; sus 
actos confirman esta ¡dea, pues cualquier motivo le parecía 
bueno para separarse de su mujer. Estudiándole con aten­
ción se adquiere la seguridad de que llegó bien pronto al 
hastio de su matrimonio, al cual únicamente le retenía la ra­
zón de Estado. Le acompafió Dofia Juana á Bruselas, donde 
dió á luz á Carlos V. Este, cuando llegó á regir loa destinos 
de España, ciertamente no fué un modelo de amor filial, ni 
la procuró todos los consuelos 7 auxilios qne su situación 
demandaba con apremio.

Volvió á Espafia con el archiduque en 1602, llamada por 
su madre Dofia Isabel. Esta quería cederle la Corona, y dofia 
Juana hizo reconocer sus derechos y los de su esposo en las 
Cortes de Aragón y de Castilla.

Por los datos que dan los historiadores y, sobrs todo, 
por lo que después ocurrió, cabe sospechar que este fué el 
primer periodo de la paranoia celosa que hubo de desenvol­
verse en Dofia Juana. Hasta aquí pudo pasar por una mujei 
apasionada de su marido. Mas las pasiones exageradas en 
muchos casos conducen á la locura, siempre que un sentido 
critico firme y bañado por la realidad no las anule. Las altas 
posipiones sociales no libran de ellas á las conciencias, muy 
al contrario, la riqueza es el excitante qne las hace nacer y 
desarrollarse, por cuanto el que es rico suele desdefiar el 
trabajo. Apegado al ocio, Invaden su corazón los bajos ape­
titos sensuales, y domlnanle las tendencias degradantes, 
cuyo castigo es la prematura vejez. Luego en este matri­
monio acaso se hubiera evitado la locura de Dofia Juana, ai 
hubiese dado con un dechado de virtud qne se afanasq por 
complacerla, un ser abnegado, en una palabra. La Historia 
nos presenta, por el contrario, al rey Felipe el Hermoso como 
un sujeto frívolo, poco preocupado por su esposa y ocupán- ' 
dose con preferencia en los placeres.

Volvió D. Felipe á los Balsea Bajos huyqndo de la írri- 
tabilidad y del excesivo amor de sn cónyuge (Barcia). Esto 
quiero decir que la vida en el hogar se le habla hecho insu, 
frible. Y  se comprende. La convivencia con una paranoica 
celosa ea superior á la resistencia del hombre más paciente- 
es una especie de infierno doméstico. Recriminaciones in­
justas, espionaje en regla de actos y de palabras, registros 
en busca de la anhelada prueba de la infidelidad, cohibición 
de la libertad; todo esto y mucho más que fácilmente com­
prenderá el lector, si tiene alguna experiencia dsl mundo 
moral, justifican ia determinación del viaje, que en verdad 
fué una disimulada fuga. Quedó entonces Dofia Juana con 
su madre. ¿Podía esperarse en estas condiciones un alivio 
de su estado mental? No; porque si su cnerpo permanecía 
en Castilla, con su marido se iba su pensamiento. Y  no bas­
tarían consuelos ni reflexiones para tranquilizarla. En esta 
situación lo único que puede mejorar es el aislamiento com­
pleto del mundo exterior; no el hallarse en medio de la agi­
tación de una corte. En una enferma con hiperestesia psí­
quica, el empeoramiento había de veúir.

Esta separación excitó tanto á Dofia Juana, que comenzó 
á bablarse en Castilla de su enajenación mental. ludada-
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blemsnte nació este ramot de los que la vetan y oían & dia­
rio por sos cirgoB en la corte. Y  no sólo seQalaban el mal, 
sino qnejlo atribuían i  los violentos celos que tenia de su 
esposo. Personas ajenas á la ciencia juzgaban según el 
modo de pensar del pueblo. No; ese estado mental de 
suspioaciv de celos, acusaba ya una positiva pertorbación 
de la conciencia, era un síntoma psíquico de su locura, y 
un signo del primer período d ) la paranoia, que era en el 
que esta sefiora se encontraba. Es el que llama Régis de 
análms túbjtlioo, porque el enfermo busca coa ansiedad la 
explicación de su penoso estado, tanto en el mundo exte­
rior como eii sí mismo, hasta que encuentra una respuesta 
qne es la idea falsa fundamental. á.quí en la paranoia celo­
sa es: me engaña Y  la imagen del ausente ?e agiganta y la 
imaginación sirve entonces para aumentar el dolor moral 
que la ausoucia engen<lrara. Luego la tempestad interior 
crece y no hay que esperar alivio, sino recrudecimiento, 
avance del proceso morboso.

En tan críticas circunstancias,dióá luz Dofia Juana á su 
segundo hijo, el príncipe Fernando. Sabido es que el parto, 
aoD el normal, reita e aergías, aminora resistencia. Y  si e to 
es verdad en U muje^sana, ¿qué no ocurrirá en la paranoica? 
Mayor debilidad cerebral,cansa exacerbación de la dislogia. 
E-ttn es 11 explicación del hacho que hacen constar los his- 
toriadoree da no haberse calmado Dofta Juana en lo más mí­
nimo con el fausto acontecimiento. Muy lejos de ello, no 
podiendo resistir más la ausencia de en marido, apenas 
pudo levantarse, marchó á Fiandes á reunirse con él. Viaje 
precipitado, realizado sin la meditación suficiente y  que es 
un nuevo detalle para formar juicio det estado mental de 
la viajera. gPero cualquiera hace desistir á un dislógioo eii 
liber ad de lo que ha resuelto hacerl Es un imposible moral 
porque son inas.'quibles a! razonamiento.

Entonces ocurrió el fallecimiento de la reina leabel la 
Católica. Acto que acaso recordará el lector por haber visto 
el cuadro de Rosales que, consagrado á su Testamento, es 
una de las joyas de la moderna pintura espaSola. Figurado 
las más salientes del siglo xv  la reina Isabel I, no puedo 
detenerme á examinarla (bien á pesar mío), por ser ajena 
al objeto de estas lineas. Asi que supo la triste noticia se 
embarcó Bolla Juana con su esposo para España, donde lle­
gó en el año 1306, después de permanecer tres me es en 
Inglaterra, á cuyo país les arrojaron las tempes'ades. Aun­
que no se hace constar con detallados pormenores el esta­
do mental de la enferma en este período, puede sospechar- 
se que se euconlrabs en una remisión, que á veces se ofre­
ce eu el tráneito del primero al segundo en la paranoia. En 
este sentido icé factor favorable la reunión por ella tan an­
helada, y desfavorable, por el contrario, estos viajes que — 
siempre en anjetoi necesitadas de de.caneo—son agrava* 
dores■

Como en estas alturas socisles la política influye mucho 
en el destino de los seres, ésta vino á empeorar la eituación 
de un hogar ya zozobrante. Se po.¡e8ionó del gobierno Feli­
pe el Hermoso, y tan ú gusto en él se encontró que quUo 
ejercerlo solo, alegando el pretexto de la incapacidad de en 
esposa. En el fondo tenía razón; mas no lo entendieron así 
las Corles de Valladolid, las cuales reconocieron por reina 
á Doña Juana, y á su hijo por heredero de Castilla y de 
León. Aquí se ve la nobleza característica del pueblo caste­
llano, que no quiso abandonar á la bija de Isabel la Católi­
ca, la gloriosa reíos, .zun co-istándols su enajencsción mental. 
Hermoso rasgo de grandeza moral que merecerá siempre el 
elogio de los espíritus imparciales. Pero de ellos está llena 
la historia de Castilla, región peqaefiapor eu exteoeión, al, 
pero que ha llenado con su espirito la redondea del plane­

ta. Mas jconsidérese en qué estado mental se hallaba Doña 
Juana para luchar en defensa de sus derechos, contra el ob­
jeto de su amori

En aquel tiempo sorprendió la muerte á Felipe el Her­
moso, y  la locura de su viuda fué bien visible para todos. 
Su dolor fué inmenso y la indnjo á cometer múltiples extra­
vagancias en ese eclipse de su turbada razón. Recorrió Es­
paña tras el cadáver, creyendo á todas las mujeres capaces 
de enamorarse de aquellos yertos despojos. Quien baya vis­
to el cuadro de Pradilla que la representa, conservará en sí 
la imagen de esta noble dama, pues la verdad de la expre­
sión, la mirada incierta, propia del extravío de la mente, el 
ademán majestuoso, el grupo de las camaristas que se ca­
lientan al fuego, el cielo plomizo que parece retratar la an­
gustia apoderada de las almas, todo el conjunto de U com­
posición artística prodnee la imborrable impresión que cau­
san l.̂ s obras que armonizan el ideal con la realidad, por 
haber recibido ese septo de lo alto denominado inspiración. 
Como expresión de emoción, el rostro de Doña Juana bas­
taría para inmortalizar al autor.

La reina n j quería separarse del cuerpo inanimado. Se­
pultóle en Tordesillas, y allí estableció eu residencia. Vivió 
en aquel lugar cuarenta y siete años, s'n perder de vista el 
sepulcro ni un ins tante. C'nro es que el proceso morboso 
siguió su curso, y que más tarde. Doña Juana se transfor­
mó en una verdadera demente. Pero, como pasa de ordina­
rio en la paranoia, la duración de la enfermedad fué muy 
larga. jPensar que en medio del ocaso de aquella conciencia 
se verificaban loe suceeos del brillante reinado de Carlos V, 
que España subía á su gloria y el emperador luchaba con 
Francisco de Francia, con la Reforma de Latero, y, desple­
gando una actividad inconcebible contra los hombres y con­
tra las ideas, no tenia tiempo de ocuparse de su madrtl Estos 
hombres de acción mirados por dentro dan lástima. Ignoran 
que la única grandeza cierta es la del espíritu, que la fuerza 
es estéril, que la ley suprema es e! amor, y que, olvidados 
los Césares, aún se hablará de los santos y de los sabios.

Da, Aboó-> BÍNCHEZ-HERRERO
Direetor del Sanatorio del Pilar. De la Benefieenei» 

manisipsl, por opoeioión.

N O M A

Xoma, gangrena de la boca, cáncer acuosa. Con este nom­
bre se conoce .en Patología Módica una enfermedad que tiene 
el triste privilegio de bacer más del 86 por 100 de víctimas, 
sin que, basta hoy, baya medio alguno do conltarrcjtar su 
desgraciada termii.ación.

El día 2 del anterior mes de Agosto y después de venir 
de cumplir con una do las múltiples exigencias innecesaria:! 
medico-legales que la ley interpretada nos otorga; y digo in 
necesarias puesto que si hemos declarado en el anmario, i  
las declaraciones nos hemos de atener, y si necesitamos am­
pliar, con haberlo pedido se hubiera evitado nuestra presen­
cia y los gastos de indemnización, que por lo excesivos (|!) 
necesitaremos los peritos ser acompañados de una pareja dq 
la guardia civil por ai acaso excitamos la codicia de los ca 
eos, unido esto á las innumerables autopsias iunocesariuti 
por ser excesivamente conocida la causa de la muertí*, hacen, 
con la práctica diaria, deliciosa un sumo grado la práctica 
médico rural: el dia referido, digo, fui llamado en el cami 
no por uu cliente que en una finca tenia su familia haciendo 
la vida campestre y procurando cuidar y explotar sus pro­
piedades.

Tenia enferma una niña de sele años, la que en su vida
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no tenía antecedentes patológicos, sí se exceptúan los propios 
dé la dentición: como síntomas objeto-sabjetivos tenía los 
descritos en loa autores antiguos que describen la fiebrt gái- 
trica.

Si bien és cierto que la nieve de los aílos ha depi­
lado mi cabeza y entorpecido mis miembros, afortnnada- 
mente no ba debilitado mis entusiasmos por la Medicina; 
nacido á la vida oientiflca, en mitad del siglo pasado, he vis­
to Bucederse teorías á teorías, interpretaciones á interpreta­
ciones, pero la mayoría de unas y otras creyéndose el médico 
séBor de la naturaleza á la que puede y cree dominar en cuan­
tos casos tiene que obrar; por mi desgracia estudié, ejercí y 
ejerzo la profesión médica ignorando más y más cuanto más 
observo y  veo los infinitos misterios que en lo venidero 
descubrirán nuestros sucesores; terminé mi carrera el 1S66> 
y desde antes de esa época hasta el 1902 no pude ver ana 
liebre gástrica de aquellas que del 1867 al 1866 vi en los 
pueblos donde vivió mi padre (q. p. d ), cirujano en aquellas 
épocas; ¿qué causas influyeron para no ver dicha fiebre gás­
trica tal como yo la había visto? Lo ignoro, confieso mi ig 
norancia.

En el 1002 y en esta localidad, fui llamado para visitar 
un joven en el otoQo de ese año, siendo sorprendido por ha­
llarme ante un caso antiguo para mí y nuevo en aquella épo­
ca; todos BUS síntomas de lengua, anorexia, pulso, calor, et­
cétera, coincidíat! con la antigua fiebre gástrica que yo en 
el siglo pasado había visto; la trató como tal, y yo que no ha­
bía practicado sangrías con éxito bacía muchos año», sin 
vacilar practiqué una hallando en la sangre es reposo la cé- 
lebrs costra de los antiguos, y que en ninguna de las san­
grías practicadas desde el 1866 había observado, viendo coin­
cidir BUS efectos con los observados en dichas épocas; pasa- 
ion el 1903 hasta el 1907 cuando también en el otoño vi un 
liombre de unos cuarenta á cuarenta y cinco años, con los 
síntomas tipo de la fiebre gástrica; mas es necesario consig­
nar, por ai algún médico novelee fija en estas incoordinadas 
reflexiones, que tanto dicha enfermedad como cualquier 
otra es tan diferente de laconsignadaen los autores, como lo 
es el hombre de uuo á otro, dsl descrito por Linneo, adap- 
lándose el tratamiento á estas transformaciones ó diversas 
modalidades; resullando que en el último cuarto de mi vida 
como médico digo que sé menos, mucho menos que cuando
te rm in é  m i ca r re ra ;  e n to n c e s  to d o  lo  a f irm a b a , h o y  to d o  lo

dudo, y  me sugieren estas reflexionas no sólo mi antigua 
vida, sino el caso de nema objeto de esta artículo.

¿Qué es el noms? ¿A. qué es debido? ¿Cuál es su génesis? 
Yo no sé responder; sólo sé decir que como terminación de 
fiebres gástricas y fiebres infecciosas, he visto seis casos con 
el actual, todos en la terminación de la fiebre, y cuando cree 
uno haber dominado la enfermedad se halla con lá sorpresa, 
ya de pequeñas úlceras de color de miel en la parto interna 
de los carrillos ó encías, ya una pequeña mancha blanco- 
amarillenta en el ó en lo . carrillos, ya una costra negruzca en 
las comisuras labiales, ó ya un edema en loe carrillos, brillan­
te, pero blanco nacarado y duro; empléese el tratamiento que 
se quiera, ya el clorato potásico, el permanganato, la quina, 
los ácidos, los cáusticos, etc., la fatalidad hace que con nada 
se domine; empieza una gangrena negruzca que avanza dia­
riamente en extensión terminando con la vida del enfermo, 
que siempre es de niños ó niñas antee de los doceafioe, siendo 
raro hallarlo después; en el caso que he tenido ocasión desgra- 
ciadamentede observar, después de llenarse el cuerpo de pús­
tulas llenas de un líquido amarillento y cuando la gangrena 
tenía invadidos los des carrillos, parte interior de la nariz 
con el mentón y  encías superior é inferior, terminó por la 
muerte r.n fiebre; días antee y con integridad de las fa­

cultades intelectusles, empleé en ella «,1 clorato y quina, pero 
no hallando resultado recurrí á los linimentos con el petró­
leo común, consiguiendo pirar la gangrena; pero al venir 
el período reparador en naturaleza exhausta, fallaron fuer­
zas y  pndo más el septicismo interior que la naturaleza:. ve- 
riguar la causa de este septicismo es imposible, pues en 
los enfermos existe un número infinito de mártires con 
un cero de confesores; es lo cierto que la higiene en lo que 
á la alimentación atañe brilla por au ausencia, y que al in­
terrogar, todos son fieles á sus preceptos: mss respecto 
al por qué de no haber visto en algunos años fiebres gás­
tricas, hallo como sola respuesta á mí mismo, el^que siendo 
el hombre un parásito de la -tierra de la que no conoce 
nada, ni aun el dermis de ella ni su modo do vivir, si es 
ser ó qué es, pero alimentándose de ella, es necesario supo­
ner, y no sólo suponer sino afirmar, que las variaciones que 
sufra la tierra como la atmósfera, su envoltura, han de infiuir 
en la vida del hombre, alterándola éinfluenciéndola de un mo­
do hoy desconocido, y su estudio completamente abandona­
do por el orgullo del hombre, que hecho por Dios y  siendo 
por lo mismo Soberano Señor de lo creado, cree como los an­
tiguos reyes de derecho divino, que la naturaleza, el universo, 
en una palabra, le está supeditado y es rey de reyes y señor 
de los señores; sin tener en cuenta su iuferiorldad, pues es 
de necesidad tenga en cuenta que las erupciones volcánicas- 
unidas á los terremotos, las convulsiones atmosféricas pro­
ducidas por los estampidos de los fusiles y cañones en las 
insensatas guerras similares del fratricidio bíblico influyen 
tanto en su circunfusa como en el gesta, ingesta, percepta 
y excreta; hoy no está esto estudiado, hoy no hay conoci­
mientos científicos sobre la influencia de estos actos en la 
vida humana; por eso hoy es un misterio el por qué de ma­
chas enfermedades y el pequeño avance de la terapéutica 
racional en las afecciones médicas propiamente dichas, 
avanzando sí la cirugía do un modo prodigiosísimo, no obs­
tante que las ciencias médicas, tanto en el ramo médico como 
en el quirúrgico, son tan exactas como las matemáticas, sien­
do inexactos nuestros conocimientos por nuestra poca obser­
vación y nuestra falsa interpretación, haciendo leyes gene­
rales cuando no son sino unipersonales nuestras observa­
ciones. , .

