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BOLETIN DE LA SEMANA: Centenario de la Universidad de 
Oviedo.— El Dr. Moreno Zanondo.— El cólera en Earopa.=SEC- 
OIÓN DE MADRID.— A través de nuestros balnearios. Un caso 
de deficiencia fancional del tiroides.— Cooperación al estudio del 
tratamiento qnirñrgioo de las laberintitis con exposición de cua 
tro casos olínioos.s=8SCCION PRACTICA: Nuevo caso de lo­
cura histórioa.=SEOCIÓN PROFESIONAL: El Dr. M oliner.=  
PERIODICOS MEDICOS.=PRESCRÍPCIONES Y  FÓRMULAS: 
Juicio critico de los remedios. =SECCIÓN OFICIAL: Ministerio 
de la Gobernación.— Montepío facultativo.=CONSULTORIO.= 
GACETA DE LA SALUD PÚBLICA: Estado sanitario de Ma­
drid.=OEONICAS.= ANUNCIOS, =  VACANTES.

Centenario de (a Universidad de Oviedo.— El Dr. More­
no Zancudo.— El cólera en Europa.

Bajo la presidencia del señor Ministro de Ins­
trucción pública, y con asistencia de ilustres perso­
nalidades extranjeras y españolas en representa­
ción de las Universidades de Oxford, Cambridge y 
Nueva York, y de la Sorbona de París, se verificó 
en Oviedo el lunes último la ceremonia de descu­
brir la estaiua del arzobispo Valdés, fundador de 
la Universidad ovetense.

A la puerta de ésta hizo honores al Ministro un 
piquete con bandera y música. El edificio estaba 
adornado con medallones, en los cuales aparecían 
inscritos los nombres de asturianos ilustres y con 
multitud de escudos de las Universidades extran­
jeras y españolas.

Comenzó el acto con la distribución de los pre­
mios de la fundación Roel (ilustre médico que tan­
to bien está haciendo, aun muerto, con su fortuna) 
y luego el rector Sr. Canella leyó un discurso, pri­
moroso trabajo en el cual se elogia al fundador de 
la Universidad, el arzobispo Valdés.

Hablaron después el senador Sr. Aramburo y 
luego los representantes de las Universidades de 
Oxford y Cambridge.

Los representantes de la Sorbona de París y de 
la Universidad de Nueva York pronunciaron dis 
cursos en correcto castellano, y fueron ovacionados 
por la profundidad de los temas que abordaron res­
pectivamente en sus oraciones.

Puso término al acto el señor Ministro con un 
discurso, aunque largo, repleto de sana doctrina y 

*de sabias enseñanzas.

¿Será posible, será verdad que haya muerto Mo­
reno Zancudo? Lo leíamos, lo releíamos una y mu­

chas veces 'f'no queríamos creerlo: el Dr. Moreno 
Zancudo, el ilustre especialista en enfermedades 
del aparato digestivo, el distinguido módico de ba­
ños, el pensador discreto, el médico que en las dos 
últimas décadas ha visitado á los personajes más 
eminentes en la política, en la banca, en la aristo­
cracia, ha desaparecido del mundo de los vivos cuan­
do nadie lo esperaba, pues jamás conqcimos enfer­
mo á tan eximio médico, naturaleza de bronce, de 
edad madura, pero no avanzada—no pasaría de los 
cincuenta y ocho años.—*No ha mucho, en este mis­
mo verano, visitó en breve enfermedad á quien ésto 
escribe, y estuvo con él tan dicharachero, tan bro­
mista, tan ingenioso como siempre.

Estaba condecorado el Dr. Moreno Zancudo con 
la Gran Cruz de Alfonso XII, pero muchos más ho­
nores merec'a que jamás se le otorgaron.

El telegrama en que El Imparcial daba cuenta 
de su muerte, estaba concebido en los siguientes tér­
minos:

Villagarcía 21.—En el balneario de La Toja ha fallecido 
hoy, á consecuencia de un ataque cerebral, el Dr. Moreno 
Zancudo.

MaQana será trasladado su cadáver á Madrid.
Sano y muy sano pasó el Dr. Moreno Zancudo 

todo el verano en Madrid, y á principios de este 
mes de Septiembre salió en busca de algún descan­
so. La muerte le ha sorprendido en La Toja sin que 
síntoma ni fenómeno alguno revelara un fin tan 
próximo. •

¡Que Dios ie haya acogido en'su santo seno y 
que conceda la resignación necesaria á su ilustrado 
hijo, módico también, D. Enrique, y á su distingui­
da esposa, para sobrellevar tan terrible pérdidal

La semana ha sido sensacional, como han dado 
e i llamar las gentes, pues todas nuestras autorida­
des, desde el Ministro de la Gobernación con el Real 
Consejo de Sanidad, hasta el gobernador con la 
Junta de Sanidad y el alcalde, no han hecho otra 
cosa que dictar medidas para evitar la importación 
á nuestra patria del cólera que está haciendo es­
tragos en Rusia. Pero á pesar de tantas reuniones 
y tantas medidas adoptadas no saben aún las gentes 
si los casos de colerina ocurridos en el vecino reino 
de Portugal son verdaderamente tales ó son de có­
lera morbo disfrazados con aquel nombre. Y eso que 
la cosa no puede ser más sencilla.

El Ministro, con el Consejo de Sanidad, ha dic­
tado oportunas medidas para evitar la entrada de 
tan terrible huésped; el gobernador, con la Junta de
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ción sorprendentes, para cada uno de loe fundamentales 
propósitos q'ie allí han de cumplirse. Por esto, el año 
que viene, a' Jado izquierdo del hermoso parque que 
precede al Gran Hotel, y  junto á éste, alzará su sober­
bia mole arquitectónica, una creación toda de piedra 
sillería, ornamentada con tres docenas de altas colum­
nas de granito; como si dijéramos, una pequeña cate 
dral y  sanatorio-industrial, sin semejante en los demás 
balnearios de Europa, proyectada por les distinguidos 
arquitectos señores Palacio y  Otamendi, y  consagrada, 
así á la gloria del Todo Poderoso, que tan bienhechor ha 
sido para la región gallega, como al manantial que sir­
vió para crear la vida y  la riqueza que hoy bullen alre­
dedor de Gándara.

También en la fuente de Troncoso se acometen 
obras de reforma, muy necesarias para el mejor servi­
cio de los agüistas que á miles allí concurren, y  las 
euales es de creer estén terminadas para la temporada 
próxima. No son estas obras tan magnificas como las 
de Gándara, porque á ello se opone el río Zea, en cuyo 
cauce brota el renombrado manantial; pero siempre 
serán muy plausibles, y  servirán para mejorar aquella 
importantísima sección, hoy necesitada de cambio.

Otra tercera y  más interesante reforma proyectan 
los señores de Peinador, para cuando se concluya el 
pabellón de Gándara y  taller de embotellamiento: la 
construcción de un soberbio edificio, que \í0.g& pendant 
con el Gran Hotel, situado al otro lado de la carretera, 
allí contigua, donde se monten servicios terapéuticos 
que serán de grande importancia y  novedad en los es 
tablecimientos balnearios de España. Cuando olamos 
á D. Enrique Peinador referir los dependencias que ha 
de tener este nuevo Instituto consagradas á servicios 
sanitarios, sentíamos un regocijo grande, y  se nos iba 
el aplauso sin poderle contener. La química biológica, 
la mecanoterapia, la higiene práctica en sus más fla­
mantes disposiciones, la enseñanza de prácticas cura 
tivas... mucho transcendental y  nuevo: he aquí lo que 
se prepara, y tendrá realización en plazo no lejano.

Cuando examino lo ya hecho, lo que se halla en 
construcción, y  lo que se proyecta, y  á todo uno la ca 
rretera nuéva del Troncoso, cuya continuación hasta 
el parque de Pías ha de hacerse, para que los agüistas 
gocen de las bellezas fluviales y  panorámicas que se 
Van formando en la dilatada y rica posesión que lleva 
dicho nombre; y  luego pienso en los muchos recreos á 
la moderna que allí han de establecerse, no puedo me­
nos de pensar: iQué hermoso conjunto de creaciones 
so prepara en Mondariz!

Sí, este balneario toma un vuelo que merece el 
aplauso general. Quien recorra sus dependencias toda^, 
incluyendo los talleres de aserrar, encajonar, plan­
char, etc.; quien visite su imprentín, y  vea en su hoja 
periódica La temporada el esbozo discreto de una bonita 
publicación agüista, no podrá menos de admirar y 
aplaudir el esfuerzo individual que ha producido con 
tan amplias miras aquella riqueza, culta y  bienhecho- 
a. La familia de Peinador debe perseverar en sus pro- 
ósitos, y  no desistir de nada de lo proyectado hasta 

ver su obra toda concluida. El Sr. Peinador, padre, tie­

ne hoy una muy importante riqueza auxiliar en juego: 
la actividad, los entusiasmos y la pericia de sus hijos. 
Y  esta riqueza seguramente procurará dar frutos dig­
nos de los que dió, y  sigue dando, aquel nuestro buen 
amigo, á quien deseamos luengos años de vida sana, y 
de sostenido intenso amor por su gloriosa obra.

En ausencia del renombrado Dr. Pondal, dirigía este 
año el balneario el ilustrado catedrático de Santiago y 
peritísimo conocedor de las aguas de Mondariz, D. Ca­
simiro Torres.

D r . A ngel PULIDO.

UN CASO DE DEFICIENCIA FUNCIONAL DEL TIROIDES

Es el único que he visto en mi vida y  me permito, 
sin embargo, publicarlo, porque lo juzgo en extremo 
interesante por la forma clínica que ha revestido, modo 
de evolucionar y  de responder á la acción opoterápica.

Se trata de una señora de unos treinta años de edad, 
casada, sin hijos, con sus reglas normales, sin haber 
padecido ninguna enfermedad que tenga relación con 
la que se dejcribe, que desde hace tres años, y  estando 
soltera, sintió un ligero dolor en el costado izquierdo, 
seguido de hinchazón edematosa, de color pálido, dura 
é indolente, que desapareció para manifestarse en las 
extremidades inferiores, principalmente en los muslos, 
con ios mismos caracteres, desapareciendo, del propio 
modo, de este sitio, para hacerse visible en otra parte.

Este edema, que pudiéramos llamar ambulante, en 
el tiempo transcurrido no ha dejado de invadirle nin­
guna región del organismo, y  no una, sino muchas ve­
ces, con la circunstancia de que al localizarse en las 
paredes del vientre y  cintura, las ropas se le quedaban 
estrechas y  el abdomen revestía la forma propia del 
embarazo.

Lo más extraño de este síntoma no era sólo la mo 
vilidad, sino la rapidez en aparecer y  desaparecer.

La enferma y  el médico encargado de su asistencia, 
que fué quien me la recomendó, uno de los jóvenes 
más brillantes que han salido de la Universidad de 
Cádiz y  que es hoy un distinguido clínico, D. Medardo 
Lainez López, me han referido que en ocasiones se 
constituía con extraordinaria prontitud é intensidad y 
que cambiaba de lugar en dos y  en tres horas, y  aun en 
menos, llamando la atención semejante fenómeno, no 
ya de las personas ajenas á la ciencia, sino de los mé­
dicos que lo observaron y  que han sido muchos, entre 
ellos un ilustre profesor de la Facultad de Medicina de 
Valencia, debiendo consignar, además, como dato de 
verdadera importancia, que desde que el edema apare­
ció no se ha visto libre de él antes de venir á mi con­
sulta ni un solo momento.

Á  poco de comenzar el mal, la orina y  el sudor fue­
ron escasos, empezó á caérsele el pelo en algunos pun, 
tos de la cabeza y  á notar algo de sensación de frío, sin 
causa justificada, así como también perturbaciones di­
gestivas y  falta de apetito; se hizo indolente para las 
faenas domésticas, cosa contraria á su modo de ser, y 
su carácter dulce y  apacible se tornó irritable y  poco 
tolerante.
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Me refirió que ningún tratamiento de los que habla 
seguido le dieron resultado, y  que los médicos á quie 
nes consultó dijeron, unos, que padecía un proceso re­
nal, otros, una lesión cardiaca, y algunos, como el señor 
Lainez, no se atrevieron á formular diagnóstico por 
considerar que el cuadro de síntomas no correspondía 
á una entidad morbosa clara y  del todo definida.

Estos fueron los antecedentes que ella y  su esposo, 
que la acompañaba, me facilitaron, apreciando yo al 
verla gran hinchazón, algo resistente, de cara y  pár­
pados, con islotes de piel muy pálida y  otros de colora­
ción subida; ligera dificultad para pronunciar de índole 
mecánica, determinada, indudablemente, por el edema 
de los carrillos y  encías, porque dejaba de tenerla en el 
momento mismo que la hinchazón se desarrollaba en 
otro punto, habiendo apreciado también la falta de 
pelo y  algo de inquietud, pues cambiaba de postura con 
frecuencia.

Reconocí al instante el tiroides, porque cruzó por 
mi mente la idea de una deficiencia de su funcionalis­
mo, y  aunque no aprecié signo ninguno de atrofia, mi 
presunción se hizo mucho más robusta al ver que la 
orina no contenía ningún principio extraño á su com 
posición, que su color y  densidad eran normales, y  que 
la cantidad de urea, ácido úrico y cloruros, correspondía 
á los alimentos que usaba y á su género de vida, afir­
mándome más y  más en mi creencia, porque el corazón 
funcionaba con arreglo al orden hígido más perfecto, y  
la enferma no tiene señales ó estigmas de histerismo, ni 
ha padecido jamás infección de ninguna clase que pu­
diera haber ocasionado un trastorno, no aparente, en el 
sistema nervioso, causa del síndrome descrito.

Le prescribí como régimen higiénico vida tranquila 
y  de campo, alimentación mixta con predominio de la 
vegetal, el uso de las leches y  un gramo diario, por es­
pacio de una semana, de glándula tiroides de carnero, 
en estado fresco, y el arseniato de sosa, y  le dije que 
volviese á los ocho días.

Antes del plazo fijado, se presentó en mi casa en es­
tado completamente distinto á la vez anterior.

Su cara no tenía nada de hinchazón y  lo mismo todo 
su cuerpo, los vestidos le estaban anchos, las funciones 
sudoríparas se restablecieron, la sensación de frío no la 
había vuelto á experimentar, la orina se hizo más abun­
dante, el apetito aumentó, no se notaba nada de exci­
tación nerviosa, antes al contrario, su aspecto era muy 
tranquilo y  nos dijo que desde antes de caer enferma 
no se había sentido tan bien como entonces.

No cabía duda; estábamos al frente de una insufi­
ciencia del tiroides y  por eso le recomendó mucho que 
siguiera el mismo plan, pero tomando el gramo de glán­
dula sólo tres días por semana.

La mejoría continuó avanzando y  el cabello empe­
zó á salirle, se ocupaba ya de sus quehaceres y  todo iba 
á las mil maravillas, hasta que habiendo dejado de to­
mar el tiroides por espacio de diez ó doce días, apare­
cieron otra vez los edemas, volviendo á verse nueva 
mente triste y pensativa por creer que su mal era in ­
curable.

Este retroceso tiene una explicación fácil.

Falto su organismo de la substancia tiroidea tan ne- 
ceeariá, según algunos, para la reducción ó eliminación 
de los productos tóxicos ó para que las funciones nu­
tritivas se verifiquen fisiológicamente, que esto no está 
todavía demostrado, era natural que el proceso se re­
crudeciera.

Insistí en qne por ningún motivo ni pretexto dejara 
de hacer lo prescrito, y  en el día se encuentra en muy 
buen estado y  tomando sólo una dosis por semana de 
glándula tiroides.

Ahora bien; en esta historia clínica hay algo que no 
he podido aún aclarar, y  es lo siguiente:

La enferma, si así puede llamársele ya, no ofrece 
nada de anormal, no siente ninguna molestia y sí ese 
bienestar propio de la salud; pero alguna vez que otra 
se le indican los edemas, aunque muy tenuamente. 
pues apenas ella misma los nota, y  yo pregunto: ¿Esos 
edemas ambulantes serán sólo manifestación de la in­
suficiencia tiroidea, ó estarán ligados á algún otro agen­
te, por ejemplo, el reumatismo, toda vez que este pro­
ceso no es raro que se revele por edemas de brusca apa­
rición y  desaparición en todas las regiones del organis­
mo, sean ó no articulares, y que se le considera como 
causa, si no determinante, predisponente, al menos, de 
los estados mixedematosos, ó perturbaciones tiroideas?

Yo me inclino á creer esto último porque coinciden 
los edemas, por lo general, con los cambios de tempe­
ratura y por haber estado habitando una casa con al­
guna humedad, encontrándome dispuesto, si no se ex. 
tinguen totalmente, á someterla á la acción de los anti­
reumáticos, con la prudencia debida, y  á la de las aguas 
termales más indicadas.

Dr . PASANIS.

COOPERACIÓN AL ESTUDIO
D E L

TRATAMIENTO QUIRÚRGICO DE LAS LABERINTITIS
CON EXPOSICIÓN DE CUATRO CASOS CLÍNICOS

CoiDUDicaciáD presentalla al 11 Congreso espailol de Cirugía
P o r e l D r .  A .  G, T A P I A

Conclusiones.

1.0  En el estudio de nuestros casos hemos podido 
comprobar la existencia clara de la paralaberintitis, 
afección descrita por V. Stein, y  que consiste en que el 
proceso inflamatorio radica en las vecindades de la 
cápsula ósea. Muchos casos de laberintismo podrían sin 
duda ser incluidos entre las paralaberintitis.

2.° En uno de nuestros enfermos (caso 3.o), diag­
nosticado de paralaberintitis, existían ligeros síntomas 
de incoordinación, contrariando en esto la opinión de 
V. Stein, que niega su existencia en estos casos.

3 .0  El caso 4.0 parece probar que existe la laberin­
titis circunscrita adm itida'por algunos autores (Hins- 
berg), puesto que la audición se conservó no obstante 
haber sido abierto el conducto semicircular externo.

4 .0  Los fenómenos motores observados en el caso 
primero, demuestran la indiscutible influencia que so-
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bre ellos ejerce el laberinto; fenómenos que no pueden 
subordinarse exclusivamente á un trastorno de la fun­
ción del equilibrio (acción tónica sobre el sistema mus­
cular: Ewald).

5.0 El nistagmus, así espontáneo como provocado, 
es menos frecuente de lo que se cree y  es indicio de 
excitación laberíntica; pero su ausencia no indica en 
absoluto ausencia de irritación laberíntica.

6. ® La ausencia ó destrucción de un laberinto se 
halla perfectamente compensada si el congénere fu n ­
ciona normalmente.

7. “ Las piolaberintitis pueden confundirse con loa 
abscesos cerebelosos. Para bacer el diagnóstico es pre­
ciso investigar detenidamente los signos funcionales 
antes de la intervención radical y  recurrir al examen 
de la pared interna de la caja en el momento opera 
torio.

