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El Congreso de Zaragoza — Curso especial de Obste-

tricia y Ginecologia. — La sanidad en ios pueblos.— El
Doctor Albitos.

El Congreso de la tuberculosis celebrado estos
dias eu Zaragoza, ha sido un verdadero aconteci-
miento por el nUmero de médicos distinguidos que
a él han concurrido y po * la trascendencia de las
comunicaciones leidas y discutidas y de las confe-
rencias dadas por eminentes profesores. Ha debido
€l Congreso la atencion & dos ilustres personalida-
des de presidir sus sesiones de apertura y de clau-
sura. La primera es el Ministro de la Gobernacion,
]lefe de la Sanidad del reino, quien, en medio de
sus diarias y multiples ocupaciones, ha querido ha-
cer uu hueco para permanecer veinticuatro horas
fuera de la corte, presidiendo la apertura de dicho
Congreso y pronunciando un discurso que merecio
los aplausos de la numerosisima concurrencia que
asistio 4 la sesion inaugural. Es el otro el Sr. Ca-
nalejas, siempre dispuesto a colaborar en la obra
sauitaria, que siente como pocos y ama mMAas que
muchos médicos, quien presidid la sesion de clau-
sura, pronunciando un discurso digno de su fama,
cuyos principales parrafos fueron coreados con sal-
vas de aplausos.

Nuestros lectores hallaran, en otro lugar de este
numero,el primer articulo que sobre dicho Congreso
nos ha remitido el ilustrado fisi6logo Dr. Malo de
Poveda, que ha tenido la bondad de llevar en aquel
Congreso la representacion de este periodico.

La Clinica Moderna de Zaragoza ha publicado
en su numero del 10dei actual, un excelente retrato
del sefior Ministro de la Gobernacion, seguido de
Unos cuantos datos biogréaficos del mismo; la Memo-

del secretario del Congreso Dr. D. Luis Cerezoy
el discurso del presidente Dr. Iranzo, & todos los
eualea debe estar altamente reconocida la clase mé-

dica espafola por haber contribuido grandemente
al éxito del primer Congreso nacional de la tuber-

culosis.

Tenemos especial complacencia en poner en co-
nocimiento de nuestros lectores que el 15 del co-
rriente, & las seis de la tarde,- dara comienzo en la
Facultad de Medicina de Madrid el curso de Obste-
tricia y Ginecologia exclusivamente para médicos,
de que se ha encargado el distinguido catedratico
de la asignatura Dr, D. Sebastian Recasens.

En este curso de ampliacién, los alumnos ins-
critos haran practicas, como el afio anterior, de las
operaciones que constituyen la técnica de la espe-
cialidad.

La matricula queda abierta desde el 1.® de Oc-
tubre en la Secretaria de la Facultad de Medicina.

El niumero de alumnos que se inscriban para
las préacticas quedara liudtado a 25.

Leemos, recortamos y pegamos:

El gobernador accidental de Valencia, Sr. del Palacio,ha
dirigido una circular a los alcaldes é inspectores municipa'
les de Sanidad para que remitan con toda ur encia & la Ins-
peccién provincia!, relacion de los aparatos y elementos de
desinfeccién con que cuentan, afiadiendo que siendo obliga-
torio en los Municipios el disponer, como minimum, de los
medios de desinfeccion y aparatos sanitarios a que hace re-
ferencia el anejo segando de la Instruccién general de Sani-

dad, deberan todos los Ayuntamientos proceder a la adqui-
sicion de ios mismos.

¢Con que es obligatorio en los Municipios de
toda Espafia el disponer de los aparatos y elemen-
tos de desinfeccién de que habla el anejo 2® de la
Instruccion general de Sanidad? Mas ¢;quién hace
cumplir & los Municipios con esa obligacién, cuan-
do ni escobas tienen con qué barrer las calles de
las inmundicias que vecinosy animales acumulan
en ellas?

Bueno fuera que los gobernadores tomaran a
pechos esta obra, que es obra de higiene y de bu
manidad.

Tenemos que lamentar en esta semana el fa-
llecimiento de uu ilustre profesor, justamente re-
putado y querido por sus excepeiouaies conoci-
mientos, sus prendas personales'y su colaboracion
en la obra del comun progreso: nos referimos al
Dr. D. Santiago de los Albitos y Fernandez.

Fué doctor en Medicina, director y propietario
del Asilo de Santa Lucia, decano de la Beneficen-
cia municipal de Madrid, jefe superior de Admiuis-
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tracién, condecorado con la cruz de Beneficencia y
otras varias, y expresidente d© la Sociedad Oftal-
molégica Hispano-americana.

Su asilo de Santa Lucia le dié una populari-
dad tan general entre las clases modestas de Ma-
drid, que no habia quien no le conociera y no le
amara. Su obra en el Ayuntamientode Madrid, como
decano, fué meritoria y contribuy6 al engrandeci-
miento de la beneficencia municipal; y su caracter
integro y firme sirvié para mostrarse a los compa-
fieros como un ejemplo digno de imitacion.

D eciogarlan

Madrid, 10 de Octubre de 1908

EL PROBLEMA QUIMICO DE \~\ DIGESTION
Por el Dr. 1> JOSE OOUEZ OCANA
Catedratioode la Facaltai d« Medlcioa de Kladrid.

La creencia de que la dieeation era una especie de
coccion de los alimentos no la alcancé en los libros de
texto y hace mas de treinta afios que cursé la Fisiolo-
gia; p~ro aun vive en el vulgo. Recuerdo que no ha mu-
cho, una anciana 6 ilustre am’ga mia, que acostumbra-
ba & beber agua 4 pequefios sorbos despuésdecomer.me
decia justificando su habito: «la digestién es como la
coccion, y asi como hay que afladir agua a los cocidos
para sustituir & la que se evapora, asi ha de beberse &
medida que se va verificando la cochura de los alimen-
tos en el estémago».

En la ciencia, la idea de la coccién digestiva se di-
sip6 con el descubrimiento de las fermentacionesy fer-
mentos & los cuales se atribuyeron aptitudes especiales
para transformar las féculas en glucosas, los albumi-
noides en peptona y las grasas en jabones. Asi senci-
llamente se definian las funciones quimicas de la pita-
lina salival, de la gastricay de la pancreatma,
de suerte que nada se perdi6é con el abandono de la hi-
pétesis que comparaba la digestién & la cochura, que re-
bl mdece, hincha é hidrata los alimentos, y si ganamos
mucho con la adquisicién de unos agentes quimicos,
de accién especifica y poderosa, que en pocas horas hi-
dratan & los alimentos dejandolos reducidos™ pese a
su inmensa variedad, & los tres principios inmediatos,
antes mencionados.

Y sin embargo, no habia que fiar mucho en la
pretendida especificidad de los fermentos digestivos,
porque las transformaciones quimicas por ellos logra-
das, podian obtenerse c6l los ordinarios recursos de
la Fisica y de la Quimica; asi, por ejemplo, con el
calor y los acidos diluidos podia desdoblarse el azucar
(en glucosa y levulosa) 6 sacarificarse el almidén, como
en el tubo digestivo lo verificaban el fermento inversi-
vo 0 la ptialina. En definitiva, lo que con estos ferman-
tos se lograba era la disolucidon de los alimentos en poco
tiempo, &4 la moderada temperatura de nuestro cuerpo
y con excepcional economia de reactivos, porque ni los
mismos fermentos se gastaban en la operacién.

Tampoco podia descansarse en la supuesta sencillez,

al menos por lo que hace al numero de fermentos, por-
gue éstos fueron multiplicandose & medida que se ahon-
daba en el problema digestivo; pronto se averigud que
la pancreatina comprendia tres fermentos: uno proteoli-
tico, la tripsina; otro para desdoblar el almidén, la ami-
lasa; y un tercero, esteotoUfico 6 llpasa, para saponificar
las grasas. La coagulacion de la leche en el estémago
de los mamiferos, era obra de otro fermento, el cuajo, y
a cada instante apuntaban las sospechas de nuevos fer-
mentos en el jugo intestinal.

Igualmente fué compUcando.se el problema por el
lado de las reacciones fermenticias: desde luego la sa-
carificacion de las féculas no se reducia & un sencillo
desdoblamiento, en dextrina y glucosa, como en un
principio se creyd, sino que se apreciaron muchas bi.
particiones de aquellos polisacaridos en diversas dextri-
nas y en un azucar, la maltosa, que para ser utilizada
debia nuevamente hidratarse en el intestino por in-
fluencia de otro fermento, la maltasa.

Por el lado de las grasas no variaron mucho los tér-
minos del problema; pero la cerrazén apret6 por el de
los album’noides; Kihne contemplé el proceso quimi-
co de la proteolisis con toda su aparatosacomplicacion;
y no podia ser menos, dada la gigantesca arquitectura
de la molécula proteica. No es mi propdsito dar a cono
cer, ni aun en sumario, lateoria de la proteolisis expues-
ta por el profesor de Heidelberg; bastara con que de
ellas saque las tres siguientes consecue icias: l1.a La di-
gestidon de los albuminoides se comienza en el estomago
y se completa en el intestino por accion de la tripsina
pancredtica; 2.a La molécula proteica no es enteramen
te ulilizable, porque deja un residuo indigesto 6 antipep
tona, opuesto a lo aprovechable 6 digestible, la kemipep-
tona; y 3.a No son las peptonas los Ultimos términos de
la proteolisis, porque la hemipeptona se desdobla en
leucina y tirosina.

Habia una razén anterior y superior para dudar de
la peptona en el sentido de primera materia de la di-
gestion de los albuminoides: la falta de peptona en la
sangre, aun en la de las venas mesentéricas y porta,
cuando en las mismas se encontraban, testificando la
absorcidn dig=istiva, la glucosa y los jabones. La inyec-
cion de peptona en las venas, lejos de aprovechar cjmo
alimento, causa hondas perturbaciones (incoagulabili-
dad de la sangre y baja de la presién arterial) mientras
se elimina por los rifiones, y cuando esta eliminacién se
impide con la ligadura de los uréteres, la peptona in-
yectada se excreta en el intestino.

Se explicaba este hecho negativo suponiendo la re-
version de la peptona a albiumina (>iero-albiimina) a su
paso por la mucosa intestinal, hipotesis que aun esté
vigente.

Pero nuevos factores afiadieron mayores complica-
ciones al proceso. El jugo intestinal, en baja unas ve-
ces por lo que hace & su poder digestivo y en alza pa-
sajera otras, cuando alguin autor le encontraba alguna
virtud disolvente, ha venido al cabo y de modo defini-
tivo a representar un primer papel en la digestiéon. Ya
hemos visto que él mediante la maltasa completa la di-
gestién de los amilaceos, y de igual modo coadyuva y

ot)
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completa la de los albuminoidee. Posee, en efecto, el
intestino dos fermentos poderosos para la proteolisis:
\d,enterodnasay bcinasa coadyuvante de la tripsina, y la
erepsina, el mas poderoso hidrolizante de la digestion
proteica.

El poder de la dltima es comparable & las disolu-
ciones concentradas é hirvientes de acido sulfdrico, y
como este acido descoyuntay descompone las proteosas
(incluso la antipeptcna que Kihne consideré como re-
siduo indigesto), analizandolas hasta sus ultimos com-
puestos, leucina, tirosina, bases exénicas (histidinay
arginina), triptofano, etc.

La erepsina parece que no actua directamente sobre
la molécula proteica (Foa), sino sobre los producios de
su hidratacion por las digestiones gastrica y pancreéa-
tica.

Antes de definir .'afuncién de la cinasa, debo tratar
otras dos cuestiones que con ella se relacionan.

La primera se refiere al origen de los fermentos: los
producen las células epiteliales de las glandulas del
tubo digestivo, y son, segun todas las probabilidades,
substancias proteicas; mas no se forman de una vez, ni
su actividad se completa las més veces en la glandula
de erigen, sino que son obra de un largo proceso.

En éste se aprecié, muy temprano, una fase de pro-
fermento, inmediatamente anterior ,4 la de fermento
activo, ?lgo asi como el huevo maduro que necesita
para su ulterior de.-<tino la accion fecundante del esper
ma. Los agentes activadores que se investigaron fue
ron muy varios y relativos & loa diversos fermentos:
para la propepsina 6 pepsinogeno, el acido clorhidrico,
y para el tripsinégeno, los alcalis 6 una materia tripai-
négena elaborada por el bazo, y dltimamente la entero
cinasa.

Pero se da el singular fendmeno, muy bien estudia
do por Dastre, que estos dos fermentos, la enterocinasa
y la tripsina, entrambos coadyuvantes a la digestion
proteica, se destruyen reciprocamente a menos que in
tervenga la albimina, pues en presencia de ésta, los
dos mencionados fermentos se combinan para atacarla
y disolverla.

Parece oportuno recordar aqui la acc’6n combinada
de las substancias sensibilizadoras y bacterioliticas. de
loa bacteriologos; las primeras preparando ladisolucién
de las bacterias, y las segundas operando ladisolucién;
porque en efecto, es probable que la enterocinasa pre
ptire & la albumina para ser disuelta por la tripsina.
Cierto que el fenémeno de la proteolisi.s por accion com -
binada de la tripsina y la cinasa puede tener otras ex
plicaeiones. jQuién sabe si la cinasa dislocard la molé-
cula proteica dandole una estructura analoga & 19. de la
Wpsina para que ésta juegue sobre ella &4 la manera
como la llave abre su cerradura (frase de PischerlfTal
vez la cinasa forme con la albumina un compuesto pre
itttiinar, sobre el que luego actue la tripsina

Todas estas cosas son posibles y ganan fundamento
ccn las modernas investigaciones. No hace mucho Con-
beim ha demostrado que el fermento glucolitico se
constituye por el pancreas y por los musculos: & falta
de secrecidn interna pancredtica, la glucosa no se des

truye y se origina la diabetes. Dejando esto aparte, se
saca una ensefianza para el objeto de este articulo, y es
la laboriosidad de la sintesis que engendra a los fer-
mentos, pues & veces, como en el ejemplo citado, pue-
den concurrir a su produccion tejidos tan distintos como
las glandulas y los musculos.

Sea de ello lo que fuere, es lo cierto que la digestidn
se concluye en el intestino y que gracias a la tripsina,
a la cinasay ala erepsina es muy honda la hidrolisis
de los proteicos; (pero es completa? Parece que no, pues
en los experimentos in vitro una buena parte de la pep-
tona escapa a la descomposicion y es preciso un plazo
muy largo, mucho mas dilatado que el que se emplea
ordinariamente en la digestion, para que sus productos
dejen de dar la reaccion del biuret (color violeta con la
potasa y el sulfato de cobre) caracteristico de las pro-
teosas; mas ya que no completa, es muy considerable
la descomposicién de los albuminoidee, y esto supuesto,
una de dos: ¢ los proteicos se absorben y asimilan en
su menor porcion (la peptona que no se hidraliza), 6 de
los productos de su analisis surge por sintesis nueva
albumina.

La ultima solucion estd siendo desde hace afios y
actualmente objeto de tratamiento experimental por
parte de H:jnriques y Han-ien, AbJerhaiden y Bona y
otros, jain entrar en los detalles del método, sino de su
direccion, diré que se trata de averiguar si lusanim les
(ratas y perros) pueden mantener el equilibrio azoado
de su nutricion sustentadndose con los productos de la
hidroélisis de los albuminoides, y supuesta la afirma
tiva, en la que convienen los mas de los autores, c.iales
son los aptos para la sintesis de la albumina. V Henri

e-ques (1) deduce de sus experimentos que el equilibrio

azoado se consigue cuando los productos de la hidroli
sis dan la reaccidon del iriptofauo; Ab leihalden y Bona
afirman que se mantiene la nutriciéon, aunque la hidroé-
lisis se extienda mas alia de la produccién de los poli-
peptidos, y 4 éstos se concede la aptitud de reproducir,
por sintesis, la albumina original.

No puede ser de otro modo, porque probada la hi-
drolisis de parte considerable de la materia proteica, si
neg irnos la sintesis que la vuelve a crear, tenemos que
suponer una merma enorme en el alimento albumi-
noideo, merma que va contra el crédito secular de los
albuminoides como alimentos de mucho provecho y
poco residuo.

La accion reversible que supone la sintesis de la
albumina, se ha prob ido experimentalmente con otros
principios inmediatos, v. gr. con las grasas, desdobladas
por hidrdlisis a favor del fermento lipasa, y por obra
dei mi«imo vueltas & reconstituir (Kafet'e y Lewenhart,
Taylor) y también con la maltosa que tanto puede hi-
dratar-e convirtiéndose en glucosa, como deshidratarse
ésta tornando a aquella,y lounoy lo otro, por la ac-
cion del mismo fermento, la maltasa.

Pero admitida la reversiéon con
guiente, (qué albumina se forma; la original del ali-
mento, 6 cada animal su alnimina propia? La accion

la sintesis consi-

(I) V. Henriques: «Die Eirveissyathese iu tierJschen Organis-
mas». ZeiUckrift fir phiiaiologUcht Cremie, 1908.
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precipitante que el suero de cada especie ofrece con re
jacion a la albacaina extrafa, hace pensar que cada
una se construye, por sintesis, su propia albumina, U
expensas de la de los alimentos; y ya, en este supuesto,
es muy probable que el trabajo de reconstitucion qui
mica sea tanto mas ileioso cuanto mas diste la estruc-
tura de los albuminoides de los alimentos de la de los
organismos consumidores, y he aqui la razén de por qué
sacamos el mayor provecho de la albimina de nuestros
tejidos, manteniéndonos con muy poco en los periodos
de abstinencia 6 de enfermedad. Después de la albu-
mina de los tejidos, debe ser la de la leche materna la
mas provechosa para los nifios en la lactancia y des-
pués la de los otros mamiferos. He aqui un argumento
contra la dieta vegetal por «u pobreza en proteicos y
por la dificil labor que requiere la sintesis de nuestra
albumina con los materiales proteicos de las plantas.