C.ÍSIMIRO G.áRClA LOPEZ.

B ib l io g r a f ía  m é d ica .
ENKBBMEnZDXS BEL rEKICARDIO Y DKL EHDOCiBDlO, por «1 dootor 

D . A n ton io  U nñoz E i i iz  de P a s in iB .— M ad rid , 1909.

H a c e  m e se s  q ú 0  te n g o  s o b re  la  m e sa  d e  m i d e sp a ch o , y 

á  d ia r io  m e  a co m p a ñ a  á  la  v is it a ,  u n  n u e v o  l ib r o  d e l in t e l l  

g e n t ís im o  y  la b o r io s o  D r .  K i i i z  d e  P a s a n is ,  ta m b ié n  co m o  

o t ro  q u e  h a ce  p o co  p u b lic ó ,  c o n s a g ra d o  a l e s tu d io  d e  la  pa  

to lo g ía  d e l co ra zó n , en  la  cua) es u n a  v e rd a d e ra  e m in e n c ia  

y  h a  p r o d m id o  m u c h o  n u e s t r o  m u y  q u e r id o  a m ig o . O c u p a ­

c io n e s  n u m e ro s a s  y  a b s e rh e n te s  h a n  im p e d id o  que , á  peaa r 

de m is  m á s  v iv o s  d e se o s , h a y a  re t ra s a d o  h a s ta  h o y  d a r  cu e n ­

ta  á  lo s  le c to re s  d e  E l  S i g l o  de  e s ta  m o n o g ra f ía , c o n t ra íd a  

a l e s t i id io  d e  la s  e n fe rm e d a d e s  d e l p e r ic a r d io  y  d e l e n d o ­

c a rd io .
C o m o  la s  a n te r io r e s  p u b lic a c io n e s  d e l a n to r ,  fo rm a  ée ta  

n n  l ib r i t o  e n  8 .a , e le g a n te , b ie n  im p re s o , d e  c o n d ic io n e s  e s ­

t é t ic a s  q u e  im p re s io n a n  y a , d e sd e  lu e g o , fa vo ra b le m e n te ;  

y  a l  h o je a r  s u s  p á g in a s  y  e x a m in a r  e l c o n te n id o  J e  su s  

21 c a p ítu lo s ,  r e s a lt a n  a l p u n to  lo s  m ism o s  a p re c is h le s  r a s ­

gos q u e  y a  h e m o s  e lo g ia d o  en  s u s  a n te r io r e s  p ro d u c c io n e s , 

á  sabe r: e s c o g id a  d o c t r in a ,  m é to d o , c la r id a d  y  u n  le n g u a je  

l im p ie ,  s o b r io  y  e le g a n te , c o m o  c u m p le  ó  q u ie n  p o see  e l
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arte del bien decir, que es uno de loa más preciados rasgos 
que distinguen a! Sr. Riiiz de Pasania.

Este libro y el no ha mucho publicado acerca de los pro­
cesos de la aorta y los fancionales del centro circulatorio, 
forman un tratado importante de la patología cardíaca, don­
de el autor, marchando por log miemos campos que ban ilus­
trado afamados maestros extranjeros como Hucbard, Díeu- 
lafoy, Heitz, Barié, Broadbent, Cbarcot, etc., etc-, y espa- 
fioles como Espina y Royo y Villanova, expone los. tipos 
morbosos principales del centro circnlatorio, estudiando en 
cada uno de ellos su clasificación, causa, síntomas, lesiones 
anatómicas, formas clínicas, diagnóstico y terapéutica, ha­
ciéndolo siempre con aquel sentido positivista y esmerada 
precisión que corresponde á todo hombre que contrasta los 
enunciados teóricos con las demostraciones prácticas del 
enfermo. F oresto surge ó menudo en el texto la compro­
bación ó rectificación del observador, procurando conducir 
al lector á través de ese dédalo mareante de las exploracio­
nes sintomáticas, estetoscópicas y  de percusión, que presen 
taun órgano siempre dificilísimo de ser estimado bien en sus 
revelaciones morbosas.

Las tres primeras lecciones tratan de la pericarditis; las 
tres siguientes de la endocarditis; la 7.ay la 8.a,que son de 
un interés especial, preparan el estudio al conocimiento de 
lea lesiones vaivularesyóricas,!as cuales aparecen cumpli­
damente estudiadas en Iss nueve lecciones siguientes. Ln 
lección 17 se ocupa en presentación de la insuficiencia 
pulmonar, materia de grande interés, y desenvuelve con so 
briedad y acierto la higiene y farmacología de esta patolo­
gía en cuatro lecciones, donde trata, con sumo acierto, del 
clima, la gimnasia, la aeroterapia,, las inhalaciones gaseo­
sas, ios salicilatos, bromuros, revulsiones, digital, estrofan- 
to, esparteína, convalaria, adonis vernalis, estricnina, ca 
teína, éter,diuréticos y cuanto constituye el arsenal impor­
tantísimo de esta terapéutica. Si no temiéramos dar á nues­
tra nota bibliográfica proporciones inconvenientes, señala­
ríamos algunas materias que hemos acotado, donde la ori­
ginalidad del asunto, la circunspección clínica, la dicción 
esmerada y  tersa, el acierto en el síndrome, etc., fijan la 
atención del lector, identificándole ccn el tratadista y aplau­
diendo BU. obra.

La historia clínica que aparece en la pág. 49, destinada 
á ilustrar con hechos la diferencia que existe entre una pe­
ricarditis con derrame y una dilatación del corazón, y don­
de la aparición del m ido de roce antes que la de los sínto­
mas del derrame fué un dato que arrojó muchísima luz, ates­
tigua la sutil pericia diagnóstica del autor y la necesidad 
de conocer bien en su evolución estos padecimientos, para 
no incurrir muchas veces en errores lamentables y funestos.

No menos práctico se revela el Sr. Mufiez al hablar de 
la endocarditis vegetante valvular benigna; observador re- 
fiexivo al analizar el papel que representan las fibras uniti­
vas y la acción de su hipertrofia en la cavidad similar de 
donde radica la lesión, y delicado explorador de síntomas 
eatetoacópicos en las numerosas páginas donde perfila, una 
y  otra vez, el juego de los ruidos cardíacos y  arteriales, y  

BUS no siempre precisas y  seguías deducciones aintomá- 
ticas.

Terminaremos felicitando al Dr. Mufioz y Ruiz de Pasa­
nia por la nueva obra, con la cual enriquece la literatura 
médica nacional, y abrillanta la labor mcritíxima que viene 
realizando.

Db . ÁsaBL PDLIDO.

L 'eXAURN PONNTIONIIEL DE l ’iMTESTIN PAR LB RÉGIHB D'áPBEUVT, 
Sv-N APFLICATIOH k  LA PSACTiqCE JOCRNALláRB PT 8EB RB8UL 
TATJ FOÜR LE DIAOMOSTIC ET LA THBRAPEUTiqUE, par le profes 
senr D r. Aáolphe Sohmitd, tradnit p e r le  Dr, R oberto O, Sol. 
be ,— 1909.— 5 franooe.

. E l Dr. Kolbe, distinguido médico-consultor de Chatel- 
Guyon, exprofesor de la Facultad de Medicina de Buenus 
Aires, ha tenido la feliz idea de traducir al idioma francés 
el reciente é interesante trabajo del profesor de la Univer­
sidad de Halle, el sabio Dr. Scbmitd. Este estudio, cuya 
importancia práctica no necesita encomio, pues se deduce 
de su epígrafe, extiende por igual sus beneficios ai médico 
especialista en enfermedades del tubo digestivo y  al médico 
general que persigan obtener un diagnóstico positivo en 
gastropatologla.

Las enteropatías gastrógenas, bepatógenas, pancreató. 
genas é iudependientes pueden ser fácilmente diairosticr. 
das siguiendo el método que el Dr. Scbmitd expone con cla­
ridad en BU notable estudio; por tanto, la inetitución de plan 
dietético y terapéutico adecuado ba de encontrar en su co* 
nocimiento una base sólida en que fundamentarse.

A  su vez las interesantes anotaciones del Dr. Kolbe 
fruto de larga práctica en Ohatel-Guyon, donde los nume­
rosos enfermos que cuida le han dado ocasión para sus per­
sonales observaciones, hacen esta obra de un valor prác­
tico indiscutible.

P e r i ó d i c o s  M é d i c o s .
EN IDIOMA EXTRANJERO: I .U n  o&so de asooíaoión de eao.rlAtiija 

y  de fiebre tifoidea.— II, D el tratam iento de las afoooiones de Joi 
bronqoioB por U  posioión obliooa .— III . Situación del eslóm aci 
en actitud do pie y  aooetado — IV . Sobre el tratam iento de lai 
enfermedades Infoooioeae.

I

Un caso de asociación de escarlatina y de fiebre tifoidea.
Dice el Dr. Tiseot, módico del Asilo de Dory, que la aeo- 

ciación de la escarlatina con la fiebre tifoidea propiamenie 
dicha se considera rara, y en tales casos afirman Brouardel y 
Thoinot {Iratado de AfedíciníT, 1903, tomo I, pág. 762), la ti­
foidea es la primera en presentarse, lo más comónmento.

He aquí la relación de un caso de escarlatina franca, que 
en el día 19 de su evolución, en Diana defervescencia, se 
complicó con una no menos franca tifoidea.

tOhservación. Rmimen: Escarlatina en un adoleecenir, 
complicada con fiebre tifoidea y can predominio exantenuíU'o 
y  mínimum de trastornos intestinales. Complicaciones meiiín- 
gítitas y  sépticas. Muerte.

F. Louis, de diez y siete años, operario de coches, sin 
más antecedentes patológicos que el alcoholismo paterno, 
claramente débil bajo el doble aspecto físico y mental, de 
aspecto infantil y bebedor de agnaidiente, entró el 12 de 
Septiembre de 1608 en el Asilo de Dnry, por motivo de trae 
tornoB mentales paroxísmicos, que parecían ser causad''» 
por el alcohol, en consecuencia de la menor resistencia or­
gánica del sájete; el cual entró en el Asilo como aturdido, 
desorientado, con vaga inquietud, indiferencia afectiva y 
cierta inercia motora. Pero tal estado morboso cedió rápida 
mente, siendo sustituido por el normal del sujete, de que 
formaba parte la debilidad y confusión mentales innatas, 
basta que el 17 de Enero de 1909 y en plena salud, á la vez 
que siu circunetancia alguna epidémica, se presentó malea- 
tar, con escalofríos, fiebre, vómitos y anginas y á los dos 
días exantema escarlatinoso típ co en el tronco y el cuello; 
se nizo característico el exantema buco-faríngeo y  adquirió 
la lengua nn tipo brillante y aframbuesado, con adición de
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trastoroos digestivos, vónaitos, diarrea 7 abundante albami' 
nuria.

El día 24 bay mucha descamación fiirfurácea, que sub­
siste varios días y que en la extremidad de ios dedos toma 
la forma clásica. Desaparece la albaminuría y se hace uso 
de un baño jabonoso general y diario.

La fiebre oscila desde los 37°,2 á los 40°,6, en los cator­
ce primeros días del mal, y baja á 38° nuevamente en el día 
diez y ocbo dei padecimiento; reascendiendo 110 menos que 
á 41° en el día cuarto de la fiebre tifoidea, cuyas manchas 
Tosáceas lenticulares sirven principalmente al autor para 
acreditarle. Desde ese máximum de temperatura se llega, 
casi sin interrupción, á otro inln'muia de 38° en el día diez 
y ocho de la dotienenteria; dándose una duración total de 
cincuenta y cinco días del padeciiniento; que acabó por la 
muerte en el día 13 de Marzo, consecutivamente á un fuer­
te estado meningítico, del que contribuyó á hacerse repre- 
sentapte cinco días antes de la defunción, nn copioso flujo 
purulento por ambos oídos,—{Le Progrés Medical).—íi. Sás- 
CHSZ Y  CanBAeCOBá.

I I
Del tratamiento de las afecciones de los bronquios 

por la posición oblicua.
En la «posición obIicua> permanecen los enfermos com­

pletamente tendí dos en la cama sobre el dorso, y con la ca­
beza vuelta, para expectorar de lado. La parte posterior de 
la cama que corresponde á los pies, estará unos 20 ó 30 cen- 
limetroB más elevada, colocando debajo un trozo de made­
ra que es Ip más sencillo; los enfermos se acostumbran 
pronto á esta posición, algo incómoda. Al principio, sin em­
bargo, deben permanecer los pacientes tendidos en el lecbo 
en la posición indicada dos ó tres horas por la mañana du­
rante uno ó dos dias,'después, seis ú ocho horas por la ma­
ñana y algunas horas por la tarde. Está indicada la posición 
oblicua, según Shafer, en las bronquiectasias de forma c¡- 
lludrica y sacciforme, en la mayoría de los casos de tos y 
expectoración, también en loa casos agudos y en los de ca­
tarros crónicos, cuyos bronquios han perdido su elasticidad 
de tal forma que se dificulta la expectoración. Por este me­
dio, afirma el autor citado, disminuye el estímulo para la 
tos y  ia cantidad le la miicosidad, desaparece la fiebre, me­
jora el estado general y aumenta ti peso del cuerpo.— 
{Deutsches Archio fu r  Klinische Medizin.)

III
Situación del estómago en actitud de pie y acostado-

La forma más frecuente ()ue adopta el estómago en el 
homljie y en la mujer, es, según Hiller, )a de anzuelo, seña­
lada por Hieder, la cual no bay que considerar como pato­
lógica. E ' diámetro mayor de la viscera gástrica sa acer­
ca á la vertical, estando el individuo en posición de pie, y 
sólo en un reducido número de varones se inclina á la dia­
gonal. En la generalidad de los hombres, en posición verti­
cal, y en casi la totalídal de las mujeres, el punto más bajo 
del estómago rebasa el nivel de la.cicatriz umbilical. Lapo-, 
sición horizontal del cuerpo cambia nctabíemente la forma 
y situac óii (le dicha viscera, pues en la mitad de los varo­
nes y en el 25 por 100 de las mujeres adopta la disposición 
de cuerno de vaca, de I-Iolzkni-cht. Al mismo tiempo, el es­
tómago en la mujer se acorta más que en el hombre, de tal 
modo que, acostado el individuo, el punto más bajo del es­
tómago muy rara vez pasa de ombligo. El eje principal si­
gue una dirección más diagonsl en la posición horizontal, 
sobre todo en los hombres. En dicha po nción, el ) í.oi o se 
indina hai ia la derecha y arriba, más en la mujer que en el 
hombre. La pequeña corvadura permanece casi toda ella á

ia izquierda siempre de la línea media. Por esto, un gran 
descenso del estómago recuerda á los enfermos con signos 
de ptosis ó atonía gástrica, que les obliga á adoptar el de­
cúbito Bupiuo algunas horas después de la comida. En la 
gaetroenterostomia por insuficiencia motriz se recomienda 
practicar la abertura artificial del estómago en el sitio más 
declive.—(Deutocfies Archivf.tr Klinieéhe Medizin.)