8. ° En la práctica corriente nos limitamos á inves­
tigar determinadas pruebas de las recomendadas por 
V. Stein, que si bien no son inconcusas, pueden enca­
minarnos al diagnóstico; la realización .de todas las 
pruebas, ya clásicas, de dicho autor no es hacedera, 
pues requiere más de tres horas y  exige aparatos muy 
costosos, cuyos resultados son, por otra parte, muy 
poco estimables.

9.0 Durante la intervención hay que inspeccionar 
la pared laberíntica de la caja; ver el estado de las ven­
tanas oval y  redonda, y  si falta el estribo, en cuyo caso 
puede sondarse impunemente la ventana (la irrupción 
de pus por ésta indica claramente la falta de aquél). 
Los conductos semicirculares muestran á veces fístulas, 
pero es muy problemático saber si la destrucción se li­
mita á la pared ósea (perilaberintitis), ó  si el laberinto 
membranoso está atacado (endolaberintitis).

10. En las laberintitis circunscritas, las fístulas del 
conducto horizontal pueden curar á la vez que la oto­
rrea, sin necesidad de abrir el laberinto (Hinsberg); sin 
embargo, parece más prudente y  radical ensanchar la 
abertura para evitar complicaciones endocraneales.

11. Reopecto al procedimiento que debe emplearse, 
nosotros damos la preferencia al deBotey y  al de Hins­
berg, siendo inmejorable el de Jansen en los casos de 
panlaberintitis.

Se cc ió n  práctica.

NUEVO CASO DE LOCURA HISTÉRICA

Doña F. P. es una señora que tengo aún en tratamiento 
en el Sanatorio del Pilar en el momento de escribir estas 
lineas. Varios parientes suyos fueron enajenados. Un hijo 
lo está en la actualidad. Nunca padeció ataques típicos de 
grande histerismo, pero no cabe rechazar este diagnóstico. 
Impresionable hasta la exageración, móvil en sus afectos y 
sin ninguna constancia; tan pronto alegre eu demasía como 
recorriendo triste y afligida los pasillos de su casa, como si 
la hvibiese ocurrido una enorme desgracia, sin atender á 
los consejos de las personas que la rodeaban; dulce en su 
trato en unas ocasiones y áspera en otras, hizo pasar á so 
oaposo por esa serie de amarguras de la vida del hogar, que 
hicieron exclamar al ilustre Romberg: No conozco nadie más 
M/elit gue el marido de una histérica.

La causa ocasional de su alteración m'^ntal foé la si­
guiente: El hijo antes mencionado se hallaba recluido en un 
conocido manicomio madrileño. Parece, según sus noticias, 
que se trataba de un demente precoz, calificado de incura­
ble. Creyendo doña F. P .—cegada por el amor maternal - 
que no tenía objeto su permanencia en aquél, y que á su 
lado estarla mejor asistido, desoyó la opinión facultativa 
contraria, haciéndole volver de Madrid en el deplorable es­
tado que pueden suponer loa que hayan visto casos de tan 
cruel enfermedad. Viendo convertido en cosa al que ella aún 
consideraba un ser inteligente, experimentó una fuertísima 
impresión, declarándose á continuación el estado de de 
lirio.

En estas circunstancias la conducción al Sanatorio tenía, 
que ser muy difícil. No atreviéndose su esposo, aun ayu­
dado por algunos parientes, á realizarla, hubo de pedirme 
un enfermero para que le auxiliase, el cual fuese lo más 
experto posible en transportes de este género. Accedí á 
este deseo, y á pesar de todo, se vieron negros para conse­
guir que subiese al tren; una vez instalada eu el coche no 
tuvo punto de reposo, queriendo asomarse á la ventanilla y 
tenerla abierta, á pesar del riguroso frío que se dejaba sen 
tir; sin encontrar postura cómoda eu ningúu sitio y sin dor­
mir ni siquiera un minuto durante el viaje. Excuso decir 
cómo llegaron á Madrid los acompañantes.

Ya en el Sanatorio hubo que sostener otra batalla para 
instalarla en su habitación. No quería subir la escalera, No 
hubo más remedio que transportarla entre dos criados como 
si fuera un herido. Nunca he visto no rostro en que se re­
fleje en tan alto grado el espanto. La expresión de la mi­
rada, las manos en actitud de rechazar, la tendencia á la 
fuga, el arrojarse al suelo como supremo recurso que signi­
ficaba: de aquí no me mueve nadie; esto evidenciaba un mie­
do rayano con el pánico. Se conoce que en su imaginación 
perturbada aparecía el edificio como una morada inqdisito- 
rial y de tormento; acaso se creyese destinada á sufrimien. 
tos atroces y que nosotros éramos los verdugos. El caso es 
que en su fisonomía se leía lo que acabo de indicar.

Doña F. P. tuvo un primer período de resistencia pasiva, 
el cual fuó tan penoso para mí, que no encuentro palabras 
para encarecerlo. Empezó por negarse á tomar los alimen­
tos. Ni leche, ni caldo; no quería comer nada. Apretaba los 
dientes con tal rabia, que no era posible que separase las 
mandíbulas. Alguien pensará: ¿y la sonda? Si he de ser sin- 
cero, como siempre procuro serlo en estos pobres escritos 
destinados al olvido precoz, diré que estoy un poco desen­
gañado de ella. Su aplicación es violenta, y los que no so­
mos violentos por carácter nos cuesta trabajo serlo en un 
momento dado. Después, en medio de la agitación á que 
está entregado el paciente en estos caeos, es difícil intro 
ducirla en el esófago de manera tan suave que no le dañe. 
Creo debe reservarse para loa casos de indicación vital.

Lo cierto es qne en el que historio no la he empleado y 
me ha ido muy bien. He recurrido al pistero, y por él la he 
dado, DO sólo la leche, sino los medicamentos. Claro es, que 
este método reclama mucha paciencia y no escaso trabajo.

Pero es que en la práctica de las enfermedades mentales 
hay que aventajar á Job, y el que tema la fatiga y sea avaro 
de su esfuerzo personal, puede desde luego elegir otra es­
pecialidad más cómoda. De esta manera algún líquido se 
pierde, pero es más dulce el medio que la sonda esofágica. 
Al ver entrar á los enfermeros y al médico con cierto aire 
de circunstancias, se produce también viva impresión en el 
espíritu del enfermo, Con esta señora, en cuanto veía á aque­
llos, empezaba á gritar:/Yo ¿ornare la leche! ¡Quédese usted 
sólol ¡Que se vagan esos hombresi
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Bastaron cuatro ó cinco días de este régimen para vencer 

la sitofobia. La enferma empezó á alimentarse al principio 
poco, y ahora como en su estado normal. Otro de los puntos 
en que debo insistir es este. Dofia F. P. tenía atonía intesti­
nal productora de un estreñimiento habitual pertinacísimo. 
Cuando ingresó llevaba ocho días sin mover el vientre, y su 
boca desprendía un olor repugnante. Apelé á las irrigacio­
nes intestinales frecuentes, que provocaron deposiciones 
muy abundantes de materiales endurecidos, y como conse­
cuencia mejoró en breve tiempo su estado mental, cuyo 
cambio yo lo había observado ya en casos de melancolía 
con estupor; pero este nuevo hecho me ha confirmado en la 
utilidad práctica de esta conducta clínica. Existe una rela­
ción evidente entre vientre y cerebro, como sostiene en su 
libro Sistema nervioso y enfermedades el Dr. Leven.

También estoy muy agradecido en esta intervención, y 
no quiero dejar pasar esta ocasión sin consignarlo, al hidrato 
de doral, medicamento no tan usado como merece y al que 
debe apelarse siempre con confianza. ¿Es indiferente poder 
obtener un sueño de una duración de ocho horas, tanto para 
el enfermo como para loe que le asisten? Yo en el doral no 
he visto inconvenientes de ninguna clase, y  me ha sacado 
de situaciones verdaderamente comprometidas. Lo menos 
que puedo hacer aquí es recomendarlo con interés álos prác­
ticos que me honren con su atención. Procurar descanso al 
cerebro entregado al tejer y destejer, á la tela de Penélope, 
de un divagar delirante, será una buena obra, fundada en 
loe datos más científicos y mejor establecidos de la Fisiolo­
gía. Cuando queramos fortalecer la función transitiva de un 
órgano, perjeccionemos la intransitiva (cambio atónico).

El bromuro potásico hue también usé en esta enferma 
mezclado con el doral, es un hipnótico indirecto. Obra res­
tando energías á la motilidad excitada y la frase ordinaria 
de los que lo toman es: tengo el cuerpo como si me hubieran 
dado una paliza Sólo con estos dos medicamentos (recuerdo 
á este proposito aquel parágrafo de Letamendi titulado: Ven­
tajas de la economía terapéutica, que debían saberse de me 
moría los prácticos), se ha conseguido la curación de dofia 
F. P. ¿Curación de su enfermedad fundamental del histeris­
mo? No. Curación del equivalente psíquico, de la locura his­
térica, que era un factor de agravación considerable y un pe­
ligro iumediato. Aparte de la imposibilidad de convivencia. 
La prueba es que su esposo, habituado ya á sus extravagan 
cías de histérica, estaba resignado con su suerte.; mas en 
cnanto la vió loca, es decir, delirante, se transformó en una 
voluntad de hierro y no vaciló en separarse de ella.

Otro de los puntos importantes en el tratamiento de es­
tas enfermedades, es poder contar con hábiles enfermeras. 
El módico debe ser el pensamiento y la enfermera la mano. 
Pero necesitan condiciones de cultura y cualidades morales 
nada vulgares. Doña F. P. vino al Sanatorio acompañada 
por una prima, que, llena de buena voluntad, pero ignoran­
te, ee prestó á asistirla. Mas en cuanto pasó una noche sin 
dormir, empezó á decir; ésto no es para mi; me he compróme- 
tido á hacer lo que no puedo; con quejas continuas, de tal 
maners que se diría que había venido á ser servida, no á ser­
vir, hasta que cansado yo de esta situación ambigua, la co­
muniqué á la familia, la cual la hizo regresar al pueblo. 
Vino á sustituirla una señorita, ya acostumbrada á tratar en­
fermos, inteligente y discreta, en la cual he tenido una exce­
lente intérprete de mis ideas, ayudándome á conseguir el re­
sultado final. ¡Qué razón tiene Max Rubner cuando habla en 
su Tratado de Higiene de la dificuPad de encontrar buenos 
auxiliares en la clinical

De . A b d ó n  8ANCHEZ HERRERO.
Düeotor del Sanatorio del Pilar, 

p e  la Beneñeenoia mnniolpal, por opoBlción,

Se cc ió n  p ro fe siona l.

EL DOCTOR MOLINER

De nuestro estimado colega La Medicina Valenciana re­
cortamos el siguiente artículo;

En el número de Febrero de La Medicina Valenciana, nos 
' lamentábam os de los sucesos escolares acaecidos en esta ca­
pital por aquellos días y deseábamos no tuvieran mayores 
consecuencias.

Resultado de aquellos sucesos, fué que se aplicó á la 
mayoría de los estudiantes de quinto curso la disciplina 
académica, quedando para Septiembre dichos escolares y 
obligados á pagar nuevos derechos de matrícula.

Al Dr. Moliner se le formó expediente, cuyo resultado ha 
sido la Real orden inserta en la Gaceta del día 11 del co­
rriente mes, cuya Real orden dice así;

«limo. Sr.: Visto el expediente incoado contra D. Francis­
co Moliner y Nicolás, catedrático numerario de Patología y 
Clínica Médica de la Universidad de Valencia;

8. M, el Rey (q. D. g.), en conformidad con la propuesta 
unánime del Claustro de Valencia y el informe del Consejo 
de Instrucción pública, ha acordado declarar á D. Francisco 
Moliner y Nicolás incurso en el art. 170 de la ley de Instruc­
ción pública y núm. 7, art. 2.® del Real decreto de 5 de Mayo 
d'=i 1005, y en su consecuencia separado definitivamente del 
servicio público y privado de la cátedra que hasta ahora ha 
to-ido á su cargo.

De Real orden lo digo á V. I. para su conocimiento y de­
más efectos. Dios guarde á V, I. muchos años.—Madrid 28 

! de Julio de 1908.—í2. San Pedro.—Señor subsecretario de 
I este Ministerio.» _
! El artículo del Real decreto de 6 de Mayo de 1906 á que 

se alude, dice:
«Art. 2.° Los castigos que podrán imponerse según la gra­

vedad de las faltas cometidas y previos los trámites señala­
dos en cada caso y para cada clase de funcionarjos por las 
disposiciones vigentes, serán los siguientes;

1. “ Amonestación privada por el jefe inmediato superior.
2. ® Amonestación pública sin nota en el expediente 

personal.
3.0 Amonestación pública con nota en el expediente 

personal.
4.° Suspensión de sueldo desde ocho días hasta tres 

meses.
6.0 Separación temporal del servicio, con pérdida del 

sueldo y del tiempo,
6.° Inhabilitación para el ascenso.
7.0 Separación definitiva del servicio.»
No sabemos que se reuniera el claustro y dictaminara ó

acordara que se había de aplicar al Dr. Moliner la penalidad 
máxima que señala el artículo anterior.

La prensa política ha dicho que varios señores del Cou- 
sejo de Instrucción pública formularon voto particular. Por 
todo ello creemos verosímil que el Dr. Moliner recurrirá de 
la Real orden en los términos que la ley le permita.

Como lamentárnoslos hechos que dieron origen á estos 
castigos, sentimos que las cosas hayan llegado á tales ex­
tremos.

Por lo demás, es triste que en este país, donde graves 
falsificaciones quedan impunes; donde según manifiesta en 
estos días un periódico político, el primer establecimiento 
de crédito burla la ley (l), deja incumplida una Real orden 
del Poder ejecutivo, y no cumplimenta una disposición del

(l) El Mundo, diario, Madi-id 26 Agosto 1908.
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re-

que

yOD-

Ti ibunal Snpremo qne n ándale acatar dicha Real orden, 
caiga de pronto, en casos como el de los escolares y el doc­
tor Moliner, todo el rigor de la ley, cuando oportunamente, 
acaso medidas no tan extremas, huieran evitado el conflicto.

Y es de sentir que, rota la cuerda por lo más delgado, no 
se vea indicio alguno de que, causantes del atraso en que la 
enseñanza se ( ncuentra, atraso contra el que se ,dirigía la 
protesta del Dr. Moliner y de los escolares, hayan de seguir 
sin obstáculo ni enmienda rigiendo el país, hallando en Es­
paña dinero para todo, según dijo en cierta ocasión el señor 
Moret, pero no para la enseñanza, que debiera ser el primer 
.objetivo de los gobernantes.

P e r ió d ic o s  M é d ico s.
EN IDIOMA EXTRANJERO: I. Salpingitis y aborto.— II. Emba­

razo tras ana castración nnüateral con ignipantara del otro ova­
rio.—Iir. Un oaso áe bipertroña mamaria en el curso del emba­
razo.—IV . Qniste de la trompa izquierda de padionlo retorcido 
en la fosa iliaca derecha y torsión del eje aterino.— V. Trata­
miento de la cefalalgia pertinaz en el adalto.— VI. El olororo de 
bario ea las cardiopatias.— VIL Sobre la muerte por ests-anga- 
laoión desde el punto do vista medico forense. —VIII. Sobre una 
nueva función del piinoreas y su relación con la diabetes.

I
Salpingitis y aborto.

En tres casos de salpingitis complicando el embarazo 
Mr. Brindeau ha visto sobrevenir después del aborto acci­
dentes peritoneales graves que han ocasionado la muerte, no 
obstante la pronta intervención.

El primer hecho se refiere á una mujer que en el curso 
de! trabajo del aborto entró en San Antonio con 37 grados 
de temperatura y 90 pulsaciones. El reconocimiento permi­
tió la percepción, en el fondo de saco posterior, de una masa 
que parecía ser el cuerpo del útero retrovertido. Dos días 
después de la expulsión del huevo sobrevinieron fenómenos 
abdominales agudos. La laparotomía permitió ver la exis­
tencia de una peritonitis generalizada y consecutiva á la ro­
tura de un piosalpinx. Histerectomía abdominal total con 
desagüe va^ginal. Cinco días después sobrevino la muerte.

En el segundo caso, como en el anterior, tumor en el 
fondo de saco posterior, formado por el cuerpo de un útero 
grávido en retroversión. Pero habiendo sido completa la ex­
pulsión del huevo, fué practicado un prudente sondaje que 
permitió hacer constar que la masa posterior era indepen­
diente del útero cuya cavidad se encontraba delante. Vein­
ticuatro horas después f mómenos de peritonitis sobreaguda. 
Intervención de urgencia; gran cantidad de pus en el vien­
tre por la rotura de un piosalpinx. Muerte rápida.

La tercera enferma, embarazada de seis semanas, presen­
taba un tumor fluctuante en el fondo de saco posterior. El 
útero estaba pegado hacia adelante contra el pubis; había la 
enferma expulsado los restos de la caduca y experimentaba 
fuertes dolores abdominales. Pensando en un hematocele, 
Brindean hizo la intervención en la que se observó la exis­
tencia de una pelvi-peritpnitis consecutiva á la rotura de 
una bolsa salpiugítica (las dos trompas estaban enfermas). 
Practicó la histerectomía total, pero la enferma murió rápi­
damente.

En estas tres observaciones se apoya el autor é insiste 
sobre los siguientes puntos;

1. ® Se levanta contra ¡a noción de poca gravedad de las 
salpingitis que comp'ícan el embarazo, noción admitida ge­
neralmente por los autores. Estas lesiones tubarias son, por 
el contrario, graves, pues pueden producir después del parto 
la ruptura y la muerte.

2. ** Como es difícil con frecuencia, en ciertos casos de

colección pelviana, diferenciar un henratocelede una salpin- 
gitis (tercer caso), precisa que hay interés en emplear la 
colpotomía; si viene de la sangre se habrá recurrido á la vía 
alta para arrancar el quiste fetal, y si viene de) pus bastará 
abrir las bolsas purulentas y desaguarlas para obtener la 
curación.—('La Tribtine Medícale.)

II
Embarazo iras una castración unilateral con ignipuntura 

del otro ovario.
Mr. Scbwartz recuerda la observación de una joven mul­

típara que operó de apendicitis, dando lugar á varias crisis 
sucesivas. La laparotomía media le mostró por otra parte un 
ovario, el izquierdo, voluminoso y poliquístico y una trompa 
que conservaba su permeabilidad.

Practicó la ablación de los anejos izquierdos y á la dere­
cha se contentó con abrir por ignipunción siete ú ocho pe­
queños quistes que hacían presión sobre el ovario; algunos 
meses después la enferma estaba manifiestamente encinta. 
El autor se felicita, y con razón, de su técnica conservadora. 
En la discusión los doctores Lucas-Ohampionniére, Pinard, 
Pozzi, Doleris, han afirmado la necesidad de ser conservador 
en las operaciones por afecciones anexiales.—(La Tribune 
Medícale.)