Es posible que lo que pensamos de la albimina
ocurra con las grasa?, y muy probablemente con los
hidratos de carbono; poderosas razones tengo para sos-
pechar que la glucosa utilizada por nuestros musculos
no es la glucosa del alimento, sino glucosa propia pro-
cedente de la movilizacion del glucégeno hepatico, el
gue a su vez se produce por reversiéon de la glucosa ali-
menticia. Esta reversion es extradigestivay tiene al
higado por laboratorio; pero del alimento viene la glu-
cosa y en el intestino se prepara.

De buena gana apuntaria aqui algunos datos sobre
la secrecidon de los jugos digestivos, cuya cantidad y ri-
gueza en fermentos depende de la calidad y cantidad
de la racién (Pawlow, Lobasoff, Pavis y otros); védamelo
la extension de este escritoy le pongo fin; mas permita-
seme una reflexién en loa de los sabios contempora
neos. La digestion que ellos heredaron como una fun-
cion de puro tramite, se ha transformado, gracias & sus
investigaciones, en un proceso de reconstitucién de la
materia organica de los alimentos.

EL CONGRESO DE LA TUBERCULOSIS DE ZARAGOZA

Impresiones,

Debo empezar confesando ante los lectores de E1
Siglo Médico, que si los honores que imponen moles-
tias y trabajos fueran renunciables, yo habria renun
ciado de muy buena gana el de representar al veterano
y prestigioso peridédico en el Congreso de la Tuberculo-

sis y el de hacer de este Congreso tun estudio de con-
junto», labor ardua y casi insuperable para mi.»

Pero mi antigua devocién por E1 Siglo y mi since-
ra amistad,con los Sres. Serret, Cortezo y Pulido, son
motivos mas que suficientes para que yé acometa aque
lia empresa poniendo en ello toda mi voluntad de acer
tar, ya que no otras cualidades mki brillantes de que
carezco.

Un «estadio de conjuntos reclama, segln creo,
transmitir & los lectores mas impresiones, ideas y ense-
fianzas, que nombres y adjetivos, que si halagan & los
interesados, importan poco 6 nada & los que buscan, y
hacen bien, en la referencia confirmaciéon 6 rectificacion
de lo que tienen ya sabido y nuevas orientaciones a que
ajustar en adelante su conducta médica.

Y expuesto ya el criterio que hemos de seguir, de-
mos idea sumarlsima de esta fiesta cientifica con que
se ha honrado Zaragoza, y especialmente su clase mé-
dica, honrando a la vez 4 toda Espafa.

Se inaugurod el Congreso con una sesion solemne en
el Teatro Principal, presidida por el Ministro de la Go-
bernacién y autoridades, y en la que hubo quizé exceso
de discursos por complacencia excusable de los organi-
zadores, que en un verdadero derroche de cortesia mul-
tiplicaron las representaciones con peligro de que éstas
no estuvieran bastante justificadas y de que el publico
resultara con derecho & cansarse de un desfile verdade-
ramente cinematografico de sefiores que salen & escena
unos minutos para repetir, con ligeras variantes, sus
elogios é hiperbodlicas apreciaciones respecto al «valor
aragonés», & la «constancia aragonesa», & la «invicta
Zaragoza», & la «Virgen del Pilar», etc., etc., y otras co-
sas por el estilo... de resobadas y oporhmas.

Fué escltchala con gusto la bien escrita Memoria
del secretario general del Congreso Dr. Cerezo, que supo
unir a la exactitud de los datos pertinentes al caso, la
concisién y la amenidad, como supo el presidente doc
tor lIranzo, en la lectura de un brillante y sentidisimo
discurso, sostener viva la atencién de todos, que pre-
miaron al ilustre catedratico con grandes sarvas de
aplausos, segun antes lo hicieron al Dr. Cerezo.

El Dr. Espina, iniciador en Espafa hace diezy nue-
ve afios de la lucha social contra la tuberculosis, y que
hablé en nombre de la Prensa y por dejacién de su fra-
ternal amigo Dr. Pulido, fué también escuchado con
vivo interés y grandemente aplaudido.

El Dr. Buylla, de Oviedo, en donde sostiene un Dis
pensarlo antituberculoso, merecedor de toda suerte de
alabanzas, estuvo elocuentisimo y acertado al conside-
rar que el apoyo oficial es aqui indispensable si se ha
de realizar lucha antituberculosa de verdadera eficacia.

Y el sabio catedratico de Barcelona, el maestro de
la palabra, de la pluma y del pensamiento, Dr. Rodri-
guez Méndez, habld en representacion de las Universi-
dades y habl6 como él sabe hacerlo; con elocuencia tan
apropiada al acto y pintando con tal exactitud el papel
de la Universidad, «<madre de todos», en la lucha anti-
tuberculosa; puso de relieve tan felicisimamente el
triste estado del tuberculoso pobre, sin mas auxiliar
compasivo que el médico que le asiste, y éste sin mas
recurio que ofrecerle que el servicio personal; dijo, en
fin, cosas tan atinadas, y las dijo tan a4 maravilla, que
fué ovacionado y felicitado por todos. Ministro inclu-
sive, que le felicito con verdadera efusion vista con
gusto por el numeroso y selecto publico que llenaba el
teatro.

Y llegd su vez a\ Ministro, debiendo reconocerse que
su papel era por extremo delicado vy dificil, tenierdo
que cerrar un acto en el que ni todos habian sido Ro*
driguez Méndez, ni la discrecion sobr6 en ocasiones,
ya refiriéndose al Estado, representado alli por el Mi-
nistro, con tono un tanto despectivo, de dudoso guetoy
oportunida i, ya reclamindo del Estado toda la obra an-
tituberculosa que falta realizar, y tdmese en cuenta que
en lo qus tiene esto de atil socialmente considerada,
esta ahora en los comienzos.
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Pero @ mayores obstaculos, mayor, mas indiscutible
el triunfo, que fué tal y tan completo, que de seguro
ha compensado al Sr. La Cierva de otras amarguras
gue siempre ofrece el poder, sobre todo cuando éste se
ejerce de la manera real y efectiva que él tiene el valor
de dar & su gestion de gobernante.

Se felicité el Ministro de que hubiese sido Zaragoza
la poblacion elegida para este Congreso; de que éste fue-
ra un éxitocomo indudablemente lo eraya ajuzgar por
la concurrencia de médicos, la calidad de éstos y el en-
tusiasmo que habia despertado en el publico, certamen
ea que se unian la ciencia y la caridad para hacer el
bien; expuso con grandisimo acierto y no menor clari-
dad como entendia él la lucha antituberculosa, lucha mas
social que modica y en la que debieran tom”ir parte to-
das las clases sociales, pues &4 todas incumbia y todas
disponian de medios, claro que en su papel respectivo,
para colaborar en esa gran cruzada por la salud y la
vida de todos, que eran la salud y la vida de la patria.

Trazo6 con la maestria del méas conaumado higienis-
tay socit6logo el cuadro eiiolégico general de la tuber-
culosis, y en péarrafos grandilocuentes, que conmovie-
ron y entusiasmaron & médicos y no médicos, dié tan
clara idea de como se tuberculiza un pueblo y como me-
jQrando sus condiciones de vida y saneando sus eos
tambres se evita esa tuberculizacion, que al terminar
el hermosisimo discurso, desde- el palco que ocupaba
el Sr. Moret, quien inicié loa aplausos, hasta las ualti-
mas localidades, se unieron todas las manos para
adaudir, proporcionando al Sr. La Cierva una de esas
ovaciones que, por lo espontanea, repetida y entusias
tica, habra dejado en él gratisimo recuerdo, como lo ha
dejado en cuantos la presenciamos, unidos en aquel
hermoso teatro de Zaragoza, por el lazo comun de una
easpiracion, como pocas, humanitaria y progresiva.

En ndmeros proximos hablaremos del trabajo de
las secciones y de las conferencias.

db. malo de poveda.

Zaragoza, 4 de Oobabre.

CARTA DE BERLIN

SOBRE APENDICITIS Y PERITIFLITIS

Exemo. Sr. D. Carlos Maria Cortezo:

En mi dltima carta, con motivo del nombramiento
de profesor de esta Universidad, del que ya gozaba de
reputacién europea, como sabio especialista en afeccio-
nes del estomago y del intestino, Dr. Alberto Albu, le
prometi hacer un bosquejo acerca del modo de pensar
gue aqui predomina actualmente acerca de la ardua
cuestién de la apendicitis-, sobre todo entre los llamados
internistas berlineses que a ella dedican preferente
atencion, refiriéndome particularmente al ya profesor
AlbuU, que es uno de los primeros representantes de esta
lucida legion. Los conceptos sobre patologia y especial

; mente sobre terapéutica apendicitica de este profesor,

[¢.cuyo mérito he podido apreciar durante los'semestres
\j que he frecuentado su clinica, tienen, como usted ha

. tenido también ocasiones de comprobar, el mérito de ser

hijos de una experiencia quizas Unica por lo extensa y
gue afecta el caracter casi exclusivamente internista,
con el cual hasta ahora tan escasas comunicaciones se
han hecho, en comparacién del gigantesco material,
imposible ya de examinar, que desde el punto de vista
quirdrgico se ha reunido en los diez ultimos afos.

Desde 1S98 a 1908 tiene Albu catalogados como de
valor demostrativo en su clinica particular, 778 casos
de apendicitis aguda y 815 de apendicitis y peritiflilis
orén icas. Estos numeros podrian no parecer grandes si
se los comiiara con los de los hospitales; pero tienen el
valor de que ademas de proceder de una practica pu-
ramente internista, como he dicho, aportan juntamente
con los graves, muchos casos ligeros de los que curan es-
pontaneamente en tres a ocho diasy que nunca llegan,
6 llegan con rara excepcion, a ser observados en 'os
hospitales y clinicas de cirugia.

Podria objetarse que desde que la cirugia ha demos
trado con claridad indiscutible su superiorHad en el
tratamiento de las apendicitis, es superfino hablar en
nombre de la observacion puramente médica; pero por
el hecho mismo de que, especialmente desde el Con-
greso de Cirugia de Berlin en 1905, se establecié como
dogma el tratamiento quirdrgico de las enfermerlades
inflamatorias del intestino ciego, habiéndose, por de-
cirlo asi, usurpado estas enfermedades a la medicina
interna, debiera ser bien recibido el intento de que
pueda ésta determinar hasta donde llegan sus derechos
en el tratamiento de esta entidad nosoldgica. Ademas,
si bien la medicina oficial se atiene por lo general y ya
sin discusidn a la frase de Riedel: «el tratamiento de
la apendicitis es cosa ya bien definida, el que la tenga
debe hacerse operar inmediatamente», hay otras voces
de no minos autoridad, como la de Sonnenburg, que
hace poco rompi6é una lanza en pro del tratamiento por
el aceite de ricino en los casos que no vayan acompa
fiados de alteraciones de la temperatura y pulso, y la
de Pei, que en Noviembre pasado escribia; «EIl que en
sus enfermos de peritiflitis aguda no echa mano de una
dosis conveniente de opio, cometa una falta por omi-
sién»; lo cual demuestra que en 1908 no se ha pronun-
ciado aun la ultima palabra sobre tan interesante
asunto.

Empezaré exponiendo someramente los conceptos
que en Jas clinicas de Berlin se profesan con mayor fre-
cuencia acerca de la etiologia, patogénesis y sintomato-
logia de esta enfermedad.

En lo que parece se estd menos de acuerdo, aunque
parezca extrafio, ea en la frecuencia de la apendicit.e:
mientras que Kraus dice que la apendicitis es la enfer-
medad nacional del dia, Sonnenburg, & pesar de que
no pasa dia en -que no corte media docena de apéndi-
ces, Kuptner, Stricker, Kummel, Schroth y otros afir-
man que la mayor frecuencia es s6lo aparente por ser
hoy mas perfecto el diagndstico. En mi concepto nadie
puede hablar con mas razon sobre si hay mas apéndi-
ces enfermos hoy que hace afios, que los disectores de
los grandes hospitales. En Alemania es una verdadera
excepcion que el muerto en un hospital se libre de una
completa y exacta autopsia; pues bien, en los diez afos
ultimos, por lo menos en el Instituto de Anatomia Pa-
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tologica de la Charité y en el Pabellon de Autopsias de
la Urbankrankenhaus, los dos hospitales de mas movi-
miento de Berlin se ha encontrado el mismo numero
aproximadamente de apéndices patoldégicamente alte-
rados en una proporcién igual de cadaveres que en el
penudltimo decenio, contando los apéndices que han lle-
gado sin cadaver 4 manos del disector y los cadaveres
gue han llegado sin apéndice.

En la epidemia peritififtica de Goluboff creen los
menos. Albu se inclina no obstante a sostener la exis.
tencia de una endemia periddica de apendieitis, como
se ha observado la de tifus, infiuenza y difLeria, & pesar
de que el hecho no serla muy explicable, dado su modo
de pencar acerca del origen de la apendieitis que luego
expondié.

En la creencia de que la apendieitis va ligada a otra
infeccién, como la influenza, se encuentra bastante ais-
lada. Sonnenburg, Albld y la maytir parte, ven la peri-
tiilitis y la apendieitis como una enfermedad infecciona
independiente, de origen endo-intestinal. Como una en-
fermedad infecciosa, independiente pero no especifica,
en el sentido que Goluboff sostiene™ en cuya opinidn
no parece apoyado por nadie, aunque no parezca del
todo inverosimil, tiegun lo que hasta hoy la bacteriolo-
gia dice, y es mucho lo ue en este sentido se ha traba-
jado y trabaja en todos los hospitales para dar respuesta
a la cuestion, hoy no parece admisible, sino que en la
apendieitis se produce una accion especialmente inten-
siva de.las bacterias intestinales comunes, cuya viru-
lencia se puede exacerbar rapidamente por las mil cir
cunstancias favorables para ello & que el apéndice ver-
micular esW expuesto, particularmente a la estancacion
de los productos secretorios tan facil de producirse en
cualquier iiiflamacion, dado lo largo y estrecho del di-
verticulo; proporcionase con esto el terreno favorable
para U desarrollo sin limites de la flora bacteriana in-
testinal, especialmente para el del bacilo coli y de las
diferentes variedades de estreptococo? y estafilococos,
cuya virulencia, como esta bien demostrado desde hace
tiempo, tanto aumenta y disminuye segun las circuns-
tancias. En casos raros se La po iudo demostrar qu-i el
agente constante ha sido el diplococo de Fraenkel y
Weichselbaum, & continuacion de una neumonia, y
también en algun otro el diplococo de la gonorrea (de
Nei'-ser) y el bacilo de Eberth, prescindiendo de los
casos de aetinomicosis 0 procesos tuberculosos y tifoi-
deos del apéndice vermiforme, terminados por periti-
flitis.

Como causa remota de la apendieitis aguda alega
Albu, apoyado en su propia experiencia y siendo qui-
zas el primtro que ha llamado la atencién sobre ello
con cifras demostrativas, la astriccién cronica. No cree
con muchos otros que el factor predominante sea el
régimen alimenticio, animal. Para él sdlo seria infla-
yente en el sentido de que es una de las causas fre-
cuentes de atonia intedtinal, y por lo tanto, del estre-
fiimiento crénico consiguiente En éste se encuentran
represeiitadaii las principales causas de la apendieitis.
Segun los antecedentes de sus enfermos agudos, en un
65 por IUO ha encontrado como precedente indudable

el estreAimiento habitual. En los casos de peritiflitis
cronica, el tanto por ciento de los estrefiidos es toda-
via mayor. Combate con sus mismas estadisticas la
afirmacién que algunos han hecho de que la entero-
colitis crénica constituye una predisposicion para la
apendieitis en el sentido quirdrgico, e.eto es, acompa-
fiada de peritiflitis; aunque admite en algunos caeos
una inflamacion simultanea del colon, particularmente
del transverso, que explica la sintomatologia de ios ca
sos en que la apendieitis empieza por dolores que pa-
recen gastricos.

En muchos casos de colitis se nota claramente un
estado de contraccion espasmodica del ciego y del
apéndice que podria equivocarse con un tumor periti-
flitico, y ésta cree AlbU que es la causa de que se haya
considerado Jacolitis como causa inmediata de la apen-
dicitis. Es sabido que el ciego es la parte méas sensible
y facil & la reaccion del intestino grueso y el sitio mas
frecuente de los espasmos cdlicos. La prueba de la na-
turaleza espasmddica de esas apendieitis por error de
diagnd~tico, la suministra tanto la sensacion de ten-
sion elastica y desuperfic e lisa de la resistencia, como
su desaparicion en momentos dados, en posicién repo-
sada para el enfermo y haciendo la palpaciéon suave-
mente para evitarlas contracciones de reacciéon, para
lo cual debe empezarse por la regién abdominal late-
ral izquierda y llevarse cuidadosa y furtivamente la
mano hasta el sitio del supuesto foco.

El examen del contenido de moco en las heces ayu-
da muchas veces & deshacer estos errores, demostran-
do que no se trata de un foco alrededor del apéndice,
sino de una colitis generalizada. Aunque el apéndice
tome naturalmente parte en ésta, es cosa muy distinta
de la apendicius en el sentido estricto de la palabra.

