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Boletín de la semana.

Epidemias y agua.

El tranquilizador telegrama que reproduce la 
Inspección General de Sanidad Exterior declarando 
haber transcurrido cinco días desde la curación del 
ultimo caso de cólera ocurrido en Holanda, con lo 
cual se declaran limpias las procedencias de aque- 
hos puntos y deja de ser Eoterdam un fantasma 
amenazador para los que le estimaban como punto 
posible de emergencia de una epidemia colérica, 
para el resto de Europa; este telegrama y estas dis­
posiciones, decíamos, vienen á confirmar lo que 
hace tres semanas, cuando más viva parecía la alar­
ma, pronosticábamos en este mismo Bolefm.

Los caeos de Roterdam y de Holanda no han 
constituido una verdadera y seria amenaza para el 
resto de Europa. El enemigo sigue hasta ahora con­
centrado en Rusia y el haber transcurrido ya dos 
afios sin que se propague de una manera seria al 
resto de Europa, permite presumir una de dos cosas: 
o que su poder expansivo no es tan grande como el 
ae otras veces, ó que las medidas y los procedi­
mientos hoy empleados por los países que se en­
cuentran en relaciones más ó menos directas con el 
país epidemiado, son más eficaces de lo que han 
Bido otras veces.

Considerando lo que sucede con la epidemia co- 
rica actualmente y lo que viene ocurriendo desde 
aee cerca de quince afios con !a peste, se llega á 

^«Poner, generalizando más la cuestión, que una de 
sas dos causas ocurre para todas las epidemias y 

P ra su sistema profiláctico.
Es lo cierto, que ni en la seria amenaza de Opor- 

 ̂ m tn las de Marsella, Liverpool, Barcelona, Ca-
lo ^ peste ha arraigado como

acía hasta el siglo xviii, en cuanto se presenta­

ba en alguna población de Europa; y también es lo 
cierto, que desde 1885 en que ocurrió en España la 
última epidemia de cólera, propagada desde Mar­
sella y Tolón, y combatida por los procedimientcs 
de cuarentena y lazaretos, Europa no ha vuelto á 
tener ninguna epidemia colérica seria, á pesar de 
haberse presentado repetidas veces en su suelo el 
huésped del Ganges.

Todas estas cosas que parecen á muchos casua­
les, no Ies ha de parecer á h s  que hacen de la 
epidemiología objeto predilecto de sus estudios. Y  
es que sucede con la epidemiología, que siendo una 
rama esencialmente especializada de la Medicina 
publica y de la higiene, todo el mundo cree, ó por 
lo menos muchos creen, que no necesita ningún es­
tudio especial y basta con ser un buen médico para 
entender de esos asuntos; error que equivaldría al 
de suponer que un maestro de esgrima ó un exce­
lente tirador de pistola puede ser un buen general 
por este solo hecho y  disponer sabiamente de
40.000 soldados en el campo de batalla, cuando tan 
sabido es que se puede ser un excelente general y 
un mal tirador, y al contrario, un buen maestro de 
armas y  un mal cabo furriel.

Bien hace la epidemia en no venir; he aqní una 
verdad de Pedro Grullo, en cualquier sentido en que 
se diga ó estime; pero á nosotros nos sugiere este 
dicho el pensar: ¿qué sería de la población de Ma­
drid 81 en ella sobreviniera una epidemia colérica, 
que seguramente la sorprenderla en la situación de 
dotación de aguas en que actualmente se encuen­
tra? Hoy mismo, después de un verano en que 
casi todos los días ha faltado en absduto, y  los de­
más relativamente, el agua de Lozoya, en barrios 
muy populosos de Madrid, aparece este precioso 1:- 
quido teñido de color de chocolate, y con aspecto 
tan repugnante, que hará seguramente que pres­
cindan de él para la bebida y para muchos usos do­
mésticos todas las personas dotadas de mediano 
paladar y  algo escrupulosas. Y  entonces, ¿qué be­
berán? ¿Las famosas aguas de los viajes antiguos ó 
cerrados ó infestados? ’

Y  entretanto, se oye hablar á las personas que 
intervienen en estos asuntos: el agua sobra, el Lozo­
ya es capaz de dotar á dos poblaciones como Madrid- 
y, entretanto, el arbolado no se riega y  los vecinos 
vuelven los grifos de sus fuentes y ven caer por 
ellos, ó un hilo de agua chocolatada, ó no ven salir 
nada. Y  entretanto, el tercer depósito que se hun­
dió en 7 de Abril de 1905, lleva cinco años sin

! i\
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pone con igual fuerza ya venga de Jena, ya de Erlan- 
geu, de Marburg ó Komiberg, como si sale de Berlín.