III
Un caso de hipertrofia mamarla en el curso del embarazo

Observación interesante de una mujer de veintiocho años 
que presenta en el cuarto mes de la gestacióo una enorme 
hipertrofia de las glándulas mamarias. El autor procedió á 
BU extirpación, y  después de la ablación, la izquierda pesaba 
6.600 gramos y la derecha “í.TOO, mientras que el peso de la 
enferma no excedía de 63 kilogramos. El examen microscó­
pico demostró que se trataba de una hipertrofia simple.

Las consecuencias operatorias fueron excelentes, la en­
ferma pudo llevar á término su embarazo y otro después.

Con este motivo Wisshaupt recuerda la rareza de tales 
hechos y cita un caso semejante publicado en 1901 por Fo- 
ges.—(La Tribune Medícale.)

IV
Quiste de la trompa izquierda de pedículo retorcido en la fosa 

ilíaca derecha y torsión de) eje uterino.
Los doctores Dubar y Leroy han hecho la siguiente co­

municación á la Société de Médecine du Nord, en su sesión 
de 24 de Julio último:

<Raras de suyo la torsión axilar del útero y la del pedí­
culo de los hidrosalpinx, jamás habían sido vistas simultá­
neamente, que nosotros sepamos; lo cual hace digno de aten­
ción el caso de esta coexísteucia, observada por nosotros.

Mad. X., de treinta y seis años, casada, entró en el Hos­
pital de la Caridad, sala del catedrático Dubar, por causa de 
unos dolores abdominales, localizados especialmente en el 
hipogastrio y región ilíaca derecha, Reglada á los catorce 
años, había tenido siempre con toda regularidad la mens­
truación. Embarazada cuatro veces, en todas ellas había lle­
gado sn gestación á término, y los partos habían sido felices; 
no habiendo padecido cosa alguna jamás, hasta diez días 
antes de su entrada en el hospital, en que comenzó á sufrir 
dolores abdominales generales, pero singularmente en la 
fosa ilíaca derecha y que se extendían á los lomos. Esto no 
obstante la enferma no había notado aumento de tempera­
tura. Estreñida de costumbre, siguió haciendo cada dos días 
una deposición normal, y no tuvo abultamiento de vientre, 
ni vómitos.

En la fosa ilíaca derecha se percibía un abultamiento do­
loroso á la presión y mate á la percusión, notándose por en
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cima de él una cierta resistencia de la pared á la palpación.

Se emplearon el hielo y el reposo y cedió á ellos la con- 
tractura abdominal observada; pudiéndose entonces percibir 
que el abultamiento era debido á una colección fluctuante, 
perfectamente reconocible por el tacto vaginal, pues se trans­
mitía la fluctuación de uno á otro lado; abdominal y vaginal. 
El útero voluminoso é indoloro estaba empujado hacia atrás 
y á la Í2qnierda. Exceptuado el sitio del mal, nada hacía 
pensar que fuese de origen apendicular; siendo más de su­
poner un quiste ovárico, un hidrosalpinx ó un quiste del 
ligamento ancho del lado derecho. Loa dolores, por su parte, 
así podían signiflcar una peritonitis ligera como la torsión 
pedicular de un quiste ovárico.

El 1 o de Agosto de 1903 se practicó la laparotomía por 
el Dr. Dubar, á la sazón en que el bulto era mayor qne en 
los días anteriores. La operación puso de manifiesto un tu­
mor quístico de paredes grisáceas, con manchas verdosas ó 
negruzcas y adherentes por algunos sitios á los intestinos ó 
al epiplón. Roías las frágiles adherencias se pudo desprender 
ei tumor, y se vió que era un quiste tubario del tamaño de 
una cabezada feto y cuyo pedículo estaba retorcido doble­
mente sobre sí mismo. En su base aparecía el ovario corres­
pondiente sano del todo y era evidente que su desarrollo no 
se había efectuado á expensas de la trompa derecha, como 
parecía resultar del examen clínico, sino de la izquierda. En 
el movimiento de traslación de izquierda á derecha, que 
había sufrido, había arrastrado tras de sí el cuerpo del útero, 
que presentaba una torsión como de 16”. Tenía su cara an­
terior mirando atrás y viceversa y sus dos cuernos se halla­
ban igualmente encontrados con los lados correspondientes 
del abdomen. Los anejos derechos se hundían atrás y á 
izquierda en el fondo de saco de Douglas.

El estado de! útero y de sus anejos del lado derecho in 
dicaban e! deber de respetarlos; por lo cual se limitó la ma­
niobra á la ablación del quiste tubario. Las consecuencias 
operatorias fueron las más benignas, y la enfeima está del 
todo curada en la actualidad.

Esta singularidad de la torsión pedicular de los quistes 
tubarios se desconocía hace veinte años, siendo descubierta 
por Bland Satton en 1891.—CL'Echo Médicál dti Nord.)

VTratamiento de la cefalalgia pertinaz en el adulto.
Según se lee ea la Rev. int. de Míd. et de Chir., hay ca­

sos en que la cefalalgia se presenta como síntoma aislado y 
permánente, no como signo i’ e ciertos estados morbosos bien 
definidos, tales como el empacho gástrico, la gripe, la neumo­
nía ó la erisipela; pero no reclama un tratamiento especial 
sino en ciertos casos, clasificables en las cuatro clases si­
guientes: intoxicadonea, infecciones crónicas., enfermedades 
nerviosas y reumatismo.

1.0 Todas las intoxicaciones pueden ir acompañadas de 
cefalalgia, siendo algunas de ellas fáciles de descubrir, tales 
como el alcoholismo ó el envenenamiento por el óxido de 
carbono,y otras menos fáciles, como el saturnismo, la gota, la 
diabetes y la uremia. En lo que hace al saturnismo, no debe 
olvidarse que todo enfermo de él es un anémico y que su 
dolor de cabeza puede ser debido no más que á esta anemia. 
En cuanto á la verdadera encefalopatía, excede á les recur­
sos de la terapéutica y se acostumbra á tratarla como á la 
uremia, con la que presenta las mayores analogías clínicas. 
La gota crónica, por su parte, se revela en su forma nervio­
sa por neuralgias, con especialidad la oefalal ;ia y la ciáticn; 
la primera de las cuales suele tener una periodicidad seme­
jante á la del paludismo. Contra la forma nerviosa de la 
gota, son los más eficaces remedios el cólchico y el salicilato

sódico, específicos de la entidad morbosa gota. Otro tanto 
hay que decir de la diabetes; por cuanto apenas se presenta 
eu ella la cefalalgia, sino cuando la glicosuria es obra de la 
diátesis gotosa. Respecto á la cefalalgia de las nefritis cró­
nicas, suele ser la primera señal de ellas y merece que su 
presencia sirva para indicar la necesidad del análisis de las 
orinas, como guía contra toda complicación urémica.

V.o Las infecciones crónicas, sobre todo la sífilis y el pa­
ludismo, suelen ocasiouar cefalalgias persistentes. La sifiliti- 
ca suele ser nocturna y más aún vespertina, y cede al trata­
miento específico, bastando por lo común el mercurio, pero 
habiendo casos en que se hace preciso reforzarle con el iodo.

3.° La cefalalgia de las enfermedades nerviosas es de tal 
manera frecuente que apenas si se concibe una que se halle 
exenta de este síntoma, aparte, por supuesto, la cefalalgia 
que se anticipa á cualquiera estado meningítico, que-así en­
tendida y tan pronto como lo sea fundadamente, exige que 
se practique una punción lumbar que dé por resultado impe­
dir que continúe la compresión de los órganos intracranea­
nos por el exceso de líquido meníngeo.

En punto á la cefattilgia neurasténica, no cabe descono­
cer su importancia en la enfermedad de Beard, á la que da 
la particularidad de acompañarse de un dolor de cabeza 
como opresor, debido á una venda ó aparato ceñidos des­
agradablemente. Claro 68 que esta cefalalgia ha de ser no 
poc‘0 difícil de tratar, pues que reclama el exacto conoci­
miento del desorden nervioso á que es debido; pero de un 
111 I lo general debe decirse que se hallan indicadas la anti- 
pirina y la fenacetina en pequeñas dosis, así como ia quini­
na usada por un tiempo no muy largo. La hidroterapia fría, 
8ÍQ embargo, es la más útil. Las cefalalgias cefálicas propia­
mente dichas se caracterizan por sus especiales puntos de 
localización y dependen de causas variadísimas, que no 
siempre consienten la clasificación de este padecimiento en­
tre las enfermedades nerviosas puras. Su tratamiento ha de 
ser, pues, muy variable, según que intervengan ó no en su 
producción la anemia, el reumatismo, etc., pero los medica­
mentos más usuales son: \s,antipirina en dosis de 1 á 5 gra­
mos, y á la mitad de ellas la/maeefínrt, dándose el pirami­
dón en cantidades más pequeñas todavía, pues que no han 
de pasar de 30 centigramos, repetidas hasta tres veces al 
día lo más. El primero y el último de estos tres medicamen­
tos son solubles en agua, pero la fenacetina es casi insolu- 
ble en el agua fría. La exalgina apenas si y.i se usa y no 
debe darse sino de 30 á 40 centigramos al día en dos tomas 
separadas por una ó dos horas de intervalo.

En los casos rebeldes pueden asociarse varios de estos 
medicamentos, por ejemplo:

Aiitipirina.. ........................................ 40 centigramos.
Fenacetina..........................................  áo _____
Exalgina.............................................. lo _____

Hágase un sello, dándose dos ó tres diarios, separados á
lo menos por veinte minutos de intervalo y deluído cada 
uno en medio vaso de agua de Vichy.

En la cefalalgia con insomnio se añadirá á los anteriores 
medicamentos algún hipnótico, tal como 60 centigramos de 
triona] para un sello con adición de la dosis que en cada 
uno de estos corresponde al medicamento que se elija al 
efecto de los tres anteriores. De no bastar este plan, se ape­
lará á los clásicos antineurósicos, beleño, belladona ó vale­
riana. En este concepto no carecen de eficacia las píldoras 
de MegUn, cuya fórmula es la siguiente:

Extracto de beleño.. .......................  5 centigramo».
Idem de valenana.............................  5 —
Oxido de cinc......... '........................... 5 —

Mézclese para una píldora; dando de una á seis al día, y
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aún más, y podiendo llegar con rapidez á este máximum.
En las neuralgias muy rebeldes, y sobre todo las bien lo­

calizadas, es Utilísimo el acónito, y con especialidad la acó- 
nitina cristalizada, empezando á emplearla en dosis de V, 
de miligramo y no pasando del miligramo cuando más. La 
fórmula es:

Aoonitina oriatalizada...................... 3 miligramos.
................................................  10 gramos.

Agaa destilada..................................  390 __

Cada cucharada de postre contiene ‘/,g de miligramo de 
aconitina.

En los casos rebeldes en absoluto hay el recurso de in­
yectar loco dolenti alcohol, conforme al método de Schloes- 
ser.

4.» Por último, en el reumatismo puede ser continua la 
cefalalgia y  reclamar tratamiento especial. Aparte las neu- 
ralgias, es capaz el reumatismo de originar un padecimiento 
cervical, conocido bajo el nombre de reumatismo epicrania- 
no, que es muy frecuente, y consiste en una cefalalgia, casi 
siempre occipital, que se presenta por ataques de varios días 
de duración, continuos día y noche, pero que rara vez bastan 
para impedir del todo el sueño ni el trabajo cerebral, pero 
que se exasperan al andar, por el frío y por todo movimien­
to. Se ha confundido á menudo con la cefalalgia neurasténi­
ca y su tratamiento es muy sencillo, consistiendo, sobre 
todo, en los medicamentos salicílicos; pero el que parece ser 
8U especíñeo es la aspirina, dada desde 60 centigramos á 3 
gramos; jamás en el apogeo de los ataques, como se hace 
con la antipirina, sino cuando comienzan, cosa que el enfer­
mo advierte harto pronto y que precede algunas horas al 
verdadero desarrollo del padecimiento. En estos momentos 
una dosis de 50 centigramos de aspirina puede conjurar un 
ataque; pero lo ordinario es que no basteen absoluto una 
dosis y sea preciso repetirla dos ó tres veces en el día.

Si la primera de ellas no ha dominado la violencia del 
dolor, se duplicará la cantidad del medicamento en la dosis 
siguiente, las cuales deberán siempre administrarse á la in­
mediación de las comidas en una taza de té ó medio vaso de 
agua de Vichy.—(Gazc/íe Médicale de París).

VIEl cloruro de bario en las cardiopatías.
El cloruro de bario, ab|ndonado á consecuencia de sos 

propiedades tóxicas, ha sido últimamente estudiado desde el 
punto de vista de su acción en los cardíacos, variando la opi­
nión de los experimentadores con respecto á su eficacia.

El Dr. Parisot, por su parte, preconiza el empleo de este 
medicamento, fundándose en los resultados obtenidos en la 
clínica del profesor Spillmann (35 enfermos: insuficiencia y 
estrechez mitral, miocarditis crónica, afecciones aórticas, 
ne ritis con asistolia), y en su observación propia (cuatro 
tuberculosos con miocarditis, dos pneumónicos y dos tifo:- 
ueos que presentaban síntomas de insuficiencia cardíaca).

En todos estos casos el cloruro de bario en dosis que va­
nan entre 10 y 20 centigramos á lo sumo en las venticuatro 
oros, produce una mejoría manifiesta sobre el aparato car- 

dio vascular y especialmente sobre la eliminación urinaria.
El estudio de laa^gráficas muestra claramente que bajo 

a influencia del cloruro de bario se estimula el corazón, des 
aparecen las asistolias, reguiarízanse las contracciones y 
aumenta el poder de cada una de ellas. El pulso se hace re- 
gul^. menos frecuente y se eleva la presión arterial.

Por lo que á la secreción urinaria iiace, ésta se aumenta 
pasando de 800 ó 600 c. c. á 2.000 ó 3.000 c. c. en las veinti­
cuatro horas. Esta diuresis se acentúa más cuando á las do­

sis del cloruro de bario se asocia la teobromina (0,60 ó 1 
gramo).

El cloruro de bario no debe ser emplead) sino después 
de haber colocado al paciente en las condiciones en que cual­
quier otro medicamento puede actuar (purgante, sangría, ré­
gimen lácteo). Cébense evitar las altas dosis y su uso pro- 
Ipngailc.

En los casos de insuficiencia, de asistolia, para actuar 
rápidamente, se pueden utilizar dosis diarias de Í0 á 15 cen­
tigramos durante tres ó cuatro días. En los casos de afeccio­
nes cardíacas menos acentuadas (miocarditis crónicas), ó 
cuando se hace necesario actuar sobre el miocardio en casos 
de fiebre tifoidea ó neumonía, las dosis de 2 centigramos á 
1 decigramo producen buenos resaltados, sin producir into­
lerancia ni acumulación.

La aplicación del medicamento se halla contraindicada 
en los casos en que se considera el miocardio poco capaz de 
funcionar á consecuencia de lo avanzado de la lesión ó cuan 
do la pres’ ón se encuentra por encima de la normal. En es­
tas condiciones puede producir disnea ó accesos angulosos.—- 
(A Medicina Contemporáneo).— 'M.. SÁNcaaz y  Caebascosa,

VIISóbrela muerte por estrangulación desde el punto de vistamédico forense.
El médico mayor de Sanidad militar (del Instituto médi­

co-legal de la Universidad de Konigsberg), Dr. Losener, es­
tablece las conclusiones que siguen, respecto á la muerte 
por estrangulación. Dice así:

1. La muerte por estrangulación es producida, en la ge­
neralidad de los casos, á consecuencia de la oclusión de las 
vías aéreas.

2. La prueba de la estrangulación se pone de manifiesto, 
no por los signos externos ó internos de la asfixia, de los 
antiguos médicos legistas, sino solamente por las causas ex­
ternas que actúan violentamente y que suspenden la entra 
da del aire en los pulmones.

3. La oclusión de las vías aéreas se efectúa por compre­
sión lateral de la laringe ó de la tráquea, ó por la de la re­
gión laríngea contra la columna vertebral; otras veces, como 
en el infanticidio, por compresión ó estrangulación de todo 
el cuello.

4. Para determinar una oclusión eficaz de la glotis, es 
suficiente una presión menor sobre el cuello, de modo que 
pueden faltar las huellas de la violencia sobre el cuello; ge­
neralmente se rebasa la medida de la fuerza para producir 
la muerte, de tal forma que todos los órganos del cuello su­
fren más ó menos los efectos de la violencia. Aunque una 
compresión fuerte actúe sobre los órganos del cuello, pue­
den faltar, sin embargo, todas las huellas de la lesión.

5. En la estrangulación son muy características: a) Las 
señales que se observan en la piel del cuello producidas por 
los dedos, y más especialmente por las uñas; h) las extrava­
saciones sanguíneas en los puntos contundidos de los órga­
nos más diversos del cuello; c) fracturas de la laringe, Je los 
cartílagos traqueales y del hioides; d) erosiones ó extrava­
saciones de la sangre en las paredes de las arterias del 
cuello.

6. Las huellas causadas por la presión de los dedos, están 
situadas, lo más frecuentemente, á ambos lados de la larin­
ge, y con más frecuencia por debajo del ángulo de la man­
díbula. De la situación, forma, disposición y número de es­
tas señales, así como del carácter de las demás lesiones del 
cuello, se pueden sacar importantes conclusiones acerca de 
la naturaleza ó clase de la violencia; utilización de una ó va*
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rias manos, presioneá repetidas. Los signos carncteríst'ros 
faltan, sin embargo, no rara vez.

7. La oclusión de las arterias del cuello no desempefia 
ningún papel en la muerte por estrangulación, en tanto que 
la irritación directa ó indirecta del neumogástrico ó el schock 
pueden, en casos raros, determinar la muerte repentina.

8. Ninguno de los signos mencionados por debajo de la 
conclusión 5, demuestran por sí solos la muerte por estran­
gulación; solamente puede emitirse un oictamen teniendo 
en cuenta el conjunto de todas las circunstancias que con­
curren en el hecho (señales de defensa en lucha con la víc­
tima y lugar del hecho, situación del homicida).

V. Con la estrangulación hay que poner de manifiesto 
también otras partee del cuerpo además de’ las les'ones del 
cuello, por golpes en la cabeza para producir el aturdimien­
to, oclusión de la boca, etc.

10. La distinción de si algún estrangulado ha sido colga­
do después de la muerte, ó arrojado al agua, etc., para des­
pistar la existencia del hecho, es cosa de averiguar casi 
siempre teniendo en cuenta todas las circunstancias que 
acompañen á la muerte.

11. Hay un gran número de lesiones que se originan con 
la muerte, y que exponen á confusión con los signos de es­
trangulación; la putrefacción puede borrar los signos carac­
terísticos de la estrangulación.