Parece que los médicos partiffulares berlineses ven
con cierta alarma estas pseudo-apendicitis que a tantas
operaciones innecesarias han conducido, sin contar el
numero de apendieitis falsas, a pesar de presentar mu-
chas veces un cuadro patognomonico completo y que
se han operado sin tener otro caracter que el histérico
0 neuropatico. Ademas se ha morlifloado bastante el
concepto anatomopatolégico del apéndice, y casi la tota-
lidad de loa anatémicos y fisiélogos consideran, por
ejemplo, como normal como una manifestacion natural
de la vejez 6 de la evolucion y la herencia ese sinnime-
ro de apéndices cortados que no han tenido mas de
anomalo que el encontrarse total 6 parcialmente obli-
terados. Ribbert y Zuckerkandl han sido los prime-
ros anatémicos que se han levantado en defensa de la
normalidad de los apéndices obliterados, incluso Knud
faber y Oberndorfer que eran los que principalmente
interpretaban esas obliteraciones, como eran los que in-
terpretaron como consecuencia de apendieitis cronica,
repetidas, se han retracta lo un tanto de su opinidn des
de que Aschoff y su escuela, que en Alemania es la que
mas material aporta para e<te problema, se ha expresa-
do con decision contra la existencia de una apendieitis
gue pueda producir tales supuestas modificaciones en
el apéndice. EIl concepto mismo de apendieitis crénica
granulosa hemorrégica que Riedel formé con sus tra-

fu
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bajos histologicos y que deberia conducir con el tiempo
a4 la obliteracion, ha sido combatido por A~choff y
E. Fraenkel y el primero de éstos en tres trabajos pu-,
blicados en la GtntfaWait fir patholog. Anafomiey en
Verhandlunge der JDIsch. Palholog Gesellsihuft, y en la
Muitch. med. Wochenschrift ha querido demostrar la ca
renda de fundamento para admitir la existencia de una
apendicitis cronica-independiente que ahora dice ni una
sola vez ha podido establecerse.

Albl en nn articulo publicado en la Mitfeilungen ans
del Grenz”ehieten der Medicin und Ckirurgie, decia el in
vierno ultimo que la clinica no ofrece ninguna prueba
inconcusa para admitir un estudio de apendicitis cro-
nica como precursor de la apendicitis aguda, y que no
permiten aceptarla ni la marcada tendencia de la”~apen>
dicitis & las recidivas, ni la frecuencia de los cé6licos en
la region fecal, y duda hasta de la existencia de célicos
apendiculares, tantas veces descritos.

Acerca del valor diagnoéstico para las diferentes
apendicitis, de la tan variada serie de cuadros sintoma-
tologicoa que pueden presentirse, reina bastante uni-
dad de opinion y hasta se ha llegado a establecer en un
esquema propuesto por Vierordt que por ser corto y
gozar en esta clinica de mucha aceptaciéon, me permito
transcribir. Naturalmente, éste, como todos los esque-
mas de sintomatologia, no tiene méas que un valor de
relativa probabilidad:

1.0 VOAmitos, dolores ileocecales y fiebre de 38,5 a
39,5 que no dura mas de tres dias, con renitencia muy
limitada & la region y no muy palpable: estos sintomas
hablan en pro de la apendicitis simple sin participacion
purulenta de la serosa. E'calofrio de mediana inten-
sidad. Dolores agudos & la palpacién no contradicen el
diagndstico.

2.0 Las mismas manifestaciones con fiebre alrede
dor de 39, tumor grande y rugoso, caracterizan la peri
apendicitis purulenta, no putrida y bien limitada. Al
principio se presenta también con meteorismo modera-
do que desaparece pronto.

3.0 Tum.:>r extenso entre ombligo y espina iliaca an-
terior, empezando con sintomas fuertes (escalofrio, vo-
mito frecuente, meteorismo regular), pero haciéndose
pequefo hasta un determinado limite en tres a cinco
dias paralelamente con el descenso de la temperatura
y cesaciéon del vomito, expresa perforaciéon del apéndi
ce, pero con tendencia a encapsulamiento solido del
proceso, casi siempre putrido.

4.0 Manifestaciones tumultuosas que se presentan
repentinamente, meteorismo extenso y oloroso, sinto-
mas de la pequefia pelvis, falta de resistencia clara,
advierte en la existencia muy probable de una limita-
cién insuficiente de la peritifiitia perforativa. El mas
pequefio sintoma del llamado colapso séptico nos ase
gura con exactitud este diagndéstico.

Sintomas retrocecales y retrocélicos (obsérvese
el movimiento y po*=icion de las piernas, dolores en las
partes bajas de los lomos), hablan siempre de supura-
cion que no siempre es putrida

Escalofrio, fiebre alta (que luego se amortigua),
fuertes vomitos y dolores muy intensos con tumor esfé-

rico y limitado desde el principio, hacen pensar en el
empiema. La mayor parte de las veces no es puatridoy
por eso se encwp ula bien.

7.0 En ataques de recidiva repetidos puede esta
ble<*erse que, en caso de perforacién, el primer ataque
es el mas grave, y sobrellevado el primero con caréacter
perforativo, son los deméas mas ligeros. Por el contra
rio, loa ataques de apendicitis no perforativa, acostum-
bran a empezar por manifestaciones leves que en cada
repeticiéon son peores, hasta teiminar en la perforacion
0 la gangrena.

8.0 De todas estas reglas pueden presentarse varia-
ciones. Las peores son las que por acepciones malig-
nas empiezan por sintomas inocentes. La peor compli-
cacion es el empiema putrido que se abre repentina-
mente, y los abscesos putridos perforativos con peque-
fias manifestaciones iniciales que llegan a abrirse en
la cavidad peritoneal. Ambos casos son poco frecuen-
tes. Lo general es que su avance extensivo secundario
se manifieste por dolores fuertes y extensos, fiebre y
pulso altos, vomitos, ligero meteorismo que avisa con
oportunidad al observador atento.

En lo que se refiere a la terapéutica, es muy dificil
encontrar el término medio entre las diversas opinio-
nes. La de AlbU es una de las mas autorizadas, y a
continuacion traslado algunos de los principales parra-
fos de un articulo suyo publicado en uno de los ulti
mos numeros de la Munchener Medizinische Wochens-
chrift.

Empieza por el tratamiento de la apendicitis aguda,
y después de hacer la critica de los diferentes y aun
opuestos conceptos terapéuticos dice: «<EIl camino tera-
péutico no puede ni debe ser siempre el mismo, se de-
duce sin comentar mucho de la variada muliiplicidad
de los procesos anatémicos que constituyen la periti-
fiiiis. La simple tumefaccion inflamatoria de la mucosa
del apéndice y la fulminante gangrena perforativa de
su pared prescindiendo de las demas modificaciones
anatomicas que ee presentan entre estos dos extremos,
son procesos nosoldgicos tan diferentes que una tera-
péutica exclusiva de la apendicitis no puede existir si
se quiere obrar con buen sentido médico. Procediendo
cuerdamente, tan injusto é impropio es un tratamiento
general y exclusivo por el opio 6 los purgantes, como
la operacion precoz axiomatica en todos los casos, que
hoy sostiene la mayoria de los cirujanos. Ademas de la
experiencia practica, no ee ha podido obtener todavia
el convencimiento ni la demostracion de que exista
para la apendicitis un método terapéutico de valor ge-
neral; esto es, un tratamiento al que se le pueda con-
ceder una supremacia decisiva sobre los demas. Pues
ni la terapéutica quirdrgica ni la médica han conse-
guido hasta ahora rebajar de un modo evidente la mor-
talidad media (8 49 por 100) de la peritiflitis. Si re-
cientemente se ha sostenido (por ejemplo Rotte) que
la mortalidad de la apendicitis se ha rebajado con la
operacion precoz al 2 6 3 por 100, este numero es sola-
mente el resultado de la operaciéon precoz en mana-! de
loa cirujanos mas experimentadosy comprendiendo los
casos mas leves. Si, por el contrario, se hace una esta-
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distica concienzuda comparando el resultado de todas
las estadisticas actuales, de tratamiento quirdrgico y de
tratamiento médico, el fallo decisivo recae en contra de
la primera, del tratamiento operatorio, que presenta
por término medio un 12 por 10U de mortalidad, mien-
tras que en el tratamiento médico es la mortalidad de
5y medio por 100. En la estadistica de Sticker refe-
rente al ejército prusiano desde 1900 a 1905, las ven-
tajas del tratamiento médico resultan todavia mayores
en un unoy un décimo por 100, mientras que la ope-
racion da el 15 por IUO de mortalidad. Pero claro estj,
gue no puede darse valor absoluto & las comparaciones
estadisticas por las grandes diferencias del material de
gue se valen; en el ejército, por ejemplo, solamente los
casos graves son los que se operan.»

«Todo esquema en terapéutica es malo; tan funda-
mental equivocado seria el hablar en pro del aceite de
ricino, como de los medios antiespasmaddicos y calman-
tes, 6 como el abogar Uunicamente por la operacioén pre-
coz. Koerte, que en el Congreso de cirujanos de 19U5
sostuvo esta ultima en todos los casos, ha dicho en 1908
gue en los casos ligeros de peritiflitis con pequefias ma'
nifestacioues inflamatorias locales y con carencia de
sintomas generales se puede medicinar aguardando.
Otra prueba quiz4 del poco convencimiento de la nece-
sidad de la operacion precoz, la da Sonnenburg, el cam-
pedn aleméan del tratamiento quirdrgico de la apendi-
eitis; en el pasado afio ha curado 111 casos con el aceite
de ricino, 51 de los cuales habian siiio recibidos en el
hospital en las cuarenta y ocho primeras horas de la
enfermedad.»

«Para decidir la pregunta de qué terapéutica se en-
cuentra indicada en cada caso, no podemo.s apoyarnos
en un diagnostico anatémico, sino tan so6lo en el clini-
co. Pero la diferencia entre ambos no es tan grande
como se acostumbra a decir. De acuerdo con Sonnen
burg, debo persistir otra vez en que el médico experi
mentado puede, por lo menos en el 90 por 100 de los
casos, sacar de los sintomas ¢ inicos objetivos y subje-
tivos el diagnostico anatomico que principalmente nos
importa: la participacion del peritoneo. Aqui esta in-
cluida la diferencia tsencial de los llamados casos leves
y casos graves; diferencia que es la que separa la con-
ducta terapéutica. Encontrar esta diferencia, saber dis-
tinguir los casos leves de los gravee, tal es la clave de

la cuestion (1).»

(I) Veéase sobre este punto el numero 17 do la MiHelnigf.n der
Grenzgth der iUd tind Chirtirg.,, 1907, donde se expone el criterio
sintomatoldgico para distlcgnir los casos graves. Los sintomas si-
guientes advi-rten la participacion del peritoneo, segin Albu:

1.0 Fiebre alta y continua (mas de 38" en el recto,. 2.0 Persis-
tente y fuerte aumento de la frecuencia del pulso, espeoialmeiite
si estd en desproporcion & la temperatura 3." Vomitos persisten-
tes 6 que especialmente ompi-zan de nuevo después de pansas.
4,0 Resistencia 6 macidez' eunstante 6 que aumente pudiendo ha
oerlo en un dia ha--ta el doble de su exten-"ion. 5.” Aumento de la
sensibilidad & la presion en una 6 vana* direcciones 6 ° Tumefio-
cion y elevacién 6 & veces coloracion de la piel sobra el foco, sig-
nos que son .siempre graves |.” La d fensa muscular, contraccion
redoia, signo, segun él, de macha importancia que se presenta ni
hacer la palpacion.estando relajadas las paredes abdoininales. 8."
Meteo’ismo local del oieg-o que puede llegar a elevar é inclinar el
higado y & hacer desaparecer su zona percutible, 9.® Tipo mas

Afirma con observaciones propias que esto es posi-
ble en méas del 90 por 100 de los casos, y que, por lo
tanto, sélo en el 10 por 100 en que la duda es mayor,
cabe inclinarse por la operacion. Dice que no ha visto
todiivia ninguno de esos casos, que empezando por pe-
guefios sintomas, hayan pasado inesperadamente a una
gravedad mortal, y que no son tan frecuentes como se
ha afirmado para defender la operacion precoz. «En
los Ultimos tiempos no se habla ya de ello?. Estudian-
dolos bien, se llega & descubrir que estos casos de agra-
vacién repentina eran una falsa apreciacién subjetiva,
una equivocaciéon del observador. O el caso ha tenido
gue ser grave desde el principio, 6 la gravedad aumen-
té pnr grados, pero pasé inadvertida para el médico.»

Afade, que una vez que se haya generalizado ertre
todos los médicos este diagndéstico, no podra haber lu-
gha de opiniones, a4 no ser en el tratamiento de los ca-
sos leves, y aqui entraria en consideracion el trata-
miento operatorio, como medio de precaucion para evi-
tar recidivas en contraposicion con el interno 6 el ex-
pectante. Si el primero tiene la ventaja indiscutible de
proteger contra los peligros futuros, tiene en cambio la
desventaja de que aun cuando su mortalidad no fuera
mas que de 2 6 8 por 100 (aun prescindiendo de los
inconvenientes de la operacién, de los trastornos tré-
ficos consecutivos por la inevitable seccion de nervios,
el peligro de las hernias, etc.), la mortalidad es siempre
mayor que la enfermedad misma en estos casos leves.

«La discusion entre el aceite de ricino y el opio, es
para estos casos completamente ociosa, pues la accion
util de estos medios, como la de la mayoria de loa ya
olvidados en terapéutica farmacoldgica no pasa de ser
paliativa y lo que méas puede pedirsele es que no per-
judique dificultando la accion de la vis medicirix natu
rae que en este caso se basta por si, y aun a pesar del
tratamiento, para resolver el proceso inflamatorio de la
muco-«<a y aun de la pared muscular del apéndice; cu-
racion que es con frecuencia dificultada y hasta impo-
sibilitada por una medicacién excesiva. Tanto el opio
como el aceite de ricino, sobran en estos casos ligeros,
gue consisten en una sencilla inflamacién de la pared
apendicular, que la naturaleza tiene resortes suficientes
para combatir. Podrén ser considerados Qorao remedium
anceps, si el proceso patolégico (casos de gravedad me-
dia por inflamacion flegmonosa de la pared ¢ la serosa)
modificaciones patolégicas que pueden muy bien retro-
cede" total 6 espontaneamente, pero que también pue-
den ser el preludio de procesos deletéreos; y seran re-
médium pereulosum si se trata de la forma gangrenosa
de la apendicitis.»

En resumen; la primera condicion para el trata-
miento de la apendicitis, es saberla diagnosticar.

Hace AlblG un estudio acerca de los dafios que Jos
medios medicamentosos mas usados pueden acarrear
por su empleo en la enfermedad que nos ocupa, fijan-

costal de la. re.ipirAnion & causa de la limitacion de las contrac-
ciones del diafragma. 10. Sintomas de presidon-por parte de la veji-
ga y recto que son signos inequiv-ocos d«l progreso del foco. Y 12
Postraocion visible y en aumento de las fuerzas con descompo.si-
cion do la expresion del rostro.

ciol
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doee en la accion farmacodinamica ante las modifica-
ciones anatomopatoldgicas, que constituyen las dife-
rentes formas de la enfermedad. EI aceite de ricino
podria ser util solamente en los casos en que la apen-
dicitis se presentacomo una manifestacion particular
de la enteritis aguda general 6 de la gastro enteritis, ge-
neralmente por pecados dietéticos, y en tal caso un
purgante a tiempo, librando también al apéndice del
material infeccioso estancado, ayudara a cortar pronto
la inflamacion. Dice que estos casos & que se ha deno-
minado con poco acierto perifijiifis esiercoracea, son ra-
ros comparativamente con los que debe su origen a
una estancacion crénica 6 subaguda de heces 6 secre-
ciones en el apéndice. La paralizacion del peristaltis-
mo en el apéndice obturado por tumefacciéon, propor-
ciona excelente terreno para el aumento de virulencia
de las bacterias; y ante un apéndice tan tenso y lleno,
el aceite de ricino no conseguirla vaciailo, sino mas
bien aumentaria la hinchazdn y hasta lo haria es-
tallar.

En cuanto al opio, seria una falta el emplearle en
las gastritis y enteritis ex ingesta, y apendicitia depen-
dientes de. ella, pues al detener las masas alimenticias
descompuestas se opone a la restitucion integral del
tubo digestivo. En las apendicitis propiamente dichas
puede ser perjudicial por fomentar el éxtasis de los
coprolitos y de los productos segregados; ademas bajo
el efecto sedante del opio pueden adelantar los proce-
BB inflamatorios en el peritoneo, sin manifestarse por
sintomas subjetivos como los dolores U objetivos como
el vomito, enmascarados entonces por el opio No obs-
tante, conside.ra e\ referido autor menos peligroso a
éste ultimo que al aceite de ricino, siempre exceptuan-
do los casos leves.

En cuanto & la apendicitis cronica constituye un te-
rreno abonado de equivocaciones de diagnoéstico y de
operaciones inutiles. Estas sdlo son aceptables cuando
en la regidn tipica se comprueba de un modo constan
te resistencia y sensibilibad & la presién. Segun los con-
ceptos de casi todos los anatomo-patdlogos, no pueden
considerarse como anormales los apéndices que presen-
tan alguna que otra adherencia, mayor 6 menor oblite
racion y aun los qtie microscopicamente examinados
ofrecen algunos focos de infiltracion leucocitaria 6 pe-
guefias hemorragias de la mucosa, que es lo que con
mayor frecuencia se encuentra en las operaciones por
fipendieilia cronicas. Expone varios casos curiosos de
sojetos operados repetidas veces, primero por apendi-
citis, méas tarde por colecistitis, luego por adherencia,
resultando después de todas las operaciones con loe
mismos sintomas subjetivos, porque en realidad el fufi-
amente patoldgico en tales caeos no estaba en el
Vientre, sino en el alma de los sujetos que casi siempre
son neuropéaticos.

Como final, podra preguntarse para lo porvenir cual

la terapéutica de cada caso, y-», que de lo dicho sede-
uce mas bien una norma demoledora y negativa. Esta
pregunta la plantean con frecuencia los espafoles y
05 franceses, que acostumbrados al exceso de medica-
cién farmacéutica acuden 4 las clinicas alemanas donde

la receta va siendo ya un objeto historico. AlbUd y con
él los principales internistas, en el caso concreto de la
apendicitis entienden por conducta terapéutica, 6 la
expectacién en los casos leves 0 la operaciéon en los
graves. En los leves observan cdmo la naturaleza se res-
tituye por si misma proporcionandole las condiciones
favorables de régimen y medio que mejor puedan ayu-
darL, y en los casos intermedios 6 dudosos la expecta-
tacion con el cuchillo en la mano.