La mayor parte de los trabajos científicos llenos de 
vigor y época han salido en Alemania de las Universi­
dades de provincias; y no es esto extraño, puesto que 
en ellas trabajan ios investigadores jóvenes, y por lo 
tanto más activos y mudemos profesores en los años 
de elásticas y robustas fuerzas, en la plenitud de sus 
energías intelectuales y poniéndolas con entusiasmo al 
servicio de la investigación y enseñanza, Cuando se 
han hecho célebres y maduros, cuando la virilidad em­
pieza a relajarse, si no han cogido apego á la Universi­
dad de sus piejores años, entonces caen en la gran ur­
be y forman escuela con un brillante plantel de asis­
tentes y sucesores, con quienes aprende el estudiante 
más que con el célebre profesor. Y cuando estos asis­
tentes empiezan á demostrar personalidad propia, se 
ven pronto en posesión de la venia legendi para Privat- 
docenten; y si su valer va en aumento, reciben luego 
la invitación para el profesorado, en una Universidad 
modesta en algún rincoucito de nevadas cumbres, 
solitario y tranquilo. Y  van á eila llenos de entusiasmo, 
y allí el joven profesor, produciendo y enseñando, se 
desarrolla, pasando á ser profesor de cuerpo entero, de 
ascenso en ascenso por Universidades de mayor cate­
goría; y cuando llegue al período de madurez, se jubi- 
lirá ó morirá de viejo en la urbe en que está su padre 
científico; y si le ilaman á sucederle, será entonces la 
cabeza de una nueva escuela; y ai no acepta, hará su 
tierruca de la Universidad en que le cogieron los cin­
cuenta años; este es el ciclo del profesorado alemán.

Resulta, que si en Berlín no siempre se encuentra 
lo mejor, por lo regular hay lo que ha sido mejor, y á 
menudo lo continúa siendo.

Lejos de nosotros el querer indicar que Berlín no 
posea siempre un lucido ejército de profesores en cre­
cimiento y vigor, en brillante florescencia los nuevos 
al lado de los viejos: pero las Universidades en pleno 
vigor científico son en mi concepto las Uuiver idades 
intermedias, especialmente Wurzburg, Rotting, Bres- 
lau y Bonna, y más las dos primeras, las alma máter 
más aplicadas y de más genio de Alemania, Desde ellas 
pasan los profesores á Berlín ó á Munich, cuando se 
consigue arrancarlos, lo cual no es tan fácil.

Los más grandes hombres de Alemania de ellas han 
salido, como Kolliker, Dollinger, Wirchow, Gegembaun, 
Gerhardt, Lúea, Schonlein, Sieboldt, Mohr, Forster, 
Biermes, citando sólo algunos de los fallecidos que des­
envolvieron su principal actividad en Wüzburgo que 
hoy tiene una de las Facultades de Medicina más re­
pletas de hombres de actividad y producción.

El tiempo de estudio en la Facultad, se divide en 
dos períodos, que comprenden cada uno cinco cursos. 
El primer período destinado á los estudios fundamen­
tales de la medicina, se llama Anatomikum ó Physi- 
kum; el segundo período, se llama Pathologikum ó Kli- 
nikum. Separa estos dos períodos una especie de gra­
duación llamado Arzliche Vorpriifung (anteprueba mé­
dica), que consiste en una serie de exámenes sobre las 
materias de los cinco primeros cursos, y nadie puede

entrar en el segundo sin haber aprobado el Vorprüfung-
Para terminar estas consideraciones de orden gene, 

ral, voy á decir algo sobre el coste de los estudios. La 
verdad es que son caros, pero valen mucho más de lo 
que cuestan.

La matrícula para toda la carrera cuesta sólo 20 
marcos, pero el estudiante debe pagar cada semestre 
una cantidad por asignatura y por horas de clase sema­
nales, cantidad que fija el profesor, y que oscila entre 
250 á 300 marcos por semestre; además hay que añadir 
25 marcos al año para otras obligaciones que impone 
la Universidad, como seguros para enfermedades, con 
tra accidentes, contribución para institutos, etc., un 
total de 2.500 á 3.200 marcos para toda la carrera.