IV
Sobre el tratamiento de las enfermedades infecciosas.
Además del tratamiento especial, recomienda Gravitz 

en estas enfermedades un tratamiento general representado 
por el baño caliente. A la aplicación de este medio sigue 
una mejoría rápida, objetiva y subjetiva, de loa fenómenos 
inflamatorios de las vías respiratorias, incluso en la difteria.

En la escarlatina, especialmente, los resoltados son ex­
celentes, hasta el punto que á beneficio de dicho agente ha 
descendido considerablemente la mortalidad en el hospital 
de Charlottenburg.

Los enfermos de escarlatina reciben á su ingreso en el 
hospital un baño caliente, al cual sigue uua sudación copio­
sa. Después se les practica la limpieza cuidadosa de la gar­
ganta. Desde el principio, se les procura Ja introducción 
abundante de líquidos; si la deglución se hace con dificul­
tad, se practican inyecciones rectales ó subcutáneas. Para 
prevenir las nefritis, se prescribe á loe enfermos, desde que 
ingresan, urotropina, 25 centigramos tres veces al día á los 
niños pequeños, y 0,6 á los mayores. Al cuarto día se sus­
pende este medicamento durante cuatro días. Con este tra­
tamiento es muy raro observar la nefritis aguda, y en nin­
gún caso la uremia ui la nefritis crónica.—(MitncA. Mediz, 
Wochensch.) •• Navabbo Cánovas.

S e c c í ó n  O f ic ia l .

MINISTERIO DE LA GOBERNACION

B EAL OBDBB

El inspector de Sanidad de esa provincia manifiesta que, 
á pesar de las presmipciones del artículo 2l  de la Instruc­
ción general de Sanidad, y de las tarifas de emolumentos 
aprobadas por Real decreto de 24 de Febrero del pasado 
año, el Ayuntamiento de esa capital no exige el pago de ¡os 
servicios que en su laboratorio se practican, en papel de 
pagos al Estado, que permitiera se liquidasen esos ingresos 
por el inspector en la Delegación Je Hacienda, para deducir 
el 25 por 100 de los mismos con que se ha de atender á los 
dichos Institutos-

Vistos el artículo 21 de la Instrucción general de Sa­
nidad, la ley de Emolumentos sanitarios de 3 de Enero de 
1907, el Real decreto de 24 de Febrero de 1908, que aprobó 
las tarifas, y las Reales órdenes de 23 de Abril y 6 de Mayo 
de! corriente año;

Considerando que el articulo 21 precitado distingue, 
para los efectos de ios derechos sanitarios, entre los labora- 
torí(;a de higiene que «establecerúo» Ies Comisiones perma­
nentes y loe ya crtablecidos por loa Ayuntamientos y  sos­
tenidos con los fondos municipales, determinando en cuan­
to á éstos que se respetará su organización y se utilizarán 
los ingresos por las Juntas psra la ampliación de esos labo­
ratorios ó creación de sucursales;

Considerando que, por tanto, las disposiciones de le ley 
de Emolumentos y de las tarifas, formuladas con arreglo á 
la Instrucción general de Sanidad, no deben estimarse apli­
cables á los laboratorios municipales «ya eatableeidoai y 
que funcionaban en buenas condiciones de organización, an-
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tes de que la ley y las tarifas se publicaran, por haber sido 
creados exclusivamente por los Ayuntamientos, en uso de 
las facultades qne les reconocen les párrafos l.°  y 7.° del 
articulo 72 de la ley Municipal; y

Gonslderaudo que este criterio es el que viane rigiendo 
en Madrid, por la Real orden de 3 de Margo de 1904; en 
Vizcaya y en Guipúzcoa por las de 28 de Abril último y 8 
del corriente,

S. M. el Rey (q. D. g.) se ha servido disponer, como reso­
lución de la expresada consulta, qne el laboratorio del 
Ayuntamiento de esa capí,al, si viene foncionando con an­
terioridad á la Instrucción de Sanidad vigente, está soete- 
nido con fondos municipates y tiene una organización con­
veniente para el buen servicio, no está comprendido en las 
disposiciones posteriores en cuanto á la forma de cobrar y 
distribuir sus ingresos.

De Real orden lo digo á V. S. para su conocimiento, el 
del inspector de Sanidad de esa provincia y efectos consi- 
gnientes. Dios guarde á V. S. muchos años. Madrid 3< de 
Mayo de 1909. — Oierva, — Señor Gobernador civil de la 
provincia de Salamanca,— (^Gaceta del 2 de Junio).

--------------------  1 ----------------------

MINISTERIO DE GRACIA Y JUSTICIA

HKa L o b d e m

limo. Sr.: S. M. el Rey (q. D. g.) ha tenido á bien aprobar 
el adjunto Reglamento orgánico y de régimen interior del 
Depósito Judicial de Cadáveres de Madrid.

De Real orden lo digo á V, I. para su conocimiento y  á 
los efectos consiguientes. Dios guarde á V. I. muchos años. 
Madrid, 27 de Abril de 1909.—J^jueroo.— Señor presidente 
de la Audiencia de Madrid.

Reglamento orgánico y de régimen interior 
del Depósito Judicial de Cadáveres de Madrid.

DISPOBIClOnES OSNBRALEB

Articulo 1.0 El Depósito Judicial de Cadáveres de Ma­
drid constituye una dependencia de la Administración de 
justicia para auxiliar los trabajos de los tribunales de osla 
corte, y está sujeto, por tanto, á disposiciones del Ministe­
rio de Gracia y Justicia.

Alt. 2.° Corresponde también t i citado departamento 
ministerial, tanto las obligaciones del seivicío judicial pro­
piamente dicho, como las obras de reparación ó acomoda­
miento del local en que el servicio se haya instalado.

Art. 3.0 El Depósito Judicial de Cadáveres estará some­
tido á la inmediata inspección y vigilancia del presidente 
de la Audiencia de Madrid.

Para los efectos de los servicios que dicha dependent ¡a 
haya de realizar, como auxiliar de los tribunales, depende­
rá también de ias demás autoridades judiciales de esta corle.

Art. 4.0 El régimen interior del Depósito corre á cargo 
de su director, estando á sus órdenes todo el personal que 
preste servicio en aquél, aunque proceda de distintos cen­
tros administrativos.

DE LOS SEBTIOIOS

Art. 6.0 Los fines que debe realizar el Depósito Judicial 
de Cadáveres son los eiguientes:

1. “ La guarda y custodia de ios cadáveres qne la auto­
ridad judicial le confíe, atendiendo en primer término á la 
integridad de los signos que puedan contribuir al esclareci­
miento de los delitos y de sus circunstancias probables.

2. ” Ejecutar cuantos trabajos sean precisos para coadyu- 
yat á la investigación judicial, tanto en lo referente á les

autopsias como á los trabajos complementarios de éstas, y 
á los de experimentación que puedan aplicarse á la resolu­
ción de problemas médico-legales.

3.° Exhibir al público los cadáveres de sujetos descono­
cidos, y utilizar los demás procedimientos disponibles para 
lograr la identificación de aquéllos.

4.0 Realizar cuantos trabajos le sean euenmendadoa por 
la autoridad competente, tanto en interés de la justicia como 
en el de la ciencia.

Art. 6.0 El servicio de ingreso y custodia de cadáveres 
será permanente.

Art. 7.0 En un registro claro y  ordenado, que se llevará 
con arreglo á lo que disponga el director, se oonsignatán 
las entradas y salidas de cadáveres, á cada uno de los cua­
les se Bsiguará el número correlativo correspondiente, Tam­
bién se hará constar en este registro todas las circunstan­
cias conocidas en cada caso.

Art. 8.0 Sin perjaicio de los datos verbales que del di­
rector reciba el personal, relativos á los signas de la muer­
te real y á las primeras providencias que deben adoptar e 
en el caso de sospecha de muerte aparente, deberá fijaras 
en el vestíbulo del Depésito una instrucción breve y clara 
sobre esta materia. Poseerá también el Estsb'écimiento los 
medios de comprobación ó auxilio requeridos en caeos ta­
les, y si las circunstancias lo aconsejan, en ausencia del di­
rector se recurrirá en demanda de opinión ó socorro al más 
próximo establecimieuto benéfico.

Art. 9.0 Recibido el radáver con la precisa orden judi­
cial, será extraído del féretro y colocado en debida forma 
en una cámara de conservación ó de exposición, según los 
casos. A cada cuerpo acompañará la correspondiente tarje­
ta de identidad y el número de ingreso, que será el mismo 
fijado en toda la documentación y en las ropas. Éstas se 
conservarán basta su devolución en co'mpartimiento aislado, 
y todas las que no sean necesarias para vestir el cadáver 
cuando haya de eer inhumado, así como todos los obje'os, 
alhajas, etc., que se encuentren en el cadáver serán pnestoa 
inmediatamente á disposición de la autoridad judicial, cum­
pliendo lo prevenido en la ley de Enjuiciamiento crimiiml.

Art. 10. Las cámaras frigoríficas funcionarán para la me' 
jor conservación de los cadáveres, siempre que el estado de 
éste lo exija, ó su permsnencia en el Depósito se prolongue 
por exigirlo así las diligencias ó loa trámites judiciales. Ta 
apreciación de estas circunstancias y consiguientemente de 
las horas en que las cámaras ban de prestar servicio, que­
dará á juicio del director.

Art. 11. El Depósito procurará, en cuanto de él dependa 
los auxilios técnicos que reclamen las diligencias de autop­
sia, en las que todo debe subordinarse al éxito de la inves­
tigación pericial.

Igual cooperación se prsstará en los trabajos comple­
mentarios de la autopsia, cuales son: la fotografía, el labo 
ratorio, el modelado, la preparación y conservación de pie­
zas anatómicas y loa diversos órdenes de experimentación 
llamados á esclarecer las cuestiones médicó-iegales.

Art. 12. De acuerdo con las prescripciones legales, y sin 
perjuicio de lo que dispongau los respectivos jueces compe­
tentes, los cadáveres deberán ser fotografiados; se expondrá 
igualmente al público la correspondiente prueba fotográfica, 
acompañarla de las referencias, sefias y datos que puedan 
contribuir á la identificación. Otro ejemj lar del retrato será 
remitido al Juzgado que entienda del caso

Las ropas y objetos pertenecientes á los cadáveres inhu­
mados sin identificar, serán conservados basta que ti juez 
competente ordene el destino que hsya de dárseles.

Art. 18. Para estos sujetos desconocidos se llevará un
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registro especial, en el que se anoten los datos, eefias y  cir- 
cuiistanciaB que puedan contribuir en cualquier tiempo á su 
ideotiñcación,

Art. 14. Los cadáveres que hayan de ser entregados á 
las familias, podrán ser recogidos, una vez que lo dispon­
gan los jueces competentes, pero los interesados no podrán 
visitarlos mientras permanezcan en las cámaras generales, 
áno ser una hora antes de la marcada para el sepelio, y 
siempre con arreglo á lo que disponga el director.

Habrá una capí la ó depósiio particular, donde las fami­
lias, previa autorización del director, podrán velar á ios ca­
dáveres y dedicarles las oportunas honras, siendo de cuen­
ta de aquéllas todos los gastos que esto origine.

Art. 16. Todo lo referente al servicio exterior del Depó­
sito y ó la conducción de cadáveres, tanto á su ingreso en 
el local como para su traslación al cementerio en que ha­
yan de recibir sepultura, seguirá considerándose como aten­
ción municipal.

Art. 16. En cuanto dependa del servicio del Depósito, se 
abreviarán los trámites que exija la inhumación de cadáve­
res, á fln de que éstos permanezcan lo mencs posible en e! 
local.

Se observarán puntualmente las prácticas adecuadas de 
aseo, ventilación, desinfección y demás medidas higiénicas 
que garanticen la salubridad del recinto.

Art. 17. Para la iitilización de servicios materiales del 
local que afecten por igual al Depósito de Cadáveres y á la 
Facultad de Kedici..s, se adoptarán las resoluciones proce' 
aentee por el director del Depósiio y el decano de la Facul­
tad, puestos de acuerdo.

En igual forma se procederá para la ejecución de obras 
que asimismo sean comunes á ambos establecimientos, y si 
los casos y circunstmeias lo requiriesen, ee formará el co­
rrespondiente proyecto, qne se elevará por duplicado á los 
Ministerioe de Gracia y Justicia y de Instrucción Pública 
para la superior decisióo de estos departamentos.

i>EL rauaoNAL

Art. 18. £1 personal del Depósito lo constituye el médico 
forense director y los suballernos, dependientes, tanto del 
Ministerio de Gracia y Justicia, como de cualquier otro 
centro,

Art. 19. El director es el jefe de la dependencia, y esta­
rán sometidos á sus órdenes todos los subalternoa sin uis- 
tinción de ninguna clase.

Alt. 20. Bon atribuciones y deberes del director:
Subvenir á todas las necesidades de carácter técnico y  

disponer lo que sea pertinente en las de orden administra­
tivo para el buen funcionamiento del Depósito, con objeto 
de llenar los fines que le están encomendados.

Cuidar de la ejecución de este Reglamento.
Inspeccionar el orden y regularidad de iodos los ser 

vicios.
Mantener la disciplina, imponiendo á los subalternos las 

correcciones á que se bagan acreedores.
Sostener la correspondencia de oficio.
Elevar á la Superioridad, neensual y anualmente, la es- 

ladística de muertes violentas, ciertas ó presuntas.
Dar cuenta al presidente de la Audiencia de la marcha 

de todos los servicios y de cuantos acontecimientos afeettn 
al Depósito.

También podrá reclamar la intervención de la autoridad 
gubernativa en loa casos en que lo exija la conservación 
del orden público.

Art. 21. Los subalternos cuyas plazas tengan dotación 
an las leyes de Présupueatos, serán nombrados por el mi­

nisterio de Gracia y  Justicia con arreglo á las disposiciones 
qne rigen para la Administración eii general; pero por el ca­
rácter de técnico ó práctico de aquéllos, propondrá su nom­
bramiento al director por conducto y con la conformidad del 
presidente de la Audiencia, expresando en la propuesta las 
respectivas condiciones y circunstancias individuales.

Por el mismo conducto, y con igual informe, será eleva­
da toda queja ó propuesta de cese, debidamente justifi­
cadas,

Art. 22. U qo de los mozos, nombrados con arregio á lo 
que dispone el articulo anterior, desempefiará las funciones 
de conserje del local.

Art. 23. El maquinista y su ayudante cuidarán de la 
conservación y funcionamiento de ¡as máquinas, peto esta­
rán sometidos, como todos los demás subalternos, á la auto­
ridad del director, quien cuando las circunstancias lo exijan 
podrá emplearlos en otros servicios, utilizando la especial 
aptitud de cada uno de estos subalternos.

Art. 24. El mozo que haga las veces de conserje, así 
como el de guardia, ocuparán casa-habitación en el local 
del Depósito, pero evacuarán la vivienda con todos los en­
seres de BU pertenencia que tengan en ella con autorización 
del director, siempre qne éste lo disponga, ó cuando cesen 
en el desempefiode sus cargos.

Art. 26. En una ordenanza interior redactada y suscrita
por el director, con el visto bueno del presidente de la Au­
diencia, se detallarán las diversas funciones de los subal­
ternos, atendida eu respectiva designación y competencia.

-  DBL MATXSJAL

Art. 26. La Administración de la consignación para ma­
terial del Depósito, corresponde al director, quien atenderá 
con ella á todas las necesidades, así técnicas como adminis­
trativas, para el buen funcionamiento del depósito.

La adquisición de enseres, aparatos, instrumental, li­
bros, etc., se justificará debidamente.

Art, 27. Se formará un inventario detallado del mobilia­
rio y de cuantos, enseres posea actualmente el Depósito, al 
que se irá agregando una relación anual de las adquisicio­
nes que se hagan.