José MARIA EOSELL
Berlin, Junio de 19CB

Seccidén practica.

UN CASO DE DELIRIO PERSECUTORIO SIN REACCION

Hace muchos meses que vengo estudiando en mi Sana-
torio del Pilar a una enferma cuya historia voy & referir.
Creo que por ciertos detalles ha de procurar alguna luz ala
doctrina de la Paranoia persf-cutoria tan necesitada de his-
torias clinicas escritas con imparcialidad. Y entro desde lue-
go en materia. C. L., de veintiséis afios, es una joven de
baja estatura, de color palido, con los ojos fijos en el suelo
cuando se le habla, como si no se atreviera & mirar & su in-
terlocutor de frente, pero lanzandole de reojo una mirada
escudrifiadora; envuelta en su mantén en todo tiempo vy li-
geramente encorvada en la marcha. Supaso es lentoy re.
cuerda al de la senectud.

Natural de un pueblo de provincia préxima & Madrid, es
hija de un artesano, la madre es histérica, pero muy avanza-
da ya desde hace afos; su esiado mental ha hecho pasar &
los suyos por un verdadero Calvario. Los ejemplos que vi6
en su infaucia y adolescencia, lejos de ser de tranquilidad
domeéstica, lo fueron de un hogar perturbado de continuo al
impulso de graves disensiones matrimoniales, causadas és-
tas por las genialidades y caprichos de su madre y por la hi-
pobulia de su padre, el cual, lamentando siempre su sitla
eién con amarjiaa palairraa, carecia de valor para poner tér-
mino al desorden dominante en su rasa, buscando el opor-
tuno remedio de la enfermedad de su esposa. En tan altera-
do ambiente psiquico, crecid y se educé C. L.

Los educadores sahen cuanto influye la imitacion sobre
el nifo. Ser que vive en plena vida sensible, no habiéndose
elevado aun & la inteligible; quien se asimila mucho mejor
las imagenes que las ideas, y de aqui Ja utilidad de las lec-
ciones de cosas y del método de los jardines déla infancia de
Frcebel. Y C. L., en vista de lo que la rodeaba, no podia per-
manecer en la normalidad intelectual, a4 poco predispuesta
que estuviese. La familia atribuye su.trastomo mental 4 una
contrariedad afectiva que la produjo un hondo disgusto. Sin
embargo, nunca la paranoia persecutoria se presenta asi de
repente; precede siempre un largo periodo prodrémico (el de
analisis su'/jetivo Régis), desapercibido para los profa*
nos, por darse la batalla de las ideas en el seno de la con
ciencia (algo asi como la lucha del Sr. Magdalena descrita
por Victor Hugo en el célebre capitulo de Loa Miserables,
«Una tempestad bajo un craneo»).

El estado presente de C. L. es el segundo periodo de la
paranoia perseculLoria, el de explicacién delirante deRégis.
Se ha manifestado ya la metamorfosis Uoetil del mundo ex-
terior hacia ella; no quiere ni oir hablar siquiera del pueblo;
cree que alli era objeto de la animadversién general; como
de ordinario en loa paranoicos, la culpa es del mundo, 0. L.
es inocente. La sola idea de volver al pueblo la horrorira y
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mira con prevencion, casi con odio, a cualquiera que se le in-
dica. Ha tomado carifio al Safiatorio; dice que en él permane-
ceria de buen grado el tiempo que le quede de vida; se ha
amoldado muy bien & las costumbres especiales desus com-
pafieras, y este bienestar es resultado del aislamiento. He
observado lo mismo en otros paranoicos; la calma, en él;
la agitacion, fuera.

Este cuadro sintético es un esbozo.Conviene practicare!
analisis de los sintomas para completarlo. La aficion* de
C. L & lasoledad es extraordinaria. Se encierra en su cuar-
to durante muchas horas, y es donde mejor se encuentra,
segun dice. Al principio se negaba a ir al comedor 4 las ho-
ras oportunas, tal vez por temor que la inspirasen las otras
enfermas; habia que servirla la comida en su habitacion.
Hoy se ha conseguido vencer esta resistencia, al cabo de no
pocos esfuerzos. Hay que advertir que nunca ha rechazado
los alimentos (cosa tan frecuente en los peiseguidos); come
poco, pero lo suficiente. La razéon de que lo rehdsen es el
miedo de que estén envenenados. Otro de mis enfermos ac-
tuales estd & régimen de leche por esta causa; el razonamien-
to es inatil.

Otro de loe caracteres tipicos de C. L. es su lenguaje. No
es aficionada & hablar. Cuando lo hace, sus frases breves y
concretas, tienen el corte de sentencias 6 aforismos. Gusta
mas de oir que de decir. Alguna vez que contra mi opinion,
se han empefiado en conversar con ella parientes 6 amigosl
bajo la influencia de la excitacion, ha salido de su habitua,
reserva, diciendo & los visitantes cosas tan desagradables
gue han quedado con escasoH deseos de volverla & ver. La
relacidon interpuiquica es contraproducente para los perse-
guidos, los cuales suelen ver ene nigos, declarados 6 encu-
biertos, en cuantos se les aproximan. Tampoco ha podido
conseguirse que escriba asu familia, a pésar de los deseos
constantes de sus padres por ver letra suya y de mis conse-
jos en este sentido. En este particular es irreductible.

Estd hondamente alterada ademas en C. L. la esfera
afectiva. Ya he dicho que a los habitantes de su pueblo los
engloba en el mismo desprecio. Pero lo que hay que decla-
rar es que los suyos son el objeto preferente de su odio.
Cree que no han hecho nada por ella, ni en el pasado ni en
el presente; el menos aborrecido es el padre, de quien suele
decir que no es malo; el hermano ya lo es mas, y & su ma-
dre no la puede ver. En los primeros tiempos de so estan-
cia en el Sanatorio, estuvo acompafandola ésta una tempora-
da, pero fud preciso separarlas bien pronto, en vista de que
BU contacto era agravador para ambas. Nunca tuvo mas exac-
ta aplicacion el refrdn de que un loco hace ciento. En cuanto
a su hermano, en un\sola entrevista que tuvo con él, se ex-
cité hasta el punto de que hubo que sujetarla para evitar que
le agrediera.

Hay un sintoma muy caracteristico que debo referir
aqui por su transcendencia para el diagndéstico. C. L. odia
el color azul y rechaza cuantos objetos de éste se le pre-
sentan. No se ba puesto ni una vez siquiera una falda azul
gue conserva muy guardada en su baul; hubo que ponerla
phtos blancos en la mesa, porque los que usaban las otras
enfermas tenian una lista azul en el borde y no los queria;
y por fin, hubo también que retirar dos ramilletes de flores
artificiales que adornaban aquella, porque habia entre ellas
algunas azules. Este fenémeno no tiene para mi otra ex-
plicacion que la de tratarse de interpretaciones paraldgicas,
como varias que cita Krafft-Ebing al ocuparse de la paranoia
en su Tratado de Peiquiatria, donde las podra ver el lector
gue guste. Los paranoicos prestan una significacion, un sen-
tido, & cuantas cosas les rodean.

En el tiempo que la vengo observando (pronto hara un

afio), ha llamado mi atencién la tendencia de este ser & la
inercia, al ocio. La generalidad de las enfermas de la cli-
nica hacen algo, porque si no el dia resulta interminable.
Son pequefas labores (calceta, crochet, encaje) que no las
cansan, ejerciendo una distraccion muy adecuaday deri-
vando su atencddn hacia «n» punto concreto del mundo ex-
terior; O. L. no las imita. A veces para probar he dicho a la
enfermera que le diese alguna ropa & marcar por ver si de
este modo sentia la necesidad y el placer de la actividad.
Es imposible. A los pocos dias me advertia que se la habia
tenido que recoger por no haber dado una puntada. Es 16
gico; estos son seres monoideicos, como diria el sabio Ocho-
ruwicz, concentrados en su idea delirante y que hacen poco
caso del mundo exterior. No comprenden la utilidad de la
accion.

Muchas veces, en mi deseo de explorar en su conjunto
esta conciencia (no puedo olvidarme de que soy psicélogo,
cuando veo lo mal comprendida y peor tratada que es e<ta
cieucia singular por los alienistas contemporaneos; ejem-
plos, Gilbert Ballet, Valentin y Hartenberg) he hablado con
ella sobre lo que pensaba hacer en el porvenir. cUsted no
puede estar siempre aqui, decia yo.~;Por qué?, respon-
dia.—Porque su padre de usted es un pobre artesano que
estd haciendo un sacrificio superior & sus fuerzas, y pronto
no podra hacerlo mas. Entonces tendra usted que volver al
pueblo.— no.—;Qué hara usted en este caso?—El
mundo es muy grande.—Pero usted sabe que hay que ganar
dinero para vivir; ;como lo ganara usted? Tendra usted que
trabajar.—¢;Trabajar? Ya he trabajado bastante, y mire us-
ted lo bien que me ha ido Que me mantengan los que me
han puesto asi (se refiere & sus padres).—¢Y si por no que-
rer usted estar con ellos en el pueblo se niegan?—Entonces
pediré limosna. Todo antes que trabajar después de lo que
me ha sucedido.» Esta coaversaciou revela cuanto me inte-
resaba decir.

Db, Abdék SANOHEZ-H'IB.BEEO,

Dirdotor del SanAtorii> del Filar.
De la Beaeficeaoia manicipal, por oposicion.

Periédicos Médicos-

EN IDIOMA EXTRANJERO: I. Peritonitia prodaoida por el nea-
mooo00o0. — 1. Infeccién urinaria prédncidapor el estafilococo.—
I1l. Diagnésticoy tratamiento de la rotura y el aborto taba-
rio.— V. Tratamiento del tio<lolor*so de la oara.—V. Un nue-
vo remedio contra la fiebre puerperal. YI. Algunas conside-
raciones 8dbr<* la pnnoion lumbar en las fracturas del craneo.—
YI1l. Sobre el neumotérax artificial;

Peritonitis producida por ei heumococo.

S. Smith ba observado dos casos. El primero era una
nifia de ocho afos, que de pronto se le presentaron grandes
trastornos abdominales. El aspecto general, sin embargo, era
de neumonia, pero el examen del pulmén dlo6 resultado ne-
gativo. E~te estado se mantuvo durante varios dias. A la se-
mana de notar las primeras manifestaciones, el abdomen
aumentdé considerablemente de volumen y este sintoma fué
acompafado de algunas elevaciones de temperatura de cur-
so irregular.

Gomo los siutomas y el estado de la enferma no variaban,
se hizo otro nuevo reconocimiento del pecho, resultando ne-
gativo como la vez anterior.

El abdomen continuaba tenso, abultado y con dolor a la
presion. Después de. pasadas dos semana-", se decidié abrir
el vientre, encontranaose con una gran cantidad de pus. El
reconocimiento microscopiLO di6 por resultado la presencia
de neumococos.

te
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La herida cur6 en poco» dias y la convalecencia se llevo
acabo sin el menor contratiempo.

El segundo, era otra nifia de cuatro afios que presentaba
sintomas de apendicitis aguda. Como las manifestaciones
cedieran algo después.de hecha la expinracién, no se consi-
der6 necesaria la intervencion cruenta.

Al cuarto dia se presentaron dolores abdominales y fiebre.
El dolofse corria a la regién inguinal derecha, con marcada
tension, sensibilidad excesiva y calor local. A los ocho dias
la temperatura habia descendido a y el esputo era algo
mejor. Al reconocer la enferma se vi6 que no habia sintomas
pulmonares que jusiificasen el diagnoéstico de neumonia, y
en cambio la tensidn, el dolor y deméas signos abdominales
ya descritos pers-siian. Al dia siguiente de haberse hecho
el recono-imiento subié la fiebre de nuevo, y continud con
cardcter irregular; al mismo tiemp-, el abdomen aumentaba
de volumen y presentaba signos de coleccion liquida.

Se le practicd una puncién con trécar y se extrajo una
gran cantidad de pus, que al microscopio resulté ser cultivo
puro de neumococo; en seguida ee iiicind.0 la pared abdo-
minal y se le puso un amplio drenaje.

La nifia salié del hospital a los pocos dias completamen-
te curada.

Infeccidon urinaria producida por el estafilococo.

Auste h;i reunido, durante sn pra- tica, cuatro casos de
infeccion urinaria por estafilococos. En todos la orina era al-
calina, pero no amoniacal.

El sedimento estaba formado por grandes masas amor*
fas de fosfatos, y algunas veces de cristales de fosfato-nmé-
Jiico*m.'.gr.é8ico. Contenian todas escasa cantidad de pus.

Las preparaciones tefiidas para verlos con objetivos de
inmersion, presentaban gran nérntro de microrocos que
por su forma, tamarfio y disposicién parecian ser estafiloco-
cos. Las siembras dieron por resultado en dos de ellos la
presencia del estafilococo blanco, en los otros des, el dorado.

Todos los casos fueron rebeldes al tratamiento. E' cuadro
clinico era de una infeccion por microorganismos de poca
virulencia, pero que tenian una gran tenacidad contra los
medios terapéuticos.

Lns casos crénicos simulan admirablemente las fosfatu-
rias de origen digestive, que con tanta frecuencia se presen
tan en la clinica.—(Boston Medical and Surgical Journal.)—
VAGELA Sartobiu.

Diagndstico y tratamiento de la rotura y el aborto iubario.

El Dr. Pic-hevin ha tenido ocasion de operar en un mes
(©n el Hotel-Dieu, de raris)cuatro embarazos extra uterinos:
dos de ellos terminados por rotura tubaria y otros tantos por
aborto de igual naturaleza. Por mas que no se trate de ac-
cidentes muy raros, importa poderlos diagnosticar con exac-
titud.

El embarazo extra-uterino suele empezar por falsos sig-
nos de prefiez; tal como un retraso menstrual. Pero sin que
por esto deje de haber casos en que la menstruacidon parez-
ca normal, y otros en que peque porsostenidayabundan:e,
ademas de rica en coagulos, y acompafiada de muy fuertes
dolores en el bajo vientre, que pueden ser repentinos y
como de desgarramiento; tremendo en ocasiones y seguido
de tumefaccion en el fondo de saco de Douglas, quese nota
pocas horas después y aumenta segun que éstas lo hacen, ex-
tendiéndose & derecha ¢ izquierda del Utero y siendo éste —
las mas de las veces—rechazado hacia adelante y arriba. Pero
a rotura no suele ocurrir de pronto, sino que tiene lugar

sucesivamente y se revela por dolores tolerables y signos
moderados de hemorragia interna, que & veces hacen pensar
en una apendicitis. Tocando el cuello uterino, es muy posi-
ble que se le encuentre reblandecido y algo abultado el
utero, 4 no ser gne resulte escondido entre los coagulos.
Las mamas podran estar aumentadas de tamafio, y serd
bueno que se toquen cuidadosamente los pezones para notar
si presentan granulaciones voluminosas aunque no parezca
tratarse de embarazo.

En ciertos casos la paciente expulsa una caduca que no
parece ser un coagulo propiamente dicho, pero que no es
facil de averiguar si lo es, pues la paciente no ha de ayudar
aello

También ocurre que la sangre expulsada huela un tanto
a tequios. Pero no es de esperar una completa sintomatolo-
gia del embarazo, tal como los vomitos del principio, por-
gue larotur de gne se trata no se verifica, las mas veces,
sino al segundo 6 torcer mes de la gestacion.

Eu tes dos ultimos casos aque el autor se refiere, la.rotu-
ra tuvo lugar una vez por un tacto vaginal combinado con
la palpacién abdominal, y en otra ocasi6on al mudar de cama
a la enfer-ua; lo qus obliga al médico a ser prudentisimo en
materia de palpaciones en estos casos, y & prohibir & sus
protagonistas todo movimiento violento.

En tes caeos tipicos de esta clase, cuando la facies delata
la hemorragia interna, el pulso es pequefio y extremada-
mente frecuente y baja la temperatura, el diagnéstico es
facil.

Son muchos los ginec6logos que acostumbran a practicar
la laparotomia contra toda rotura tubaria; pero el autor no
tes imita en esto y entiende que cuando la rotura tiene de
fecha de doce & treinta y seis 6 mas horas, habiendo motivo
para creer detenida la hemorragia y no amenazada por el
momento la vida, se debe esperar para intervenir quirdrgi-
carnedte, con tal de tener & la mano los medios de emplear-
la armada del bisturi, tan pronto como ello sea preciso, pues
de otro modo valdra mas anticiparse a la necesidad extrema
economizando lo posible la accién depresiva del anestésico
hacer tes lavados en plena vigiliay s6lo cuando se tiene ya
cogido el bisturi que ha de actuar, ss dara & la enferma clo-
ruro de etilo y un poco de éter 6 cloroformo. El vientre se
abrira con rapidez y se hara del propio modo la ablacién de
los anejos enfermos y la extraccion de coagulos y saneare
asi como la clausura del vientre.

Gracias a esta rapidez, en veinte minutes todo habia
concluido en las dos uUltimas operaciones realizadas con tal
propdsito por el Dr. Pichevin, y las anémicas y debilitadas
pacientes las soportaron perfectamente.