Los exámenes del Vorprü/ung, y los del llamado 
Staaisexamen, al fin de la carrera cuestan 300 marcos, y 
el doctorado, unos 1.000 marcos más.

Los exámenes de fin de curso, semestrales y anua­
les, no se conocen.

Los gastos particulares del estudiante se calculan, 
como mínimum, en 125 marcos ál mes, si bien lo usual 
es 150. El estudiante en Alemania pertenece por lo re­
gular á clase pudiente, y como tal se le considera en so 
ciedad, y como tal está obligado á vivir; el 80 por 100 
de los estudiantes están asociados en los conocidos 
Corps, cuyo reglamento exige gozar de una mensuali­
dad de 150 á 300 marcos.

El coste total de la carrera de medicina, está eva­
luado entre 18 y 20.000 marcos, ó sea 22.500 á 25.000 
pesetas.

El Estado no recibe un céntimo del estudiante; de 
las Universidades, no pasa un marco á las cajas del Es­
tado; al contrario, al Estado le cuesta cada estudiante 
750 á 800 marcos anuales.

En 1877 á 1878 con un presupuesto de 7.007.647 
marcos para las 11 Universidades de Prusia, visitadas 
por 8.510 estudiantes, correspondieron 823 m ircos por 
estudiante; de 1896 á 1887 con un presupuesto de
11.419.345 marcos para 13.864 estudiantes, correspon­
dieron 824 por estudiante. Tampoco por los títulos aca­
démicos le llega al Estado el dinero del estudiante, pues 
el título de médico que extiende el Estado, y con el 
cual se autoriza al licenciado para ejercer como médico, 
va exento de derechos.

Con el doctorado nada tiene que ver el Estado; y 
las costas pertenecen ála Universidad en que el médi­
co hace su grado de doctor, grado que pueden conce­
der todas las Universidades. El kaiser no cobra nada 
porque los diplomas se extiendan bajo su nombre y 
auspicios.

Terminadas las consideraciones generales, en la pró­
xima carta empezaremos á ocuparnos de la enseñanza 
de la medicina, propiamente tal.

José M.iría  ROSELL.

LA ANAMNESIA EN PSIQUIATRIA

Si en todas las enfermedades el examen de los antece­
dentes familiares y personales es importante, lo es mucho
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êrmed 

haber a 
a] deea: 
toria Pí

Ayuntamiento de Madrid



EL SIGLO MÉDICO
más en Medicina mental. A veces el conocimiento de la 
anamnesia es bastante para afirmar un diagnóstico. En cam­
bio siempre carecerá éste de solidez si nos reducimos al 
estado actual. Tiene además este estudio histórico la venta­
ja de orientarnos para el pronóstico y el tratamiento.

Se nos dan estos antecedentes: sujeto de cuarenta afios, 
que ha sido bebedor, que ha abusado de los placeres, que 
ha tenido manifestaciones sifilíticas, habiendo descuidado 
su tratamiento, el cual carece de i-orderacíón en su conduc­
ta, ofreciendo nnas veces una actividad infatigable y otras 
una depresión injustificada, presentando su familia una he- 
rencianeuropática acentuada. Pues sólo por estos antece­
dentes pensamos en la parálisis general.

Si el lector reflexiona, verá que es una ventaja muy 
grande en el laberinto del problema clínico contar con un 
hilo conductor que nos guíe. Y esto por varias razones- por­
que lo primero que se le pide al alienista es un pronóstico 
cierto, y éste, en psiquiatria, es complicadísimo. Ha de com 
prmder la conservación de la vida, la capacidad mental 
para el porvenir (si el enfermo quedará ó no apto para ad- 
ministrar sus bienes), no dejando tampoco nunca de pre­
guntar los interesados cuánto durará el tratamiento, para 
ver SI ÉU estado de fortuna les permite sufragarlo.

También por los antecedentes podemos comprender si 
se trata de una psico-neurosis (leves, por lo general), 6, de 
una degeneración psíquica (que son graves, porque duran 
muchos afios y acaban de ordinario en la demencia). Las 
locuras emocionales que aparecen en la juventud, que asien- 
an en un cerebro válido, son pasajeras y se curan bien, sin

que la capacidad funcional del encéfalo se resienta en lo 
más mínimo.