12. Los signos sospechosos en el cadáver del niño son 
producidos con preferencia por la madre al auxiliarse por 
sí propia en el parto, el cual puede ciertamente producir 
lesiones semejantes á las de la estrangulación, aunque es 
un hecho difícil de omTTÍT.—(Vierteljahr8chrift/ürgerie- 
tliche Medizin tmd ojfentliches Sanitatsvesen.)V IIISobre una nueva fundón del páncreas y su relación con ladiabetes.

Según trabajos interesantes de Loevi, de Viena, la extir. 
pación del páncreas va seguida de diabetes, por la transfor­
mación del glucógeno en azúcar. En el estado normal la 
transformación del glucógeno estaría inhibida y regulada 
por un estímulo que partiendo del páncreas obraría sobre 
el gran simpático; pero en el caso de que se trata esta in­
hibición suspende la excitabilidad de los órgi.nos transfor- 
madores del glucógeno. Para demostrar la exactitud de esta 
hipótesis, cita el autor el hecho de que las pupilas se dila­
tan bajo la acción inhibidora del ganglio cervical superior.

Esta influencia inhibidora impide, en el estado normal, 
la midriasis que produce )a adrenalina instilada ó inyecta­
da; si se extirpa, sin embargo, el ganglio cervical superior, 
aparece una midriasis considerable. Por consiguiente, por 
la presencia ó ausencia de la midriasis consecutiva á la 
aplicación de la adrenalina, se puede distinguir la aptitud 
funcional de las inhibiciones simpáticas, con lo que se con­
firma, en cierto modo, la exactitud de la hipótesis de Loevi.

En tanto que en el hombre sano, en los perros y conejos, no 
ejerce influencia la instilación de adrenalina en el saco con­
juntiva! para dilatar la pupila, se presenta la midriasis des­
pués de extirparse el páncreas en los animales sometidos á 
ensayo; lo mismo que en el 10 por 18 de los diabéticos. Lue­
go el páncreas goza, en efecto, de la función de inhibir los 
órganos inervados por el simpático, y la prueba de la adre­
nalina puede ntiliaarse para el diagnóstico de las afecciones 
del páncreas. Resta un resultado positivo: la prueba en al­
gunos casos de Basedow, en los cuales, posiblemente, la sen­
sibilidad á la adrenalina es producida por hipertiroidismo. 
— (^rcA ir für experimentdle Fathologie und Fharmakologie.)

OiJioyAs.

P re sc r ip c io n e s  y fórm ulas.

JUICIO CRITICO DE LOS REMEDIOS
Por el Dr. D. CAMILO CALLEJA

Fibrolisin ó fibrolisina,— Compuesto de tiosinamina y 
salicilato de sosa. Se expende en ampollas de 2 c. c. para 
su buena conservación. Se está ensayando como resoluti­
vo de las cicatrices y formaciones fibrosas similares á las 
cicatriciales, como las degeneraciones fibrosas viscerales 
(hígado, pulmón) y de los órganos de los sentidos (otitis 
con vértigo), y como las estenosis valvulares y esofágicas, 
pilóricas y uretrales, siempre que sean cicatriciales. Tam­
bién se usa para favorecer la resolución de los exudados 
flegmásicOB, como en la parametrltis subinvolutiva y para 
modificar las deformaciones articulares y las retracciones 
tendinosas en las poliartritis y artritis deformantes. Do­
sis: 2 c. c. cada dos ó tres días, y se puede llegar hasta 
una ó dos inyecciones a! día durante seis á veinticuatro 
días. Todavía no se puede asegurar el resaltado, si bien 
cada día aparecen noticias más laudatorias. Cuando existe 
ja  calcificación, el fibrolisin no hace nada.

Figadol (Vivien).—Extracto de hígado de bacalao en vino 
y en cápsulas (morruina, fósforo, iodo y glicógeno): una á 
dos cápsulas en cada comida. Sucedáneo de las cápsulas 
de Chapotau, al morrhuol solo (sin creosota).

Filhos (Cáustico de). —Los mismos ingredientes que la pas­
ta de Viena con una sexta parte de cal viva: 2 de ésta por 
10 de potasa cáustica.

Filicina - Acido filícico. Véase éste.
Filix m a s ó helécho macho. —Véase éste.
F i l m a r o n .—Sucedáneo y derivado del extracto del helé­

cho macho, como tenífugo: 50 á 70 centigramos. No es tó­
xico, pero todavía se ha empleado pocas veces. El aceite 
de fllmarón del comercio es una solución en aceite de ri­
cino al 10 por 100. Se administran 10 á 12 gramos en dos 
veces con media hora de intervalo (en niños de ocho á 
doce años se dará sólo la mitad). Después de dos horas 
tomarán una buena dosis del aceite de ricino ó de calóme* 
lanoB. No solamente es un tenífugo, sino un vermífugo 
casi general, dando también buenos resultados contra los 
ascárides. En los niños, de uno á tres gramos. (Contra el 
anquilostomo son mejores otros medicamentos: Naftol 
p., timol.)

Filmógeno, philmogen, acetón colodión, liquor adhaesi- 
yu8—Sucedáneo del colodión. Conveniente para incorpo* 
rarle algunos medicamentos.

F i l o s a c o s .— "Plantas raedicinales>. Véase éste epígrafe. 
Fioravanti ó Fioraventi, autor de un linimento á base de 
trementina, que lleva generalmente el calificativo de bál­
samo.—Su acción es como la de la trementina muy debili­
tada.

F i s i c o t e r a p i a  ó fisioterapia.—Comprende la «Etertera- 
pia» y la «Mecanoteraj ia*. Véanse estas dos palabras y 
antes <Eteracos*.

_SolociÓD con mentol y  pepsina. Propuesto como an­
tiséptico. Superfluo.

F í s o s t ig m in a  ó eserina.—Miótico paralizante intestinal y 
por ésto, considerado como antitetánico y antídoto de la 
estricnina. Se usan el sulfato y el salicilato; éste, aunque 
es menos soluble, se prefiere porque se conserva mejor. 
Una solución al 1 por 100 reduce la pupila á los cinco ó 
quince minutos. Hay ya elaborados pequeños discos para 
la oculística. Se usa para romper adherencias del iris, dis­
minuir la presión intraocular en el glaucoma y corregir la 
presbiopia. Bus efectos son pasajeros.
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FíUny fitina ó phytin.—Especialidad fosforada; 26 centigra­
mos, tres ó cuatro veces al día. En pastillas es el cFor- 
t«’ san>. _ *

Fleboclisisa—Inyecciones intravenosas, incluyendo las 
transfusiones sanguíneas intravenosas. Es un método pe­
ligroso y de escasa aplicación fuera de los hospitales.

Flebotomía-—Véase «Sangría».
Flor de azu fre  ó azufre sublimado.
Flores p ecto ra les-—Los pétalos de amapolá, el gordo, 

lobo, las flores de malvabisco, de malva, de violeta, tusíla­
go y otras parecidas, tomadas en infusión, ayudan á corre­
gir enfriamientos recientes.

Florícina.—Glucósido que se extrae de los perales, man­
zanos y otros árboles. Antiséptico. Desusado.

Fluotal ó fluobromofenilbismútico.—Polvo sucedáneo del 
iodoformo y también antiséptico gastrointestinal, uno ó 
dos gramos al día. Preferible al subnitrato de bismuto 
cuando hay diarrea.

Fluor-—Sólo se usa en combinación. Véase «Acido flúor- 
hídrico> y «Fluoruros», El ácido se ha recomendado contra 
el bocio, y  los fluoruros, contra el infarto del bazo y como 
ecbéquico, pero no se ha comprobado que sea eficaz,

Fluorol.—Es el fluoruro de sódio. Véase éste.
Fluorborammonium y fluorkieaelam m onium  

(Mohrhoff),—Propuestos para inhalaciones antisépticas
, contra todas las afecciones de las vías respiratorias. Se 

usa poco.
Fluoroformo- Este gas le prescriben algunos disuelto 

en agua al 2,8 por 100 (agua fluoroformada) contra' la tu­
berculosis pulmonar. Dosis, 6 á 16 gramos de esta solución 
cuatro veces al día. Es dudoso.

Fluoruro de am onio-— Antiséptico de las vías digesti­
vas. No irrita, En solución al 1 por 800, una cucharada 
grande detrás de cada comida. En píldoras, conteniendo 
cada uua cinco centigramos, en la misma forma. Casi 
desusado.

Fluoruro de so d io -—En solución al 1 por 100 y al 
1 por 400, para lavados antisépticos de la vejiga cuando la 
orina se halla tan espesa que no puede salir por la sonda.

Faniculi fructuo ó «Hinojo».—Superfluo.
Fomentos.—Véase «Hidroterapia» en «Termoterapia».
Fomitin ó fomitina.—Extracto de las setas de los árboles, 

del que se administran, durante meses, cuatro cucharadas 
grandes al día á los adultos que padecen catarros intestina, 
les crónicos, mayormente si son tuberculosos. Su efecto se 
debe á una acción fluxionante, y por tanto, no se prescribi­
rá si hay un proceso fluxional muy agudo del abdomen ó si 
hay úlceras en las vías digestivas (estómago ó intestinos).

Fonal (Kotlie, de Dresden). -  Polvo depilatorio de composi­
ción desconocida, si bien parece ser á base de sulfhidratos 
alcalinos.

Fongenlna ó formiato de tetrametilamonio.—Nuevo car­
díaco excitomotor de los centros circulatorios. Peligroso 
por ahora.

F o n m a g e n o  ó formagen.—Especialidad alemana que se 
usa para rellenar los huecos de muelas careadas.

F on m a g n o l (Bouty).—Especialidad á base de formiato de 
cosa, en granulado, en solución para tomar á gotas y en 
ampollas para hipodermoclisis.

F o r m a l.—Véase «Metilal».
F o p m a l* a lo in - —Véase < Aloinformal». 
F o p m a ld e h id g e la t in a .—Véase «Glutol».

N. B. Los preparados fórmicos y sobre todo los del al­
dehido fórmico (formaldehido, formalin'. ó formol) son 
cada vez más numerosos y su consumo va siendo conside­

rable, habiendo sido entre los medicamentos modernos 
después del agua oxigenada, el que ha tenido mayor au­
mento. Efectivamente, es muy grande el uso que se hace 
de la orotropina como antiséptico de las vías urinarias, y 
del «autan» para la desinfección de locales. Por esta ra­
zón, merecen agruparse todos los compuestos medicinales 
que derivan del ácido fórmico, bajo la denominación de 
mirmtxacQS (en griego las hormigas se llaman «mirmex».

Form aldehido ó aldehido fórmico, formol ó metsnol.— 
Véase éste. Cuando decimos formalina ó formol, siem­
pre nos referimos á la solución del 40 por 100, nunca al 
formol puro que es gaseoso. En pomadas y en solución, 
del 2 al 10 por 100, da buenos resultados contra el favus, 
á pesar de no matar los acorions determinantes del favos 
y de ser muy irritante. Por ésto no debe aplicarse á las 
mucosas. Es un magnífico desinfectante de las habitacio­
nes. Cuando no se dispone de aparatos especiales para 
la desinfección (como los de Bosc ó de Trillat), se mezclan 
en úna vasija grande 600 gramos del formaldehido y 
200 de permanganato potási- co. Esto es suficiente para 
un dormitorio ordinario; pero hay que tener la habitación 
cuatro horas herméticamente cerrada. También se usa co­
mo antiséptico para las manos y algunos instrumentos de 
cirugía; pero para este objeto se preconizan recientemen­
te sus compuestos el «formysol» y el «lusoformo». (Véanse 
también «Sapoformo» y «Formálin catgut»). Mezclado con 
parte igual de alcohol, se aplica en los sabañones al 40 por 
100. Se usa inyectando 20 gotas en los quistes después de 
haber sacado otras 20 gotas de su contenido. Para aliviar 
las molestias de las picaduras de mosquitos, se aplica: 
ácido acético, 1; bálsamo del Canadá, 2; xilol, 10, y for­
mol, 30. También se usa en inhalaciones, sobre todo para 
la nariz; mas á este fin, se mezcla con otros medicamen- 
tos que juegan papel importante; por ejemplo: Despáche­
se: formol, 10 centigramos; cloroformo, 5 c. c.; mentol y 
gomenol, 10 c. c., y agua colonia, 100. Para la desinfección 
de insfirumentos, al 6 por 100.

Formalin catgut.—Parece ser completamente aséptico.
Formalin ó formol. - Véase «Formaldehido». El forma­

lin del comercio es una dilución al 40 por 100.
(iV! B. Como ya hemos dicho repetidas veces, debe 

reservarse la terminación en «ina» para los alcaloides y 
glucósidos.)

Form allta-—Tierra fósil empapada con formalina para 
usarla como desinfectante. Superfina.

Form am ida.—Aceite obtenido del etilformato. Sólo se 
usa como excipiente de la aloína para inyecciones hipo- 
dérmicas. Véase «Aloína».

F o rm a m in to .—Mezcla de formaldehido y mentol, que es 
preferible al primero para aplicarle á las mucosas por ser 
menos cáustico.

F o r m á n -— Mentol combinado con formaldehido. Reco­
mendado contra el coriza, sobre todo en forma de «Algo­
dón-forman».

F o r m a n il id a .-Es ácido fórmico y anilina. Analgésico y 
hemostático, 16 á 26 centigramos por dosis. También le 
han propuesto como sucedáneo de la cocaína para la anes­
tesia local Superfluo.

Form atol.—Polvo desinfectante que contiene el 12 por 
100 de formaldehido.

F o r m a z o l.  — Mezcla compleja de medios atmiátricos, 
conteniendo las cuatro quintas partes de formalina con 
iodoformo, doral, terpina y mentol. Superfluo.

F o rm e n o  m o n o c lo r a d o .—Véase <Metilo»(dorurode) 
F o r m e n o  b ic lo p a d o -—Cloruro demetíleno.
Fopmano tpiolopado-—Cloroformo.
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Fopm íalose Vigier.—Ee un granulado de formiatoe al* 
calinos que recientemente se les considera como vigori­
zantes (energógenos). No se ha comprobado todavía su efi­
cacia.

Se cc ió n  O ficial.

M IN ISTER IO  DE LA  GOBERNACION

axposioiÓN
Señor; El art. 12 de la ley de 13 de Marzo de 1900 sobre 

el trabajo de mujeres y niños dispone que ei Gobierno, oyen­
do al Consejo de Sanidad y á las Juntas provinciales, y pie- 
via la información que estime necesaria, clasificará todas las 
industrias y  trabajos para acomodar á esta clasificación los 
artículos correspondientes de la referida ley; el 22 del Re­
glamento de 13 de Noviembre del mismo año de 1900 para 
la aplicación de la ley citada, que después de promulgada 
la clasificación de todas las industrias y  trabajos, el Gobier­
no, después de oir á los inspectores, dictará las disposicio­
nes reglamentarias de las distintas industrias, al efecto de 
adaptar la ley á la condición de cada ramo de las mismas, 
con la variedad y diferenciación consiguientes á la protec­
ción de las mujeres y de los niños, según la economía pro­
pia de las respectivas industrias y trabajos, á la par que se 
dictan las disposiciones generales sobre la higiene, salubri­
dad, seguridad y policía de los talleres; y el 23 del mismo 
Reglamento dispone que hast^ que se publique la clasifica­
ción á que se refieren los artículos anteriores, las Juntas lo ­
cales y provinciales determinarán, en los casos de duda, las 
industrias que hayan de ser consideradas como insalubres, 
peligrosas ó incómodas para los obreros objeto de la ley.

Teniendo en cuenta estos preceptos y el comprendido en 
el art. 100 del Reglamento del Instituto, que encomienda á 
la Sección segunda de este organismo todo lo concerniente 
á la aplicación de la ley del Trabajo de mujeres y niños ya 
citada, procedió esta Sección á redactar un proyecto de cla­
sificación de las industrias y trabajos de todas clases, desde 
el punto de vista del empleo que en los mismos pueden te­
ner las mujeres y los niños, que, una vez terminado y pre­
sentado al Instituto, fué aprobado por éste en 16 de Octu­
bre de 1906, siendo después examinado é informado favora­
blemente por el Real Consejo de Sanidad, que no creyó ne­
cesario introducir en él m^ificación ni adición de ninguna 
clase.

Efectuada posteriormente la información á que hace re­
ferencia el ya mencionado art. 12 de la ley de 13 de Marzo 
de 1900 en las Juotas locales y provinciales acerca de la 
clasificación en proyecto; examinados y compulsados los 
datos suministrados por esta información, y ultimados con 
esto todos los trámites previos que la legislación vigente en 
la materia establece, es llegado el caso de dar fuerza legal 
á la clasificación propuesta, publicándola para su cumpli­
miento, y estableciendo así uno de los primeros jalones en 
el camino que debe seguirse para que la legislación indus­
trial en nuestro país, desde el puuto de vista de la sociolo' 
gía y de la higiene del trabajo, ee coloque á la altura á que 
ha llegado eu países en los que estos problemas se han tra­
tado con más tiempo y, sobre todo, con más antelación.

Tres son los puntos principales que es preciso estudiar 
al examinar esta cuestión: la edad de los obreros que han 
de ser objeto de las disposiciones; la clase de trabajo en que 
se les permite ó prohíbe ocuparse, y el tiempo máximo de 
duración de ese trabajo.

La legislación existente en nuestro país resuelve por

completo el primero y tercero de estos pantos; admite al 
trabajo á los niños mayores de diez años y  menores de ca­
torce por un tiempo que no excederá de seis horas diaria­
mente, en los establecimientos industriales y de ocho en los 
de comercio; prohíbe en absoluto el trabajo nocturno á los 
menores de catorce años, y en las industrias que determi­
nen las Juntas locales y provinciales, á los mayores de ca­
torce y menores de diez y ocho, y  determina algunos casos 
y trabajos especiales en loe que no está permitido emplear 
á los menores de diez y seis años.

El segundo punto, ó sea el que se refiere á la clase de tra­
bajo en que debe permitirse ó prohibirse el de los niños 
y las mujeres, es el que precisamente queda por hacer eu 
nuestro país, y el que trata de resolverse con la clasificación 
propuesta.