Cuando se trata del aborto tubario es, por lo comun
maés delicado el diagndstico, pero no imposible de establecer
con certeza en muchos casos, pues, generalmente, hay un
corto retrafo menstrual, y los accidentes dan principio de
cinco a diez semanas después de comenzado un embarazo de
gue apenas hay sefiales, siendo muy leves los dolores. En
uno de los casos & que se refiere el autor, el Unico signo de-
nunciador era el retraso menstrual acompafado de continua
hemorragia, poco abundante, y de algunos aeini, no pe-jue’
fios, en ambas manos; pero en el £>ndo de Douglas habia
una trompa que, por sus grandes flexuosidades, no podia
menos de ser un hemato-salpinx, por mas gne se ignorase
si estaba encinta. El pabellén de la trompa se hallaba cerra-
do del todo, y asi se demostraba la existencia del aborto
tubo-uterino negado sin razén por muchos profesores.—((3a-
zette de Gynecologie.)



652 EL SIGLO MEDICO

v
Tratamiento del tic doloroso de la cara.

El catedratico Robin dice en el Sali, gén de Thérap., que
63 anmaniente dificil de obtener el alivio de los enfermos de
tic doloroso de la cara; tanto gqne Trousseau confesaba no
haber curado ni uno, no obstante emplear el opio con lar-
gueza, pues llegaba & dar hasta 16 y 20 gramos diarios de
extracto.

Asi es que hay enfermos de este mal para quienes la vida
no viene & ser mas que un largo martirio. Bobin rechaza el
opio y la morfina y asegura que, mediante las siguientes
formulas, suele lograrse el alivio de este padecimiento:

Piramidon......ccccooovviviiiiinee 3 gramos.
Bromuro amoéniqo......cccceccvveerinnnnee. 5 —

lodaro amoénioo 5

Salfato de asparteina...................... 10 centigramos.
Clorhidrato de oooaina.........cceeee.... 10 —
Valerianato de oafeina.................... 50 —

Jarabe de corteza de naianjas o. s.
para 10 onoharadas grandes.

Agotado que se vea el efecto util de esta preparacion,
poiran prescribirse los siguientes sellos:

Piramidon........ccoccovviieiniieee e, 10 centigramos.
..................................................... 26 —
Exalgina.....cooiiiiiiinineeiiee e, 10

Polvo de Dower sin ipecaonana. .. 20 —

Para uu sello; de los que se daran dos 0 tres al dia.

Como tratamiento local, el Dr. Robin recomienda que en
el puuto de emergencia de la rama nerviosa causante se
aplique una inyeccion diariade 1c. c. de una solucién de
glicerofosfato de sosa al 25 por 100. Si después de ocho in-
yecciones no hay alivio se inyecta loco dolenti el bromhidra-
to de escopolaraina, empezando por un décimo de miligramo
para llegar muy despacio & medio miligramo.

Y por altimo, cabe concluir por la inyeccion de aconi-
tina cristalizada, empezando como coa la escopolamiua, y
no pasando da 3/io de miligramo. Al propio tiempo se ha-
ran dos veces al dia pulverizaciones de éter en las regiones
doloridas y sobre la nuca.

El tratamiento general, aparte las dos formubs prime-
ramente citadas, se establecera sobre la basb de la quinina,
el mercurio y ioduro potasico ¢ el sa.iciiato de sosa, cuando
se tratare un paludico, un sifilitico 6 un reumético; dispo-
niendo en todo caso el polvo de quina por su condicion de
ténico antineuralgico en cantidad de dos & cuatro gramos
después de cada comida, y cuya medicacion se sostendra
mientras sea tolerada por el estomago. Cuando deje de
serlo se sustituira por la siguiente formula:

loduro pot&sSio0.......cccceeeveiiuiieereenininns 8 centigramos.
Aoido arsenioso....... 1 miligramo.
Polvo de ruibarbo 5 oentigramoa.
Extracto do dnlcamara................... 10 —

para una pildora, de las que se daran tres por dia al tiempo
de las comidas.

En caso de fracasar este tratamiento médico, no queda
y” sino dos solos recursos; la electricidad y la intervencién
quirurgica. La primera exige la direccion de un especia-
lista, y la segunda reclama la reseccion del borde alveolar,
la del nervio doloridoy la del ganglio de Gaser 0.—iGa-
zette Medicale de Paris.)—U. Sinchez y Oabeascosa.

V
Un nuevo remedio contra la fiebre puerperal.

En un caso muy grave de fiebre puerperal, y después de
emplear sin resultado todos los remedios usualts, aplicé
Poenaru-Caplescii las inyecciones intrauterinas de solucién
de formol al 0,76-1 por 100, observando rédpida mejoria

primero y la curacion completa después. La cantidad de li-
guido empleada venia & ser de unos 2 litros, y después de
la primera inyeccidn pudo observar la desaparicidn del olor
fétido que existia. Los repetidos escalofrios que diariamen-
te le acometian no volvieron & presentarse, y la temperatura
descendié & la normal. El efecto terapéutico fué tan brillan-
te, que al autor sélo le asaltaba la idea del peligro toéxico
del remedio; sin embargo, los experimentos que ha realiza
do en perros y dos casos de intoxicacidon accidental, que ha
tenido ocasidn de observar, le han demostrado que la toxi-
cidad del formol es escasa y que su uso, por tanto, en in-
yecciones intrauterinas & laconcentracion sefialada anterior-
mente, noes peligroso.—{Chirargie Gesellschaft Gi Bulcarcst.)

\|
Algunas consideraciones sobre la punciéon lumbar en las
fracturas del créneo.

Para Jianu, la puncidén lumbar juega un papel importan-
te en el diagndstico de las fracturas del craneo; si el liquido
cefalorraquideo extraido esta lefiido en sangre, se puede ad-
mitir, casi con seguridad, que existe fractura de los huesos
del craneo. Puede ocurrir, sin embargo, que con la puncién
se obtenga un liquido claro una vez, 6 hemorragico por el
contrario otra, para evitar lo cual importa tener en cuenta
la posicion del paciente, pues, segun el autor citado, se le-
gra resultados positivos si las punciones se ejecutan, sobre
todo, estando el paciente sentado. También tiene imporlan-
cia dejar fluir una cantidad importante de liquido cefalorre-
guideo (unos 30 c. c.), puesto que las primeras porciones,
caso de que se trate de pequeQas cantidades, a menudo son
completamente claras.

Conviene guardar la precaucién que cuando se practi-
guen varias punciones, se hagan de debajo hacia arriba, pa-
ra que cambiando el sitio se evite que una hemorragia acc'<
dental de la puncién anterior manche el liquido de la si-
guiente, y pueda ser causa de error de apreciacién.—('OH-
rurgte Gesellschaft in Bukarest.)

Vil

Sobre el neumotorax artificial.

Partiendo de la observacién, ha dicho Vellmann ante la
Asociacion médica de Colonia, que el proceso tuberculo-
so de un pulmén se modifica frecuentemente en sentido fa-
vorable por la presencia de exudados 6 delneumotdérax, por
lo cual se ha intentado por varios autores provocar artifi-
cialmente el neumdtorax.

Bajo la influencia del neumotérax tiene lugar el calapso
del pulmén, se reduce el mediastino y disloca el corazon, el
lado correspondiente del diafragma se aplana y se presenta
el movimiento paraddjico del diafragma, 6 sea el fendmeno
llamado de Kienbock.

La radiografia es un medio auxiliar importante para re-
conocer la presencia del neumotérax y »u extension.

Como consecuencia del neumotdrax artificial, ocurre
también, segun Brauer, lo siguiente:

Los pulmones tienden & retraerse, quedando en el ma-
yor reposo la parte enferma del pulmdn afecto, se verifica
un cambio en las circulaciones sanguinea y linfatica, y des-
aparece la estancacién de las secreciones en las cavernas
pulmonares.

Con aparatos apropiados, que no se describen, inyecta
en la primera sesién, 4 través de un espacio intercostal,
1.500 c. c. de &zoe. Segun el curso ulterior, repite las inyec-
ciones con una cdnula ordinaria. De este modo determina
poco apoco el neumotoérax artificial, el cual, sin embargo, ha
de sostenerse, segun Brauer, por lo menos de uno & dos
afios.

ex
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Las inyecciones sucesivas es necesario practicarlas con
intervalos largos de tiempo, puesto que la capacidad de
reabsorcion de la pleura disminuye. Aun observando las
precauciones debidas, no se esta completamente libre de
presfnciar casos desgraciados. Pero son muy raros.

Para llevar & efecto el neumotdrax, es necesario que no
existan adherencias.

Son casos apropiados para el tratamiento por el nenmo-
torax las afecciones cronicas dei puln 6n de un solo lado
lo mismo la tuberculosis que la neumonia crdnica y labron-
guiectasia.

Los 'casos publicados hasta la fecha, no permiten for-
mar todavia un juicio definitivo acerca de este procedi-
miento.—"MiincAencr Medizinische Wochenschrift.) Nava-
BKO Cimovas.

JUICIO CRITICO DE LOS REMEDIOS
Por el Dr. D. CAMILO CALIL EJA

Fopmiamida mercupica.—Uno de los muchos hi
drargiricos propuestos para inyecciones hipodérmicas.

Formiatos alcalinos (de calcio, de litina, de sodio, et-
cétera).—De uno & tres gramos al dia. Se disuelven en
agua bicarbonatada para beberia eo las comidas. (Algunos
no pasan de medio gramo al dia.) Se ensayan como vigo-
rizantes de los musculos y diuréticos. Hace falta experi-
mentarles mas.

Fopmiato de cocaina.— En solucién del 2 al 6 por 100
para inyecciones hipodérmicas. Es una sal estable que no
se descompone tan facilmente como otros preparados de
cocaina.

Fopmiato de etiloi— Liquido que se meada bien conel
agua. Dosis: uno & tres gramos como antiberculoso, sobre
todo on los endocarditicoB. Improbado.

Fopmiato de litina. - Sucedaneo del de sosa.

Formiato de potasa.— Idem idbm.

FoPmiato de quinina 6 quinoformo,—Véase «Quina.»
Gramo y medio en 30 gramos de agua para una dosis en
inyeccién hipodérmica, equivalente 4 un gramo de clor-
hidrosulfato de quinina.

Formiato de sosa 6 de sodio,— Del 1al 8 por .100
en lociones se prescribe contra la alopesia. Despachese;
sublimado, 10 centigramos; formiato de sosa y doral &
un gramo; alcohol, 100 gramos. Para fricciones, limpiando
antes bien el cuero cabelludo con jab6n y agua ca'iente; y
después de dicha friccion y secar la parte, se da una lo-
cion de acido lactico rebajado con doble cantidad de agua,
También se ha ensayado como ténico al interior, pero se
desconocen sus resaltados todavia y se tolera mal.

Fopmicin 6 formaldebido con acetonamin.—Es como una
solucion de formalin al 5 por 100. Se usa al 2 por 100 como
desinfectante. Parece ser muy bactericida.

Formilfenetidin. - Kecomendado & la dosis de 20 centi-
gramos para calmar loe calumbres. Dudoso.

Fopmin— Sinénimo de «Urotropin». Véase éste.

Formisol.—Véase «Formysol».

~NOpmofopin.—Almidén con 13 por 100 de formaldebido,
94 por luO de 6xido de cinc y 1> centigramos de timol.
Anunciado contra el sudor de loa pies. Nocivo. No debe
hacerse mas que limpieza.

Furmol 6 foriualin.—Véase «<Formaldebido». Téngase pre-
sente que no se expende el principio puro, sino una solu-
cién al 40 por 100.

Formuroli—Citrato de sodio y de urotropina. Especial!
dad anunciada como antigotosa y anticalcuiosa. Ignoto.
Formopipin.—Antipirin con metileno casi a partes igua-
les. Sa pretende unir las propiedades de ambos compo-
nentes. Desechado.

Formysol.—Jabon fliido & la potasa con una gran pro-
porcién de alcohol y formalin (de éste, el 10 por 100y al
25 por 100).

Seccién Oficial.

MINISTERIO DE LA GOBERNACION

BBALB3 DBCBBTOB

Vengo en disponer que D. Amallo Gimeno y Cabafias
cese en el cargo de vccal nato del Real Consejo de Sanidad,
por no estar ya comprendido en el art. 4.0, parrafo 4.®, letra
F, de la lustruccidon general de Sanidad publica, aprobada
por Real decreto de 12 de Enero de 1904.

Dado en Palacio a 23 de Septiembre de 1908.—AI1fonso*
—EI Ministro de la Gobernacién, Juan de la Cierva y Pe-
fgfiel.

Vengo en nombrar vocal nato del Real Consejo de Sani-
dad 4 D. Rafael Forns y Roma s, doctor en Medicina y Ci-
rugia y catedratico de Higiene,”con practicas de Bacteriolo-
gia, de la Facultad de Medicina de Madrid, como compren-
dido enel art. 4.® parrafo 4.°, letra F, de la Instruccion ge-
neral de Sanidad publica, aprobada por Real decreto de 12
de Enero de 1904.

Dado en Palacio & 23 de Septiembre de 1908.—Ai ijiso.
—EIl Ministro de la Gobernacion, Juan de la Cierva y Pe-
fafiel.

Vengo en nombrar vocal del Real Consejo de Sanidad,
en la vacante producido por pase a situacion de reserva de
D, Luis Oms y Mirabell, @ D. Julian Villaverde y Moraza,
inspector médico de primera clase del Cuerpo de Sanidad
militar, propuesto por el Ministerio de la Guerra, dé con-
formidad con ei art. 4 apartado 4.°, letra A, de la Instruc-
cion general de Sanidad publica, aprobada por Real decreto
de !2 de Enero de 1904.

Dado en Palacio & 23 de Septiembre de 1908.—A 1foiiso.
—EI Ministro de la Gobernacién, Juan de la Cierva y Pe-
fafiel.

MINISTERIO DE GRACIA Y JUSTICIA

DIRECCION GENERAL DE PRISIONES

Tribunal de oposiciones a las2dazas de médicos del Cuerpo
de Piisiones.

Constituido este Tribunal, en cumplimiento de lo dis-
puesto por la Direccion general de Prisiones, con fecha 16
de Septiembre proximo pasai™o, se tomaron los acuerdos si-
guientes;

l.o Senalar el dia 16 del corriente mes, & las diez de la
mafana, para proceder al sorteo de lugares y dar principio
a los i-jercicios. que tendran lugar en la Facultad de Medi-
cina.

2® Excluiréd los opositores D. Emilio Casas Arritla y
D. Juan Antonio Gaga Tovar, el primero por exceder de la

edad y el segundo por no reunir la que marcan las disposi-
ciones vigentes.
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3® Poner en conocimiento de loa opoaitorea, cuya docu-
mentacidn no eatd completa, que pueden sub-ianar este de-
fecto presentando los documentos de que carece su expe-
diente en el negociado del Personal de la Direccién general
de Prisiones antes del dia sefialado para comenzar los ejer-
cicios, pues pasado este plazo no seran admisibles, sin que
contra esta resolucidén quepa recurso alguno.

Lista dt Ifis opositores comprendidos en el ndmero anterior,
con expresion de los documentos que necesitan para comple-
tar su expediente.

D. Jesas Hernandez Sampelayo. (Titulo de licenciado.)

D Felipe Palacios Fernandez. (Idem id.)

D. Juan Garcia lturra. (Titulo de licenciado y reintegro
de la partida de bautismo.)

D. José Bourkail Bexdé. (Toda la documentacion.)

D. José Eleizegui Ldpez. (Idem id.)

D. José Estadella Am6. (Reintegro de la certificacion del

Registro de penados.)

D Ceséareo Urcolo Diez (Titulo de licenciado)

D. José Maria Mingo Estecha. (Certificacion del Registro
de penados.)

D. Pedro Mufioz Gallego. (idem id.)

D. Eduardo Pardo Arias. (Idem id.)

D Eduardo Durio Pastor. (Certificacion facultativa )

D. H ginio Gdrriz Leon. (T'>da la documentacion.)

Madrid 0 de Octubre de I'JOS.—EI secretario, José Luis
Escolar.—(Gaceta del 9.)

Consultorio.

RESPUESTA

1.304. En el caso del Sr. Navarro Alguacil, yo tantearia
la opote apia tiroidea, en atenciéon & que el a cohol provoca,
con las toxinas bacterianas, la insufioiencia de esta glandu-
la con mucha frecuencia.

Y perdone g le no entre en razonamientos,
Queda suyo affmo. s s y &.~liamdén Godes.

Gaceta de la salud publica.

Estado sanitario de Madrid*

Alturabarométrica maxim a, 712,96; minim a, 707,63; tem -
peratura maxima, 290,1; minima, 100,l; vientos dominan-
tes, SE., E. y NE.

Durante la semana ultima han predominado las inflama-
ciones catarrales del aparato respiratorio localizadas en las
amigdalas, laringe y arbol bronquid. Abundan los corizas y
los dolores pleurodinicos y lumbagos. Ha aumentado la pa-
tologia del tubo dige.stivo y SB observan infecciones intes-
tinales en mayor numero que durante el verano, presentan-
dose casos de fiebres tifoideas graves, El paludismo es tam-

bién frecuente.
En los nifios hay casos de sarampidn y coqueluche.

CI’O cas

Ctnsulta oftalmolégica.—La consulta oftalmolédgica de la
casa de socorro del distrito del Hospicio (travesia de San
Mateo, nutn. 4) & cargo del ilustrado oculista Dr. Alexaodre,
continla abierta los martes, jueves y sabados do 11 &4 12

mafnana.

Inauguraciones — Ademas de los Dres. Criado Aguilar y
Slocker, catedraticos de laFacultad de Medicina que inaugu-
raron las tareas de las Universidades de Madrid yValencia,
debemos decir gne en Barcelona ley6 el discurso el distin-
guido Dr. Morales Pérez, sobre «El cancer como plaga rocial,
su profilaxia y trabajos terapéuticos».

En Granada, el catedratico encargado de leer el discurso m

fué el Br. Aparicio Soriano, quien disert6 acerca de la «In-
fluencia de las aplicaciones de la Fisica en la Civilizacion».