No 68 así en los degenerados por herencia, porque en és­
tos los centros nerviosos presentan sin duda anomalías mo­
leculares que preparan el terreno para el desenvolvimiento 
ae la alienación. Es verdaderamente aterrador ver los cua­
dros de Morel, en que se demuestra cómo aumentando la 
tara hereditaria por convergencia de males en los progeni­
tores, acaba por desaparecer la familia; se extingue por ha- 
ber llegado sus últimos representantes á la esterilidad Así 
se nos muestra una vez más el hecho desconsolador de la 
fierencia patológica, contra el cual se rebela impotente la 
Medicina en su marcha secular.

Por tanto, cuando el alienista se ve llamado á emitir un 
dictamen sobre el estado mental de un sujeto, ya sea para 
someterle á un tratamiento oportuno, ya para informar á 
08 Xribunales de justicia, nunca debe prescindir del exa­

men de su pasado, porque allí se encuentran, si vale la frase
mices de su presente, que nos darán muchas veces eí 

diagnóstico hecho.
Otra razón no menos atendible: El especialista que lo es 

e veras, no limita su teoría, como su práctica es limitada 
f e  público. Porque el enfermo que reclama sus servi­

as, necesita encontrar en él un buen médico práctico an- 
es que un especialista. Esto ya lo dijo Letamendi mucho 
ejor que yo pudiera decirlo, al definir la especialidad mé- 
'ca como la ajlicación de toda la Medicina á un ramo par- 
cular de su práctica. Digo esto, porque bastantes enferme- 

es psíquicas dependen de afecciones de órganos de la 
aoi ai desaparecer, hacen cesar á
deb! K ‘i"® y  alienista

patología interna para establecer un 
ferm anticausa]. También es exa.to que las en-
habe^  ̂1 orgánicas que figuren en la anamnesia pueden 
al d  ̂ *®oto la nutrición encefálica, que den lugar

alienación. Luego ningún dato de la his-
patológica del paciente puede desecharse si aspira-
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mos, como es nuestro deber, á formar un juicio completo de 
su estado.

Si el médico es bastante modesto para desconfiar de sí 
mismo y recuerda que la Medicina es cada día más difícil. 
Alendo Ja vida corta para penetrar en los problemas tan ar 
üuos de la enfermedad y su terapéutica, debe escuchar las 
opiniones de todos los que rodean al enfermo, en particular 
de aquellos que conocen á éste de largo tiempo. Estos, mu- 
chaá veces en su lenguaje vulgar y á su manera, emiten da- 
08 preciosos y  hacen comentarios que suministran detalles 

de gran trascendencia que corresponde al médico justipie- 
oiar. Al clínico prudente y sensato jamás le inspira menos­
precio el entourage, el exoequema del paciente.

Hay que tener presente otra cosa; en los delirios parcia­
les (paranoia) no está alterada toda la conciencia, sólo lo 
es a una parle; el resto de razón que conserva el enajenado 
e advierte que si manifiesta sus ideas será tomado por loco 

y encerrado en un Manicomio; esto es, le quitarán su li­
bertad, y bien sabe lo que esta privación significa. Disimu­
la. pues, ante el médico, y sólo cuando está entre sus ami 
gos, las dice sin ambajes, Se ve, desde luego, que estas per

Dr . Akdóí: SÁNCHEZ-HEERERü ,
Director del Sanatorio del Pilar.

De la Beneficenoia municipal, por oposición.

COLAPSO DE LA ESCLEROTICA
DESPUES DE LA OPERACIONDE CATARATA

Por el Dr. SANZ liLANCO,

Oculista do los Asilo.s municipales do Madri<).

En el número primero del presente año de La Cliuiqm 
Opntalmologique, publica el Dr. II. Le Roux un c..eo de co­
lapso de la esclerótica en una operación de catarata, niyo 
extracto me permito hacer por la analogía que tiene c( n el 
que en un enfermo mío he podido observar no hace toda­
vía un mes.

Dice el Dr. Le Roux; En el mes de Mayo do 1907 se 
presentó un enfermo de treinta y dos años, que no eta ai- 
cohólico ni sifilítico, que excepto una ligera iniopia no ha­
bía tenido nunca lesión alguna ocular, y que dos afios antes 
empezó á notar que su visión ne enturbiaba, primero en el 
ojo derecho y después en el izquierdo, hasta que en ambos 
llegó á desaparecer.