£1 material existente y el que se adquiera en lo sucesivo 
es propiedad del Estado.

Art. 28. En la formación de cuentas y de inventarios y 
en la inversión de fondos, se observarán los preceptos con­
tenidos en las disposiciones vigentes en materia de conta­
bilidad.—Aprobado por Su Majestad. -  Madrid, 27 de Abril 
de 1909.- Figaetoa.

S o c i e d a d e s  c ie n t í f ica s .

A T E N E O  M E D IC O -M U N IC IP A L

SESIÓN DEL l . °  DE ABBIL DE 1009 

Un Impulsivo en Roma.
El Sr. SAncbsz-Hebbbbo: Fiel á la tarea que me he im­

puesto de presentar ejemplos históricos de Patología men­
tal, voy á ocuparme de estudiar la vida del emperador ro­
mano Marco Aurelio Antonino, couocido por Caracalia, 
modelo de la frenastenia instintiva ó psicosis criminal que 
mi padre analizó al ocuparse de la vejez prematura (dege­
neración de los autores). Fné hijo de Septimio Severo y de 
Julia Domna. Racio eu Lyón en el afiu 188 d. J. Recibió el 
sobrenombre de Caracalia porque era aficionado á llevar el 
manto galo así llamado, que era una especie de capa con 
capuchón que llegaba á los talones. Ocurrida en 211 la
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muerte de Septimio Severo, Caracalla y en hermano Geta 
fueron proclamadoe por el ejército, con gran sentirniento 
del primero que quería reinar eolo (egíAmo). Al afio si­
guiente Caracalla dió muerte á Geta, en presencia de la em- 
peratrií viuda {/aífn de respeto á la vida hw‘iana, predomi­
nio del odio y fría  insensibilidad ante unas lágrimas de mu­
jer). A medida que retrocedemos en el tiempo, vemoe au­
mento de la parabulia y  disminución de la eubulia, porque 
la lúa y  la verdad están donde ee halla la perfección, que ee 
en el porvenir. Los pretorianos preferían á Geta, y el fratri­
cida acalló sus murmuraciones con un donativo de 2,600 
dracmas A cada uno Cprueba de metaloUlia). Permitió además 
que se deificase á Geta y consagró á Serapis la espada que 
le habla servido para el asesinato {ignorancia y superstición', 
déjieit intelectivo). Mas el remordimiento ó el temor pervir­
tiéronle aun más; llevaba la imagen de Geta en su endocos- 
moB, convertida en idea obsesionante, y para aliviar su in­
terior opresión, se entregó A impulsiones atroces que fue­
ron equiva'entes motores; mató A Fadilla, última hija de 
Marco Aurelio; derribó las estatuas de Geta, para expulsar 
del mundo exterior la representación que no podía arrojar 
de su conciencia; fundió sus monedas y coronó su e'^travio 
con el sacrificio de 20.000 romanos A quienes suponía ami­
gos de! asesinado. No contento con esto, ordenó la muerte 
del ilustre jurisconsulto Papiniano, por haberse negado á 
escribir la apología de su fratricidio (s^no de los impulsivos 
homicidas: la «ecestdad de la aprobación de sus actos por las 
conctencias honradas)

El desasosiego creciente de Caracalla ’e obligó A salir de 
Roma al afio siguiente de la muerte de su hermano, y en 
todas partes mostró la incurable perversión de su alma. En 
la Galia derramó A torrentes la sangre; en Alejandría, para 
vengarse de ana sAtira que contra é¡ escribieron, ordenó 
una matanza general. Esta desproporción entre el motivo y 
la acción resultante, es característica de loa impulsivos de 
esta catogorla. Gastó sumas inmensas en banquetes (prodi­
galidad por gula); en edificar palacios que A los pocos meses 
de terminados demolía (explotación del ajeno esfuerzo, por 
incapacidad de comprenderlo) y en regalos á juglares, acto­
res, gladiadoree y gente de la plebe de que se rodeaba (afi­
ciones inferiores) Cónsumido con tales dilapidaciones el te­
soro de Severo, se hizo monedero falso (falta de respeto á ¡a 
ley). Ciego adorador de la fuerza, procuraba captarse la vo­
luntad dfe los soldados. Distribuía á éstos pagas extraordi­
narias é imitaba sus maneras y sus vicios. También deseó 
imitar A Alejandro y no encontró medio mejorqne envene­
nar A su favorito Festo para llorar como aquél por la muer­
te de su Bspetrión (luego en él, la impulsión era siempre ho­
micida).

Para conocer mejor A este ser hay que estudiarle en la 
gnerra. Porque ésta era la ocupación normal de los conduc­
tores de muchedumbres en la antigüedad. En su Incha con 
los pueblos pobladores de la Germanía, éstos llegaron á su­
blevarse en masa, poniendo al emperador en este dilema- 
guerra perpetua, ó parte.de los tesoros de Caracalla; éste 
accedió A esta última condición, y para ocultar su vergüen; 
za dispuso el asesinato de los desgraciados intérpretes en 
esta negociación. De modo que, para este hombre, el homi­
cidio constituía casi una necesidad de su natnraieza, en 
presencia de cualquier obstáculo. Era su recurso universal. 
Lo cual es, no sólo una parabulia, sino una dislogía, por- 
qne dlslógicos son siempre los que odian, Ya que la ley ee 
el amor, ¿qué es la suprema fórmula de la relación inter- 
psíquica? En Asia invadió la Armenia y la Partía, degollando 
en este último país á sus habitantes indefensos (crueldad con

los débiles). Jamás tomó parte personal en ningún dombate 
ni vió siquiera ejércitos enemigos, pero se jactó de haber­
los vencido; y el Senado romano, completamente envilecido 
á la sazón, le otorgó los sobrenombres de Germánico, Qéim 
y Páríico y le concedió los honores del triunfo (egolatría). 
Mas como la sátira es el medio que tiene la verdad parí 
castigar á los que la ultrajan, Helvio Pertinax, hijo del em­
perador del mismo nombre, dijo que el dictado de Gétiéi 
era el único que le convenía, mas nó por haber vencido i 
los getos, sino por haber matado á su hermano Geta, Ex­
cusado es decir que tal chiste le costó la vida. Porque ja­
más olvidaba Caracalla las injurias, (iíbsíiiíajrertíojiar, por­
gue tampoco sabia amar). Como muestra de metalnfilia, pue­
de citarse la famosa Constitución Aiitonina que declaró ciu­
dadanos romanos á todos los súbditos del imperio. Así loe 
habitantes de las provincias quedaron sujetos al pago de la 
vigésima parte de ias berencias, exigible sólo á los ciuda­
danos.

Murió el 6 de Abril del afio 217, y su muerte es una 
comprobación del proverbio que dice: que el que á hierro 
mata, á hierro muere. Un adivino predijo, que el prefect-i ci­
vil del Pretorio Opilio Macrino estaba llamado á ser empe­
rador; súpolo Caracalla y se apresuró á comnnicar la noti­
cia á Macrino. Comprendió éste que se hallaba colocado en 
el trance de morir ó matar, y com próáun soldadoquequi­
tó la vida ai emperador, cuando se dirigía al templo de la 
Luna en Carras. jCuán admirable es la lógica de la voIud- 

tadl jCómo reacciona la sociedad sobre el individuo, de la 
-misma manera que éste acciona sobre eilal |Qué gran ven 
dad es, que seres y pueblos responden á toda impresión au- 
tipáiica con un movimiento repulsivo! (Letamendt). ¡Y cómo 
se ve que la doctrina de la irritación de este autor tiene 
amplia cabida en el mundo moral! Caracalla al morir, tenia 
veintinueve afios, y ios pretorianos eligieron A Macrino.

ACADEMIA DE OBSTETRICIA, GINECOLOGI/ 
Y PEDIATRIA

sesión D E L  16 DE ABBIL DE 1909
Un caso de tumor maligno de la próstata en un nftio.

El Sr, O a s t b o  hizo la exposición de un caso de fibrotar- 
comaprostato-pelviano en « »  nífio, observado por él y que, 
siendo el primero publicado en Eapafia, tiene interés gran- 
dlaimo, por lo que vamos A referir su historia clínica.

A. L., de seis años y medio, natural de Madrid, cuyos 
padres viven y gozan de buena salud, como asimismo cas­
tro hermanas del enfermito, no ha sufrido ninguna do Ise 
enfermedades propias de la infancia, y su desarrollo eu 
cuanto A eetatara es el normal, pero el muscular y óseo está 
deficiente. Es dolicocefalo.

La dolencia actual fué observada por los padree en loe 
primeros días de Mayo de 190S, en que notaron la gran fre­
cuencia con que el nifio orinaba.

El día 7 del mismo raes sofrió una refencíón absolvía it 
orina que exigió un cateterismo blando, y por tres veces más 
en lo reatante del mes, se repitieron la retención y los cate­
terismos.

En vieta de esto consultaron cou un especialista, el qoe 
apreció un fimosis congénito y propuso la circuncisión, que 
fué practicada en 14 de Junio. Dejaron colocada permanen­
temente una sonda dé Nélaton durante ocho ó diez días, no 
ocurriendo nada de particular A excepción de un ligero mo­
vimiento febril, que al fin desapareció.

Todo el mes de Julio lo pasó el euíermito en relatíw
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bieneatar, pues no sentía dolores, ni ee repitió la retención 
de orina, pero continuaba la polaquiuria.

A  primeros de Septiembre anmentó la frecuencia de 
micción; volvieron á aparecer los dolores durante la misma, 
la  o r i n a  salía turbia, dejando posar un sedimento blanco, 
filamentoso y adherente, y  el médico de cabecera dispuso 
unos lavados vesicales con la solución normal de ácido bó­
rico»

La ejecución de estos lavados no se acompañaba de pro­
testa alguna por parte de la vejisa, y nnanálisis déla orina 
practicado en el Laboratorio municipal no denunció otra 
cosa sino una pequeña cantidad de albámina.

A últimos de Septiembre apreciaron un pequeño abulta- 
miento suprapúbico, continuando loa trastornos urinarios 
anteriores y apareciendo nn nuevo síntoma: la neuralgia 
del ciato mayor derecho, con sus puntos dolorosos típicos, 
i^iandicación en la marcha é intermitencia áolorosa. Se ini­
cia el estreñimiento y las deposiciones son aelntadas.

Durante el mea de Octubre en que continuaron los lava­
dos vesicales, observaron que el cateterismo se había hecho 
más difícil y doloroso; de ana parle, porque lo impedía un 
obstáculo profundamente situad > que, para vencerlo, les 
obligaba á forzar la introdaceión de la sonda, y de otra, por­
que con las sondas de largo usual no lograban alcanzar ia 
vejiga, y, por consiguiente, ni la evacuación ni el lavado 
consecutivo podían realizarlos. Esto les obliga á adquirir 
sondas de les especiales para prostáticos, con las que, á pe 
sar de todo, no lograban vencer fácilmente aquel obstáculo 
que advirtieron.

El tumor suprapúbico había aumentado mucho y rápi­
damente, por todo lo cual deciden consultar con el exponen­
te en 1.0 de Noviembre, recogiendo, además de los datos 
anotados anteriormente, los siguientes; tolerancia vesical 
grande, pues admite más de 200 gramos sin que el enfermo 
Mienta loa deseos de orinar; la tumoración abdominal no 
desaparece con el cateterismo; persiste el estreñimiento, y 
la defecación se ha hecho dolorosa; temperatura general, 
S70.2, pulso, 116

Examen local.—La tumoración pélvica alcanza por arri­
ba, al ombligo; por los lados, ó las espinas iliacas anteriores 
y superiores, y por abajo, al pubis.

Por palpación se aprecia: pequeña defensa muscular, los 
límites del tumor que quedan indicados bien manifiestos, 
excepto por abajo; superficie lisa, consistencia blanda pseu- 
do-fluctuante, no hay infartos ganglionares. Los genitales 
externos, normales; ei periné aparece ligeramente abomba­
do, y prominente e! esfínter externo del ano.

El tacto rectal acusa otra tumoración blanda, depresible, 
de superficie bien regular, cuyos límites pueden recorrerse 
bien con el dedo, y correspondiendo ó la pared anterior del 
recto y sitio ocupado por la próstata.

Combinada está exploración con la palpación petineal ó 
hipogástrica, no sólo se comprueba laexislencia de la tumo- 
ración, sino la renitencia fácilmente propagada de un lado
á otro.

Después de ésto el enfermo siente deseos de orinar, pu­
diéndose advertir que hay disuria, que el chorro es delga­
do, de espirales cort is, que sale con poca fuerza impulsiva, 
y que no ee interrumpe en ningún momento de la micción. 
La cantidad de orina recogida son unos 40 gramos, apare­
ciendo transparente, de color normal y sin sedimento.

fie dispuso unas fomentaciones calienlee al periné é bi- 
pogaetrio con la solución Je sublimado al 1 por 1.000 y unas 
irrigaciones rectales evacuatrices.

Al siguiente día se vuelve á reconocer al enfermo, que 
no ofrece ninguna particularidad más, ni general ni local, y

se hace el diagnóstico de sarcoma prbstato-pelviano, propo­
niendo la prostatectomia combinada, qne se acepta y reali­
za el día 3, previas las prácticas que son de rigor, y con ia 
asistencia de los distinguidos médicos fires. Recatero, Segu­
ra, Sariz y  Díaz.

Operación'-Anestesia clorofórmica. Comiénzase por la 
perineal con incisión de Proust, y al llegar al espacio pre­
recta!, sale gran cantidad de un liquido pegajoso y sero- 
sanguiaolento. Reconocida la cavidad por tacto, puede apre­
ciarse que es única, que sus límites posteriores no pueden 
alcanzarse ni aun combinando el tacto con la palpación hi- 
pogástrica y que está ocupada dicha cavidad por una subs­
tancia blanco-grisácea flecosa, que es fácilmente desprendi­
da de su inserción.

Se hizo un taponamiento con gasa (no porque lo exi- 
' giera la hemorragia que habla sido pequeña, sino por pura 
asepsia) y se incindió el hipogastrio en ia línea media j  en 
toda la extensión del tnmor.

Al descubierto éste se pnneionó, dando salida á liquido 
de iguales caracteres que el anterior, pero en mucha más 
cantidad, apareciendo otra cavidad situada en el centro dei 
tumor, análoga en sus paredes á la observada en el periné.

Procedióse á la enucleación, lo que pudo hacerse fácil­
mente por abajo y por los costados, y en cambio (ué muy 
laboriosa por la parte superior y posterior, y no total á can­
sa de fuertes adherencias, observándose además que el tu­
mor se aseutaba extensamente en la cara externa y poste­
rior de la vejiga.

Vistas las dificnltades para enuclear el tumor, lo mismo 
por periné que por hipogastrio, habida cuenta de la inten­
sidad del traumatismo qne hubiera supuesto la realización 
de la extirpación, qne para ser total hubiera tenido que 
comprenderlas partes de vejiga interesadas, con más que ni 
aun asi la intervención nos podía garantizar ni la vida del 
enfermo ni su curación, en consonancia con el diagnóstico 
clínico formad? antes de la operación y confirmado durante 
ella macroscópicamente, y advertidos por el Sr. Sáriz, en­
cargado del cloroformo, de la tendencia manifiesta del en­
fermo á colapsarse á pesar de haberle puesto una inyección 
hipodérmica de espartelna, consideró el doctor Castro, y so­
metió á la consideración de sus compafieros asistenies, la 
conveniencia de dar por terminada en este punto !a inter- 
veniiÓD, como así fué acordado, estimando desde luego que 
dado el caso de que el microscopio negase la malignidad del 
tumor, podía considerarse al acto oi)eralotio efectuado como 
un primer tiempo exploratorio, y  sobre todo como uno de 
los tantos medios quirúrgicos paliativos aconsejados en los 
casos como el presente, en que las dificultades para el cate­
terismo y los dolores hacían grandemente amarga la vida 
del pobre niño.

Se estableció un desagüe hipogástrico y se renovó el pe- 
rineal; se colocó sonda de Nélaton permanente y con la cura 
aséptica ordinaria fné trasladado el enfennito á su cama, 
donde reaccionó bien, y durante las cuarenta y ocho prime­
ras horas se mantuvo apirético y sin vómitos.

Al tercer día se eleva la temperatura á 88®,4 y tiene 120 
pnlsaciones; el niño está triste, apático, ligera desigualdad 
pupilar y en el día lia vomitado una vez la leche, sin náu­
seas previas.