Por altimo, en Santiago ley6 un notable trabajo el sefior
Garcia Caballerr), sobre la «Importancia y dificultades dol
diagnostico precoz de la tuberculosis pulmonarj>. La Memo-
ria es original de D. Eduardo Garcia del Real, catedratico de
Valladolul, trasladado a Santiago recientemente.

La incineracién cadavérica.—Nuestro estimado amigo
D Norberto de Arcas, decano de los Bubdelega<los de Medi-
cina de esta Corte, acaba de dar & luz un nnrrolo folleto, de
mas de 60 paginas, sobre la incineracion cadavéricay su pro-
paganda en Espafia. Para que se vea lo completo que es este
estudio, diremos gne trata de la historia de la cremacién; de
la inhumacién, sus inconvenientes y peligros; incineracion
y sus ventajas; la incineracién y la rel'gion; protestas de la
medicina lega!; objeciones de los antropdlogos, frendélogos
y ewmomistas y propaganda para la incineracién cadavérica
en Espafia.

El Sr. Arcas dedica el folleto (que se vende en las princi-
pales librerias al precio de dos pesetas) & los Sres. D. Alfon-
so Gonzélezy D. Angel Pulido.

Alumnos premiados.— En la Universidad Qentral han sido
premiados los alumnos siguientes:

Licenciatura.—Facultad de Ciencias.—D. Antonio Torro*
ja y Mirei (seccion de Exactas).

D Ma inel Martinez Rico y Hacias (seccion de Fisica).

D. Vicente Martinez (seccion de Naturales).

Facultad de Medicina. - D. Rafael S*-garra, D. Alfonso
Medina Martinez, D. Rafael Pért-zy D. Felipe Campos,

Doctorado.—Facultad de Ciencias.—D. Jerdnimo Vecino
y D. José Macia Torroja.

Faou tad de Medicina.- D. Enrique Alvarez y D. Macia
Castillo.

Premios especiales.—D. Fernando Unrlquez, alumno de
Anatomia, premio del doctor Martinez Molina. D. Dario
Fernandez, alumno de Anatomi -, premio del doctor Fourquet.
—D. Pablo Amallo Pérez, alumno de Patologia, premio del
doctor Ribera.

Nuevo nombramiento.—Ha sido nombrado director del
Laboratorio central de Hacienda, e’ eminente caieiiratico de
Analisis quimi”Hde ia Facultad de Farmacia Di José Cana-
res y Gil, en lavacante producida por lallecimieiito del
inolvidible catedréatico D (iabriel de la Pu<rta.

Meédicos militares—Como resultado de las opo-'iciones
ultinaiQf-nte celebradas, han sido nombrados alumnos déla
Academia Médico militar los siguientes aspirantes:

Don Alberto Blanco, D. Miguel Roncal, D F. del Pagés,
D. José Fernandez y de Casas, D Aorian Gaviti, D. Lms
Lamhea, D. Fortunato Garcia y Gémez, D. Felipe Rodriguez
y Martinez Toledano, D. Manuel Goiizalez Jaraba. D. Juan
Alonso y Mufioyerbo, D. Antonio Cordero, D. Alejandro Ro-
driguez y Soiis, D. Luis RlUiz y M z « D. Ce-areo Gutiérrez
y Vazquez, D. Franoi co Mufioz y Baeza, D.José Ruizy
Mozo, U. Francisco Cid y I> Indalecio Blanco.

H centenario de una Universidad.— Hablando del cente-
nario de la UnivertsidaJ de Oviedo, d;ce lo siguiente un es-
timado colega:

A la hora marcada ocupdé su sitial endoselado de rojo
terciopelo, en el que se destacaban lo.s retratos del.Arzobis-
po Valdés, fundador de la Universidad, y el dN Romano
Pontifice que di6 la bula eclesiastica para su establecimien-
to, ocupo su tribuna, ddeimos 'a presidencia, en la que ade-
mas del Sr. Rodriguez San Pedro, estaban & su deie>ha el
Sr. Canella, el gobernador y otras di-tinguidas tiersonali-
dedes, y a su izquierda, D. Alejandro Pida!, P. Nuzaleda,
6bispo de Tuy, etc-

Después de abierta la sesion por el sefior ministro y de
repartidos los premios del Certamen de la virtud y el he-
roismo que fund6é Roel.se leyeron las actas universitarias
de las sesiones en que se acordo celebrar el centenario, dan-
do lectura in-i.edtatameiite & su discurso de presentacion el
rector, Dr D. Fermiu Canella; este dis ureo fué hermosisi-
mo, tanto en la profumlidad, en la erudicién y nobleza del
fondo, como en la elegancia, arte y delicadeza de la forma.

Despué-i inicio los discursos de los rep esentantes de las
Universidades extranjeras el de la Habana, U. Juan Duiigo,
cuya fogosa sinceridad y elocuente acento fiieron muy aplau-
dido ;sigui6 el de Co umbia Uuiversity, de los Estados Uni-
dos, Mrs. William Robert Shephesd, que habl6 en correcto
castellano; el de la de Burdeos, M. Bahet, h=8de las de Mont-
pullier, Paris y Tolousee, M. Merimée (H), Martinenche y
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Mdriaée (M.). El ilustre hispandfilo, tan conocido en nuestra
patria, Mr. Martin Hume, por la moderna Universidad de
Londres, todos los cuales, loa franceses y Martin Hume, se
expresaron en castellano también, especialmente éste altimo
gué lo domina como el mas perfecto gramatico.

L. Armstronir, de la Universidad de Oxford, y.el Dr. Ro
sedale, de laRoyal Society of Literatura of the Kingdon de
Londres, leyeron hermosos mensajes, y el Sr. Altamira, pro-
fesor de la Universidad de Oviedo, pronuncié uno tan breve
como elocuente en nombre de la Universidad del Uruguay,
gue le habia confiado su representacion en aquel acto.

En nombre de las de Sautiago, Valladolid y Zaragoza ha-
blaron, respectivamente, los 8res. Cotarelo, Gonzalez y Mur.

Después ley6 un di->curso en francés un joven escolLr,en
representacion de los estudiantes de Oviedo, y por ultimo,
hablé el senador por aquella Universidad, ex-rector de la
misma y catedratico de la d** Madrid, Sr. Aramburu.

Inmediatamente el Sr. Rodriguez San Pedro hizo un lar-
go y correcto resumen.

Después el mismo ministro, acompafado de ios goberna-
dores civil y militar de Oviedo, alcalde Sr Vallado, Prelados,
claustro con el rector & la cabeza y todus los representantes
y delegados nacionales y extranjeros, descubrié la estatua
ael Arzobispo Vaidés gntre nutridos y entusiastas aplausos,
vitoreando todos a Espafia, Asturias y Universidad ovetense.

El monumento, obra del distinguido escultor Sr. Pulgue-
ras, representa a Vaidés sentadoen una silla, teniendo en su
Mano derecha la bula de fundacion de la Universidad de
Oviedo; el bronce con que esta fundido es donaudén de las
fabricas asturianas y la ereccion ha sido costeada mediante
suscripcion publica.

Embarazo extra uterino.—EI distinguido especialista doc-
tor Lizciino, acaba ‘le dar a luz un muy estimable folleto so-
bre el Embarazo extra uterino, fruto (el folleto, claro es) de
su ya larga practica.

Eu él estudia detenidamente el Sr. Lizcano la etiologia
de ese embarazo, su patogenia, anatomia patoldgica, acci-
denteMi, sintomas, casos clinicos, diagnéstico, duracion, pro-
fOsficu y tratamiento.

Nuestros lectores saben lo exacto que €% en sus juicios

Dr. Liz 'ano- y por ello excusamos etodo logio de su ulti-
mo trabajo, que se veude & 2 pesetas en las principales li-

SOLUCIONnlI BENEDICTO
<o avearo-tosrkto OB cal con CREOSOTAL

Preparacion la mas racional para curar la toberculosie,
rongnitis, catarros crOnicos, infecciones gripales, enferme-
darteB consuntivas, inapetencia, debilidad general, postra
Clon nerviosa, neurastenia, impotencia, enfermedades men
ales,caries, raquitismo, escrofulismo, etc. Frasco,
ﬁ&%%?s Farmacia del Dr. Benedicto, San Bernardo, 41

ADOPTADO en el Primer
DISPENSARIO

Antituberculoso de
BARCELONA

VINO FOSFATADO VIDART "

Glicerofosfatos, Quina y Kola.

Utilisimo a las personas dedicadas & trabajos men-
tales, repara las pérdidas fosféricas del organismo v

«« empleoen en

Raquitismo, Neurastenia, lilaneteneia
Agemsig, Debilidad, Impotencia, Convale-
noi

Dioentasn las Farmacias, y tn el Depdsito de los 8res. Ma
Péret, Velasco y Comparfiia Alcala, 7.

Medicamento empleado con
OZEN | NA éxito en el tratamiento y cu-
racion de la ozena (fetidez
o del aliBoto)
Limpia las fosas nasales de

mucosidades y costras mal
olientes, tonifica la mucosa VlDAR |
naso-faringea y restablece su

funcionalidad.

De ocenta en tas Farmacias, y en el Dep6sito de los Sres. Martin Pérrr
Velascoy Compania, Alcal, 7. ®

PC-'

N Fosfogenol Vidart.

Poderoso reconstitnyente de accién eficaz en el
tratamiento de .a tuberculosis. Es un buen diges

tivo, facilmente asimilable y muy bien tolerado

por los estomagos débiles tolerado

Cruz Roja - i
reaiserada UEVQ BAZAR MEINIGO crux foia
registrada
En los talleres especiales de esta casa se construyen 150
por 100 mas barato» que en todas las casas nacionales v ix
trai.jer s) lasvitrinas, mesas porta-curas, irri-
gadores, autoclaves, lavabos y todos cuantos apa-
rau)B ortopédicos recomiendan las ciencias modernas n
El Sr. Diaz, duefio de estajiasa. domina con especialidad
la construccién y aplicacion de loa aparatos poroplaeticos
para las escoliosis, cifosis, mal de Pott, L susth
tucion de tantos arma‘ostes mecanicos y Jos .-nyJados aue
resultan moJesiisimOB y antihigiénicos, produciendoi ucLs
veces erosiones y luxaciones en loe huesos. Nadie debe com-
prar lusirumeiitos, material para Clinicas ni aparatos orto
pédicos sin antes visitar su casay talleres.

MAYOR, 50.—.Madrid

NN I nalterable

Jfinsayado con gran éxito en todos los Dispen-
sanos Antituberculosos, Sanatorios, Hospitalesy

Clinicas particulares de Espafia, Portugal y América, en

el tratamiento de la

TUBEROULOSIS

"neaaaia, “ei3drasteiiia, BrorLg.ia.itls croni-
ca, -A-ITo-amlnnria, Oonvalecencias d.ificlles,

etc-, etc-, y estados

consianti-~0os en g-eneral.

Us ssPores médicos que deseen ensayar el Histogeno, sirvanse pedir una muestra y se les remitira libre de todo gasto-
Seé vende en todas las farmacias de Espafia, Portugal y América.

Ifadrid —Inptanta da Knviciii* Taodoro, Amputo, numero 109, y Banda de Taleneia, nimero 6 *Teléfono 669
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Vacantes.

La de médico titular—por defuncién—del primer dis-
trito de Puenteeeso (Coriifia), habitantes 6.255, dotada
con el sueldo anual de 1000 pesetas pagadas de los fon-
dos municipales por la asistencia de las familias pobres,
guedando en libertad de concertar igualas con los veci-
nos pudientes. Solicitudes coa arreglo & lo dispuesto en
el art. 30 del Reglamento de 11 de Octub.-e de i»04, has-
ta el 26 del corriente al alcalde L). Modesto Vazquez.

—La de médico titular de Recueja (A.bacete) habi-
tantes 1.108, dotada con el sueldo anual de 1.000 pesetas,
mas otras 1 QUde igualatorio, cobradas en trimestres
vencidos las de titular, y las del igualatorio por semes-
tres vencidos, dandoselas cobradas al médico por medio
de una Junta de responsables de los mayores contribu-
yentes de esta villa. Solicitudes hasta el 21 del corriente
al alcalde D. Franciscd™~Gonzalez.

—L a de practicante de Campos de Arenoso (Castellon”,
dotada con el sueldo anual de 15 pesetas pagadas del
presupuesto municipal en concento de Benelicencia. Ade-
mas puedo contratar los servicios de su profesiéon con las
familias pudienies de la poblacion que serdn prdéxima-
mente en numero de 170, y se le retribuye con una bar-
chilla de trigo ¢ 3,25 pe eias por cada una, abonandole
también entre todas ellas la cantidad de 235 pesetas, en
el bien entendido que so6lo se almitirdn proposiciones
para este servicio hasta el dia 22 del corriente al alcalde
D. José Pérez.

—La de médico titular—por defuncién—de Tiermas
(Zaragoza), su dotacion es IOO pesetas, mas las igualas
con los vednos y los de los pueblos de Ruesta, Sigiles y
Esco, que constituyen el partido, y actualmente también
el pueblo de Jesa. Solicitudes hasta el 23 del corriente
al alcalde D. Victoriano Afafos.

__La de médico titular—por rescision de contrato del
gue la desempefiaba—de Zamarramala (Segovia), habi
tantes 626, dotada con la asignacion anual de 500 pese-
tas, por la asistencia de 25 familias pobres de la locali-
dad y casos de olicio, pagadas del presupuesto municipai
por trimestres vencidos. El agraciado quedara en liber-
tad para contratar sus iguaUs con los vecinos acomoda-
dos de esta localidad y sus edificios diseminados proxi-
mos & la misma en su mayor parte. Solicitudes hasta el
23 del corriente al alcalde D. Manuel Ayus->.

—La de médico titular de Burbaguena (Teruel), dota-
da con el sueldo anual de 4H pese as por la Beneficencia
cobradas por trimestres vencidos mas lo que produzcaii
las igualas con 370 vecinos de la localidad. Solicitudes
hasta el 24 del corriente al alcalde D. Vicente Martin.

—La de farmacéutico de Torrubia del Campo (Cuen-
ca), habitantes 1.501; la dotacién que ha de disfrutar el
rofer’do fuiicioiiario consistira en 328,80 pesetas por re-
sidencia y prestacion de los servicios sanitarios, pagan-
dole por separado el Ayuntamiento las medicinas que
suministre 4 los pobres de beneficencia con arreglo al
petitorio tarifa aprobado por la Superioridad. ElI farma-
céutico podréa contratar libremente con los vecinos pu-
dientes. Solicitudes hasta el 25 del corriente al alcalde
D. Gabino Moreno.

__La de médico titular de Fuen elespiuo do Haro
(Cuenca), habitant-8 793, dotada con el sueldo anual de
750 pesetas, pagadas del presupuesto municipal por tri-
mestres vencidos, por la asistencia d« catorce personas
pobresy casos legales que ocurran. Ademas podra contra-
tar el igualatorio cou los vecinos pudientes, que produce
unas i.75-. pesetas. Solicitudes hasta el 25 del corriente
al alcalde D. Victoriano Carrascosa.

—La de médico titular de Almarza (Soria), con la™do-
tacion anual de 1.000 pesetas, pagadas por triraes*res
vencidos del presupuesto municipal. Asimismo se halla
vacante igual plaza de la Sociedad de Medicina de este
pueblo y su anejo el Cubo de la -Sierra, distante de la
matriz 3 kildbmetros de buen camino, cnn la dotacion
anual de 2.000 pesetas, satisfechas igualmente por trimes
tres vencidos por la S:ciedad constituida al efecto, ad-
virtiéudo.se que si se uniesen & e~ta Suciedad los puf-blos
gue anteriormente formaban el partido médico, el profe-
sor obtendi ia mayor rendimiento en su dotacién. Este
pueblo dista de ia capital de provincia 22 kilémetrosy le
atraviesa la carretera de Soria a Logrofio, contando con
buenas vias de comunicacion; por salir para la capital,

dos coches diarios, uno por la mafana, y otro por la
tarde, tiene mercado semanal y comercios de todas cla-
ses. Solicitudes hasta ei 25 del corriente al alcalde don
Jesus Domingo.

—Lade médico titular de Val'e de Valdelaguna(Bargps),
habitantes 1.655, con la dotscién de 760 pesetas anuales,
pagadas por trimestres vencidos deios fondos o'unicipales,
cuyo sueldo no cobrara el agraciado hasta el |1.“ de Enero
préxi no mas que & razon de 600 pesetas consignadas en el
presupuesto corriente, por la asistencia de 16 lamillas po-
bres, casos de oficio, ceniflcaciones y reconocimientos de
guintas y demds casos que puedan ocurrir como inspector
muniepat de Sanidad; siendo libre el agraciado para ajus-
tar las igualas con los vecinos de los pueblos del distrito y
forasteros limitrofes. Solicitudes hasta el 3 de Noyietr bre
al alcalde D. Eieuterio Salas.

—La de médico titular-por renuncia—de Elgoibar
(Guipuzcoa), habitantes 3.491, dotada con el sueldo anual
de l.000 pesetas, con las siguientes obligaciones: la asig-
tencia gratuita al personal y acogidos del Asilo hospital
a las familias pobres que designe el Ayuntamiento y el
cumplimiento de lo ordenado por el art. 2.“ del Rr-gla-
mento de 14 de Junio de 189 ; la duracion del contrato
sera de cuatro afios, contados d 'sde el nombramiento
Solicitudes hasta el 3 de Noviembre al alcalde D. Ino-
cencio Berazaluce.

—La de médico titular—por dimision—de Cuevas de
Provance (Segovia), habitantes 698, dotada con el sueldo
anual de 50U pesetas, por la asistencia de .0 familias po-
bres y casos de oficio, quedando el agraciado en libertad
de concertar igualas con los vecinos pudientes. Solicitu-
des hasta el 28 del corriente ai alcalde D Julidn Gar«ia.