Al reconocerle Le Roux, pudo apreciar en cada ojo la 
existencia de una catarata blanda completa, que en atención 
á la edad del enfermo, rapidez de evolución y bilateralidad 
de presentación, sospechó si podrían ser efecto de algún 
trastorno diabético; el examen de las orinas no manife tó, 
sin embargo, la existencia de azúcar ni de albúmina.

El 11 de Mayo procedió á la operación por extracción de 
la catarata del ojo derecho, sin que ocurriera ningún inci­
dente durante la queratotomía ni ia iridectomía; pero al 
momento de practicar la quistotomía, la córnea se deprime 
en cúpula, se arruga, y una burbuja de aire penetra en la 
cámara anterior; terminado este tiempo de la operación, el 
ojo se reblandece, la esclerótica se pliega como si casi todo 
el contenido del globo se hubiera vaciado, sin que por esto 
se expulsara ia menor cantidad de vitreo,

La extracción del cristalino por presión y contrapresión 
sobre el globo era imposible en estas condiciones, por lo 
que apeló á la cucharilla, con Ja cual extrajo una catarata 
de aspecto de papilla.
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614 EL SIGLO MEDICO

Todo esto ocurrió, refiere Le Koux, sin que se perdiera 
la menor cantidad de vitreo; pero el ojo cada vez ee reblan­
decía más y la eeclerótica ee arrugaba más ostensible­
mente.

Aplicado un apósito binocular, el enfermo permaneció 
así tres días sin experimentar dolor de ninguna clase; al 
tercer día, levantado que fné el vendaje, quedó el operador 
agradablemente sorprendido al ver que la herida corneana 
estaba perfectamente cicatrizada, sin bernia de iris; la cór­
nea y eeclerótica normales, sin la menor señal de colapso y 
la tensión ocular normal, continuando el enfermo sin nove­
dad ulterior y recobrando paulatinamente su visión, que fué 
satisfactoria á las seis semanas.

Este caso, tan notable por todos conceptos, mueve mi 
ánimo á dar á la publicidad otro, que, como digo anterior­
mente, he tenido en mi clínica en fecha recientísima, pu­
blicación que no tiene otro objeto que contribuir á la labor 
del Dr. Le Roux.

El día 20 de Diciembre de 1007 preséntase en mi dis­
pensario oftálmico un enfermo de sesenta y cuatro años de 
edad, bien nutrido y constituido, afecto de una catarata len­
ticular, dura, senil en su ojo derecho. La opacificación ca 
taratosa era completa, no existían adherencias de ninguna 
clase, el iris conservaba perfectamente su reflejo lumiioso, 
y la tensión del ojo era completamente normal.

La evolución de esta catarata estaba dentro de los limi- 
tes normales en las cataratas seniles (poco más de dos años); 
no había antecedente alguno de traumatismo; el enfermo no 
era diabético, albuminúrlco, sifilítico ni alcohólico. Todo 
hacía presagiar un buen éxito operatorio. Propuesta la ope­
ración para cinco días después del de mi observación, pro­
cedí á ella el 26 de Diciembre del citado año de 1907.

Elegido el procedimiento de queratotomía por colgajo 
superior, después de obtenida la midriasis con el uso de la 
euftalmina y cocaína, hago la punción y contrapunción sin 
más accidente que reflejándose el iris, quedó montado en 
parte sobre el cuchíllete De Graefe; libertado este acabal- 
gamiento á beneficio de una ligera inclinación hacia ade­
lante del filo del instrumento, conlindo tallando el colgajo, 
y al terminar éste, sin que se hubieran ejercido sobre el 
g'obo presiones de ninguna clase y sin causa que yo pueda 
explicarme, salió súbitamente el cristalino envuelto en su 
cápsula; en aquel momento y con objeto de oponerme á la 
salida brusca del vitreo, hago caer los párpados aplicando 
encima una torunda de algodón empapada en agua fría; 
dejo unos momentos de reposo, pasados los cuales mando 
al enfermo entreabrir suavemente loe párpados y veo con 
satisfacción que la herida corneal está coaptada, sin hernia 
de iris y sin salida de sangre ni de vitreo; como el campo 
pupilar estaba perfectamente negro y sin la p. esencia de 
cuerpo alguno, insto al paciente á que mire mi mano y cuen­
te los dedos que ante su ojo extiendo, cosa que hace con 
seguridad y sin titubeo.