Se le renueva la cura perineal, que aparece mojada de 
orina, por haberse quitado el enfermito la sonda, y se le 
disponen calomelanos para ia mañana siguiente.

El día 7, cuarto de intervención, lo ba pasado agitadísi- 
mo¡ ha tenido más vómitos sin náuseas; el niño se queja do 
dolor de cabeza y grita alguna que otra vez. Toma una po­
ción bromnrada. Por la tarde ee nota contractura de los
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múBCaloB de la noca; hay estrabismo, fotofobia, hipereste- 
aia generalizada y  temperatura S8t>-8. Se !e hacen aplicacio­
nes de Tej'gaa de hielo á la cabeza.

Se propone á los padres una punción lumbar, á la  que se 
oponen, continuando el nifio en el mismo estado durante 
tres días más, ó sea el diez, en que fallece á las dos de la 
tarde.

El estudio histológico de la parte Je tumor que se extra­
jo  para un análisis, hecho por D. Carlos Varela, y cuyas re 
producciones gráñcas mostró á los señores académicos, es­
tableció el diagnóstico de Fibra aarcoma.

He aquí ahora las conclusiones establecidas por el doc­
tor Castro con motivo de este caso:

1. a Segán la estadística más moderna y con pleta publi­
cada en \oB Annalea dea maladiea des organta gtrtito-urinai- 
rea (16 Mayo 1907), por los doctores R. Pronst y E. Vían, el 
número de casos ciertos (es decir, comprobados histológica­
mente) en niños menores de quince años, son IG, á los que 
liay que añadir: dos referidos por V. Panchet en su obra 
Chirurgie de la Proatate (O. Doin; París 1909) y el qne moti­
vó está exposición, total, 19.

2. ® Este caso, aunque no se diferencia grandemente de 
los otros observados, sin embargo ofrece algunas particula­
ridades, cuales son: A  Es el primero dado á conocer en Es­
paña. B  Su evolución ha dado una sintomatologia puramen­
te urinaria, en la que no obstante han faltado la hematuria, 
la incontinencia de orina y  las infecciones renales. C El 
síndrome perineo-rectal se presentó tardíamente. I> lío  
existían ¡ufarlos ganglionares inguinales, ni claviculares. 
E  Clínicamente puede considerarse como sarcoma primiti­
vo de próetata y sin invasioDee á distancia, f l í i  durante la 
intervención operatoria ni después se presentaron hemorra­
gias que pudieran ocasionar la mnerte. G Esta no puede 
achacarse á lesiones del aparsto urinario como las de otros, 
bien por pielitis ó pielonefritis, etc., sino á un proceso san­
guíneo cuya naturaieza no pudo conocerse. H  Histológica­
mente considerado el tumor, es el primero entre todos de 
fibra aarcoma en niños.

8.® En cnanto 4 tratamiento, hay que recabar los mejo­
res resultados para las operaciones convencionaimente con 
sideradas como radicalea, aiempre que el diagnóstico haya 
sido precoz, que es últimamente á lo qne debe tenderse con 
marcado interés.

Ei Sr. A r q u e l l a d a  manifiesta q u e  el caso expuesto por 
el doctor Castro es interesente bajo dos aspectos completa­
mente distintos: nno con relación á los urologistas y utro 
con relación á los paidópatas, y  qne desde este punto de vis­
ta es como interviene en la disensión.

El primer pnnto interesante es el pronto y osado diag­
nóstico, pues sabido es que es muy difícil conseguirlo, no- 
ya en la cavidad pelviana, sino ann en la abdominal, que 
como es de sobra sabido, se puede hacer mejor ei diagnósti­
co; bajo este aspecto es muy interesante, pues de él depen 
denlos buenos resultados terapéuticos de la intervención.

Con relación á la operación se manifiesta siempre parti­
dario de la extirpación lo más radical posible, pues es del 
único modo que se pueden obtener curaciones definitivas; 
expone, en apoyo de este aserto, algunos casos observados 
en las clínicas del doctor Ribera, así como lo fácil que es, 
aun en las extirpaciones más extensas, la reproducción en 
fecha más ó menos larga.

Por último, con relación á la meningitis sufrida por 
este enfermito se manifiesta partidario de la pnución lum­
inar para poder hacer el diagnóstico bacteriológico exacto y 
poder aplicar el suero correspondiente, y ya qne en la ac­
tualidad no ee pueda hacer con rapidez este diagnóstico, se

maestra partidario de hacer la inyección de suero anties- 
treptocócico polivalente.

Da. WOTAN

Q a c e i a  d e  la  sa lu d  p á b rica.
Estado aanltarSo de Madrid»

Altura barométrica máxima, 706,34; mínima, 701,65; tem­
peratura máxima, 23»,6; mínima, 4°,9; vientos dominante» 
NE., SE. y 8SE.

Sigue la enfermería de Madrid sin variaciones apre- 
ciables. No disminuyen, sino más bien aumentan, las fie­
bres infecciosas tíficas, aunque su gravedad no correapotj.la 
por fortuna, á su frecuencia. La viruela continúa propagin! 
dose, causando una mortalidad relativamente crecida. En 
cambio el sarampión ha disminuido en el número de invs. 
siones y  en el de fallecimientos. Siguen los catarros y los 
enfriamientos produciendo estados gripales de escasa da- 
ración y poca gravedad.

En los niños, además de los exantemas ya citados, se 
observan diarreas y enteritis.

C r ó n i c a s

¿Qué menos que eso?—El Ayuntamiento de Madrid, en 
sesión del 14 de Mayo, ha acordado satisfacer los gastón de 
enterramiento de D. Antonio Hernández Cornejo, médico <Ie 
la Beneficencia municipal, fallecido de tifus exantemático 
en el cumplimiento de su deber, \ los de colocación de una 
lápida que testimonie los sentimientos de la Oorporadón 
municipal hacia tan benemérito funcionario, r'e conformi­
dad con lo propuesto por la Alcaldía Fiesidencia en moción 
fecha 12.

SOLUCION BENEDICTO
d *  g l l c a r o - l o a l a t o  d «  c a í  c o n  C R E O S O T A L

Preparación la más racional para curar la taberoulosii 
bronquitis, catarros crónicos, infecciones gripales, enfernio- 
dades consuntivas, inapetencia, debilidad general, postra­
ción nerviosa, nonrastenia, impotencia, enfermedades mol­
íales .caries, raquitismo, esorofalismo, etc. F ra se o , F,AO 
peuetaa. Farmacia del Dr. Benedicto, San Bernardo, 41 
Madrid.

E L

HISTOGENO LLOPIS
es el agente n ás eficaz 

paro combatir la 
T u b ercu losis  

Diabetes, 
Anemia

y en ferm ed ad es  
consuntivas  

en
general.

E stá  asi proclamado 
] or la Clsse Médica.

Pidan mueatraa gratia á 
A .L Iap la , Ferraz, 3. MADHID. |
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itiea-
Ascensos.—Para cubrir laa vacantes que resaltan del es* 

ceoao de D. Enrique Listrán á jefe facultativo de la Benefl 
cencía municipal, han sido aprobados loa aacensoa siguien- 
tes;

A D. Ramóa Luis Yagüe á médico primero, con el suel 
do annal de 3.000 pesetas; D. Angel Llave y Cortés á médi­
co segando, con 2.600 pesetas anuales; D. Carmelo Gómez 
Castillo á médico tercero, eon 2.000 pesetas; á médico ter­
cero, por el turno de antigOedad, con 1.760 pesetas, á don 
José Eivero Sánchez, y ó médico gratificado, con 750 pese 
tas anuales, ó D. Valentín Ayza y Salvador.

Renuncia y nombramiento.—Por haber rennnciado el doc­
tor Cortejarena el cargo de vocal del Tribunal de oposicio­
nes á las piaras de inspectores provinciales de Sanidad, ha 
sido elegida por sorteo el Dr. Tolosa Latonr, quien también, 
segán nuestras noticias, ha renunciado.

Nombramientos.—Han sido nombrados desinfectores con 
destino al Parque civil dcl Instituto de Higiene do Alton- 
BoXIII D. Tomás Morales Puche, D. Wenceslao del Casti­
llo Aragonés, D. Tomás Díaz Talayera y D. Vicente Marlln 
Jiménez.

Oposiciones á Inspectores-—Han sido admitidos á las 
oposiciones los siguientes aspirantes:

1. D. Luis Cerezo Sáinz.
2. D JoséCrous
3. D. Carlos Iglesias Facifia.
4. D. Manuel Santos Alonso.
6. D. José de la Rosa y Sánchez.
6. D Francisco Becres Fernández
7. D. Manuel Vilarco López.
8. D. Donato Vatela Diez.
i). D. Ramiro Arroyo Samauiego.

10- D. Víctor Francisco Herrero Diez Ulzurrun.
11. D. Francisco Viladrich y Víió.
12. D. Antonio Figneroa.
13. D. José Alisó.
14. D. Mariano Gómez Ullo.
15. D. Manuel Iglesias Corral.
16- D. Eduardo Méndez del Cafio.
17. D. Enrique Crespo y Antón.
18. D. Angel Cánovas Amador.
19. D. Emilio Domínguez.
20. D. Celestino Lorenzo Torreraocha.
21. D. Carlos Ferrant
Serán asimismo admitidos á dichas oposiciones los se­

ñ o r e s  que á continuación se expresan, siempre que, antes 
del día 18 del actual en que ha de verificarse el sorteo que 
previene el arh 4." delReg'amento para dichas oposiciones.

completen sa expediente con los justificantes que les 
faltan:

1. D. Eduardo Pastor Guillén; ocho años de práctica y 
no haber sido procesado

9. D. Aurelio Almarza; ser doctor.
3. - D. Santiago Díaz Varona; o .ho años de práctica pro­

fesional.
4. D. Francisco Hernández; todos los exigidos en la re­

gla 4.* y 3.a
5. D. Aureliano Jiménez del Rey; ocho años de servicio.
6. D. Juan José González Peláez; ocho años de servicio 

y no haber sido proc sado.
Ha sido desde luego excluido por ser mayor de oincnen- 

(a años, D. Eduardo Moreno Caballero.
Enseñanza médica complementaria.—El viaje de estudios 

médicos de lUOl se verificará del 28 de Julio al 10 de Agos­
to al través de Inglaterra, Escocia é Irlanda.

Quien desee más datos puede dirigirse á la «Obra de en­
señanza médica», 12, rué Frah^ois Millet, Paría.

El Imparcial de 16 de Septiembre del 84 dijo;
«El Dr. Santoyo, de Linares, ha conseguido hacer dulce 

y  muy grato el sabor el sulfato de quinina. La Prensa mó­
dica elogia mucho este invento (Fe6ri/upo Ja/anítí Saníoyo), 
de inmensa utilidad para los niños.»

Veáse el anuncio en las cubiertas.

C on el presente nrtmero acompaña un prospecto, cuya 
lectura recomendamos, sobre el producto Corifínai 

un sucedáneo muy recomendable del mentó), de la casa 
Fedo-J- Bayer, de Bircelona.

C on el presente número repartimos á los suscriptores de 
Madrid un prospecto, cuya lectura recomendamos, sobre 

el producto Elixir Busto de Poliform tatos.

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

m m  NOVISIMO MATERIAL “ aDHOC,.TRATAMIENTOS POR ELRADIQ «
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 )a ilustrada clase médica española-para quien ín T r ím p H a c ió T jí  tS oZ

’’ “ '^ S o s ím e n S n o s 'o fre ce m o s  para facilitarle también notas bibliográficas de cuantas obras y trabajos se publican en 
e! extranjero relacionados personalmente los tratamientos de sus enter-

r r .  . u .  ---------------------------- -- ------------  n .

Madrld.-Impr6nU á* Enrique Teodoro, Glorieta de Santa M aría  de la O.heae, núm. l.-Teléfono 659,
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E s t a fe t a  d e  P a r t id o s .

Se advierte á los compaSeros que quieran solicitar la 
vacante de médico titular de San Martin deTrevejo, p 'o - 
vincia de Cáceres, que hay un profesor qne lleva ejer­
ciendo veintitrés años, siendo titular todo ese tiempo, 
y  desde el año 1893, en que se refundieron las dos titnia 
rea que habla en una sola, ha sido el único médico titu­
lar: qne tiene incoado un expediente ante la Junta de 
Gohieruo y  Patronato de médicos titulares y  aún no ha 
sido resuelto.

V a c a n te s .

Moraleja Je iSapayoí^amora). — Por renunciadeiquela  
desempeñaba, se halla vacante la plaza de médico titular 
de este pueblo, con el sueldo anual de 750 pesetas, paga­
das del presupuesto municipal por trimestres vencidos,
Sor la asistencia gratuita de treinta fam ilias pobres que 

esigne la Junta municipal, reconocimiento de quintos y  
pobres transeúntes enfermos que se presenten en la lo­
calidad. Los aspirantes, que han de ser licenciados en 
Medicina y  Cirugía, presentarán las solicitudes debida­
mente documentadas en esta Alcaldía en . el plazo de 
treinta días, á contar desde que ei presente anuncio se 
inserte en el Soletin Oficial de la provincia (26 Mayo); de­
biendo advertir que la asistencia particular con los veci­
nos ya eatá contrataday form alizada pordos años con el 
médico interino que se halla ejerciendo en la actualidad. 
Moraleja de Sayago 12 de Mayo de 1909,—£1 alcalde, 
Felipe García.

—D. Evaristo Torralva Cabanillas, alcalde constitucio­
nal de esta villa de Casas de Don Pedro (Badajoz). Hago 
saber: Que no hallándose provista la plaza titular de 
este pueblo con arreglo al B.eglameato del Cuerpo, se con­
voca el oportuno concurso para su provisión en propiedad 
por término de treinta dias, cc-utados desde el siguiente 
bl en que aparezca inserto este anuncio en e\BoletínOjicial 
de esta provincia (26 Mayo), la que se dota con 500 pese­
tas que serán satisfechas por trimestres vencidos de fon ­
dos municipales. Lo que se anuncia al público para que 
los aspirantes puedan presentar sus solicitudes documen­
tadas en la Secretaría de este Ayuntamiento durante 
dicho plazo. Casas de Don Pedro, 18 de Mayo de 1909.— 
El alcalde, Evaritto Torralva.

—Fuentepinilla {Soña).—Por dimisión voluntaria del 
qne la desempeñaba, se halla vacante la titular de m édi­
co cirujano del partido á que da nombre esta villa de 
Fuentepinilla, y sus anejos Centenera de Andaluz , V al- 
derrodiila, La Seca, La Ventosa de Fuentepinilla, Osona 
y  Vaiderrueda; con la dotación annal de 150 pesetas, que 
serán satisfechas por los pueblas expresados por trimes­
tres vencidos. £1 pueblo de Centenera de Andaluz tiene 
practicante, y  los anejos distan de la matriz seis kilóme­
tros. Los señores licenciados pueden presentar sus ins­
tancias al señor alcalde de Fuentepinilla, en el término 
de treinta dias á contar del 28 de Mayo, pasados los cua­
les se procederá á la elección. Fuentepinilla 27 de Mayo de 
1909.—El alcalde, Santiago Soria.

Ministerio de Instrucción Pública y Bellas Artes.—Sw5se- 
creiaría.—Anuncio.—Se halla vacante en la Facultad de 
Medicina de la Universidad de Valladolid, una A uxilia ­
rla afecta al séptimo grupo, dotada con la gratificación 
anual de l.StO pesetas, la cual ha de proveerse por opo­
sición libre, según lo dispuesto por Real orden de esta 
fecha. Los ejercicios se verificarán én Madrid en la for­
ma prevenida en el Reglamento de 11 de A gosto de 1901, 
aclarado por Real orden de i  de Febrero de 1903 y  de 
más disposiciones vigentes. Para ser admitido á la op î- 
sición se requiere ser español, no hallarse el aspirante 
incapacitado p e  ra ejercer cargos públicos, haber cumpli­
do veintiún años de edad, ser doctor en la Facultad ó te­
ner aprobados los ejercicios para dicho grado, condicio­
nes que habrán de reunirse antes de terminar el plazo de 
esta convocatoria. Los aspirantes presentarán sus solici­
tudes en esta Subsecretaría en el improrrogable término 
de dos meses, á contar desde la publicación de este anun­
cio en la Gaceta. Los documentos que acrediten su capa­
cidad legal y  los méritos v  servicios que Ies convenga 
justificar, los entregarán al Tribunal, asi como también

unArabajo de investigación ó doctrinal propio y  el pro­
gram ada la asignatura al presentarse para dar comien­
zo á los ejercicios, sin cuyo req uisito no podrán se admi­
tidos á los mismos. A ios aspirantes que residan fuera de 
Madrid lea bastará acreditar, mediante recibo, haber en 
tregado, dentro del plazo de la convocatoria, en una Ad­
ministración (le Correos, el pliego certificado que conten­
ga su instancia. Este anuncio deberá publicarse en ios 
Boletines Oficiales de las provincias y  en los tablones de­
anuncios de ios establecimientos docentes; lo cual se ad­
vierte para que Jas autoridades respectivas dispongan 
desde luego que asi se verifique sin máe que este aviso. 
Madrid 9 de Mayo de 1909.—±.1 subsecretario, P. O., A. 
Castro. {Gaceta 8 Junio.)