Al establecer ésta y al fijar los grupos que había de com­
prender, ha sido preciso tener muy en cuenta que ni todas 
las industrias ofrecen iguales peligros para los obreros que 
en ellas se ocupan, ni las diversas operaciones que cada in­
dustria exige presentan los mismos inconvenientes, ni las 
diversas edades de los operarios tienen igual resistencia 
fisiológica para combatir, con éxito, las influencias extrañas 
a que va á encontrarse sometido su organismo, ni las exi­
gencias de las mismas industrias, en lo que se refiere á las 
necesidades en el número y clase de los obreros como ele­
mento integrante del precio de la mano de obra en atención 
á su mayor ó menor aptitud ó destreza, son iguales

Son todas éstas razones que influyen necesariamente en 
una clasiñcación razonada de las industrias, desde el punto 
de vista de la protección de que deben ser objeto los niños 
y las mujeres, sumando á aquéllos los obreros jóvenes que 
en realidad no pueden considerarse como niños, debiendo 
al propio tiempo estudiarse la cuestión de manera que ni se 
reste de la industria un contingente considerable de brazos 
útiles, ni se prive á un número grande de seres necesitados 
del medio único con quecuentan de ganar un jornal que les 
permita atender á la satisfacción de sus necesidades con el 
menor riesgo posible para su salud.

Teniendo todas estas consideraciones en cuenta, se esta­
blecen solamente en la presente clasificación los dos grupos 
generales siguientes: 1.®, industrias en las que debe prohi­
birse en absoluto'si trabajo de los niños menores de diez y 
seis años y á las mujeres menores de edad; y 2.o, industrias 
en las que debe prohibirse el trabajo á los niños menores de 
diez, y seis años y á las mujeres menores de eda'5 en los tra­
bajos y circunstancias que se señalan especialmente.

Estos dos grupos abarcan el total de obreros protegidos 
por la ley de 13 de Marzo de 1900; clasifican debidamente 
las industrias procurando precaver, en la medida de lo po­
sible, la clase de riesgos que cada una presenta; establecen 
la necesa’ ia gradación y la relación que es preciso exista 
entre el peligro propio del trabajo y las condiciones físicas 
del obrero que lo ejecuta, y permiten mantener la toleran­
cia indispensable para no hacer imposible la existencia de 
ciertas industrias que utilizan en gran número los obreros 
jóvenes y que, sin su concurso, no podrían desarrollarse con 
holgura.

En atención á todo lo expuesto, y de acuerdo con lo in­
formado por el Instituto de Reformas Sociales, el Ministro 
que suscribe tiene el honor de someter á la aprobación de 
V. M. el siguiente proyecto de decreto.—Señor: A L. R .P. de 
V. M., Juan de la Cierva y Peñajiel.

B B A L  BBCBETO

De acuerdo con Mi Consejo de Ministros, y á propuesta 
del Ministro de la Gobernación,
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Vengo en decretar lo siguiente:
Artículo 1.® Queda prohibido en absoluto el trabajo á los 

niños de ambos sexos, menores de diez y seis años, y á las 
mujeres menores de edaá en las industrias siguientes:
A. - Por riesgo de intoxicación, ó por producirse vapores ó 

polvos nocivos para la salud.

Abonos (depósito y fabricación con materias animales).
Acidos arsénico y arsenioso (fabricación).
Acido fluorhídrico (ídem).
Idem oxálico (ídem).
Idem salicílico (ídem).
Idem úrico y sus derivados (ídem).
Acumuladores eléctricos (ídem).
Afinados de los metales al horno y testación de los mi­

nerales sulfurosos.
Albayalde, cerusa, minio, litargirio, massicot, cromato y 

cloruro de plomo, etc. (fabricación).
Amoníaco y álcalis cáusticos (ídem).
Anilina y sus derivados (ídem).
Arseniatos, arsenítos alcalinos y de los metales pesados 

(ídem).
Arsénico (sulfures de) (ídem).
Arsénico y preparados arsenicales (colores á base de) 

(ídem).
Azufre (cloruro de)’ (ídem).
Azul de Prusia, rojos de Prusia y de Inglaterra, ciauuros, 

ferro y ferricianuros alcalinos (ídem).
Cerillas (fabricación y depósito).
Cloro é hipocloritos (fabricación).
Cromatos (ídem).
Dorado, plateado y niquelado galvánicos.
Fósforo (fabricación).
Imprenta (caracteres de) (ídem).
Juguetes (pintado y decorado con coloree á base de plo­

mo ó arsénico).
Mercurio (sulfato de) (preparación).
Idem (trabajos de las pieles por medio de las sales de).
Metales y objetos metálicos (pulimentado, afilado y agu 

íado de objetos de).
Plomo metálico (industria del).
Idem y cobre y sus aleaciones (fundición y recomposi­

ción de los objetos de).
Sodio (sulfuro de) (preparación).
Sulfuro de carbono (ídem).
Vidrio y cristal de todas clases.

B .—Por riesgo de explosión é incendio.
Celulosas nitradas, colodión, celuloide y substancias deri­

vadas (preparación).
Éteres sulfúricos, acético, y, en general, todos loe pro­

ductos de este grupo (ídem).
Explosivos (pólvoras, dinamita, ácido príquico,etc.)(pre- 

paración y manejo).
Petróleo, aceites de esquisto, de brea, aceites esenciales 

y otros hidrocarburos empleados para el alumbrado, calefac­
ción, fuerza motriz, fabricación de barnices y colores, desen- 
grasado de lanas, etc., extracción de aceites y otros usos 
( »bricación, destilación, refino y, en general, trabajo en 
grande).

Pistones y cápsulas ordinarias y de juguete, petardos, 
ospoletas, cartuchos de guerra y de caza, ídem de pólvora 
® mina y de explosivos de todos géneros, artificios y car­

gas de proyectiles, detonadores (fabricación y manejo).
C.—Por exposición á enfermedades ó estados patológicos

especiales.
Crisálidas (extracción de la materia sedosa).

Mataderos públicos y anejos (trabajos en los mismos y 
manipulación de los residuos para obtener diversas mate­
rias azoadas).

Art. 2.0 Q'ieda prohibido emplear niños de ambos sexos, 
menores de diez y seis años y mujeres menores de edad, en 
los trabajos y condiciones siguientes:

— Por producirse y  desprenderse libremente en algunos 
talleres polvos nocivos para la salud.

INDUSTEIAS —  T E A B A J 0 S P E 0 HIB1 D 0 8

Alabastro, mármoles y piedras en general, aserradas y 
pulimentadas.—Estancia y trabajo en los talleres de ase­
rrado y pulimentado.

Algodón (fabricación de mantas nata de).—Idem ídem 
en los talleres de limpiado y cardado.

Azufre (pulverización y tamizado).—Idem id. en los de 
pulverización, tamizado y envasado.

Blanco de cinc (por combustión del metal).—Idem ídem 
en los talleres de combustión y condensación.

Botoneros y  forradores en metales por medios mecáni­
cos.—Idem id. de carga y vaciado y en los de envasado.

Cal (hornos de).—Idem id. id.
Cementos (hornos de). —Idem id. id.
Corcho (fábricas en las que se trabaja el).—Idem ídem 

de trituración.
Cuerno, huesos y nácar, trabajo enseco.—Idem ídem en 

los talleres de afino y pulimentado.
Curtidos (fabricación de).—Idem id. en que se despren­

dan libremente polvos, ^
Drogas (pulverización mecánica).—Idem id. Id.
Esmaltes (aplicación sobre los metales de).—Idem ídem 

ds trituración ó tamización de las primeras materias.
Idem (fabricación con hornos no fumívoros).—Idem ídem 

ídem.
Fieltros embreados (fabricación). —Idem id. en los talle­

res en que se produzcan polvos.
Lanas, crines y plumas (batido y  limpieza).—Idem ídem 

ídem,
Lino, cáñamo, yute y algodón (limpieza, cardado y bati­

do en grande).—Idem id. id.
Loza, porcelana y barro (fabricación).—Idem id. en los 

talleres de pulverización y tamiza de las primeras materias.
Minerales y productos de minas y canteras ^;puiveriza- 

cióny tamizado en seco).—Idem. id. id.
Negro mineral (fabricación por trituración de los residuos 

de la destilación seca de los esquistos bituminosos).—Idem 
ídem. id.

Papel (fabricación del}.—Idem id. en loa talleres de elec­
ción, separación y preparación de los trapos.

Pieles de conejo, liebre, etc. (depilado y corte de los pe­
los de).—Idem id. en los talleres en que se desprendan pol­
vos.

Pieles (lastrado y apresto).—Idem id. id.
Pipas para fumar (fabricación^.—Idem id. id.
Pouzzolana artificial (hornos de).—Idem id. id.
Sedas ó cerdas de cerdo (preparación).—Idem id. id.
Seda (cardado de los desperdicios de la).—Idem id. id.
Sombreros de fieltro (fabricación).—Idem id. id.
Tabacos (manufacturas de).—Aperturas de las balas ó 

fardos, elección de las hojas en seco, fermentación y sepa­
ración de loa residuos de esta operación, secado en talleres 
cerrados, quebrantado y tamizado.

Trapos (depósitos de).—Estancia y trabajo en loa talleras 
en los que se desprendan polvos.

Yeso (hornos de).—Idem id. id.
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B.—Por desprender pdvos ó emanaciones susceptibles 
de producir una intoxicación especifica.

I J I D 'D S T B I  A S . — T B A B A J 0 8  P -E O H I B I D O S

Cajas metálicas para conservas (fabricación délas).—Es­
tancia y trabajo en los talleres de soldado.

Chapas y metales barnizados (fabricación de).— Idem 
ídem en que se utilicen materias tóxicas.

Cobre (trituración y molido de los compuestos de).— 
Idem id. de trituración, molido, tamizado y envasado.

Cromolitografía.—Idem id. de bronceado á máquina.
Hojas de estaño (fabricación de).—Idem id. en que se 

utilicen materias tóxicao.
Telas pintadas (fabricación de). —Idem id. id.
Tintorerías.-Idem id. id.
Vidrierías, cristalerías y manufacturas de espejos.—Idem 

ídem en los talleres en que se desprendan libremente polvos 
ó se utilicen materias tóxicas.
C.~ Por desprenderse vapores ácidos durante las operaciones.

15D D 8 T K IA B — T R A B A JO S PROH IBIDOS

Acido clorhídrico (fabricación).—Estancia y trabajo en 
los talleres en que se desprendan vapores ó se manipulen 
ácidos.

Acido acético (fabricación).—Idem id. id.
Acido sulfárico (fabricación).—Idem id. id.
Afinado de metales preciosos.—Idem id. id.
Blanqueo quíndco (de las telas, paja ó papel).—Idem 

ídem en que se desprendan cloro ó anhídrido sulfuroso.
Cobre (limpieza y pulimentado del).—Idem id. en que se 

desprendan vapores ó se manipule con ácidos.
Dorado y plateado.—Idem id. en que se desprendan va­

pores ácidos ó mercuriales.
Hierro (limpieza del).— Idem id. en que se desprendan 

vapores ó se manipule con ácidos.
Hierro (galvanizado de los objetos de).—Idem id. id.
Hierro (sulfato de protóxido, fabricación).—Idem id. id.
Lanas y paños (disgregación por vía húmeda).—Idem 

ídem en que se desprendan vapores ácidos.
Nitratos metálicos (fabricación por acción directa de los 

ácidos).—Idem id. en que se desprendan vapores ó se ma­
nipule con ácidos.

Refrigeración (con aparatos por el ácido sulfuroso).— 
Idem id, en que se desprenda ácido sulfuroso.

Sal de sosa (fabricación por el sulfato).—Idem id. en que 
re desprendan vapores.

Sulfato de sodio (por descomposición del cloruro).—Idem 
ídem id.

Superfosfatos (fabricación).—Idem id. en que se despren­
dan polvos ó vapores ácidos.

Trapos (tratamiento por el ácido clorhídrico gaseoso).- 
Idem id. id.

D.—Por existir peligro de incendio.
IN D U S T R IA S .-T R A B A J O S  P R O H IB ID O S

Aguas grasas (extracción de aceites para la fabricación 
de jabones y otros usos).—Estancia y trabajo en talleres en 
los que se utilice el sulfuro de carbono.

Algodones grasos y ordinarios (blanqueo y desengrasado). 
—Idem id. id.

Barnices (fabricación, empleando el alcohol, los aceites 
esenciales ó los hidrocarburos en general).—Idem id. de el» 
boración, refino y envasado.

Caucho (aplicación de barnices á base de).—Idem id. en 
que se desprendan vapores de sulfuro de carbono, bencina 
ú otros hidrocarburos.

Caucho (trabajo empleando el sulfuro de carbono, los

aceites esenciales 6 hidroearbnros diferentes). —Idem Idem 
ídem.

Fieltros y viseras barnizadas (fabricación).—Idem id. de 
preparación y aplicación de los barnices.

Hules (tafetanes ó telas enceradas) (fabricación).—Idem 
ídem id.

Papeles sinápicos (fabricación con empleo de disolven­
tes).—Idem id. en que se desprendan vapores de sulfuro de 
carbono, bencina ú otros hidrocarburos.

Pieles, telas y desperdicios de lanas (desengrasado por 
los aceites de petróleo y otros hidrocarburos).—Idem id. de 
elección y corte y manipulación y desprendimiento de va- 
l)ores.

Sombreros de seda y otras materias (fabricación em­
pleando barnices).—Idem id. de preparación y aplicación de 
los barnices.

Tortas de aceituna, orujos (extracción del aceite por el 
sulfuro de carbono).-Idem  id. en que se desprendan vapo­
res de sulfuro de carbono.

Tostado y chamuscado de tejidos (en las filaturas).— 
Idem id. en que se desprendan libremente los productos de 
la combustión.
E.—Por tratarse de substancias cuyo trabajo en determinadas

condiciones puede dar lugar á enferrnedades específicas.
IN D U S T R IA S -T R A B A J O S  PRO H IBID O S

Filaturas de lino ó cáñam o.- Estancia y trabajo en ios 
talleres cuando no esté bien asegurada la evacuación de 
aguas residoarias.

Vejigas y tripas limpias y privadas de toda substancia 
membranosa (talleres para hinchado y soplado).—Trabajo 
de afinado y soplado.

P .—Poí* las condiciones especiales del trabajo.
IN D U S T R IA S— TRABAJOS PRO H IBID O S

Electricidad (Empresas de producción, transformación y 
distribución).— Manejo, limpieza y entretenimiento de los 
cuadros de distribución,- cuidado de las baterías de acumu­
ladores en marcha, y, en general, todas las operaciones re­
lacionadas con la toma é interrupción de corrientes y el 
servicio de los aparatos y líneas que distribuyen y sirven el 
flúido.

Minas, canteras y hornagueros.-Corte y extracción del 
mineral; instalación de material; servicio de aparatos de ex­
tracción, torniquetes, ascensores, planos inclinados, etcé­
tera; servicio de bombas y  ventiladores en el interior; trans­
porte sobre la cabeza ó á hombros de mineral en las gale­
rías; trabajos de entibado.

Art. 8.0 Queda prohibido á los obreros comprendidos en 
la ley de 13 de Marzo de 1900 el engrasado, limpieza, exa­
men ó reparación de las máquinas ó mecanismos en marcha.

Art. 4.0 Queda prohibido emplear muchachos menores 
de diez y seis años en las máquinas accionadas por pedales, 
siempre que el esfuerzo del operario se traduzca en trabajo 
para poner y sostener en marcha las referidas máquinas.

Art. 6.® Igualmente no podrán ser empleados los niños 
de ambos sexos, menores de diez y seis años, en -"'ner en 
movimiento ruedas veri' . , .  .ompre que ei esiuerzo des­
arrollado deba convertirse en fuerza motriz para hacer mar­
char las máquinas accionadas por esas ruedas.

Art. 6.0 Queda prohibido emplear niños menores de diez 
y seis años en el trabajo de las sierras de cinta ó circulares, 
ni en el manejo de cizallas, cepilladoras, escopleadoras ó 
taladradoras mecánicas, guillotinas y demás mecanismos 
cortantes, á no ser que estén provistos de aparatos de segu­
ridad para la prevención de accidentes, de tal naturaleza
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que alejen en absoluto la posibilidad de que pueda produ 
cirae ninguno de éstos.

Art. 7.0 Queda prohibido á las muchachas menores da 
diez y seis años el trabajo en las máquinas de coser movidas 
por pedal y, en general, en cuantas empleen esta clase de 
sistema de marcha.

Art. 8.0 Queda prohibido á los niños menores de diez y 
seis años cargar en las fábricas, talleres y, en gene al, en 
todos los lugares de trabajo fardos cuyo peso exceda de 10 
kilogramos.

Art. 9.° Igualmente queda prohibido á los niños menores 
de diez y seis años el trabajo de empajar ó arrastrar, así en 
el interior de las fábricas ó talleres como en la vía pública 
ó en trabajos de cualquier clase, cargas que representen un 
esfuerzo superior al necesario para mover, en rasante de ni­
vel, los pesos que se citan á continuación, y en las diversas 
condiciones que se expresan;

o— Vagonetas en via férrea.
Muchachos mear res de catorce años, 200 kilogramos.
Idem de catorce á diez y seis años, 300 ídem.
Muchachas menores de catorce años, 150 ídem.
Idem de catorce á diez y seis años, 250 ídem.

Carretillas.
Muchacho? de catorce á diez y seis años, 40 kilogramos. 

■̂*—Vehicvloa de tres 6 cuatro ruedas (carretones, cangrejos,
zorras, etc.)

Muchachos menores de catorce años, SO kilogramos.
Idem de catorce á diez y  seis años, 60 ídem.
Muchachas menores de catorce años, 20 ídem.
Idem de catorce á diez y seis años, 40 ídem.

é.o—Triciclos porteadores.

Muchachos de catorce á diez y seis años, 75 kilogramos. 
(Comprendiéndose en todas estas cifras el peso del vehículo.)

Dado en Palacio á 25 de Enero de 1908. A lfonso . - El 
Minist-o de la Gobernación, Juan de la Cierva y Peñafiel.— 
(Gaceta del 27.)

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

ANUNCIO DE INGRESO
D. Antonio Urbano Valencia, residente en Constantina 

(Sevilla) y de profesión farmacéutico, solicita su ingreso en 
el Montepío.

Lo que se publica para conocimiento de la Sociedad y á 
los efectos del Reglamento.

Madrid 16 de Septiembre de 1908.—El secretario gene­
ral, Francisco Marín. 2.

ANUNCIO DE PENSIÓN
D. Agapito Eyaralar, módico y socio de este Montepío, 

residente en Pamplona, solicita pensión de jubilación.
Lo que se publica para conocimiento de la Sociedad y á 

loa efectos del Reglamento.
Madrid 16 de Septiembre de 1908.—El secretario gene­

ral, Francisco Marín. 2

C o n s u l t o r i o .