Hechos los cuidados de toilette, aplico un vendaje con­
tentivo y dejo al enfermo en cama recomendándole la quie­
tud más absoluta.

Pasadas veinticuatro horas, durante las cuales el enfer­
mo no sufrió dolor alguno, levanto el apósito para exami­
nar y lavar el ojo, encontrándome un cuadro verdadera­
mente alarmante. Plegados los párpados hacia adentro, de- 
no-aban que faltaba globo ocular sobre el que apoyarse; ee- 
paradoo con la más exquisita precaución, veo el ojo frunci­
do y reducido considerablemente de tamaño en el fondo do 
li  cavidad orbitaria y con todo el aspecto de un ojo vacíri; 
examino con cuidado las piezas del apósito, y noto con ex- 
trañpza que están secas y sin señal alguna de vitreo ni de

sangre; supongo que el vitreo ha escurrido sin que me ex­
plique por dónde, y en la idea de que el ojo está perdido, 
acusando al operado de haber ejercido presiones ó mani­
obras intempestivas en la región intervenida, vuelvo á re­
aplicar el vendaje que mantengo en posición otras veinti­
cuatro horas.

Al transcurrir este tiempo y  levantar de nuevo el ven­
daje para lavar y aseptizar la cavidad orbitaria, es mi sor­
presa mayor al darme cuenta del estado del ojo, que por 
haberse repuesto presentaba su volumen normal, con la he­
rida corneal en buenas condiciones de cicatrización, sin 
prolapso de iris y únicamente existía una mancha lechosa 
ocupando la cámara anterior.

En espera de otros acontecimientos reduzco mi papel á 
una sencilla expectación, sin aplicar otro tratamiento que 
lavados con disolución de cianuro hidrargírico al medio 
por 1.000, vendaje contentivo y quietud absoluta de! enfer­
mo en la cama.

Diez días después de la operación, el ojo conserva su ta­
maño, forma y tensión normal, la cicatriz hecha del todo, la 
mancha lechosa de que antes hice mención, reducida á un 
tercio de sus primitivas dimensiones, menos espesa y como 
replegada hacia la parte superior de la cámara, permite ver 
al enfermo los objetos colocados ante sus ojos, si bien rodea­
dos de una especie de bruma ó niebla y de un color azulado, 
que, según manifestaba el enfermo, disminuía de día en día.

El paciente tenía prisa por irse á su pueblo, donde re­
sidía, y se niega á mis instancias de permanecer en Madrid 
para yo poder seguir paso á paso la evolución del proceso 
existente; pero me asegura que pasados dos meses volverá 
de nuevo para que le examine, y si tal compromiso cumple 
yo cumpliré el que ahora contraigo de dar desde estas co­
lumnas cuenta de su estado.

Lo mismo que dice el Dr. Le Roux al relatar su case, 
digo yo del que refiero; no me explico ni encuentro explica­
ción satisfactoria para venir en conocimiento de lo aquí ocu­
rrido.

Voy á suponer que el ojo de mi enfermo tenía un esta­
do de liipertensión que escapara á mi investigación, y que, 
por efecto de ese aumento de tono, se verificó la salida 
brusca del cristalino al quedar roto por la incisión corneal 
el equilibrio entre la fuerza tensiva intraoeuiar y la conten­
tiva de las envolturas fibrosas del ojo.

Voy á creer también que un esfuerzo del enfermo para 
soportar el dolor que creyó iba á sufrir al ser operado, de­
terminó el aumento de tensión, ó que el blefarostato ejercie­
ra alguna presión sobre la superficie del globo del ojo.

Todo esto me explicaría la rápida salida de la catarata; 
pero si este aumento de tensión existía ¿cómo no hubo sa­
lida de vitreo? Y si el vitreo no salió en e) momento de la 
operación por impedirlo la aplicación inmediata de una to­
runda de algodón ¿por qué desapareció después y dónde se 
refugió? Y después de perder el ojo sin su normal relleno 
humoral ¿cómo pudo obtenerse la reposición completa?