—Alcaldía eonstitucional de Magaz {León)—Habiendo 
sido anulado el nombramiento hecho de la titular de 
farmacéutico municipal de este Ayuntamiento, á favor 
de u. Gumersindo Cerezo, por el señor gobernador civil 
en 23 de Marzo, por no haberse guardado los requisitos 
reglamentarios, el Ayuntam iento, en sesión del día do 
ayer, acordó anunciar nuevamente dicha plaza titular 
de farmacéutico municipal, con la msi ma dotación 
340,40 pesetas anuales, que el agracia po percibirá del 
presupuesto municipal por trimestres vencidos, abonán­
dole además el valor de los me(^icamentos que suminiB. 
tre á seis fam ilias pobres. El plazo para qne los aspiran­
tes presenten sus solicitudes, es ei de treinta dias, conta­
dos desde el en que aparezca este anuncio en el Boletín 
Oficial de la provincia (3 Junio). El agraciado ha de ser 
licenciado en Farm ac ia y  pertenecer al Cuerpo de farma­
céuticos. cuya circunstancia tiene que acreditar por 
certificación que expedirá la Junta de Gobierno y  Pa­
tronato de Madrid, que reclam ará este Ayuntamiento. 
Magaz 24 de Mayo de 1909.—E l alcalde, Juan González

— Narila {Granada).—Í3. José Antonio Sabic, Tarifa 
alcalde presidente del Ayuntamiento constitucional Je 
este pueblo. H ago saber: Qne hallándose vacante la pla­
za de médico titular de este pueblo por defunción del 
que la desempeñaba, se anuncia su provisión por concur 
so durante el plazo de treinta días contados desde <1 
sígn ente á la inserción del presente en el Boletín Oficial 
( l  o Junio), debiendo presentar las solicitudes durante el 
plazo señalado loa que aspiren á dicha plaza, acompa 
fiando la cédul a personal y- el documento que acredite 
pertenecer al Cuerpo de médicos titulares. La dotación 
de dicha plaza es <ie 125 pesetas, quedando obligado á 
asistir á las fam ilias pobres é igualas á los vecinos, la 
cual podrá producir 300 pesetas próximamente. Y  para 
conocimiento de los que deseen aspirar á dicha plaza re 
fija el presente en Narila á 20 de Mayo de 1909,—El alcal­
de, José Antonio Sabio Tarifa.

BALNEARIO de ZUAZO (Alava).
S o c i e d a d  A n ó n i m a .

Aguas Sulfurado-Sódicas-Nitrogenadas.
PREM IAD A8C 0N  CUATRO MEDALLAS DE ORO YCuATRODEPLATA

Las más indicadas y especiales para el tratamiento y cu' 
ración de los cata rro s  c ró n icos  de nariz y gar- 
gantaj bronquitis^ infartos pulm onaresi tu­
b e rc u lo sis  pulm onar en sus primeros periodos, a s ­
m a, enfisem a, resid u os del tran cazo ó gripe y 
dem ás a fecc ion es crón icas (iel aparato respiratorio.

Clima seco, tónico y de altura (65Ó m. sobre el nivel del 
mar). Instalación bidrolerápica completa y perEeccionadn. 
Gran estufa de desinfección. Grandes edificios, parques, lapo 
con lanchas, luz eléctrica, capilla pública, fonda de primer 
orden, café, billares, galerías cubiertas para paseo, frontón, 
etcétera, etc. Dirección facultativa á cargo del Dr. D. Carlos 
Manglano Terióii.

Itinerarios Estación de Zuazo (líneade Castejón á Bil­
bao), con cuatro correos diarios y telégrafo público.—Tem 
porada oficial; del 16 de Junio al 16 de Septiembre, prorro- 
gable basta el 30. Se remiten catálogos gratis á quien los 
solicite. Pedidos de aguas y habitaciones, al administrador 
del establecimiento.

Director-gerente: Pedro Vignri, Poftas, 82, Vitoria.
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E L  S I G L O  M E D I C O
Se pabiloa 

todas loe demlegoa.

BOLETÍN DE MEDICINA. BACETA MEDICA
SRNIO UÉDICO-QOIRDKGICO

t
L A  O O a R B l S E » O N D B l N O I A  M  D  I  O  A

fu n d id a  por a  dunn OuHta f  Okurnnr,

Pabilos ins BIblleteos 
eenaneate eoeeéntoa. I

Periódico de Medicina, Cingla y Farmaciaí consagrado á ios iniereses morales, científica y profesionales de Ist clis;s médicas

F 0 M D A D 0 B B 8

SEÑORES DELSRAS, ESCOLAR, MÉNDEZ ÁLVARO, TEJADA Y ESPAÑA Y NIETO Y SERRANO
^ _________________________m _____________

I tA iPrtoldi di auurtpoldn d* EL 8I6L0 
■ tdrid: 3 peBet» crlmeatre. 

Pravlaola*i 4 peaetas trlmeatre.
8 temestte, 7 15 el aáo. 

Extranjero y Ullramir: 20 pesotaa.

P a O F IB T A B IO S

I. Siioo tiffíL —  !L CirlH Itríi EhIki. -  j, n̂jj) Pii¡(|,
D IB B O T O B  6 S B B N T B

D. R A M O N  8 E R R E T

Preoloi de auiorlpolon da la BIBLIOTEOA I 
Heee g;ruidet rsbnju en lai j 

obtee qne pobliee 4 loe lueripto- 
rai de El SIgio Médioo. I

V ¡ N O
I O.CGdeYodoporencharade 

de laa de ñopa.
• y O D O T A J V I C O

EL MEJOR MEDIO DE ADMINISTRAR EL YODO. SuatltOTa al ACEITE de HIGADO I 
da BACALAO.

^  . A N E M l^  L IN F A T I S M O , A M E N O R R E A ,  E N F E R M E D A D E S  d e l  P E C H O
(53 B P C O M A R  é  H i jo ,  B A R C E L O N A .  — D e D Ó sIto  e n  t o d a s  ta a  F n r m a n ia o  fiW
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,  Ut
PiRiut (Ha eiunl I11

P í l d o r a s "
_ ONl. IM>OTON _

OEHAUr
DO t/tubdAo en porgrarse, coando/ol 
necesitan. N o  temen e l  a s c o  n i el| 
c a a s a a c i o . p o r q a e ,  cootralogrnesu-l 
cede con l o s  d e m á s  p u r g a n t e s ,  estn 
no obra b i e n  s i n o  cuando se tomal 
coniiDenosaíimen osj'bebibasforl 
tíñ'cantes, cuaiei fino, ei c a t é ,  e !  té.l 
C a d a  cuai esc ape,parapurgarse,íal 

h o r a  y  I & ^ io m ia a  q u e m a s t e  convíe-l 
nen, según s u s  ocupaciones.Comol 
e l  c a u s a n c i o q u e  la  purga ocasionar 
gueda c o m p l e t a m e n t e  a n u l a d o /  

p o r  e l  e f e c t o  d e  l a  b u e n a  a l i - f  
\ m e n t a c i o n  e m p l e a d a ,  uno se/ 
\decide /iciimented volver 

^mpesarcuantas vece^ 
sea n e c e s a r i o .

!3

E streñim iento
Pildoras de

AFECCIONES u  PECHO
T U B E R C U L O S I S  -  B R O N a U I T IS  -  C A T A R R O S

F O S F O T A L .
rPbospboial. ~  Fosfíto neutro de Creosota)

C á p s u l a s  C l i n .
O u a rn e c lc la s  G lu t e n

coD  lo  njAl Pe relarch |M <u»nlueí6n tl**i in eetlvn 
liegH n] Ínie'tlno«de]andoASl«left Codsiii at^grld^d

£ 0  úQr. d 6  F v a jo ia l  p o r  c o d a  ( np^uta . 4  d  i i f  Cdi>sufañ at i'iU 
d  f  ^  j ^ É  • Si? oí?r d e  F a f o f a ?  p o r  e u c h a r o d a  d e  ¿a< ríe Ca/d 

t n  f  f  I C. i  í  á  $  eu ch a rn ríitO K  a l  d ia  e n  112 c a e o  d e  lech e .A-rf 1 1 1  ^ r l  1 A 1  AdmJnUuuse ifzualmRnie »:n eneiotis.
S o k t c i i n  ofensa. Q r a d u a d a  á  ÍO  c o r  d e  F o e M a i

p o r  e e i i t .  cW j ic o , e n  A m p o U a e  d e  S q , o .  
U n a  in j/ ecc tA n  c a d a  d o e  d i a a .T u b o s  C H n

V E N T A J A S  D E L  F O S F O T A L :
No es clástico. ~  Es psríectameote tolerado y asimiUdo, — Heúne Ja doble eücacie de lee 

medlceeloDei creosotadee y tostatades. eri unn aioeUcldD de la Creosota <9 0 »'»} con el 
Fdeloro ( 9  •/«). — La Tos v la Expectoraclóo deseparecea merced 6 eu aeoi6a terapéutlñ. ~  

Impide ]a DeBeeJcni]aci6Q y eumeote el Apetito.

LA B O R A T O R IO S  C L I N - P .  G O M AR  A P I L S &C*,20.RuedesFossés.S<>Jacituei. PARIS. IHS

el más s iiív e j más seguro
L A X A T I V O

q u e  n o  p r o d u c e
N I  C O L I C O S  

N I  N Á U S E A S  
N I  D I A R R E A

i 4 i  píldoras, 
comida ó >or la noche, i  la 

acdsta rse. 
Piril]ílMu.Jirtulu.

as. por la 
mejor al 

¡'-Hiinoré, Piri

VINO ARDUO
C A R N E - Q U I N A - H I E R R O

M ED ICAM EN TO -AU M EN TO , el más poderoso REGENERADOR
p r e e o r i t o  p o r  t o t  S I é d i o o a ,

Este Vino, con base de vino generoso de Andalucía, preparado eon jugo de 
carne y laa cortezas más ricas de quina, en virtud de su asociación con el 
hierro ee un auxiliar precioso en los casos de : Clorosis, ánetnla profunda, 
Uenstruaclonea dolorosas. Calenturas de las Colonias, Malaria, etc.

a s .  R n e  U le b e i ie n .  P a r le ,  y  en *todss  ts n n a o ia s  d e l extranjorw

, La A m a n o i'i'o a j la J i$  n b i i j r r d A  y la iY l9 tro rr« ig ia  uuiieu capidüujuanü ui ou asau U9 cápsula^ 
'¡¿ de APiOL de JORET y  KOiHOLLE. Este meilcameoco, v e r d c i ^ Q  re g u la d o r  d e  la  mendtntaotón, uO ofrece pe- 

a*Ugro algaao, aaa en eaao d e  p r e ñ e e , Pásis. rerateie e. segáis, ks, ras sain aeiert: Mas ivueiss.
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Elixir Estom acal de Sáiz de Carlos (Stomalix). registrada..

Ea el año 1893 dimos á coQOcei á los módicos la fórmula de nuestro Elixir Estomacal, y hoy 
lo prescriben en las cinco partes del mando, para las enfermedades del aparato digestivo, con 
óxito superior al obtenido con los nemas tratam entos. Sus efectos son: aumentar la secreción del 
ju g o  gástrico, auxiliar su poder digestivo, aumentar el apetito y la tonicidad muscular y nervio­
sa del estómago ó intestinos; suprime la pirosis, hiperaeidez, 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 qnita 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 punto de qne las diarreas, en todas sus edades, incluso 
en la época del destete y dentición, desaparecen en pocos días de tratamiento. Es de agradable 
sabor, inofensivo y compatible con las aguas minerales alcalinas.

Dinamógeno Sáiz de Carlos. M a re a  re g is tra d a .

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

Ccn el D in 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 fortifican los sistemas nervioso, muscular y óseo, y 
la sangre adquiere loa principios nutritivos más ricos para repartirlos por toda la economía, ce- 
8 indo 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, epilep­
sia etc.

Ayuda al trabajo de la dentición de los niños y precave las enferra'-dadea que rcsullan de 
crecimientos exagerados y prematuros, usáiuioge con éxito seguro en cuantos casos están indica­
dos el aceite de baraino y laa'eTuu'sioiies de éste con bipofosficos, sobre las que tiene la ventaja 
de ser fácil de lomar, abrir el apetito, no ensucia el estómago y tonifica y nutre mucho más que 
los citados medicamentos, pudiéndose emplear lo mismo cu verapo que tn invierno.

Es poderosísima sn acción en las convalecencias largas, sobre lodo de la fiebre tífica y afec­
ciones consuntivas, en todos los estados de Í3nguldez, enflaquecimiento, agotamiento nervioso, 
raquitismo, fatiga física é intelectual, pérdidas fosfáticas y linfatismo.

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

Pulm ofosfol Sáiz de Carlos. M a r c a  re g is tca iJa ,

Composición.— Cinamalo de sosa, glicerofosfato de cal, creosota pura de baya, iodoformo, 
eucaliptol y quina.

E q cuantos casos ha sido ensayado el P u lm o fo s fo l  por la clase médica, se ha com pro­
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, aumeuio de peso, volviendo el enfermo poco á poco á la norma­
lidad y consiguiendo la curación de muchos de los que habían tomado el P u lm o fo s fo l  al 
principio, un gran alivio en periodos más avanzados, y  en algunos la curación.

Las enfermedades que son tratadas con éxito con el P u lm o fo s fo l  son: los catarros ó 
bronquitis agudas y crónicas, toses, laringitis, gripe, asma, tisis, escrófulas, lupus, tumores 
gangiionares, tumor blanco, e tc , etc. En todos los casos e) P u lm o fo s fo l  es perfectamente to­
lerado por el estómago.

Reumatol Sáiz de C arlos. U a rn a  re g is t ra d a .

Composición.— Asaprol, saiicilato de quinina y  pimienta de cubebae.
Lo prescribe la clase médica para 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, aumeniar ia cantidad de orina, modificando la mucosa y 

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

Purgatina Sáiz de Carlos. M a re a  re g ía fra d a .

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

íriarina fosfatada  Sáiz de Carlos.
Alimento completo, de fácil digestión para todas las edades de la vida, muy usado en la ni- 

ñez'y en las convalecencias.

L a b o r a t o r i o  y  f a r m a c i a  d e  S á i z  d e  C a r l o s ,S e r r a n o ,  3 0 ,  M A D R ID
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Constituye la m edicación lódica por excelencia No produce fen ó­
menos de intolerancia y  ios efectos terapéuticos se consiguen con toda 
limpieza sin que aparezca la ín ioxicación  general ó la lluxión  localá 
que dan origen generalmente los loduros. Cápsulas de íodína Giner- 

j  u* -I , • -V Aliño, cada una de Jas cuales connene 20 centigram os de iod in a p u re ,
( l o d o  On co m b in a c ió n  o r g á n ic o }  de 4 á 12 cápsulas diarias en dos o  tres veces.

P í d a s e  e n  t o d a s  l a s  f a r m a c i a s  e f e  E s p a ñ a  y  A m é r i c a .

B A L N E A R IO

de A L M E I D A  (Zam ora ) .
AGUAS RADIO-AZOADAS SULFHÍDRICAS

Especiales para la curación de las enfermedadej del estómago, del aparato respiratorio y  de la piel; útiles en la 
anemia y  tuberculosis ¡ocipieute; modifican profundamente los afectos de loa oídos, nariz y ojos de naturaleza esoro- 
íulosa y herpética.