PREGUNTAS
1-804. Un enfermo de cincuenta y seis años, bien cons- 

ütuído, alcohólico, y sin otros antecedentes patológicos, em­
pezó hace once meses á sentir dificultad en las digestiones.

aumento de volumen del vientre con ligera ascitis, y el híga- 
go algo infartado: nada de ictericia. Se diagnosticó de cirro­
sis alcohólica, y se instituyó tratamiento. Nada de mejoría: 
á los dos meses de enfermedad, empezó á sentir en los pies 
sensación de calor que alternaba con frío y fuertes sacudi­
das como «6léctricas>, según frase del enfermo, y, al mismo 
tiempo, sensación de cinturón abdominal. Se diagnosticó de 
pseudo-tabes alcohólica; tratamiento apropiado sin ninguna 
mejoría; pero desde esa época (hace nueve meses) hasta hoy, 
el síntoma principal, el síntoma terrible (el que hace que 
escriba esta consulta á nuestro querido Sig l o  Médico , por 
si entre mis distinguidos compañeros hay algunos que quie 
ran ilustrarme) es, el continuo malestar del enfermo que ni 
un segundo deja de quejarse y pedir á voces la muerte, 
aunque sin localizar dolor alguno ni perturbarse su inteli­
gencia. Ni los bromuros, ni toda clase de hipnóticos, opiá­
ceos, etc., han dado resultado, ni encuentro en los medios 
terapéuticos que conozco modo alguno de aliviarlo ni un se­
gundo: ruego, pues, á mis ilustrados compañeros (si forman 
juicio por este ligero bosquejo), que me indiquen en esta 
sección de consultas lo que he de hacer.—Francisco Nava­
rro Alguacil.

G ace ta  de la sa lud  pública.

Estado sanitario de Madrid.
Altara barométrica máxima, 709,31; mínima, 703,45; tem­

peratura máxima, 29»,9; mínima, 10<>,9; vientos dominan­
tes, NE., SE. y N.

En la semana pasada hubo aumento apreciable de en­
fermería en Madrid. Las bronquitis y los estados catarrales 
son más frecuentes, abundan las afonías y amigdalitis. Se 
observan numerosos casos de fiebres palúdicas y se man­
tienen, sin variaciones apreciables, los ataques de reuma­
tismos, así articulares como viscerales.

Se presentan infecciones intestinales en mayor número 
y con aparato más alarmante.

En los niños no hay variación apreciable; siguen las en­
terocolitis y los catarros ligeros.

C r ó n i c a s

Profesor henorario.-Tenemos el gusto de participar á 
nuestros lectores que ha sido nombrado profesor auxiliar 
honorario de la asignatura de Fisiología de la Facultad Cen­
tral de Medicina, el joven é ilustrado médico D. Alfonso 
Medina Martínez, tan ventajosamente conocido de todos 
por sus trabajos de Fisiclogia.

Reciba por distinción tan señalada nuestra cordial en­
horabuena.

Hospitalidad cariñosa.—Habiendo hecho un viaje á Al- 
barracin nuestro distinguido compañero el Dr. Pulido, ha 
tenido el gusto de detenerse en Teruel y Calatayud para 
conocer estas históricas ciudades, y en ellas ha sido hospe­
dado, y muy cariñosamente atendido, por nuestros reputa­
dos compañeros D. Anselmo Pomar, de la primera, y don 
Crisanto Gil Mateo, do la segunda. El Sr. Pulido, que tantas 
atenciones debe á los profesores por donde quiera que va, 
guarda de las dispensadas por los señores Pomar y Gil Ma­
teo y sus respectivas familias, un recuerdo gratísimo, del 
cual desea manifestar público reconocimiento.

Biblioteca de psicología experimental.—La casa editorial 
de los Sres. Bloud y C,*, 7, Place Sr-Sulpice, París, ha tenido 
la bondad de remitirnos las siguientes obritas:

—■Les Halluíinations télcpathiques, por N. Vaachide, di­
rector adjunto del Laboratorio de Psicolrgía patológica de 
la Escuela de Altos Estudios. Precio 1,50 francos.

—Le Spiritisme dañe ses rapports avec la folie, por el doc. 
tor Matcel Viollet, médico de los Asilos. Precio 1,60 francos
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—L' Audition morhide, por el Dr. A. Marie, médico jefe del 
Asilo de Villejuif. Precio 1,60 francos.

—Les préjugéa sur la folie, por la Princesa Lubominska, 
con un prólogo del Dr. V<'isin. Precio 1,50 francos.

—La pathologie de l'aítention, por los Sres. N. Vascbide y 
Raymond Meunier. Precio 1 ,6 ( J  francos.

—Les Synesthésies, por Henry Lauree. Precio 1,60 francos.

Desnaturalizacidfl det alcohol.—Por Real orden de 17 de 
Agosto próximo anterior se ha dispuesto que se autorice la 
desnaturalización del alcohol con destino á la fabricación 
de la seda artificial por medio del éter sulfúrico y la aceto­
na, agregando á cada 100 litros de alcohol de 66<>, 9 litros y 
medio de éter sulfúrico de 96®, y medio litro de acetona; 
pudiendo únicamente hacerse la desnaturalización en las 
fábricas, especialmente autorizadas para la elaboración de 
alcohol desnaturalizado, y satisfaciendo la cuota de fabri­
cación por el núm. 1 de la tarifa B.

Se dispone también en esa Real orden que sólo se per­
mita la salida de este alcohol de las fábricas en que se pre­
para con destino á las de seda artificial en que se haya de 
utilizar; y que su empleo se vigile por los inspectores de la 
renta de alcohol, quedando obligados los fabricantes de 
seda artífidal que lo reciban á justificar su inversión y á 
llevar la oportuna cuenta corriente de cargo y data.

Defunción. — Tenemos el sentimiento de participar á 
nuestros lectores la defunción de nuestro ilustrc.do suscritor 
D. Andrés García-Arévalo Hijosa, médico titular de Dos 
Torres.

Acompañamos á toda su apreciable familia en el dolor 
que le embarga en estos momentos.

Anestesia en general. -  £1 Sr. Lostau, cirujano del Hos­
pital de Burgos, acaba de dar á luz en forma de folleto la co­
municación que presentó al II Congreso Nacional de Cirugía 
con el título De la anestesia en general, de la cloroformización, 
de sus accidentes y modo deevitarlos, comunicación que revela 
cuán profunda y prácticamente ha estudiado el Sr. Lostau 
la anestesia. Fruto de estos estudios es su aparato {anestesí- 
metro) para administrar el cloroformo, construido por el me­
cánico Sr. Ocejo, de cuya descripción y funcionamiento se 
ocupa el inventor en el folleto, cuya lectura recomendamos.

C r u z  R o j a  
r e g is t r a d a NUEVO BAZAR MÉDICO C r u z  R o ja  

r e g is t r a d a

En los talleres especiales de esta casa se construyen {50 
por 100 más baratos que en todas las casas nacionales y ex­
tranjeros) las v itp in a s f m e s a s  p o r t a - c u r a s f  ippi- 
g a d o r e S f a u t o c la v e s ,  lavabos y todos cuantos apa­
ratos ortopédicos recoiniendan las ciencias modernas.

El Sr. Díaz, dueño de esta casa, domina con especialidad 
la construcción y aplicación de los aparatos poroplásticos 
para las e s c o lio s is , c ifo sis , m al de Pott, en susti­
tución de tantos armatostes mecánicos y los enyesados, que

resultan molestísimos y antihigiénicos, produciendo muchas 
veces erosiones y luxaciones en los huesos.

Nadie debe comprar instrumentos, material para Clíni­
cas ni aparatos ortopédicos sin antes visitar su casajr ta­
lleres.

M A Y O R ,  5 3 . — M A D R I D

VINO FOSFATADO VIDART
G lic e n o fo sfa to s , Q u in a  y  K o la .

Utilísimo á las personas dedicadas á trabajos men­
tales, repara las pérdidas fosfóricas del organismo y 
tonifica el sistema nervioso. Indicado su empleo en el 
Raquitism o y N eurastenia y liiapetenciay 
Anem ia, Debilidady Im potencia, Convale- 

l  cencia .
I  De venta en laa Farmacias, y en el Depósito de los Sres. Martfu 
\ Pérez, Velaseo y Compañía, Alcalá, 7.

OZENINA Medicamento empleado con 
éxito en el tratamiento y cu­
ración de la ozena (fetidez 
del aliento)

Limpia las fosas nasales de 
mucosidades y costras mal 
olientes, tonifica la mucosa 
naso-faríngea y restablece su 
funcionalidad.

De venta en laa Farmacias, y en el Depósito de loa Sres. Martin, Pérez 
Velaseo y Compañía, Alcalá, 7.

VIDART

5< >

9 Fosfogenol V id a rt. 9
Poderoso reconstituyente de acción eficaz en el 

tratamiento de .a tuberculosis. Es un buen diges­
tivo, fácilmente asimilable y muy bien tolerado 
por -los estómagos débiles.
De venta en las Farmacias, y en el Depósito de loa Sres. Martín, 

Pérez, Velaeco y Compañía, Alcalá, 7.

U  C liv ír ^áÍ7  rio P a r ln c  seguro en ios
l I l IIA II OÚIl  Uu UdlIUw  catarros intestinales de loe
niños en todas sus edades. Serrano, 30, farmacia, Madrid.

Con el presente número repartimos un prospecto, cuya lec­
tura recomendamos, que trata sobre el Anestésico Local 

Americano, del Dr. W. Jhompsop._____________

ADOPTADO en el Prim er
D IS P E N S A R IO

Antituberculoso de
BARCELONA

'■Inalterable
Ensayado con gran éxito en todos los Dispen­

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

el tratamiento de la

T U B E R C U L O S I S
-A-neaaala, Neurastenia, Br0nc3.-a.ltis cróni­

ca, -A-lTo-amlnnria, Oonvalecenclas d.ifíclles, 
etc-, etc-, y estad-os 'cons-o-ntiTros en g'eneral. 

Los senorss médicos que deseen ensayar el HIstógeno, sírvanse pedir una muestra j se les remitirá libre de todo gasto. 
Se vende en todas las fa rm a c ia s  de E spañ a, Portugal y Am érica.

Madrid —ImpranU daVniiciv» Taodoro, Aapai-o. númaro 108. y Honda da Valanaia námaro S — TalAfono
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EL SIGLO MEDICO
Se publica 

todos los domingos.

BOLETIN DE.MEDICINA, BACETA MEDICA
GENIO MEDICO-QUIRÜRGICO

V

L A  O O R R - a S P O N D H N O I A  M f i L I O A
Pw ndada p o r  D. Juan  O a a tta  jr O kernar.

Periódico ie  Medicma, Cirugía y Farmacia, consagrado á los intereses m orales, cientificos y  prctesionales da las ciase edicas
F U N D A D O R E S

SEÑORES DELGRÁS, ESCOLAR, MÉNDEZ ÁLVARO, TEJADA Y ESPAÑA Y NIETO Y SERRANO
PROPIETARIOS

i  Hiniin SflrreL —  0. Cirios larfi Cortoze. —  0. üngol Pililo.
DIRECTOR GERENTE

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

i

Precios de  tu scrip o lin  de EL SIGLO 
■ a d r ld : 3  p e s e t a a  t r im e s tr e .  

P rov ln o la a : 4  p e s e t a s  t r im e s tr e .
8  s e m e s t r e ,  y  15 e l  a ñ o .  

E x tra n je ro  y  U ltra m a r : 20 p e s e ta s

Precios de eutcrlpcion de la BIBLIOTECA 
Haea grandes rebeban Las 

obra* qne pabliea 4 loa aoaeripto- 
ras de El SIglO Médloo.

Eliminador Fisiolfigico dei ácido ürico

SOLUROL
(ÁCIDO limÍNICO PURO)

« Bl ácido limlntco es el eliminador JtatoCógtco del ácido 
a úrico. Su ausencia en loa gotosos determina la rei'e'ietdn 
« de los warns g su dsfjósirij en 'os tejidos n

s i

1210

2-t‘MHPt.w.-. . .  i,.,...-/-.
\

E l  S O L U R O L  (Acido timinico) d e b e r é  s i - r  e m p l e a d o  e n  
t o d o s  l o s  c a s o s  e n  q u e  e l  á c i d o  U r i c o  h á l l a s e  e n  c a n t i d a d  
s u p e r i o r  á  l a  u o r m a l ,  y ,  e s p e c i a l m e n t e ,  e n  l a s  d i v e r s a s  
m a n i í e s t a c i o u e s  d e l  a r t r l t i a m o .

E n  la  G o t a  a g u d a ,  e l  SOZiXJROZi d i s m i n u y e  i a  i n t e a -  
d a d  d e  l a s  c r i s i s  y  l a s  e s p a c i a  c a d a  v e z  m á s .
E n  ia  G o t a  c r ó n i c a , l a s X i l t l a s l s , l o s  C ó l i c o s  n e f r i t i c o s ,  

e !  R e u m a t i s m o  d e f o r m a n t e  y  e n  l a  S l & t e s l s  ú r i c a  e n  
g e n e r a l ,  e l  S O IjU RO Ij, a l  a s e g u r a r  u n a  e l i m i n a c i ó n  
c o m p l e t a  d e l  á c i d o  ú r i c o  h a c e  d e s a p a r e c e r  l o s  s i u t o m a s  
c a n s a d o s  p o r  l a  u r í c e m i a .

E l  S O L U R O L  s e  a d m i n i s t r a  b a j o  l a  f o r m a  d e  Comori-
midos  d o s a d o s  á  0 « ' - 2 5 .
D O S I S  M E D I A  lO jr  75 d e  S O tU R O L  a l día. 6  sea  3 COM PRIM IDOS.

£ 1  S O L U R O L  n o  f a t i g a  e l  e s t ó m a g o .  
L A B O R A T O R I O S  C L I N . -  F . P O M A R  A  F I L 8  A  C “  P A R I S ,

^  lU ^
•r r in on n  4»  coDon& It! - .a
P I L D O R A S

-  DBL DOOTOS v

D E H A U T'  . PAjaXS  ̂ i
*10 f j  t u b e a i ]  en p u r g a r s e ,  c u a n d o  / o ]  
necesitan. No temen el asco ni e i  
c a u s a n c i o ,  porque, contra h ■ q u e s u -  
c e o e  c o n  ¡os demás purgantes, e s t e !  
n o  o i r a  i i e n  s i n o  c u a n d o  s e  t o m a l  
‘̂ onbuenosalimen os ybebibas for­
micantes, cual el vino, el café, el té. 
L a d a  c u a l  esc<'ge,parapurgarse,la 
noray la c o m i í í a  quem aste conviO‘  
nea, según sus ocupaciones.Como 

i « l  c a n s a n c i o  g u e  la purga ocasiona 
i g o e d a  completamente anniadoi 
\ vor el efecto de ¡a buena a li-i  

^^antacion empleada, uno se 
M e c i d a  fácilmentea volver 

^ p eza rcu a n ta sv eces  *
^  sea necesarioPIPERACINA

MIDY

T olerancia medicamentosa asegurada
M e d i c a c i ó n  i n t e s t i n a l

Todas las Enfermedades Vías urinarias, Sífilis

Glóbulos FUMOUZEH Cápsu la s  RAOUIN
C O N  C U B I E R T A  D U P L E X

Glutino-resinosa
INSOLUBLBS BN EL ESTÓMAGO

G rafñ (c il//u 'n lt i s o lu b le s  e n  ei In t e s t in o .

P R IN C IP A L E S  G L O B U L O S  F U M O U Z E  
Antipirina, Bilina, loduro de Potasio ó de 

Sodio, Pancreatina Purgativos. Pyramidon, 
Salicüato de Sosa, Secretígenos (laxativos), 
Tlroidlna, Veronal, etu.

C O N  C U B I c R T A  G L U T I N I Z A O A
Aerobaüaa por la Academia de Medicina de Parla 

INSOLUBLBS EN EL ESTÓMAGO
N i  O lo r ,  n i  H e i/üe ldus.

P R I N C I P A L E S  C Á P S U L A S  R A Q U IN  

Copaibato de Sosa, Baltal (Sándalo 
Copaibicoj, loduro de Potasio, Protoioduro 
de Hidrargirio, Salol-Sáadalo, Alquitrán, 
Ictiol, Trementina, etc.

G L Ó B U L O S  F U M O U Z E
al

l o d u r o  d e  P o t a s i o  (0 gr. 25)
Administrado bajo la forma de G l ó b u l o s  F u m o u z e .  el X o d u r e  d e  P o t a s i o :  

es BIEN TOLERADO SIEMPRE por los enfermos, y se muestra m u c h o  m As  e f k  az  
que las demás preparaciones del mismo medicamento.

Estas ventajas resultan de la insolEbilidad del Glóbulo en el estómago, de su abeorcióa 
fraccionada en el intestino y su eliminación gradual

E S T A B L E C I M I E N T O S  F U M C U Z E , 7 8 .  F a u b o t i r g  S a i n t - D e n i s .  P i . B I P .

Solubilidades comparadas 
•yiel Acido úrico en :

P IP E R & C IN A

liborito
19
:osA

Gltrito
de

lit in k  C itfiU  
. de 

Poltst

H lE r A Ó % iÍ 2 Ó % ll  6 %

Ei mayor 
disolvente 

dei
Acido úrico

Gota
Irenilla

Reumtisino
2 á6 m'.didas 

por día.

CARIME-QUENA-HIERRO
«EDICABENTO-AUBENJo^^^e. p o d e~ so  REGENERADOR

Este Vino, con base de vino generoso de Andalucía, preparado con jugo de 
carne v las cortezae más ricas de quina, en virtud de su asociación con el 
hierro es un auxiliar precioso en los casos de ; Clorosis, Anemia protuntí», 
IHenstruacionss ¡¡olorosas, Calenturas de /as Colonias, /Halarla, utc.

10a , * o e  it io b e iie a . Parla, y  en todas farm acias del extranjero.

•  1 ? . ' j  - . '  i "  I
0

I  3t i

• s

La Amenorrea, la Oismenorrea y la Wletrorragia cadea Mpldameate si se usan las cápsulas 
ARIOL de JORET y HOMOLLE. Este cq9  lica'nauto, vsrdadero rejula lor de la menstruación, no ofrece pe- 

alguno, a u n  eu CClSO d e  p r e ñ e z  P 'a iS .  P .m a o U O . S o g iin , IS é, m e  S i l m lloairA: f*r,nnl*<*.

H t:
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Vacantes.
£n Mta aeeeión apareeoD todaa las vacastes da qaa eñeial ú 

oñoiosamente tenemos notieia, y  no hay periódico qne de ellas dé 
enenta antes qne nosotros. Los comprofesores y  los alealdes tienen 
abierta esta eeeción y la de Estafeta de pabtidos, para enante 
noticias sean gastosos en enviamos.

La de médico titular de Avión (Orense), hablantes 
5.173, dotada con el sueldo anual de 1.000 pesetas paga­
das de los fondos municipales por la asistencia de las fa ­
milias pobres, quedando el agraciado en libertad de con­
certar igualas con los vecinos pudientes. Solicitudes has­
ta el 4 de Octubre al alcalde D. Manuel Amaro.

—La de practicante de Oobeta (üuadalajara), que cons­
ta de unos 150 vecinos próximamente. Su dotación con­
siste en el convenio que haga con el vecindario, siendo, 
adem¿°, de su cargo la rasara de la barba, cobrando de 
los vecinos en las eras al tiempo de la recolección. Solici­
tudes hasta el 4 de Octubre al alcalde D. Cipriano Tello.