—La de médico titular de San Roman del Valle (Za-
mora), habitantes 179, dotada coa el sueldo anual de 300
pesetas, paga'las por trimestres vencidos del presupues-
to municipal, y las igualas de los vecinos de tete pueblo
V los agregados do los pueblos limitrofes; siendo requisi-
to iudispeu able que el agraciado a ella ha de fijar su re-
sidencia en este pueblo. Solicitudes hasta el 28 del co-
rriente al alcalde D. Lorenzo Ramirez.

=-La de médico titular de Acered (Zaragoza), habitan-
tes 861, con la dotacién anual, pagada por trimestres venci-
dos, de sus fondos municipales, y las igualas de los vecinos
de los tres pueblos, & cuyo pago son responsables, también
por trimesires vencidos, una Junta de maypres contribuyen-
tes por lo que respecta a cada uno de el'os: importando todo
3 260 pesera-. Solicitudes hasta el 29 del corriente al alcalde
D. Joaquin Maluenda.

—La de farmacéutico de Fuendelajon 'Zaragoza), habi-
tantes 1.283, con la dotacién anual de 620,80 pesetas por
servicios benéficos, mas las igualas de este vecindario y de
El Pozuelo, por haber terminado ei contrato con el que ac-
tualmente la desempefiaba. Solicitudes hasta el 29 del co-
rriente al alcalde D. Melchor Martinez.

—La de médico titular de Damelo (Segovia), Sotillo y
Santa Marta, con sus anejos, que componen el partido, do-
tada con el sueldo anual de 126 pesetas, pagadas de los fon-
dos de los Municipiod expre.-<ados, por trimesties vencidos,
por la asistencia de diez familias pobres, recnnocimieuto de
guintos y casos de oficio, pudiendo contratar con loa veci
nos pudientes. Solicitudes hasta el 30 del corriente al alcal-
de D- Manuel Gonzélez.

—La de farmacéutico—por traslado - de Alpartir (Za-
ragoza), habitantes 1.179, dotada con el haber anual de 760
pesetas por la mular y sobre 2.000 pesetas 6 que ascenderan
las igualas. Solicitudes hasta el 1 o0 de Noviembre al alcalde
D. Pedro Sanjuan.

—La de médico titular de Codos (Zaragoza), habitan-
tes 1 319, su dotacion consiste en 500 pesetas, pagadas
por trimestres vencidos del presupuesto municipal. El
agraciado podréa contratar con los vecinos para su asis-
tencia, cuyas igualas ascienden 4 unos 11.000 reales. So-
licitudes hasta el 1.° de Noviembre al alcalde D. Froilan
Lorente.

—La de médico titular—por defuncién-del Ayunta-
miento do Baracaldo (Vizcaya), del d.strico de Alonsote-
gui, dotada con el haber anual de 1.000 pesetas, se pro-
veera en propiedad con suj'-cion & las condiciones qu®
obran en las oficinas de este Ayuntamiento y poret tiem-
po que media hasta el 30 de Junio del afioc proximo d®
1909. Solicitudes hasta el 8 de Noviembre al alcalde don
Tomas de Begofia.
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Periodico de Medicina, Cirugia y Farmacia, consagrado & los intereses morales, cientificos y profesionales de las clasei médicas

PONDA DOBBS

SENORES DELGRAS, ESCOLAR, MENDEZ ALVARO, TEJADA Y ESPANA Y NIETO Y SERRANO

PBOPIETABIO8 . .
Precios de suicrlpoldn de B SIGLO Precios de euiorlpolon de Is BIBLIOTECA

ptdrid: S pesetas trimestre. Serral — Q. (jirlis lirft CirtezB — 0. Aiel fiti. Haee grandee rebajas en las
8 semestre, y 15el afio. DIBECTOB GERENTE obras gne publica 4 los saseripto-
Extranjero y Ultramar: 20 pesetas. ret de El Siglo Madloo,

D. RAMON SERRET

.. . ey s ., . - . I(Ejl SCI)LUROL (Acido Iu|r1[ni((:jo) ple_ber:éll,sliI r em_pleuq((_)deg

Eliminador Fisiologico g acido Trice — Sperior Snommitc s Sseriimonte. oo 196 dhuerias
manifestaciones del artntiamo. = = o

En la Gota agrada, el SOluXJROZi disminuye ia inten-

s de sidad de las crisis y las espacia cada vez mas. )

ildo EnlaCota cr&Dloa,las liltlasla.los Chilcos nefritloos,
el Reumatismo deformante y en la DI&tesis ¢rica en

po. general, el SOZiTJROZ.. al asegurar una eliminacion

-tad completa del acido urico hace desaparecer los sintomas

B causados por la uricemia. .
(ACIDO TIfAINtCO PURO) El SOLUROL se administra bajo la forma de Comprl-
- S o o . midon dosados &0«'-25.
a El acido timlnico es el eliminador fisiolégico del acido DOSIS MEDIA lo.r /de SOLUROL al dta. C cea S3COUPftIMIDOS.

o lineo. Sit ar«ricia en. los gotosos determina la retencion Ei SOLUROL DO fatiga el estémago. "
1210 « de los arates ;/ sw depdsito en ‘os tejidos » LABORATORIOS CLIN. - F. POMAR ét FILS A C'\ PARIS.
LIt
Lai _
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bién loo t/fui)Oaj}ao purgarse, cuandoiol
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yen- leauiancio, porque, contrajoque su-I
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alde jno obra bien sino cuando se tomal
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adas -
Ll laxativo CARNE-QUBNA-HIERROQ
asls at P MEDICAMENTO-ALIMENTO,REGENERADOR
. So- NI COLICOS _ ) . .
)ilan NI NAUSEAS Este Vino, con base de vino generoso de Andalucia, preparado con jugo de
carne v las cortezas mas ricas de quina, en virtud de su asociacién con el

inta- , NI DIARREA hierro es un auxiliar precioso en los casos de : Clorosfs, anemiM profuinfi,
sote- ' por la noche, a la flenstruac/ones ;olorosas. Calenturas dé las Colonias, malaria, "tc.
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pro- IDe.113.Fi S'-Honoré, ParitTiedurirnieiu.
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La Amenorrea, laDismenorraa y la iVletrorragia caden fapidamente si se usan las capsulas
ARIOL de dORET y HOMOLLE. Este tneiioamento, verdadero regidalor de la mmstrnaeion, U0 Oiteoe pe-

alguQo, auneu eaeo de prefiez, i, %% iouti: DUIr*poxui.



Elixir Estomacal de Saiz de Carlos (Stomalix).

Ea el aiio 1893 dimos a conocer a los médicos la férmula de nuestro Elixir Estomacal, y hoy
lo prescriben en las cinco partes del mundo, para las enfermedades del aparato digestivo, con
éxito superior al obtenido con los demas tratamientos. Sus efectos son: aumentar la secrecion del
jugo géastrico, auxiliar su poder digestivo, aumentar el apetito y la tonicidad muscular y nervio-
sa del estdmago 0 intestinos; suprime la pirosis, hiperacidez, dolor y vomitos; tonifica.no so6lo al
aparato digestivo, sino & la economia en general, pues el enfermo come més, digiere mejor, vy,
por consiguiente, se nutre: disminuye y evita las fermentaciones anormales por ser antiséptico,
Y quita las molestias de la digestion, por lo que cura la dispepsia, gastritis, gastraigias, hiper-
clorhidrias, Ulcera del estémago, dilatacion del estdbmago, enteritis crénicas y enfermedades
gastro-intestinales de los nifios, basta el punto de que las diarreas, en todas sus edades, incluso
en la época del destete y denticion, desaparecen en pocos dias de tratamiento. Es de agradable
sabor, inofensivo y compatible con las aguas minerales alcalinas.

DinamdgenO Sé.iZ de CarlOS MaroK registrada.

CompOSiCi(')n.—Formiato desosa, glicerofosfato de cal, yumbehoa, coca del Perud, pepsina,
guina, koia y corteza de naranjas agrias.

Ccn el Dinam égeno se desarrollan rapidamente el apetito, la actividad y la fuerza mus-
cular, se robustece el cuerpo y se equilibran y fortifican los sistemas nervioso, muscular y 6seo, y
la sangra adquiere ios principios nutritivos mas ricos para repartirlos por toda la economia, ce-
sando la preponderancia del sistema nervioso, por lo que es indispensable para curar las neuro-
Sis y neurastenia en todas sus formas y manifestaciones, la hipocondria, histerismo, epilep-
sia, etc.

Ayuda al trabajo de la denticién de los nifios y precave las enfermedades que resultan de
crecimientos exagerados y prematuros, usandose con éxito seguro en cuantos casos estan indica-
dos el aceite de bacalao y las emulsiones de éste con hipofosfitos, sobre las que tiene la ventaja
de ser facil de tomar, abrir el apetito, no ensucia el estomago y tonifica y nutre mucho mas que
los citados medicamentos, pudiéndose empleiir mismo en verano que en invierno.

Es poderosisima su accién en las convalecencias largas, sobre lodo de la fiebre tifica y afec-
ciones consuntivas, en todos los e™tados Hr languidez, enflaquecimiento, agotamiento nervioso,
raquitismo, fatiga fisica € intelectual, pérdidas fosfaticas y linfatismo.

De seguro éxito en la anemia y clorosis, colores palidos, menstruacién dificil y leucorrea

PUImOfOSfOI SéiZ de CarIOS Marca registrada.

Composici(')n — Cinamato de sosa, glicerofosfato de cal, creosota pura de haya, iodoformo,
eucaliptol y quina.

En cuantos casos ha sido ensayado el Pulmofosfol por la clase médica, se ha compro-
bado lo siguietlite: desde los primeros dias aumento de apetito y de fuerzas, nutricibn mas com
pleta, menos predisposicion a acatarrarse, disminucion de la tos, de la expectoracion, de la fati-
ga, de la fiebre y de los sudores, aumento de peso, volviendo el enfermo poco & poco a lanorma-
lidad y consiguiendo la curaciéon de muchos de los que habian tomado el Pulmofosfol al
principio, un gran alivio en periodos méas avanzados, y en algunos la curacidn.

Las enfermedades que son tratadas con éxito con el Pulmofosfol son: los catarros 6
bronquitis agudas y cronicas, toses, laringitis, gripe, asma, tisis, escréfulas, lupus, tumores
ganglienares, tumor blanco, etc, etc. Eu todos los casos el Pulm ofosfol es peifectamente to-
lerado por el estomago.

ReumatOI SéiZ de Carlos. Mbrna ragistrada.

Composicion.—Asaprol, saiicilato de quinina y pimienta de cubebas.

Lo prescribe la clase médica para curar el reumatismo agudo y crénico, articular y muscular,
la gota, el artritismo, las afecciones de la vejiga, micciones frecuentes, etc.

Sus efectos son: quitar el dolor, aumentar la cantidad de orina, modificando la mucosa y
tornandose aquella de turbia y sedimentosa, en clara y transparente.

Purgatina SéiZ de CarIOS. Marca registrada.

Es el verdadero tratamiento del estrefiimiento y constipacion habitual por lo bien que se to-
lera, pudiendo ¢ inseguirse con su uso una deposicién diaria.

Harina fosfatada Saiz de Carlos.

Alimento completo, de facil digestion para todas las edades de la vida, muy usado en la ni
fiez y en las convalecencias.

Laboratorio y farmacia de Saiz de Carlos, Serrano, 30, MADRID
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NTRODUCEON EMULSION ANQIER

(I»©1;r-601©0 con. JEZix»orosfit;ofi«)

LA EMULS'ON ANG'ER es presentada & los médicos de Espafia en la seguridad

.............. gue acogeran con gusto un preparado que ha sido ya

reconocido por la profesibn médica de la Gran Bretafia y de

superior & todas las otras emulsiones para el tratamiento

los Estados Unidos como

de las afecciones de los

pulmones y de los bronquios, los desarreglos gastro-intestinales y las enfermedades

consuntivas.

LA EMULS'ON ANG'ER esta hecha con petroleo obtenido de pozos seleccionados

__y purificado cuidadosamente

por un procedimiento espe-

C|aly combinada con los hipofoslitos de cal y sosa. Es sin duda alguna la emulsion mas
agradable al paladar y sienta perfectamente a los estomagos delicados. Las propiedades
antisépticas y curativas del petrdleo, junto con las propiedades tonicas de los hipofos-
fitos, hacen que este preparado sea de gran valor en un crecido numero de enfermedades.

iAFMI'II /\ld\l N\",“FR frascos de seis y doce onzas inglesas y se

' puede obtener en todas las farmacias.

XMCxxest;x*a.s y F~olletos gratis

1o s m fc-iiicos.

NOTA. Los pedidos de EMULSION ANGIER hechos en Es- SreS nyé y GiiDéneZ

pafia han sido servidos hasta ahora indirectamente de

Londres. Los farmacéuticos pueden ahora obtenerla di- calle Gerona, 4, pral.

rectamente de nuestros Agentes exclusivos para Espafia

THE ANGIER CHEMICAL Co. Ltd., 32 Snow

[-alioratorio de vendajes asepticos y antisepticos

Fundado en 1880 (l.o en Espafia)

DR, CEA.—VALLADOLID

Primér provosdor que fué del Ejército j de la Armada del material
{EDALLA DE PUTA de curacion antiséptica-
txrosiciON rARMACiIirriCA CATALOGOS Y PRECIOS

MADRID 1882 PABA LA YBKTA AL POB HATOS

YEDALU DE ORO MATERIAL DE CURACION ASEPTICO
CWOSICIOM ImiVBRSAL GBierwita pirnusiitt b utpili ra’aeoi*d« schielk b entU iild&du a la

BARCELONA 1888 fanpara
1 EDALLA DE BRONCE  /Procedimiento con patente de inveneidn).
U K 4ICIOH UNIVEMAL NTIJIK'VOS PRJECF.A.KA.DOS

PARIS 1689 Compresas quirdrgicas de gasa hidrofila asépticas.
1EDALLA DE ORO — Compresas tocologicas asépticas de 16 centime

e erme 'O troB por 20 y de 16 por 30 (modelo del doctor J3u-
tiérrez).— Esponjas aiiificiales asépticas. (Torundas).
808 PATENTES DE INVENCION _Vendas enyesadasl

Almecenea db eapeoialidadeafarmacéuticas. Pidase Catalogo.

EMULSION NADAL fibes Gnicacon s

milares. Unica con 80

por 100 de aceite de bacalaotodo asimilable. Usando aceite solo, se

olera mal y pierde vias intestinales. Reconstituyente para nifos,

Aunitos, viejos, consuncion, convalecencias, clorosis, embarazo, lac

Duia, tos, tisis, escréfulas, raquitismos, anemia. Certifican eminen-
_g» doctores. Colegios médicos y farmacéuticos.—Medalla de plata.

jarabe HIPOFOSFITOS NADAL yente, estimulan-

m".'Pofosfitos de cal, estricnina, hierro, manganeso, quinina, sosa,
cen*Ke* (féosforo organico), formiato sosa. Anemia
©nfermedades medulares, astenia muscular, activa diges-
caducidad organica.—Medalla de plata. Tarrapona

BARCELONA

Ul, Londoii, Inglaterra.

P ASTILLAS

CLCRHDRATO CECCAINA 1 HEHTAL

L»i propi«d»d«i t«<»péntiMa d* emto*
~oa xnadiMmazitoa, lea has* «flaMM tn
todaa laa afMaioBaa da la garganta.

FASHACIA DK BORRBLL BSRMINOL

MADRID n BARCELONA
PriBTA DBLSOL, S ABANTO. B»
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NEURALGIAS - JAQUECAS BIOSINE LE PERDRIEL

GLICEfiOFOSFATO DOBLE
de CAL y de HIERRO efervesoente.

El mas completo de ios reconstituyentes
y de 108 Ionlogs <iei organisgno, .
CORADOS POR MEDIO DE LAS se recomienda por suempleo'y su gusto

FEBUS IIM uTm 1M CLESTAB «

UATARROS créPicos dB la VEJIGA y de los BRQHQLHOS *

LE PERDRIEL 8c Paris.
PREPARADAS POR CN PROCEDIMIENTO DEBILIDAD, ANEMIA

ENFERMEDADES de INFANCIA
aprobado por la ACADEMIA de MEDICINA de PARIS 9 combatidas con cxfio con la

Enroltur» sumamenie delgada. — Diaolucion inmediata EN EL ESTOMAGO. — Eftcaoia segura 9 I ~ :: ELI :" E'I[ 8 I E EI

OoRiticaclén rigorosa : 5 gotas por cada perla. w i
DOSIS : de 4 a 12 perlas por dia A LE PERDRIEL & Paria.
T1818 : CURACION SSQURA
RESFRIADOS j CON 1L
sronquiTis | EMULSION MARCHAIS
CATARROS Creosota y Glicerofosfato de oal
ASMA ; DE MARCHAIS (FRANCIA)

Da 9 k 6 forhaTBaaa de raf-' »n nna taza d® tisasa.