Clima agradable. Instalación balneoterápica completa. Habitaciones amplias y ventiladas. Alimentación sana y 
nutritiva. Salón de recreo. Tiro al blanco. Frontón. Sala de billar, etc. Juegos lícitos. Jardín frondoso.

Temporada oficial, 15 de Junio á 30 Septiembre.
Informes y folletos á D, Domingo Mayor, Balneario de Alm eida (Zamora).

M A T E R IA L  S A N IT A R IO
H i j o s  d e  A N T O N I O  A V E R L Y ,  I n g e n i e r o s

C O N S T R U C T O R E S  E N  Z A R A G O Z A

c e itá lo g r o s , c ia t o s  y  ]px*esixx^‘u e s t o s  ■
A G U A S  D E P A N T I C O S A

Prototipo de las nitrogenadas en España.—S u lfu rosas sód icasi las  de la Fuente del 
Estóm ago.—Verdadero clim a de altura (1.636 m etros).

Esta singular y  muy importante triada terapéutica constituye un conjunto eficailsimo y línící? rn el mundo 
para prevenir el desarrollo de la tisis  pulmonar y curar ésta en sus comienzos. La especialidad de las Aguas 
de Panticosa es tradicional, y está comprobada por infiaitos hechos, repetidos sin ínterriipciún, asi en la tubercu* 
lo sis  como en la mayoría de las enferm edades crón icas de las  vias respiratorias y en todos los 
casos de debilidad orgánica general, como en In anem ia y el linfatism o; siendo también sumamente útiles en 
la dispepsia, gastritis, enteritis, nefritis, cistilis, in/artos del ¡ligado y  baio, cíilcuios hepáticos y renales y  en todas las 
enfermedades producidas por retropulsíón de los vicios reu»iáítco ;/ herpclico.

El balneario dista 32 kilómetros de la estación férrea de Sabiñánigo en ia linea do Zaragoza á Jaca, y 50 de la 
de Laruns en la de Pau; recorriéndose después ambos trayectos en carruaje.

Servicio completo de balneoterapia, hidroterapia, y atmiatrla.
Lavadero mecánico y estufa de desinfección instalados en 1001.
Tres tondas con cocina española y francesa; habitaciones pintadas al óleo; ascensor en dos de los hoteles; 

Iglesia; Hospital para pobres legales; correo y telégrafc; luz eléctrica; Casino, bazares y lodo lo que requiere esta­
blecimientos de su Indole.

Temporada oficial; de 15 de Junio á 21 de Septiembre, dividida en tres periodos, qne se diferencian por distin- 
toe precios en las habitaciones ¿  saber:

Precios ordinarios: de 1.® A 16 de Julio y de 16 á Si de Agosto.
Precios ordinarios rebajados en un 50por 100 durante los meses de Junio y Septiembre.
Y precios ordinarios aumentados en un 20 por 100 de 10 de Julio á 15 de Agosto.
Las tan renembradas y privilegiadas Aguas de Panticosa se exportan en cajas de 12 y 24 litros y 25 y 50 medios, 

expendiéndose en todas las capitales y poblaciones importantes de España.
Para detalles é informes dirigi.se á la ddminisiración general de la Sociedad Aguas de Paníi'eosa, instalada en el 

Balneario los meses de Junio, Julio, Agosto y Septiembre, y en Zaragoza, Coso, 87, el resto de! año.

Ayuntamiento de Madrid



li;.

I .

AFECCÍOllSDMAPÁRÁTO RE^RAtORlÓ -TUBERCÜLOSIS

m u m c o B M E T
E U C A L I P T O L  A B S O L U T O  I O D O F O R M O -C R E O S O T IX A D O
A N T I S E P T I C O  M i n e o M P A R A B L E j

4 3  F u l c e  S » t " X 0 " G t  ■ E?_y TOO * s_L A t á̂b m *CIA*

á na mismo tiempo, ANTISÉPTICO, ANALGÉSICO i  DIURÉTICO
Es la MEJOR, la S íA s  A C T IV A , la M EJOR TOZ4E R A E A  de todas 

las preparaciones pieeonizadas para el tratamiento de las

Blenorragias, UretriUs,Cistitii, Catarros vesicales, Prostatis.Bematuria, 
Nefritis supurada, jr^todas enfermedades de la Vejiga y  de los Riñones.
A D D M O l i M  t í  A  I S Í f l  A ild o p t id o f fo r  lo>  m é s  r t n o m b r t d o t  m id l o i i i  e<i 
M W W a v a W  * » * A * ^ * * * * * _ _ _  D o u i i  6 é lO  cápsula» ««dadl».

iLABORATomOa MON*L PRÉIieS-NANCY(FRANCIA). 1

l O b A L O S E  G A L B R U N
IODO F I S I O L O e iC Oe S O L U BLE. A SIM ILA B LE

U A  I 0 D A U 0 8 E  e s  L A  Ó N t C A  S O L U C I Ó N  T I T U L A D A  D E L  P E P T O N I O D O
combloaolOo d irecta  y  com pletsm enta e sU b le  del / o d o  con la  P e p to n a  OcooLiaicATA BN 4896 POA £• QALBRUN, Doctor bn Farmacia.

C9ifívrtltt<lin t i  KUi^ C oF g m o ¡A tern tcÍo»tl Ce Meaiclnt, PerU 1900

Sustituye Iodo é loduros en todas sus aplicaciones |
sin lodismo.

Veinte gotta XODALOSE ob ra  
D o t i w ioue r Glncp á veinte potas peie

10 an gramo lodsro  aleallno.
9'. d i»  á  cincuenta «rotas para Adnltoa.

Pedir  f o l W o  loüre la  lo d o te r a p la  f is io ló g ica  p o r  o l  P e p to n io d o  
“ “  LA B C R 'A A 'e n io  D A L B R U N .  18. Bu* Oberkam pi, PA R IS  “ *

•ÁMEKOKRM  M DISMKKOMEA

APIOLINA CHAPOTEAUT
fío confundirla con el Aplot

La A p io l in a  ejerce su acción en el sistema circulatorio, deter­
minando fenómenos de conpestión vascular y de excitación, al par que 
en la contractibilidad de la fibra muscular lisa de la matriz.

Administrada 2 ó 3 dias antes de la aparición de las reglas, en dosis 
de 2 á 3 cápsulas de á 20 centig. diarias, lomadas en las comidas, la 
A p io lÍB a  provoca y regulariza el flujo mensual.

P A R IS , 8 , rus Vivierioe, y  en todas las Farmacias.

|iiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiimmiiiiiiimiiiiiiiiiMiiimMiiiiiiiiiiiiiiiiimiiiiiiiimimiiiiiii[iiiiiiii!2

i  H I G I E N E  d e  l a s  S E Ñ O ^ a S  |

I  DILUIDO EN AGUA EL |

1 C R Y S T O L  I
=  Es el remedio soberano de las afecciones uterinas de lodo ~ 
=  género. Cura en breve tas fíores blancas, las metritis y en =
2 general todas las dolencias de las Oías uterinas. Su uso diario i
2  no ofrece peligro para los tejidos'|á los que asegura frescura, E 
S  tonicidad y firmeza incomparables. Su delicado perfume lo hace S  
=  agradable para el tocador íntimo de las damas. E
2  P A R IS , 8, Rué Vlvienne, y  en todas las Farm acias. S
ñlHitiiiiiiiiiimiiiiiimiiiiimiiiimiiiiimiiiiimiiiiiiiiimiiiiiiiiimiiiiiiiimiiiiifiimiiiiiiimiii

L A  C O L E S T E R I M A
C O N T R A  L A  T U B E R C U L O S I S

H E n o  RRAGIA. ANEMIA.  CAQUEXIA 
AN TIH EM O LITICO  P O D E R O S O

L A  C O L E S T E R I N A . UNICO  p r i n c i p i o  ú t i l

D C  LO S  A C C IT E S  O E  H IGAOO D E  B A C A LA O  
NO  EX IST E  M A S  Q U E  Á  T IT U LO  DE VESTIG IO ;: 

EN  E L n C d O R  O E  D IC H O S  A C E IT E S  
U N A .P I L D O R A  B i  LIPOCHOL E Q U I V A L E  A 

V.GKWi VASO o» ACEITE 0£ MISADO o» BACALAO VEAOAOEVQ 
UNA C U C H A R A D A  di LIPOCHOL EMULSIONADO 

e s  M A S  A C T IV A  Q U E  D O S  C R A N O E S  V A S O S  
o eE M U lS IÓ N  oe ACEITÉ  » i H I6AD O o»BACALAO

'á^PARA M UESTR AS'GR ATIS . D IR IG IR S E  A i s
S'  ^ 0 E P p S IT 'A R I0 . '6 E N E R A t . iJ ,A R n E N T E R A $ T  

ilg . Pa s e o ' de la  Industaia  .tARCCLOrfÁ

£STAIltCinrEÍI70S B Y LA  J suHC e< Ge kTILLT LSinjffKMCU 
Lúbbrd lo rios áu lo r íta d o s  p o r t l Gobierno para Ja 

preparación do medieamenloa orgánicos

BIOSINE LE PERDRIEL
O L fC E R O ro S fA T O  O O fiL f

de O A l. 7  de m E B B O  efervescente.
Bl mas completo de loereconsutuyenteB 

7  de loe loDicos dai orgaalsmo.
Sé recomienda por eu empleo y  su gusto i 

egradEDies.
LE PERDRIEL &  París.

DEBILIDAD, ANEMIA 
ENFERMEDADES de INFANCIA

$ o n  e o m b a l U a B  c o n  é x i t o  e o n  l e

FUC0 GLTCl»ENiD'6 BEgST
LE PERDRIEL &  C>á, Parts.

0 0 0 0 0 0

nA fSf UNCIOS

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

L a  3 0 0 IE T E  S f U T U E L L B  D E  
P ü B L IO lT E ,  14, rae Rouge* 
mont, Pari8(9*), de que es dl< 
rector M r. A . Lo re tte , ee la 
encargada E X C L U S I V A ­
M E N T E  de recibir los anuo, 
dosextranieroB para roestro 
pnriódloo.

@ @ @ @ @ @
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E S T iF lL A S U M i
(STAPHYLá SE da 0^ DOYEN)

S o la c iÓ D  c o n c e n ir a d a  é in a l t e r a b le  de lo s  p r in c ip io s  
a c t iv o s  d e  ta s  le v a d u r a s  de c e r v e z a  y  de v in o .

La Eatafilasa neutraliza en todo el organismo 
el efecto producido por las toxinas segregadas 
por el estafilococo puógeno dorado; constituye 
el tratamiento especifico contra las in fecc ion es  
esta filo c6 cc ica s .

P A R I S ,  P .  L E B E A U L T  Y  C ‘ , 5 ,  R u é  B o u r g - l 'A b b é
y  p rin c ip a les  F a rm a c ia s  y  D rog u ería s .

VIN O d«BUG EAUD l^
TÚNICO-NUTRITIVO

Preparado con la Quina C alisaya S ilvestre , 
con Cacao escogido y  con Vino añejo muy 
dulce, el V IN O  de  iB U G E A U D  actúa por
la teobromina y  por los alviloides de la Quina, 
en la N eurastenia, en Kt A n em ia , en las 
C on va lecen cias y  contra los T rastorn os 
d ig e s tiv o s  de los Estómagos fatigados.

P A R I S ,  P .  L E B E A U L T y  C ‘ ,9 ,  R u é  B o u r g . l ’ A b b é
y  p rin cip a les  F a rm a c ia s  y  D rogu erías.

ESTAFILASA YODURADA
del D O Y E N

Conctcnc un g r a m o  c fe T o d o ro  d e  P o M i i o  g n im lca m en íe  
p u r o  p o r  ca d a  c u ch a ra d a  saltera.

ESTAFILASA BROMURADA
del O ' D O Y E N

C ontiene d o s  g ra m o s  d e  S r o m a r o  d e  P o t a s t e  
g a im ica m en te  p u r o  p o r  c a d a  c u ch a ra d a  sopero.
El Yoduro y el Bromuro de Potasio asociados 

á la Estafllasa no producen ningún accidente 
secundario, aun tomados á grandes dosis.
P A R I S ,  P .  L E B E A U L T  Y C ‘ , 5 .  R u é  B o u r g - l 'A b b é

y  p rin cip a les  F a r m a c ia s  y  D rog u ería s

P R O T E O L
POLVO ANTISÉPTICO^ INSOLUOLE d INODORO

El P r o te o ! es una combinación química de 
la Caseína y del aldefdo fórmico, descubieiia 
en el laboratorio del D ' D oyen .

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

P A R I S ,  P .  L B B B A U L T v C ' . S ,  R u é  B o u r g - l 'A b b é
y  p rin c ip a les  F a rm a c ia s  y  DrogfxerUts.

CÉLEBRE DEPURATIVO VECETAL

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

— enfermedades DE LA PIEL -
ÍQ V ic io »  d e  la  ¡Sangre, H erp e» , A cn é ,

««e
P a n e  ;  »  » du

&e\1J.V

ERGOTINAlil
M B O N JE A Ñ l
( U t d a l l i i i  St» i l l a S e c l t i a i i t  g i r a s e l i i t ^ a t l ¡

aEAJEAS«S0 LÜ0 Z0 2 T
c o n t  ma

los ESPUTOS d o  SANGRE 7
,  H E M O R R A G I A S ,
' '  d e  to d o  tre o e ro .
UABtl-ONVt a  C '*,se.R úe d'A l>ouair.PARIS.

i

TISIS 
RESFRIADOS 
BRONQUITIS 

CATARROS: 
ASMA

CURACION SEGURA

EMULSIÓN MARCHAIS
al Creosota y  GLicerofoefato de cal

D e  8 4 6 e n ch e te d k f d i  « e f i s o s  t u a  d i  t ite a s .
OE MARCHAIS (VRAN01A)

Q Q Q 0 0 0

A N Ü 1 N C 1 0 8

E X T R A N J E R O S

La SOCIÉTÉ MUTUELLE 
DE PUBLICITE 14, rafe 
R o u g e m o n t , PB P fsC E *)|  
d *  q u e  a s  d ir e o t o p  M r. JL 
L o r a t t e ,  a s  la  sn osP E S e 
d a  E X C L U SIV A M E IIT E  
d a  F s o ib lp  lú a  a a s a s io S  
a x lp a a ja p a s  p a r a  M atas 
tp o  B a p lé d la a .

0 0 0 0 0 0

Ayuntamiento de Madrid



A N T I A S M Á T I C O  P O D E R O S O
REMEDIO EFICAZ CONTRA LOS CATARROS BRONQUIALES

Japabe-Medina de O uebracho.
MédicoB distÍDgnidoB y loa principales periódicos profesionalee de Ma­

drid; El  SiQLO M A d ic o , la Revísta deAírdínna y  Cirugia práctícat, El 
Oenio Médico, El Diario Médico-FarmacéuHco, E l Jurado Médico-Earma- 
céuticc, \a Bmitta de Oienoicu Médica* de Barcelona y  la Revísta M^dtco- 
Farmacéniica de Aragón, recomiendan enlargos y encomiásticos artículos 
el J a ra b e -M e d in a  d e  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.

PRECIOS 5 f r a s c o .
Depósito central: Farmacia de Medina, Serrano, S6, Madrid, y al 
por menor en las principales tarmaciaede Espafia y  América.

P O L IB A L S Á M IC A S  D E L  D O C T O R  P IZ A
á base de copaiba, cubebas, matico y sándalo cetrino.

Medicamento racional, el más poderoso para la curación de la ble­
norragia, flu jo blanco y  gota m ilitar.

c a ñ o s  d e  é a c d t o  o r e c l e i i t e .  Renombrados 
prácticos diariamente las prescriben, reconociendo oonsiderabies 
ventajas sobre todos sus similares.

Farmacia del Dr. Pizá. P laza d e! Pino, 6, Barcelona.

L  I  B  R  a - A .  B  8 X J  XX 1  C  C i s
c a g r i x e t s

e f ic a c e s  e n  lo e  c a ta r ro s  c r ó n ic o s  d e l a p a ra to  r e s p ir a to r io ,  e n  lo e  in f a r t o s  d e l h í ­

g a d o  y  c ó lic o s  n e fr it icO B . Pidan la Guia,

FEBRIFUGO INFANTIL SANTOYO
Coatro M idallu de plata.— Un DIploia de mírlto.