—La de practicante de Luzaga (Guadalajara), habi­
tantes 488, dotada con el sueldo anual de 100 fanegas 
de trigo, libre de toda carga vecinal y  casa para vivir. 
Asimismo el agraciado podré contratar libremente con 
el vecindario la rasura. Se advierte que no serán admi­
sibles aquéllas cuyos individúes no posean titulo de tal 
practicante. Solicitudes hasta el 4 de Octubre al alcalde
D. Saturnino Hernández.

— La de médico titular—por dim isión—de Argente 
(Teruel), y sus agregados Visiedo, Camañas y Lidóu en 
concordia; su dotación juntamente con lo que por el ser­
vicio de BU profesiÓQ preste el agraciado á los vecinos 
de dichos pueblos, consistirá en 3.125 pesetas anuales, 
mitad en centeno y mitad en metáiieo, que le serán satis­
fechas en el día 30 de Septiembre de Í90¿1 á excepción de 
la titular que le será satisfecha por trimestres vencidos 
del presupuesto municipal; el agraciado podrá contrata! 
libremente con el pueblo de Aguatón. Solicitudes hasta 
el 1.0 de Octubre al alcalde D. Rufino Lorente.

—La de médico titular—por dimisión—de Escañuela 
(Jaén), habitantes 877, dotada con el sueldo anual de 
1.500 pesetas, con obligación de asistir á 100 familias po­
bres, sujetándose el agraciado á las cláusulas legales 
que ha de contener el contrato y  se hallan estipuladas 
conforme el art. 91 de la vigente Instrucción general de 
Sanidad, al reglamento de 14 de Junio de 1891 y á los del 
que aprobó para el Cuerpo de médicos titulares de Espa­
ña el Real decreto de 11 de Octubre de 1904. Solicitudes 
hasta el 12 de Octubre al alcalde D. Pedro Eduardo 
Laguna Ortega,

—La de médico titular—por renuncia y traslado á 
otro punto el que la desempeñaba—de Valverde de Bur- 
guillos (Badajoz), dotada con el sueldo anual de mil pese­
tas pagadas por trimestres vencidos de los fondos muni­
cipales, con la obligación de prestar asistencia facultati­
va gratis á sesenta vecinos que el Ayuntamiento le desig­
ne, quedando además el agraciado en libertad para hacer 
contratos igualatorios con los 220 vecinos restantes de 
esta población. Solicitudes hasta el 12 de Octubre al 
alcalde D. Antonio Calvo González.

—Una plaza de médico cirujano titu la r-d e  nueva 
creación - adscrita al hospital de Irán (Guipúzcoa), 
bajo las condiciones que se expresan á continuación; La 
dotación será de 1.500 pesetas anuales. Será preferido el 
aspirante que posea el idioma vascongado. Asimismo se 
preferirá de entre los aspirantes al que hubiere prestado 
servicios al Municipio de Irún. La duración del contra­
to será de cuatro años. El que resultare nombrado queda­
rá encargado baj > la subordinación del director del hospi­
tal, de la práctica de operaciones quirúrgicas en el mis­
mo, de la asistencia de enfermos existentes en el estable­
cimiento, y  en lo que dentro de estas obligaciones fuere 
compatible, de los demás servicios señalados en los Re­
glamentos y  disposiciones vigentes, y  en los qne se dic­
taren durante la vigencia del contrato. La toma de pose­
sión del médico cirujano nombrado tendrá lugar el día
l.»  de Euero del año próximo de 1909, desde cuya fecha 
le serán habilitados sus haberes. Solicitudes hasta el 15 
de Octubre al alcalde D. León Iruretagoyena.

—La de farmacéutico—por traslado á otro punto el 
que la desempeñaba—de Caicena (Zaragoza) y  los anejos 
pueblos de Trasobares y  Purnjosa; su haber es el'de 450 
pesetas anuales, de este presupuesto, que se satisfarán

por trimestres vencidos, si reside en la localidad, y  50 
pesetas si fuese nombrado el de otro partido, con más el 
producto de las igualas de los vecinos de los tres pue­
blos que contratará el agraciado. Solicitudes hasta el 8 
de Octubre al alcalde D. Bernardo Marquina.

—La de médico titular—pór dimisión -de Algarrobo 
(Málaga), habitantes 4.329, dotada con el sueldo anual 
de 1.500 pesetas pagadas de los fondos municipales por 
la asistencia de bOO fam ilias pobres, mas lo que le pue­
dan producir las igualas con ios vecinos pudientes. Soli­
citudes hasta el 9 de Octubre al alcalde D. Juan Ramos.

—La de médico titular—por renuncia—de Villariao 
(Salamanca), habitantes 2.27b, dotada con el sueldo de 990 
pesetas, pagadas dei presupuesto por trimestres venci­
dos, por la asistencia de tOO familias pobres, transeún­
tes y  expósitos, siendo de advertir que la referida plaza 
la viene desempeñando interinamente y á satisfacción de 
las .Corporaciones, un médico establecido en la localidad 
é hijo de la misma. Solicitudes hasta el 13 de Octubre 
al alcalde B. José Conde.

—La de médico titular—por dimisión—de Mirambel 
(Teruel), habitantes 1.114, su dotación consiste en 325 pe­
setas satisfechas por trimestres vencidos del presupuesto 
municipal por la asistencia de las familias pobres, que­
dando al agraciado en libertad de concertar igualas con 
los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 15 de Octubre 
al alcalde D. Antonio Yillalba.

-  La de médico titular de El Burgo de Ebro (Zarago­
za), habitantes 885, cuyo haber será de 500 pesetas, pa­
gadas por trimestres vencidos, com o asimismo las igua­
las de les vecinos, que ascienden á 2,000 pesetas. Solici­
tudes hasta el 15 de Octubre al alcalde D. José Lobera.

— La de farmacéutico de Arándiga (Zaragoza), habi­
tantes 1.274, con la dotación anual de 336,30 pesetas, pa­
gadas por trimestres vencidos de! presupuesto municipal 
más las igualas de los vecinos, que ascienden á 2.300 pe* 
setas bien cobradas. Solicitudes hasta el 15 de Octubre 
al alcalde D. Blas Saldaña.

—La de farmacéutico de Santiago de la Puebla (Sala­
manca), habitantes 1.17b, dotada con el sueldo anual de 
600 pesetas, pagadas por trimestres vencidos de los fon­
dos de este municipio, por el suministro de medicamen­
tos á 60 familias pobres de la localidad, expósitos y  tran­
seúntes, conforme se detalla en el expediente formado al 
efecto, cuya vacante obedece al traspaso en venta que 
ha hecho el anterior farmacéutico al licenciado D. Emeri- 
co Hernández García, quien interinamente desempeña 
dicha plaza á satisfacción de este Ayuntamiento, por 
tener la farmacia establecida en esta localidad. Solici­
tudes hasta el 15 de Octubre al alcalde D. Fernando 
Vicente.

—La de médico titular—por dimisión—de Casia, Si- 
gueruelo y Siguero '(Segovia), asociados para la consti­
tución de partido y  asistencia médico-quirúrgica; y en 
su consecuencia los Ayuntamientos y  Juntas municipa­
les de los mismos han acordado proveerla con sujeción 
estricta á.las reglas establecidas por el 92 de la Instruc­
ción general de Sanidad pública de 14 de Julio de 1908 y 
Reglamento de 18dl. La dotación consiste en la cantidad 
de 200 pesetas anuales, pagadas trimestralmente de fon­
dos municipales, para la asistencia de ocho familias po­
bres en Casia, cuatro en Sigueruelo y  seis en Siguero, y 
casos de oficio que ocurran en los tres pueblos asociados. 
El agraciado queda en libertad para contratar sus servi­
cios profesionales con los 340 vecinos pudientes que exis­
ten, de los que 150 corresponden á Casia, 70 á Sigueruelo 
y 120 á Siguero. Estos pueblos (que lamentan muy mucho 
la ausencia del dimisionario) constituyen cada uno une 
sola agrupación sin barrios ni anejos, excepto Siguero que 
tiene á corta distancia un caserío de siete vecinos, deno' 
minado «Aldealopefia»; distando dos kilómetros de Casia 
á Sigueruelo y  otros dos de Síguemelo á Siguero, en la 
carretera de Salceda á San Esteban de Gormaz. Solicitu­
des hasta el 16 de Octubre á cualquiera de los alcaldes 
D. Andrés Eras, Bernabé Montesanz y Braulio Gómez 
respectivamente.

Sustitución*— Médico se ofrece para auxiliar ó sus­
tituir á otro compañero que resida en una localidad de 
las provincias de Valencia ó Murcia. Informes en esta 
Administración.
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Medicamento no 
tóxico para el tra­
tam iento de las  

. . .  -------- - heridas (en pol­
vo, comprimidos y soluciones). Desprovisto de acción 
irritante, absolutamente inofensivo, indicado para las 
afeccion es o c u la re s  in fe cc io sa s , la gono 
rrea y la cistitiss Ue acción especial en todas las 
infecciones generales y locales debidas al go n ococo .

' Cura rápidamen­
te las d ieeras  
de la p i e r n a

. . hasta en los caeos
inveterados, activa la formación de la epidermis, supri­
me las secreciones, quita los dolores y el prurito. En los 
eczem a s hiim edos tiene efectos eminentemente 
secantes y desoáorizantes sin producir irritación.

(Biíanato de bls- 
Imuto.) Astringente 
' intestinal muy acti­
vo, fácil de tomar y 

poco costoso. Reúne la acción del tanino con la del bis­
muto. De eficacia segura cuando los demás medicamen 
tos no dieron resultado.
I c t i n í l f n  Amonium ichtbynatum fHeyden», pro 

, ****IW.^ ducto del carbón bituminoso.de nuestra 
mina en el Tiro!, mucho más barato que el Ictiol.

■ Líquido aceitoso,
p de acción rápida en

las a feccio n es  
r e u m á t i c a s

(reumatismo articular, neuralgias agudas, pleuresías 
l eumáticaq). Cura rápidamente los accidentes dolorOBOS. 
J-as fricciones del Saiit puro son soportadas por la piel. 
Ningún efecto secundario.

ElDuotai«Hey* 
dcn> es una pre­
paración guayacóii- 
cano tóxica, inodo­

ra é insípida. Excelente remedio en la tu b ercu lo sis  
pulm onar y en los ca ta rro s cró n ico s de las 
vías respiratorias.

Facilita el tra ­
tam iento b a c ­
tericida inten- 
aivo de la go*^

É’ -a

o v a e g a n

norrea á causa de ser completamente libre de acción 
irritante hasta cuando se emplea en proporciones relati­
vamente muy altas.

Aceite á la aeoína.
duce instantáneamente una an algesia  p ersiste n ­
te en las afecciones oculares dolorosas y después de las 
cauterizaciones, sin e jerc er  e fecto s secu n d a ­
rio s  so b re  e l ojo .

Publicaciones y muestras gratuitas para los señores médicos enviará

D. Gustavo Redor, Zorrilla, 23, M adrid .
fiepresen tafíte y  d ep osita rio  g en era i d e ¡a  G hem ische Fabrik von H eyden, A. G. R adebeul (A lem an ia )
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CÉLEBRE DEPURATIVO VE6ETAL

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

—  ENFE!;MEDaDES de la p ie l  —
V i c i o s  d e  l a  S a n g r e ,  H e r p e s ,  A c n é ,

tfe ^/ohefie u ,  P a n a  ;  » V)dM
tv'.̂

í'"

^  m n w S t 7

• ' ’ ° T ywt1 b i e  T

lifraíura y

iJCLOROSIŜ
 AUTÉNTICOS

e x íj a n s e

^̂ BLANCARD
J  fldto/0 iiertíe — Firma

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

MEDICACIÓN ANTIESPASMÓDICA
Vértigos. 
Aturdim ientos. 
Calam bres de estóni>go 
V óm itos nerviosoo.

Histeria.
Espasmos -- Síncopes. 
Convulsiones.
Cólicos hepáticos.

Perlas de Et e r Clertan
PREPARALAS POR UN PROCEDIMIENTO

APROBADO por la ACADEMIA de MEDICINA de PARIS

Envoliura suniameule delgada. — DiaeluciAn itimadiaia EN EL ESTOMAGO. — Eficacia sagur». 
DotifiCAOiÓR risorasa ; 5 gotas da Atar por perla.

DOSIS : de 4 A 10 parlas por día.

Eu todas las Farmacias. ~  Casa L. FRERE lA. Champigny A C ‘ ), 19, rus Jacob, PARIS.

@ó@®óQ©óg)©0©©»S)©0©®0© ©O©©O@©ó©'©O©©O©©ó@©O©0O©©

BIOSINE LE PERDRIEL
G L /C £ R O F O S F A T O  DOBLE

d e  C A L  7  d e  H I E I R R O  e f e r v e s c e a t e .
E l  m a s  c o m p l e t o  d e  l o s  r e e o n a t l t u y e n i e s  

y  d e  108 l o n i c o s  d e l  o r g a n i s m o .
S e  r e c o m i e n d a  p o r  s u  e m p l e o  y  s u  g u s t o  

a g r a d a b l e s .
LE PERDRIEL A  C«*, París.

DEBILIDAD» ANEMIA 
ENFERMEDADES de INFANCIA

$on combatidas con ex/ío con la

FUCOBLYCIHEd.iDfiBESSY
LE PERDRIEL & Parle.

'̂ vV\v

iOTOBlZiUDH DEL ESTADO T DE LA ACADEUi

SAINT-JEAN
La mejor agua de meM. 
Aperitiva, muy digeativa. 
AfeccioQea del estómago, 

fHT'ibn||«l|AP Billa, Cálculna hepáticos, lulericia, 
r n £ u l C U w b  Gastralgia.
OCCIDÍC Atecciones dai hígado, do log rifionei, ¡IvIlfCC Piedra, niahcles, rólims.
'üdd re c o m ie n d a  s u  g u s io  a g r a d a b l e . u n a  b  u l ia  p or  d ía .

ANUNCIOS

! E  X T R  A  N  J  E  R O S ►

La S O C IÉ TÉ  M U TU E L LE  
DE P U B L IC IT E  I4| pue 
R ougem onti ParfaCD” ^ i 
de que ea dipootop iflPa Aa 
Lo pette i ea la enoapga” 
da E X C L U S IV A M E N T E  
da paoibip loa anuaoloe 

L l p a a j i
tpo papíédioMa

.1
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I mes». 
ge«(iva. mago. 
:tericia,

‘iáonefc
1.
por día.

JAMBES I0 D1 A &  J:P. LAROZE
JARABE LAROZE de IO D U R O de POTASIO

Una cucharada de sopa del jarabe contiene /  gP- dB fotiuro,
enteramente libre de cloruros, bromuros é íodatos.

JARABE LAROZE de IODURO de SODIO
Una cucharada de sopa contiene exactamente /  gr. üe loüUPO QüÚnlcafnBntB puro-

JARABE LAROZE de IODURO de ESTRONCIO
Una cucharada de sopa contiene /  gr. CiB Jrduro Químicamente puro, completamente libre de bario.

JARABE LAROZE de PROTO-IODURO de HIERRS
Una cucharada de sopa contiene exactamente 5 centigramos de Proto-lotíuro de Hierro-

Micaciones Terapéuticas: ENFERMEDADES DE LA PIEL ♦ SIFILÎ ^
0-A_S-A_ T jA  ~R,O^T<1, S , rué des L ion s-S a in t-IP au l, ]ParÍ3

ROHAIS y  0*“, Farmacéuticos de 1.* classe, ex-interno de los Hospitales de París.

GÜBá CION SEQ üBA
COH Bl.

TISIS i 
RESFRIADOS )
BRONQUITIS i EMULSIÓN MARCHAIS

CATARROS I Creosota y  Ghcerofosfato de cal
ASMA 5 DE M A R C H A IS  (FRANCIA)

D« 8 i  R evehMadas de eaf¿ en ena taza de tisana.

Medalla di Qia de la Sociedad de farmacia de ¿arn

& R A J E A S « S 0 L U C I0 1 T
CONTRA

loa E S P U T O S  d e  S A N G R E  y
HEMORRAGIAS

de  t o d o  c r é n e r o .

L A B É L O N Y E  A  C < % 99, R u é  d ’A b o u k í r . P A B I S .

W W W ^

t u z t m a  

( ü ^ lo r o s ís
Ti atamiento hipodérniico

HlEí RO INYECTABLE ROUSSEL
Tres pTBpiraciones fsrruginoMS_ sin dolor en el acto de la Inyección; 
e n  i l a í o  d e  H i e r r o  naciente 

_  1 centigramo por oecímelro cúbico,
i r o  d o b le  d e  h ie ri'O  y  q u in in a , 

i centigramo p o r  cení/íntífro cúb'Co. 
lic< r o - F o a fa r o  d e  S o s a  y  H i e r r o ,  

*,?J oentigramiis de Hierro y cinco oen- 
— ^ o s  da Olicero-ñisfato de Sosa.

ü *  l p  U S NIE R, SCE AUX (Selne),

líí
¡medicamentos urgentes quz

todo Médiro debe siempre tener 
en casa en peniianencie :

Ergotina Aínusnier
fírgofínina Afousníer

Qumí/]a inyéctahie fíoussel
Mixtura a n t i n e v r á / g i c a

ai acónito de Mousnier
Solacioa vital dynamógeaa

Vindevogel
(Nevrosténico, ' 6'orrfioí(é»itco).

Totfos oatoB p rep a ra d os  ss  venden en fraa- 
Quitos de cinco c e o ir /m r fr o v  cúHtoô . *
en PARIS, 6, r. Jacot y. i, r. ún T umnics

••••••

i s s i S ü a t o Q i a i i f i E s e g }

La SOCIETÉ MUTÜELLL
D B

P U B L I C I T É
14, rué Rougem ont, París, (G« 

de qne es director

ME. A. LOKETTE
es la encargada

EXCLDSIVAMENTE
de recibir los anuncios extranje­
ros para nuestro periódico

Ayuntamiento de Madrid



m e d a l l a  d e  p l a t a
EXPO SICIO N  F A R M A C É U T IC A

M A D R ID  1882 

MEDALLA DE ORO
EX PO SICIO N  U N IV E R S A L

B A R C E LO N A  1886 

MEDALLA DE BRONCE
E X PO SIC IO N  U N IV E R S A L

P A R IS  1689
■V ^  •'J-

MEDALLA DE ORO
IX eO N O R S S O  IN T E R N A C IO N A L  

D B  H IG IE N E

DOS PATENTES DE INVENCION

LABORATORIO DE VENDAJES ASEPTICOS Y ANTISEPTICOS
F u n d a d o  e n  1 8 8 0  ( l .o  e n  E s p a ñ a )

d e l  I D R .  C E J A . ,  V ^ X l C i d o U d .
Fnfner proveedor quefué del Ejército y déla Armadadel material de curación antis^tica. 