Declaro ingenuamente que no me encuentro con las su­
ficientes fuerzas para dar una explicación satisfactoria. Cito 
el hecho y nada más, porque de este hecho puede salir una 
enseñanza, y ojalá hubiese visto algún caso de esta clase an- 
t?s de cierta época en que, estando yo de espectador en una 
operación de catarata, tuvo el operador la desgracia de de­
jar perder, durante la maniobra, no poca cantidad de vitreo, 
por lo que, alarmado, y en evitación de otros males que él 
creyó mayores, en )a idea, sin duda, de que aquella pérdida 
de vitreo no había de reponerse, procedió sin demora á la 
enucleación, quedando el enfermo privado de aquel ojo, qu® 
quién sabe si hubiese podido salvarse.
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Esta conaíderación ea la única que mueve mi espíritu á 

transcribir el caso pubiicado por el Dr. Le Eoux y á publicar 
el mío.

DESINFECCION Y D ESIN FEC TAN TES

A P A E A T O S DE EOEM ALD EH ÍD O , «BEEOLIN A»
Y «TO R E E N S»

•

EeroZina.—Consta, como el aparato «Ljgner» ya estu­
diado, de dos calderas independientes: una destinada al 
agua y otra á la disolución de formalina al 40 por 100.

La pulverización de formol se efectúa por idéntico me­
canismo, variando únicamente la forma de distribución del 
aparato y diferenciándose en que éstos «BeroHnai se usan 
exclusivamente en el interior de las habitaciones.

Afectan la forma de una botella (fig. 1.a), cuyo fondo se

Pie. l.a

encaja en el guarda-fuego que contiene el foco caloríiico 
(lámpara de alcohol).

En BU parte inferior (A, panza de la botella) la pared es 
sencilla, y esta porción ensanchada del aparato constituye 
n caldera destinada al agua, la cual se introduce por un ta­

pón de tornillo (T). El cuello de la Berolina (B) es la caldera 
estinada al formol: es de doble pared, y el espacio inte'r- 

parietal constituye una prolongación de la primera cal­
dera (A).

Ambas son independientes, casi en absoluto, comunicán­
dose únicamente en la parte superior de la (B) por inter­
medio de un orificio del cual nace el serpentín (S). El orifi 
cío inferior de este serpentín está libre y corresponde al 
fondo del recipiente B.

El extremo superior del aparato lo forma una pieza arti­
culada y cierra por medio de dos placas también articula­
os. que encajan en los correspondientes machos fijos á la 

pared exterior de la caldera (B). Termina en un tubo abier. 
0 protegido por una expansión en forma de cáliz. Todo el 

aparato está construido en cobre.
Para hacer funcionar la cBerolina» se coloca en el cen- 

® de la habitación, tomando las precauciones necesarias 
para evitar el incendio; y teniendo presente el adjunto cua- 
^ 0  se colocan en las calderas A y B, respectivamente, las 
an idades de agua y de solución de formalina al 40 por 100, 

que requiera la cubicación del local. Atendiendo á esto, se 
®ua la lámpara de alcohol de 86o y se prende fuego.

El agua hervirá en la caldera A y ascenderá por ej 
pació interparietal basta ganar el orificio superior del ser­

pentín, que comunica con ella; recorrerá dicho serpentín en 
toda su longitud, saliendo por el extremo inferior libre; allí 
encontrará al formol y le obligará á salir mezclado con el vâ  
por de agua, á través de un colador que constituye la parte 
inferior de la tapa, ganando el tubo surtidor y, por consi­
guiente, (Jomenzando su acción desinfectadora.

Agotado el alcohol, la lámpara se apaga; se deja actuar 
el formaldehído por espacio de tres horas y media y se pro 
cede á ventilar.

Si Urge poner el local en condiciones habitables, se uti­
liza el aparato de vaporización de amoníaco, anejo al que 
acabamos de describir.

Es una tartera sencilla de hojalata con un tapón de tor­
nillo para llenarla, y un orificio, en la partp me dia de sn pa 
red superior, que termina en un tubo acodado.

En éste se enchufa otro de goma, que se hace pasar por 
la cerradura y que termina en el intfrior de la habitación 
en un cilindro de hierro esmaltado con una gran abertura- 
destinada á producir un penacho de vaporee amoniacales-

Este sencillo aparato va provisto de otra lámpara de al­
cohol y un guardafuegos, al cual se adapta.

Las proporciones de amoníaco y alcohol van también in 
cluidas en el adjunto cuadro.

Terminadas las operaciones deben enjuagarse ambas 
calderas con agua caliente hasta que ésta salga completa­
mente clara.

Cuadro proporcional de las cantidades de formalina. 
agua, alcohol y amoníaco al 25 por 100, la cubicación de 
los locales.