Quinina que loe nifios aceptan como golosina. May elogiado por la prensa 
médica y por machos médicos eminentes. Todoé declaran qne Mena un g ra n  
waefo en  la  T era p é u tic a  infantil p o r q u e  u ne é  s u  s a b o r  g r a -  
tia lm o  una g ra n  e fica o ia . Loe comprobantee acompañan al prospecto, 
que se envía gratis á quien lo pide. La quinina en eete medicamento ha dulcifi­
cado, al par que su sabor, b u  acción irritante del aparato digestivo. Es, pues, 
útilísimo en todas lae edades é irreemplasable en la nlfies. Por espacio de doe 
afioB (del 84 al 86) se remitieron muestras gratuitas á cnantos médicos las pidie­
ron. Multitud de imitaciones codiciosas haaancionado sn importancia. 2  p e e e -  
lUB e n ja i  con 60 centigramos da base en tres papeles ó tree napolitanas. Por 
mayor, grandes desenentos. Donde no se halle, el auto. —Doctor Santoyo, Subde- 
■gado de LInarea (Jaén)—lo envía por correo, certificado, sin aumento de precio.

"o

c o í;-s5  ^

C Q

-  <j
0  i ' '
H

o

C0

0 9

«M

II

03

0 0 0 0 0 0

( C a s o s  o l l i x l o o s ) -
p o r ^  Dr. D.PolicarpoLiscano,profeso, 
del Instituto Rubio; médico de la Bene 
ficencia municipal y académico coire.- 
pondiente de la Real de Medicina de 
Madrid. Esta útil é interesante obr^ 
consta de 820 páginas y sn precio es c', 
pesetas, hallándose de venta en tode>; 
tas librerías y en la Administración de 
esto periódico.

Producios naturales de las aguas minerales

L A  T O J A  ♦ ♦ ♦
O lo ru n d B -tro m u ra d e - iid Ic ii- fvn ig In o u i, n r ltd a d  líllo e -m a n ica le i,

'  grandamanta n d lo ic t in a .
£aa m á $ fn l n 9 n t l / r a d a s  y  t s r m a J t t a d a s  d s  E u r o p a .

I de  L e  T o j a . —Salea'DÉCuialea da L a  T o j a  (eztn ldaa por
aveeoracita eo el Tacloj, para baños genaralea y locales,—Lodos satúrales 
de L a  T o j a  (0,64 IT o j a  (0 ,6 4  gracDoa de aohldrido o rs is ico  por zoo, aegiis el asá lí. 

de C .Jo id C a M ra ) .
J a b ó n  d e  « a le o  d e  L A  T O J A

fa«n)/i(/a-tvbarcs/M/a, r a y u l t i s m a ,  a f t t c l o n s s  d s  l o s  O u s s o s ,  I n f l a m a -  
o l o n t s d s l a  m a t r i z  y  a n e x o s ,  raumat/asio a r t l o u l a r ¡ y  m u s o u l a r ,  a f s e -  
o h n s s  d s  l a  p i t l .

Fannielas, Drogneriaa, Casas tfe baños y Perfamerfas.
Depoíitarioi en Madrid:

Sres, Pérez Martin Velasco y C.  ̂Alcalá, 7 y don 
Antonio Esnaola, Plaza del Angel, 18, pral.

AGUAS DE CESTONA
Termales, clorurado-sódicas, sulfatadas, variedad 

litínicas. De grao radioactividad.
Indicadas con éxito maravilloso en lae enfermedades 

del e s t ó m a g Q i h(gadO | in t e s t in o s  y  r iñ ó n .
Desaparecen los estreñimientos.

De venta á 1,25 p e s e t a s  botella en farmacias y dro­
guerías. Depósito central en Madrid, Plaza del Angel, 18, 
principal. Pedidos directos de aguas y datos de hospedería, 
al administrador del Balneario en Cestona (Guipúzcoa).

Lal
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l á S t S ’i' ziMMERjcs
, ^  FRANKFURT«/M,

E U a U I N I N A
S i n ^ T

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

V A L I D O L
A n a l é p t i c o  enérgico y á la vez no irritante, A n t i h i a t é r i o o ,  

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

A L L O S A N
Eter sólido y cristalino del santalol con la eficacia pura del

mismo.
C o m p l e t a m e n t e  I n s í p i d o  y  n o  c a u s a d o  i r r i t a c i ó n .

EUSTENINA
Contra la arterio-esclerosis, angina de pecho y aneurismas. In d ic ia  

e^'pecialniente an loe raeos en los cuales se necesita la combinación 
del yodo y la teobrrmina.

Representante: WALTER WICKE, M a g d a le n a , I, M adrid .

Laboratoíio de vendajes aséptieos y antisépticos

■ COALLA OC PLATA
KXPO^ICldS PARMACSUTICA

MAOR<o leee 

■ COALLA DE ORO
IXPOSICIÓN UHJVRASAL

B A R C E LO N A  1868 

■  EOALLA DE BRO ICE
CXPC4IClán UHIVEIISAL

PARIS le a s
• W  v r .

■ EOALLA DE O R O .
CQNGRBAO INTKRKACtOMAL 

DB KIGIBNB

OOS PATENUS^DE INVENGIUN

Fundado en  1880  (l.°  en  España)
OBL

D R . C E A .— V A L L A D O L ID
Primer proieedor que fué del Ejerollo y de le Armada del material 

,  de Dureelon intltéptloa-
C A T Á L O G O S  Y P R E C I O S

PIBA LA TBIITA AL POB HATOB
MATERIAL DE QURACláN ASÉPTICO

C io ie rru lii ^traueslt d< l i  u tp i l i |»r i i i l t  de ( ib in U i d i i f l iu l  i i ld i lu  i It 
t ín p tr i.

'iP rocadim ien to  con patente de in ven ción ).
N t T E V O S  P R I C P . A . K A . Z 3 0 S

Compresas quirúrgicas de gasa hidrófita asépticas 
—Compresas tocológicas asépticas de 16 centlme 
tros por 20 y de 15 por 30 (modelo del doctor Gu 
tiéirez).—Esponjas atiiflciales asépticas. (Torundas) 
—Vendas enyesadas.

Almacenes de especialidades farmacéutica». Pídase Catálogo.

■ ■ ■ ■ ■ ilil

fabricB.quimica del □□ctor KlapFBP.DrBsdB-LBubnitz

B ¡ A  L . N  E  A  R I  o
DK

M E D I N A  D E L  C A M P O
( .P r e m ia d a *  * u a  a g u a *  e o n  D ip lo m a  

d t  H or .oF  y  H t d a l l a  d o  or«).
Verdadero Sanatorio para la esorofola

ligua iDhrae dil t u l  U u t j t  de Suidad

A G U A S
cldnirtdo-edjies3,SGlfBtos8, broBO-iidBra tu

da fuarta n lB a ra lliio lO a .
ÚNICO EN ESPAÑA 

que elabora AGUAS MADRES
a n á l o g a *  y  d e  m á *  i i p p o T t a n d a  m o íU e ín a i  

q u e  l a *  d e  S a U e *  d e  S e a m e ,  en F r a n c l n ;  
d e  K r e u e n a c h  y  í l a n h e í m ,  e n  J l e m a n l a ,  

y  d o L t t v e y y  T a r a p p ,  en S u U a .

E n C A C I S I M A S  
an al lia fa tia na , aionSfulaa 

a n to d u  aua manlfai(aolonaa,brbareuloala 
laoalaa, raqultiama, barpatlamo, tn a n ila i, 

o lo ro ils , am anorraal, diamanorraia, 
iRflanaQienaa da la  m atriz, nauralg lat. 

h ia tarlitno, neuraatania y raumatla na 

MANANTIAL ALCALINO <ANITA» 
Aguae alonirado-eddicae, bicarbonatadu. 

Variedad llt in ic u  y bromuradaa. SuBerljrat 
á  las más ranambradas da EspaAa y del ax* 
tranjero,

IHDICACI0NE8: Catarro ordniDO dsl aatd- 
mago é Inteitinga, dilataoldn, d itpap ilaa , 
in fa r ta i dal hígado y  bazo, D ila rro s  da taa 
vlaa billarea, InOarnaaloaei ordnloaa dal 
rIRdn y  vejiga, oálouloa y a ra n llla i, diaba- 
ta a ,g o ta yO M lld a d .

TEMPORADA OFICIAL 
del 15 de'Junio al 30 de Septiembre 

uAdico-dibectob
llino. Sr. D. José Morales Moreno.

COCHES A LOS TRENES . ~
>da la mañana

CALDAS DE OVIEDO
Aguae naturaleé azoadas blcarbona- 

tadae,..de crédito positivo y  reconocida 
eficacia en las enfermedades reumáticas, 
catarrales, del pecho y  otras.

. Según recientes ensayos del Dr. Mu- 
fioz del Castillo, eminente qnlmico en­
cargado del Laboratorio de Radioactiví-- 
dad de la Facultad de Ciencias de Mâ - 
rrld, estas agnas eon grandemente ra* 
dioactivas, lo que viene á aumentar y 
avalorar sus indicaciones especiales.

Balneario de primera clase, premiado 
con medalla de oro en varias Exposi­
ciones.

Temporada oficial, 1.° de Junio á  30 
de Septiembre.

La Gala del bailista se facilita gra­
tuitamente en MADRID, Puerta del So', 
13, paragüería, y en OVIEDO, Magda­
lena. 2.

A N A L I S I S
d e  o r in a s , e s p u la e , is o h e s ,
minerales, aguae, etc.
Laboratorio del Dr. E. Ortega,

Snoesor del Dr. Calderón 
C a p p s la a , 14 , M a d rid .B'undado en 180 0-

r *  A S T I L ,  L .A .8  
CLORHIDRATO DE OOQAIIA Y MERTOl 
L a B p io i> i* d > d « it* ra p A n t i« a t  d a  a ito *  

doa  m a d lb u n a n to B , la *  h a s *  a f la M a i  *a 
b o d a i. la *  a f* M Í 0 B « i d a  l a  g a ia a n t a .  

TABHA.CIA DB BORRBLL HIRHANOE 
M A D R I D  a B A R C C L O R A

Ayuntamiento de Madrid



T r a ta m ie n to  e t io ló g ic o  y  r a c io n a l de las

AFECCIONES BRONCO-PULMONARES
Catarro Brónquico — Pleuresía

1» y 2» 
gradoTUBERCULOSIS

A l e c c i o n e s
g r i p p a l e s

Dotli:
2 d. 6 cucharadas 

por día aatas de las comidas

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

c o B S t i i u y e a  a n a  TRIADA TERAPÉUTICA
d i r i g i d a  á  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

ftrs 
Cb 6k */I$ f  munlrtt
4Miin4:

4 1 , B-* BesrilT

i ‘  Un T A N I N O
b i p e r a c t i v o  

dotado de pixipledades 
daaecaiitss y cicatrtuntaa 

m̂ aUaiiU Mpacú/ei

2*UDGLUCÓSjOE
que obra i  la vez 

como tdnloo 
como depurativo  

T como eupéptloo

S>Una E S E N C I A  
muy volátil *  

poderosamente amlcéptíse
que se elimina por 

la 8ui>erl1nc pulnioiiar-

Depóeito  G£N£RU, :  E .  L O O E A I 8 . 3 7 , A v e n u e  M a r c e g u ,  P A R I S .

T U B E B C B lO S t i.  A FEC C iO H E S  M O N C D -P U IM O H A R E S "

■<;nLUCI0 N pautauberrf
^  III lili n i  lili III ! !■     ^  ^

A N T I B A O I L A R  7  R E C O N S T I T U Y E N T E
PEBFBCTAMENTE TOLEJttDA y COMPLETAMENTE ABSORBIDA 

Cicatriza lii Imhii» IkiIh , restaura tu yNilim lUytiiltytl nlUiffitril. 
L .P A U T A a B B n O E .C O l;Í ;a i¿V '0 /£ -P A /;;SyU tisItraiilu .

E p i le p s ia ! l !
2  ENFERMEDADES NERVIOSAS^
^  B m e P S lA  — HISTERIA — ECLAMPSIA {

GRAJEAS G E L IN E A ü ii
Es con la mayor 

franqueza, con la máá
grande lealtad que~^n tenerla 
pretensión de curar á  todos los 
epiléptioos reoomendamos las 
lasque durante treinta años han dado á su autor grandes satisfacciones, 
le han Valido agradecimientos é inalterable amistad de muchos 
enfermos; G ra jeas que e iem pre en loe casos o rd in a r io s  
lle v a n  con e lla s  la  p o s ib ilid a d  de tr iu n fo  ó a l m enos la  
ce rteza  de una  m ejoría  en lo s  casos d if íc ile s .

t i. M O U S N I E R ,  SCEAQ X, Selne (France) y n  loÍM Iit Finiisíll.

, COHVaLSIOHSS INPAHTILBS — COREA
TEnnOOS — INSOMNIO — JAQUECAÉXITO A«COU«̂ AOO r>fr(* I*! 5

1:

• a l ooaieD icbdo lo a tre a  Brom uroa ao a l altado T 
de p a ra ta  com pleta. T

Doilñctdón ficll, Cont9fvtoi6n hddJntdi. I
Praeco Rcempafttdc da uaa cueOapa.Bsdidi dea - ;  

ficaodo 1 gr.dua haaU htoar diaaJYer ao ua 1í<tuMo W 
anaif)ulera Oututidn da r̂ Éa. aftia aiaearidt, «ir.j. é 
DdrícUtutktru-M ilmHti Uiliiluilmiltlltl:-I. 9  Bn PrAicoadadO gf. 3'50; 60 gr, 4'60; lt5Br. ^

t n o m l a ,  C l o r o - Á n e m l a ,  Unfat/smo.'lleuposis S e l  Corarán, OesOrdenea d a  la  
C i r c u l a c i ó n ,  Ifícelonss Ficrofufosas y  Cutáneas, luuiu uihniiiuptMl Ciiry«iuiMy»l»,

GRANULOS ANTIMONIO-FERROSOS
d e l X><- P . A . P I X a X a . A . U X >

U a d le a e iS a  f a r r o - a r s e o l e a l  (a rsen ia to  d e  a n tim on io , O.OOI*/" par GrAnuloy Hierro) 
P re se n c ia  a itn u llá n e a  d e l S i e r r o . 'A r e é n lc o  y  A o t lm o n io  nn  e s tado  de s a l la 

m a s  a s im ila b le .  — D o s is  : de  2 a  8 g ra n u lo s  a l d ía . *
Dtp4tl(«G«n*':F '"a iOO ir.7.RueCaq-Hiron.PirliTriMuli>Tir*'‘*.!iTli i t  Iruni le iiiiT illitS rit.lM iM i.

FarniicU O I S O W .7 , R ué Coq-HAroQ,Parle f  
#  /  *n roJe* lat FafmaeUa, h  ▼

[ P o t e n t e  A c e l e r a d o r  na is .Nu t r i g h í n  G e n e r a l
I OávUBfva ef apafffo y atuclta en tk'ujirfo rtpftfo 
I tfe pato en loi enfermos: ateja fa fleh.e y '
I hace deiaparecer la pumlenclt de ^

loa esputos en los
TUIERCULOSOS

CXPERIMENTADO oan Svlío «n 
los Heipltalaa rf« Pirii,— Csmi- 
nltltfo A li AcidtmlailaClendSS, 
S la tocledid de Blolnnls f da 

' Tarspdullca. ~
Teile detirraUide mis Is 

Fiou'lid da Madlcma da Paria 
lobra a' HISTOGENCL.

fte
R E C B T A S ¡

SnaliloB; > cuoAarid» da essa uta IH. 
SUalr 1 1 fjVia'aeta da eeoa aada d'e. 

VrsaoltOo 11 midWia tu* d'e.~ Ampolles i f tmpoii* lefi ns.

INDICnS!l ITU BERCU L 0 8 I8
UNrATISMO *  B80RÓFULA -  bAONOUlTlS CRdNIOAO 

NKURABTINIA -  OkOAO>ANEMlA -  OONVAkBOINOlA, ITa .
t  f t i o n r m o t t O t r ^ ú « B A S e tM ip ,VtNPa OM veeeo

(Beitti) FraMie,

BC

As
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