E RG O I I NA itiTOaiZACION DEL ESTADO T DE U iCAOEIU

_ La meior agua de meea.
B O N J E AN SIMM T dERN T ARstuva, My igeliia
ranm iniA C BUie, CAtculos hepaticos.luteiicia
PREGICUSE Oastraigia.
4itdalladiin dilaioeiidad'di”™araatla dtSarlt szooillsig é:i AfeCCi(l):’oiggrgeIDtiiEilrl?]igli(;é dPéliii'fosrfione»,
GRAJEAS «SOLUCION Las reconucda *u justo agradable. una b.ulla por dia.
los ESPUTOS da SAMBRE y
HEMORRAGIAS
de todo género.
tASELONYE & C'\99.Rne d'Aboultir.PARIB.
<f"M EAU-LAFTfEIA
CELEBRE DEPURATIVO VEGETAL ANU'SC'OS
prescrito por los Médicos en los casos de
—  ENFirtMEDaDES 4e 1a PIEL - EXTRANJEROS
7\’/‘a ,\I iciosde la iSangre,Herpes,Acné,
Vede ) &\
Ancheideu, Paris J enwiit»
La SOCIETE MUTUELLE
de PUBLICITE U,
Rougemonti PapisCn* ?*
de que es dipeotor Mr* A*
LopettCi es la enoaPU*"
= B w i dm EX:!'.USIVAMEHTE
4 tenorehY”00 47 ® | 0? BatabiitInj* 0 da psoibip I'ea anuaoio*
e |IMYECTAB™ i * casidera™ xu T

extranjapos para bu**
tro puRfddiaa*

aMPOL-LAS tA

*
aeeaa
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J-P. LAROZE

JARABE LAROZE ¢ BROMURO ¢e POTASIO

enteramente Ubre ceioduros, cloruros ybromatos, exactamente dosado K/gi. por cuchara UBsopa

JARABE LAROZE ¢ BROMURO & SODIO

contiene exactamente / gr. Ue sal QUimicanmB/ite puro por cuchara Ue sopa.

N\

JARABE LAROZE de BROHAURQ ae ESTRONCIO

contiene exactamente / gr. de sal completamente libre de Bafio por cuchara de sopa

JARABE LAROZE POLIBROMURADO

(POTASIO, SODIO, AMONIO)

Una cuchara de sopa del jarabe contiene exactamente 3 gr. de Bromuros

JARABE LAROIE DEciscaras DE NARANIAS AVIARGAS

contra todos los accidentes neroiosos de la digestion. Dos 6 tres cucharadas de sopa por dia.

Indkiones Terapiuticas; EpiiBpsia, Histéris, Sevrilsis, Eniermeflades Nerviosas.

OA.SA IjJARO ZII,

rué dss ijion8-tigiiiit-Raul. Raris.

ROBAIS y C“, Farmacéuticos de 1.* clase, ex-intemo de los Hospitales de Paris.

FYRLAGNIDAN 110 1e8 16 EAus

(STAPHYLASE du ~ BOYEN)

Solucién concentrada 6 inalterable de los principios
activos de las levaduras de cerveza y de vino.

La Estafilasa neutraliza en todo el organismo
el efecto producido por las toxinas segregadas
por el estafilococo pudgeno dorado; constituye
el tratamiento especifico contra lasiafeccioues
estafilocbéccicas,

PARIS,P.LEBEAULT YC\ 5, Rué Bourg-I'Abbé
y principais Farmacias y Droguerias.

ESTAFILASA YODURADA

delDA"DOYEN

Contiene un gramo  Yoduro de Potasio _qnlmlramente
puro por cada cucharada »oiniia.

ESTAFILASA BRONDADA

HD 'DOYEN

Contiene dos gramos de Bromuro de Potasio
guimicamente puro por cada cucharada sopera.
ElYoduroy el Bromuro de Potasio asociados

a4 la Estafilasa no producen ningun accidente
secundario, aun tomados a grandes dosis.

PARIS.P.UEBEAULT YC*“,5. Rué Bourg-I"Abbé
y prinripales Farmacias y firoguerias

TUNICO-NUTRITIVO

PreparadoconlaQuina Calisaya Silvestre,
con Cacao escogido y con Vino afiejo muy
dulce, el VINO de BUGEAUD actua pol-
la teobromina y por los alcaloides de la Quina,
en la Neurastenia, en la Anemia, en las
Convalecencias y contra los Trastornos
digestivos de los Estémagos fatigados.

PARIS,P. UEBEAULTYC*.5, Rué Bourg-I'"Abbé
u lrinr'pnli-* Farmarias i/ Dro(ni*rias.

PR O T E 0O L

POLVO ANTISEPTICO, INSOLUBLE & INODORO

El es una combinaciéon quimica de

1 la Caseina v del aldeido féormico, descubierta

en el laboratorio del Boyen.

Este polvo, blanco y ligero, no irrUa los
teiidos y goza de un poder bactericida muy
superior al de) yodoformo, salol y demas
polvos antisépticos™__

PARIS.P.LEBEAULT YC™5,Ru6 Bourg-I'"Abbé
¢ prinrinale.o Farmacias y Droguerias.



JHutradtina” ,nDridsl®

ESPECIFICO DE PRIMEE OR- SUPOSITORIOS ESPECIFICOS
DEN CONTRA LA IMPOTEN- CONTRA LAS HEMORROIDES
CIA GENESICA y todas las en- y todas las enfermedades del rec-
fermedades neurasténicas. Forti- to, prurito, tenesmo, catarro del
ficante del sistema nervioso cere- recto, grietas, fisura del ano, de-
bro espinal. Paliativo de los des posicioneb dolorosas Composi-
ordenes nerviosos. Tonico del co- ¢jsn: Clorato de calcio, ioduro de
razon. Excelente tonico nervioso. balmmo del Peru.

EXPERIMENTADAS POR LARQO TIEMPO COM EL MAYOR CUIDADO
EN EL CONCEPTO FI8IOLOQICO Y CLINICO
«acantea taAsb emecifaa.
LITERATURA: Hed SadProf. En
lenbnrg Berlin, Fibringer-Berlin;Pa-
vloff-S. Petersbargo; Hiraeb; S. Pe-
tersbargo; Hollander Berlin; Posner-
Berlin; Eebonrgeon Paris; Ooll-Zit-
rioh; Popperlgls cerca Senator;
Hirsoh-Kadova; Steinsberg-Franzena-
bad; 'Waitz-Paris; Wright-Londrei;
Piliver-Odeaa; Ftirth-Perrent; Qaast-
ler*Vit.na.

Prospectos y muestras gratis y franco de porte dirigiéndose a la
Kontor Chemischer Praparate, Berlin, C. 2
Representante en Barcelona, J. Pedret Barriga.

Il
ANTIASMATICQ PODEROSO

LITERATURA: Prol. Boas-Berlin;
Rehr-Halberstadt; Piekard-Berlin;
Weias*Berlin; Sandberg-Berlin;Zibell-
Mnnioh; Wrigbt-Londres; Silvestri*
Boma; Dawsen*Londrea.

REMEDIO EFICAZ CONTRA LOS CATARROS BRONQUIALES

Jarabe-Medina de Quebracho.

Médicos distinguidos y los principales periddicos profesionales de Ma-
deAicdtdna y Cirugia practica», EI
Oenio Méiico, EIl Diario Médico Farmacéutico, EI Jurado Médico-Farma-
céutico, la Revista de Oieyicia» Médica» de Barcelona y la Revista Médico-
Farmacéutica de Aragon, recomiendan enlargos y encomiasticos articulos
el Jarabe-Medina de Ouebracho como el dltimo remedio de la
Medicina moderna para combatir el Asma, la Disneay loe Catarros cro-

drid: e Siglo M édico, la

nicos, haciendo cesar la fatiga y produciendo una suave expectoracion.

PRECIOS 5 pesetas frasco.

1~~ Depo6sito central: Farmacia de Medina, Serrano, S6, Madrid, y al

por menor en las principales farmacias de Espafia y América.

Productos natur&ies de ias aguas minerales d e
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(G asos olixi.lo< 1)

por el Dr. D. PolicarpoLixeano, profesor
del Instituto Rubio; médico de la Bene-
ficencia municipal y académico corres-
pondiente de la Real de Medicina de
Madrid. Esta util é interesante obra
consta de 320 paginas y su precio es 6

.pesetas, hallandose de venta en todas

las librerias y en la Administracion de
este periddico.

L A T O J A TN
Clomradobranurabiédlci&ftmi% variedid litioco-arsenicalM

\ES.
Las méa mineralizadas y termallzadas de Europa.

Agn.s de La Toja,—Sale, nacuralea d« La Toja (extraida* por
evaporaciOD en el vacio], para bafio* gecerale* y locales,—Lodos naturales
de La Toja (0,64 gramos de anhidrido arsénico por too, segin €] anali-
sis Ultimo de p. José Casares),

Jabon de sales de LA TOJA

Eserofulo-tuberouloals, raquitismo, afecciones de las huesos, inflama-
dones de la matrizy anexos, reumatismo articular y muscular, afeo-
alones de la piel.

Farmacias, Droguerias, Casas de bafios y Perfumerias.

Depos:itarios en Catalufay B-alrare>::
M. Cherizola y C.*—Diputaddn, 197,
N3 a.r*celoxro».

Representante en M adrid.

0. QUILLERMO TORRES MUSOZ. San Marooe. 11, Farmacia.

VINO PINEDO ..pusars

Fiwsisés «M MrM elslosit «» Hsssr, Oras da MSrita v 1 Malla «a tra
(baesWas faraalla, 1tM.)

TONICO NUTRITIVO

(Kolt. Ooea, Ouarana, Oaeaoy Fotfon atfmIM It)
Gura la An*iiala, bifapmaAM -
y d'4 e«raxéN|] Afaoolanas
flAstrioaa, Biaaatianaa Alffailasi Ataniia In-
satlnnti etc. iodiapensable & laa aefioraa doraate al
ambaraao "Ni loa qua afeotuan trabajoa imtalaotaalaa & Asi-
coa acatamdaa.— SiN rival para laa niSaa y aa*
alanaa*
FARRAOI4 §§8 NNtUO i MUU

GRAN VIA, 14. Y CRUZ, 10 lILBAQ

a Pidua an todéaa las farmactaa y Ajrovnartaa. J



Constita7e la medicacion iodica por excelencia. No produce feQO>
menoa de intolerancia 7 loa efectos terapéuticos se consiguen con toda
limpieza ain que aparezca la intoxicacion general ¢ la fluxion local {
gue dan origen generalmente los ioduros. Capsulas de iodina Gii.er*

IODINA

(lodo en combinacién oryanica)

Alino, cada una de las cnales contiene 20 centigramos de iodina pura/"R
de 4 4 12 capsulas diarifts en dos Otres vecci.

Pidase en todas las farmacias de Espafia y America.

LABORATORIO DE VENDAJES ASEPTICOS Y ANTISEPTICOS

Fundado en 1S80 (l.o en

d el X 3R .

IE!spafi.a)

'V sallC idolld.

Primer proveedor quefué del Ejércitoy déla Armadadel material de curacion antitépiiea.

medalla de plata
«KTOttCION PAHMACAUTICA

ees

Material de curacion aséptico.—Conservacién permanente de la asepsis por medio de cubiertas
de cristal soldadas a la lampara. (Procedimiento con patente de invencion).

ao\l/? APARATO-ENVASE DEL DR CEA PARA INYECCIONES DE SUERO ARTIFICIAL (HAYEM)

medalla de oro
KXrOSICIOH UNIVERSAL

Patente de invencidén.— Medalla de Oro IX Congreso Internacional de Higiene.
Constituido por una ampolla «le cristal soldada & la lampara conteniendo 800 gramos de U

Mvy ' gnido inyectable completamente aséptico y por un tubo de goma con la aguja 6 canula de crie*

Uly pinza para cortar la corriente.

medalla OEbronce
BXPOS'ICION UNIVERSAL
PARIS 1889
-OT-v-ev
MEDALLA OE ORO
IX CONGRESO INTERNACIONAL |dem id. Harian (cafeina).—

DS HIGIENE cos, con dos ampollas y accesorios.

DOS PATENTES DE tNVENCION

Las ciencias médicas tienen reconocido en la
levadura de cerveza propiedades nunca obser-
vadas en ningun medicamento; pero el mal sa-
bor hace no se haya generalizado debidamente
Su uso.

Este original preparado, sin desmerecer las
propiedades médicas de la levadura, presenta
un gusto agradabilisimo, se disluve facil y
prontamente en agua, conservacion ilimitada y
su accién es muy activa; condiciones apreciadas
para el buen resultado de las enfermedades
indicadas, cuya corroboracion es certificada por
muchos y valiosos profesores.

Frascoi 5 pesetas.
Deséchese el vendido & distinto precio por
falsificado.—Depdsito central (Valencia) Jativa,
—MadridiDr. Gayoso, Arenal,2; Sres. Martin
y Duran y Pérez Martin, Velasco O.*—Bares
lonai Dr. Andreu y J. Viladot—Grana-

EBIFACARNAAITICTS
dal Dr. CoBvaleda.—Albacetei M. Martinez.

- Castellén de la Planai Dr. Gironées.—Valenoiai Dr. Alifio yTorrens

Bazar Quirurgico

DE D. ALONSO SENHIARTI

ProTcedor del I'olegio CUbico, Hospitales, Parmaeias y Gasas de Socorro.

Primera casa en instrumental inglés antiséptico para médicos, Clini"
cas, Hospitales y Casas de Socorro.

Constrnccion y niquelado con los mayores adelantos mecanicos 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, Cli-
tiicas. Colegios, Buquesy toda clase de grandes locales, los mejores prepa
rados antisépticos.

Deposito de las jeringas Boux y de los mejores termometros Clinicos
instantaneos de Hicks y Casella, garantizados. Los mas perfectos.

Aparatos ortopédicos, fajas especiales para la reduccion de “ientre,
corsés graduables para corregir la desviacion de la columna vertebral,
piernas y brazos artificiales de la mayor perfeccion y comodidad, asi
como aparatos para la coxalgia y los mejores de extension para evitar
la torcedura de pies, piernasy tobillos.

La casa de mayores adelantos y mas econdmica.

Catalogo general ilustrado se remite gratis con precios hasta 26 por
100 menos gue todos los conocidos.

CamuUa, 1s, al café Pombo y HiDisterio de la Gobernacion.
Teléfono 758.

Almacenes de especialidades farmacéuticas.

Las inyecciones, tanto intersticiales como intravenosas, se practican con este aparato rapida-
mente y con todas las condiciones de asepsis exigidas por la ciencia, evitando todo peligro.
Ampollas de 300 gramos de Suero Hayem.—Ildem id.

id. quinado al 1,2 y 4 por 1.000.—

Caja guarnicion para practicar las inyecciones.—Estuche para médi-

Pidanse Catalogos.
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ANALISIS

minerales, agnas, etc.
Laboratorio del Dr. E. Ortega,
Soooaer del Dr. Calderon

CeppotaOi 14] Madpld.
Fundado en 1800.



iXPERIMENTADO con éxito en

Potente Acelerador ne?.Nutrickin Generaj. f/os Hospitales de Parfs. - Com>
)
Oovufivo </ apotifo T saacita un at.">>."nto A mmn&ae
tfa peso en los enfermos; at™a li tjeb. s y
hace desaparecer la purulenma de T&ls cbsardea:h ahte ta
los esputos en los faclliad de Mediana de Paris

TUBERCUL08OS’\,’\’\—iAAi’\ A sobre 8/ HISTOGENOL.

Filili™ lili s _ RECETAS : )
_Gnialslon: 3 cucharadie da bop» ceda dmi
Eitsir! 2eLeharacka da tona cacada

?raDOIQdo:2msd/daiecda dra.— AmpoUaair amo”z/acsdidll.

rio®s' INDIQir. jw s :T U B ERCULO SIS
LINFATISMO - ESCROFULA - BRONQUITIS CRONICA”"
NEURASTENIA - CLORO»ANEMIA - CONVALECENCIA. EIC

t>iu»PBaiDSt|’>frto('§sgc\z'}8l§|§/ ﬁ%al%%ﬁg((&%rgﬂgwﬂ\&xseg 8t> s (Seine) Fraooia.

kENFERMEDADES NEBO_J]OSAI

EPILEPSIA —H
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xito AoC«Uu>aaao Inr

EXIIANSE losl AUTENTICCS TRIBROMURO
(WC* O N

tal a:al@Bta% Ioatraa Broqoroa «a ol aata#t

" PrDQsIfraiameH f ei onur?y%ge
A A “auaiquitra ( 8& amatradt |<
~ Daiit! 1&A|||Uru’\l\/lt stu ||J|tu|||t| n|IN|H
A BEnFraicoi daW |r. Mf\

Rotulo certie — firma g e 10 O NG ﬁgam.a, Cocy oo, Poyia

Q..S

>

Direccion: en PARIS (6%) 40, Rué Bonaparte.

INSOMNIOS - DOLORES H
~ NERVOSISMO >Sia

tarabe les fifegees GliLed EXTRAIN JERO S
G C I |’n e a u constituyan el medioamanto

Anti-apil9tho por axoalanoia
[Brermuro PotAsioo Artenlecel

H_mmy]lEChi[;{ijﬂgolilnginmed@OS) superiores & los &uomiotrw La SOClErE MOTUE”_E

comblngaot 6 asoeiades

edidna infalible, cuya eficada (PoUbroimiTOB) ®B
indiscutible ha hecho que sea Las Grageas de Gelineau hen
eda pe» el cuerpo de medicina selacb adorir juto d Quepo ck ,
)casi' entero. Mecidre, Ln lucer ck prediiecddn PUBLICITE
Sin paran9 intemianto de la mc?é@d °
TOS FKRINA Las CFROPEBCBCHINBBLIGenen emarse 14 ré Bougemont, Parfs,

de que es director

MR. A. LORETTI

al LOGHICEDFCRFATO da CAL CIKOSOTACO es la encargada

bt«n tolerada, ea aoladoo oia U larga darceiea dal I
sk b Sppe i pr B EXCLUSIVAMENTE
| atoa dlaaatiTaa, al TU A E%aoara ai";lge oaaa locataa aa
LB AFECCIONES BRONQUIO-PULMONARES de recibir los anuncios extranje*

L : s -
la ESCRCFULAS81 a RAQUITISMO. T00™*a lolara
MpAUTaUBERGE biijli | iUmMiJJlilSjiHi™M

ERRO QUEVENNE g

eaioa<dendpurosa#rdejl oderosa metividad panocorarJLnenue, Cloedsim, 0 ° S S
pfcreeedeUseaf ~ idtfordla.— £n;. ; «MddfIMbto. Parit.t4,r.BMn>Arta

ros para nuestro periodico