Material de cuTadóo aséptico.—Conservación permanente de la asepsis por medio de cubiertas 
de cristal soldadas á la lámpara. (Procedimiento con patente de invención).

APARATO-ENVASE DEL DR. CEA PARA INYECCIONES DESUERO ARTIFICIAL (HAYEM)
Patente de invención.— Medalla de Oro IX  Congreso Internacional de Higiene.

Constituido por una ampolla <ie cristal soldada á la lámpara conteniendo 800 gramos de lí 
quido inyectable completamente aséptico y por un tubo de goma con la aguja ó cánula de cris­
tal y pinza para cortar la corriente.

Las inyecciones, tanto intersticiales como intravenosas, se practican con este aparato rápida­
mente y con todas las condiciones de asepsis exigidas por la ciencia, evitando todo peligro.

Ampollas de 300 gramos de Suero Hayem.—Idem id. id. quinado al 1, 2 y 4 por 1.000.— 
Idem id. Marfan (cafeína).- Caja guarnición para practicar las inyecciones.—Estuche para médi­
cos, con dos ampollas y accesorios.

A lm acen es de esp ecia lid ad es farm acéu tica s. Pídanse C atálogos.

Jlluirantinâ .JlDrídsl̂ ^
ESPECIFICO DE PRIMER OR­
DEN CONTRA LA IMPOTEN- 
CIA GENÉSICA y todas las en­
fermedades neurasténicas. Forti­
ficante del sistema nervioso cere­
bro espinal. Paliativo de los des 
órdenes nerviosos. Tónico del co­
razón. Excelente tónico nervioso.

SUPOSITORIOS ESPECIFICOS 
CONTRA LAS HEMORROIDES 
y  t o d a s  l a s  e n f e r m e d a d e s  d o l  r e c ­
t o ,  p r u r i t o ,  t e n e s m o ,  c a t a r r o  d e l  
r e c t o ,  g r i e t a s ,  f i s u r a  d e l  a n o ,  d e ­
p o s i c i o n e s  d o l o r o s a s  C o m p o s i ­
c i ó n : Clorato de calcio, ioduro de 
bálsamo del Perú.

EXPERIMENTADAS POR LARQO TIEMPO COM EL MAYOR>CUIDADO 
EN EL CONCEPTO FISIOLÓGICO Y CLÍNICO

E f s e t o a
LITEBATÜEA: Med Bad Prof. 

lenbarg Berlin, Ftlbringer-BBrliiifPa- 
vloff-S. Petersburgo; Hirach; S. Pe- 
terebnrgd; Hollftnder Berlin; Posner- 
Berlín; Eebonrgeon París; ®oll-Zü- 
rich; Popper-Igls cerca S e n a t o r ;  
Hirsoh-!Kudowa;Steinsberg-rranzenB- 
bad; Waitz-Paris; W rigbt-Londres; 
Piliver-Odesa; Fürth Parvent; Quast- 
ler-Vi>..na.

«.oeióao.
Ea

■  •o-a.tt.<S.akr2.a-

LITEEATUBA: Prof, Boas-Berlín; 
K.ehr-Halber8tadt; Piokard-Berlin ; 
Weiss-Berlin; Sandberg-BerlÍD;Zibell- 
Munich; Wright-Londres; SUvestri- 
Bdma; Dawsen-Londres.

Prospectos y muestras gratis y franco de porte dirigiéndose á la

Kontor Chemischer Práparate, Berlín, C. 2 
Representante en Barcelona, J. Pedret Barriga.

ANTIASMÁTICO PODEROSO
REMEDIO EFICAZ CONTRA EOS CATARROS BRONQUIALES

Jarabe-HIedina de Quebracho.
Médicos distinguidos y los principales periódicos profesionales de Ma­

drid: El Siglo Uii}\co,\s. Revista de Medicina y Cirugia prácticas, El 
Q-enio iáéHco, El Diario Médico Farmacéutico, El Jurado Médico-Farma­
céutico, \aRevista de Ciencias Médicas de Barcelona y la Revista Médico- 
Farmacéutica de Aragón, recomiendan en largos y encomiásticos artículos 
el J a r a b e -M e d in a  d e  Q u e b r a c h o  como el último remedio de la 
Medicina moderna para combatir el Asma, la Disnea y los Catarros cró­nicos, haciendo cesar la fatiga y produciendo una suave expectoración.

PRECIOi 5 pesetas fra sco .
Depósito central: Farmacia de Medina, Serrano, 86, Madrid, y al 
por menor en las principales farmacias de España y América.

OLORHIDRATQ DE ODOAINA r RENTQL
Lae propiedad*! terapéotitai d* *ato* 

doa madiaamento!, la i ha** *ft*a**a *n
todai la* a{***ion*i d* la garganta. 
PARHACIA DB BORRBIL HERMANOS 

MADRID t  BARCELOMA
PUERTA DEL SOL. & T ASALTO, 63

( G a s o s  O l í X A i O O S ) .

por el Dr. D. Policarpo Lizcano, profesor 
del Instituto Rubio; médico de la Bene­
ficencia municipal y académico corres­
pondiente de la Real de Medicina de 
Madrid. Esta útil é interesante obra 
consta de 320 páginas y su precio es 6 
pesetas, hallándose de venta en todas 
las librerías y en la Administe'arCiéii de 
este periódico.
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Y* T X  T "  T i T *  A Constituye la medicación iódioa por excelencia. No produce fenóI I I I 1 I j\| A menos de intolerancia y  ios efectos terapéuticos se consiguen con todf
I I  I I  I I  1 ^  l\  lit“ pi62¡a sin que aparezca la intoxicación general ó la fluxfón local t
A  i y  ^  origen generalmente los ioduros. Cápsulas de iodína GliiOr

j  I.* -x X ■ >v Aliño, cada una de las caales contiene 20 centigramos de iodina purn
ViOdO 6n com binación  o rg á n ica } de 4 á 12 cápsulas diarins en dos ó tres veccs.

Pídase en todas las farmacias de España y América.

Bazar Quirúrgico <sqq@s)(s
D E  D . A L O N S O  S E H M A R T i

Proveedor del elegió Clínico, Hospitales, Farmacias y Casas de Socorro.
Primera casa en instrumental inglés antiséptico para m édicos, Clíni­

cas, Hospitales y  Casas de Socorro.
Construcción y niquelado con los mayores adelantos mecánicos de vi- 

tinas, lavabos, estufas, mesas y  sillones para reconocimientos y  opera­
ciones,^ botiquines de urgencia, cochecitos y  butacas para enfermos, polea 
higiénica, aparatos desinfectantes de gran alcance para Hospitales, Cll- 
DÍcas, Colegios, Buques y  toda clase de grandes locales, los mejores prepa 
rados antisépticos.

Depósito de las jeringas R oux y de los mejores termómetros Clínicos 
instantáneos de Hicks y Casella, garantizados. vOS más perfectos.

Aparatos ortopédicos, fajas especiales para la reducción de  ̂ientre, 
corsés graduables para corregir la desviación de la columna vertebral, 
piernas y  brazos artificiales de la mayor perfección y  comodidad, así 
como aparatos para la coxalgia y los mejores de extensión para evitar 
la torcedura de pies, piernas y  tobillos.

La casa de mayores adelantos y más económica.
O^tálogo general ilustrado se remite gratis con precios hasta 26 por 

100 menos que todos los conocidos.
Carretas, IS, frente al café Pombo y Ministerio de la Gobernación.

T eléfono 758.

Laboratorio de vendajes asépticos y antisépticos
Té-.

■ EDALLA DE PLATA
«■ x lb s iC IÓ N  F A R M A C E U T IC A

MADRIO'1882
UPi w

MEDALLA DE ORO
EXPOSICIÓN U N IV E R SA L 

BARCELONA 1886

■ EDALLA DE BRONCE
EXPOSICIÓN U N IV E R S A L 

PARIS 1889

■  EDALLA ^ O K O
C O N G R ESO  IN T E R N A C IO N A L  

D E  H IG IE N E

OOS PATENnrDTTNVENCIüN

Fundado en 1880 (1.  ̂ en España)
D£L

D R. CEA.— V A L L A D O L ID
Primer proveedor que fué del Ejéroito y de la Armada del material 

de curación antiséptica-
C A T Á L O G O S  Y P R E C I O S

PASA LA VENTA AL POR HATOS
MATERIAL DE QURACIÓN ASÉPTICO

G<Di«naeii!n pernunente de la uepiit por Dedie de «nbiertas de eriital soldadu í [a
limpt».

{Procedim iento con patente de invención).
N U E V O S  P R E P x V Ü  A .D O S

Compresas quirúrgicas de gasa hidrófíla asépticas. 
—Compresas iocológicas asépticas de 15 centime 
tros por 20 y  de 15 por 30 (modelo del doctor Gu­
tiérrez).— Esponjas artificiales asépticas. ^Torundas). 
—Vendas enyesadas.

ANALISIS
de o rin a si eopu tosi lech ea ,
minerales, aguas, etc.
Laboratorio del Dr. E. Ortega,

Sucesor dol Dr. Calderón 
C a rreta s , 14, M adrid.

J F u n d a d o  e n  1 8 G €S.
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Almacenes de especialidades farmacéuticas. Pídase Catálogo.

Productos naturales de las aguas minerales d^
« ♦ L A  T O J A « « «
Clorurado-bromurado-sádicas-ferruiinosas, variedad lítico-arsenicales, 

grandemente radioactivas.
Las más mineralizadas y termallzadas de Europa.

Agua, de La Toja.—Sale, naturales d  ̂ La Toja (extraídas por 
evaporación en el vacío), para baños generales y locales.—Lodos naturales 
óe La Toja [0,64 gramos de anhídrido anéníco por loo, según el an-ili- 
sís último de D. José Casares).

Jabón de sales de LA TOJA 
£scró/ulo-tuberculosls, raquitismo, afscelones de loa huesos, Inflama- 

clones de la matriz y anexos, reumatismo articular y muscular, afee- 
clones de la piel.

Farmacias, Droguerías, Gasas de baños y Perfumerías.
Depositarios en Cataluña y Baleares:

M. C h erizo la  y C .‘—Diputación, 197.
B  a x * c e l o x r i ^ .

Representante en Madrid.
___ D. aulLLERMO TORRES MUgOZ, San ■ t r o o » ,11, Firmada.

VINO PINEDO » E  K O L A
C O M P 1 B 8 T O

PiealsOs m  I r M  Blplona i» Henar, Or«t le Blrita y Malalla ée Ore 
(Ixyea le fla la lara iiu , itOS.)

T O N IC O  N U T R IT IV O
Ooea, Guaraña, Oaoao y Fótforo aaimilakia) 

Gura la A n em ia , R a q u it la m o , E n fa rm a d » -  
d a a  n a r v ia a a a  f  d  f o a r a a é a ,  A fa o o la n a a

fiá a t r lo a a ,  D lp a a t lo n a a  d if fo lla a , A ton ía  In-
a a t la a l ,  eto. Indiapensable á lae aeftoraa durute el 

•mbaraao y á loa que aleotúan trabajos inteleotualei é Aai- 
ooaioateDideB.—81a  r iv a l p a r a  l a a  n l i a a  «  a n -  
o la n a a .

FA/tHAWA B i N N iB O  í  MIJB* B U  B  A  A
GRAN VIA, 14, Y CRUZ, 10. ■ « L P A I I

a  Pidaae eo todaa las farmaolaa j  droauerlaa V

Ayuntamiento de Madrid



LAMBIOTTE HERMANOS
54,RuedesFrancs-Bourgeois PARIb.-I24, Avenue Rogier, BRUSELAS 

Fábricas en Premery j en D'iifurs (Nieire-Fianeia) j en Marbehan (Bélgica). 

Exposición de París 1900-<"Gran Premio-
PRODUCTOS Fa r m a c é u t ic o s

C loroform o para la a n estesia  (Pureza absoluta) en frascos 
de 126, 260, 500 y 1.000 gramos y en ampollas de 30 y 60 gr.

Tratam iento de la s  en ferm ed ad es del p ech o , de la
tisis  y de la tu b ercu lo sis . Creosota de haya.—Guayacol liquido 
y cristalizado.—Guayacol cristalizado sintético. -  Carbonates de creosota 
y de guayacol. — Phosote. — Tubercullna del Doctor Marechal. -  Fos­
fato de guayacol. -  Tafosoto.— Perlas de tafosoto. — Greosoformo.— 
Guayaformo.—Tanocreosoformo. ■ Tauoguayaformo.— Arhina contra el 
ozena.

Form aldehyda 40  /̂g.—D esinfectante p od ero so .
Muestras gratis á los señores médicos.

Exigir rigurosamente la marca «LAM B IO TTE  HERMANOS»
Agentes generales: NAVARRO, CAPO Y C.*

Ram bla del C entro, 8  y 10, BARCELONA

Depósitos en Madrid, Sevilla, Vaipncia, Bilbao, Zaragoza, etc.

Único empleado en ios Hospitales Militares de Francia

VEJIGATORIOdeALBESPEYRES
El VejigAtori9 por excelencia, que toma siempre.

S e  v e n d e  e n  l a s  F a r m a c i a s ,  6  p e d a z o s  d e  t o d a s  d i m e n s i o n e s ,  que llevan  
l a  F irm a  de J^beepeyres  e n  e l  l a d o  v e r d e .

M O S C A  A L B E S P E Y R E S . V e jig a t o r io  d e  1 0  c e n t ím e tr o s  p o r  13 c o n te n id o  
e n  u n  T u b o  m e t á l i c o ,  q u e  l o  p r e s e r v a  c o n t r a  t o d a  c o n ta m in a c ió n  e x te r io r .

Se oende c o n  ó  e i n  objetos de curación.
P A P E L  d e  A L B E S P E Y R E S  p a r a  e l  m a n t e n i m i e n t o  d e  lo s  V e j i g a t o r i o » .

Tos, Ronqueras, Males de Garganta, 
Resfriados, Gripe, Insomnio.

J A R A B E  Y  P A S T A ^

A g i t a c i ó n  n e r v i o s a .  J a q u e c a .  D o l o r e s  de  E s t ó m a g o ,  D o l o r e s  de  V i e n t r e  
en las s e ñ o r a s ,  T lodos ios P a d e c i m i e n t o s  I n d e t e r m i n a d o s .

E fica c ia  a tes tig u a d a  p or  n u m erosa s  ■obserr-s.ciones médica$0 
E XÍJA N SE  : las FÍR.MAS de FU M O Ü 2B -A I.B E SPE YR B S y  de BERTHÉ. _______

l * l * L
i l i

J A R A B E  S IN  N A R C Ó T IC O

Facilita la sa lid a  de los d ie n te s , previene ó hnce desaparecer los 
su fr im ien tos  y todos los A c c id e n te s  de la p r im e ra  d en tic ión .

SOLUCION i' 1' ERG
t i  CLOfíHIDRO-fOSFATO de CAL CRSQSOTADO .

láa» b le »  totered». e »t»  «o lu cloo  perm ite »o»« le le rp . d o r e c ío a d e l 
trftttm iento f  •» conipUtttD*iit* ab^orbld* conélcáoo«« I[iar« obtDBer rDiuUhdo» doniDfo* l (Dotoa b jdiio# y ttpido* «obr* i 
Éi Via» 41q»»tlva», al «atado 0 «o e r » l T laaioaai LocaJaa «o

ue T U a E R C U L O S iS ,
lee A P E C C IO N K S  B R O N Q U IO -P U L M O N A R iZ S , 

u . E S C R Ó F U L A S , .1 H A Q U IT IS m O .
L .P > U T flU 8 E B eE .9 » ‘ « ,lM U H W , fm 8yn riiie iti'» ‘ »ifB i*»a>K iniS» ? A ti*nr> .

S ^ '

ToP*“ í f l . -  ío le*sd«-

J I E R R O  Q U E V E N N E
n rorw E í^ ^ eM pod eroe^ ^ fW d adp u em ñ j^ em ia ,
”y íS ¡£ ^ ^ r m c 'l id a í r  dIfc-Cflr -atAdil

AMPOLLAS B0ISSY<
âra Inhalaclonea Una doilaDor ampolla
■® R(V' per las ilos punt;* de la Ampolh, rreosír 

el liquiilo ea un pañui-lo, y ii,.~etlo resfiirar ni eiiÍLTCot

Ampollas Boissy
conlODUROdeETILO

J L S M A .Alivio inmpdi.ito y 
curarion completa del

Ampollas Boissy
m NITRITO de AMILO

Alivio iomediato y curación completa

ANGINAS ̂ ePECHO
SÍNCOPE, MAREO Y EPILEPSIA
Ampollas Boissy ..o e t e r

ATAQUES DE NERVIOS, SINi'flPES, ETC.
Tuil.is estas Ampoll.is s.' rons '̂ivm in leñalilamente 

aun en los países cálidos

d'TODUROdB S O D I O
D E  BO ISSY

l*oteD'ia depurativa contra S ífilis , Eacrófulrt»:. 
G ota . A sm a . A i.g in a s  de P e ch o , etc.

l ) i '[ i ' i '- i i o  e n  P a i u :i  . 2 ,  Plaza Vx̂ ndome.

i1

: ENFERMEDADES NERVIOSA!»!Z E P U E P S IA  — H 13T E R IA  —  EC LA M PSIA  '   ̂
T  C O N VU LSIO N ES IN FA N TILE S — COREA i  
4  V E R T IG O S — IN SO M N IO  — JAQUECA X
^  fexiTO A  —gQuw»^oo i'nrel T

TRIBROMUROi
de A .  G i e O N  ^

* Sel conteniendo loe  tres Brom aroe en  e l estado ^
’ d e  párese com pleta. a
* Dosiflotclón fAcil, Conservación intlefínida. . a  
> Frasee aeompeñado de une cuchare-medida dos'- ^  
} fleando 1 gr. que baste hacer disolver ea un ilpuido V 
,  cualquiera (infusión de ftl',, agua «tncaradn, '•il'.)- ♦ 
,  Jldtir.'iiAeiekim-atiídis tegDi IisíidimioDesdcIXtíin. ▼ 
,  En Fr^iscosdo 30 gr. 2«50; 80 C'-. 4 '5 0 ; 125P . 8'. ♦
* Farmacia O Z f t O ir .7 .R u e  C o q -H ó ro a .P n 'is  *
 ̂ y en forfa» laa Fa^macat. i'- ^

I ünlee aprobado por 
|U ACAOKMI A da
iMBBIOINAdePARIO

iy|iJTy(qia

EXTRAHJER08>
L a  SO O IBT E  M U T U E L L E  DE 
P U B L IO IT É , 14, rué Rouge- 
mont, ParísíG "), de que ee di­

rector Mr. A. Lorette, ee 18 
encargada E X C L U S I V A *  
M E N T E  de recibir loe auuD- 
cioseztranierospara rueetro 

periódico.
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