> O.a.(t

§  ”
• B- 21 

a

n  Bv
S Bo  ^  pe -t • O

Ou
O

o-n

9»

B e  
•”  {»

•S.”
e § ■.“ .o* M 

&
o

, - 00 on

-2 .2  S- 
B g 2 .

hO®
O
»

*0
» 9 r* o o

l ’ á  50 1 1000 eoo 750
e i  & 75 1 1500 750 1200
76 & lo o 1 2C00 9C0 1750

101 k  125 2 1250 675 2200
126 á 150 2 15(0 750 2500
151 k  175 2 1750 825 2950
176 á £00 2 £0C0 eoo 3500
201 k  2v5 S 1500 750 3900
226 k  250 9 1750 825 44CJ
251 k  275 3 1850 850 4800
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Aparatos «Torrens*

Constan de caldera única, destinada á recibir la mezcla 
de agua, y disolución de formalina preparada de antemano.

Esta propiedad que los distingue de los fLigñer» y los 
«Berolina», tiene sus ventajas y sus inconvenientes; entre 
las primeras está la simplificación del manejo y la resisten­
cia del aparato, que es de hierro esmaltado en lugar de co­
bre; entre los inconvenientes tenemos, en primer lugar, la 
lentitud: tarda mucho más en ponerse en marcha que 
los de dos calderas, y en segundo lugar, que el mecanismo 
de pulverización del forraaldehido, no es tan correcto como 
en las estudiadas; en éstas el vapor de agua penetra en la 
caldera de la formalina y la obliga á salir pul verizada, acom­
pañándola; en los «Torreiis» como en los «Hoton», se pul 
veriza una disolución de formalina de mucha menor titu­
lación, eso es todo. ¿Pueden considerarse los efectos igua­
les?...

En estos aparatos puede emplearse el formol sólido, ó 
sea en pastillas (paraformaldeluio), disolviéndolas en el.
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agaa de la caldera, y la neutralizaciÓD por el amoníaco se 
hace aprovechando el recipiente único.

No se puede negar que ambas cosas son muy prácticas, 
y que en determinados casos este aparato es insustituible 
(campaña, lugares de pocos recursos, viajes, etc.).

a

F IO . 2.a

Nuestro aparato está formado por una caldera A cilin­
drica, que en su parte superior cierra por medio de una ta­
padera de tornillo (D), sobre la cual van los distribuidores 
(C), que no son sino cuatro tubos en aspa destinados á dar 
salida á los vapores (fig- 2,a).

La caldera descansa sobre un guardafuego (F), en el fon­
do del cual va el generador del calor (E), que es una lámpa­
ra de alcohol.

Dos válvulas de seguridad, una eu los distribuidores y 
otra (G) en la parte superior de la caldera, garautizan el buen 
funcionamiento del aparato y'evitan el riesgo de una explo­
sión.'

Efectuados los preparativos ordinarios para la desinfec­
ción, se cierra herméticamente el local y se coloca el apara­
to Torrens en el centro.

Si se quiere operar desde fuera, se desatornillan los dis­
tribuidores y se atornilla un tubo corto acodado, al cual se 
enchufa otro de goma que se hace pasar á través de la puer­
ta, aprovechando uno cualquiera desús orificios.

El fTorren8> debe colocarse sobre una plancha ó reci­
piente plano con objeto de lograr la mejor nivelación posible.

Hecho esto se procede á llenar la caldera y la lámpara, 
para lo cual es preciso tener presente los cuadros que publi­
co á continuación.

Llena la caldera se atornilla la tapa (D), se convence el 
operador de la permeabilidad de los distribuidores por me 
dio de un fiador que con este objeto acompaña al aparato; 
se pone alcohol en el hornillo (E), (nna cantidad proporcic- 
i,ada á la cubicación del local) y se prende, aguardando á 
que se forme bien la llama.

Se coloca la caldera dentro de! guardafuegos y se espera 
que la vaporización comience. Desde este momento el To- 
rrens funciona solo, dejando de funcionar cuando se ter 
mina el alcohol.

Para neutralizar con amoníaco, sé pone, éste, en la cal­
dera en lugar de la formalina y se opera exactamente igual.

El contacto del formaldehido debe durar de tres y media

á siete horas, á partir del momento en que comienza la 
operación.

Terminada la cual se lava el Torrens con agua caliente.

T A B L A  I
Para el empleo del formol liquido.

A razón de 2,5 gramo* de formol 
por 1 m” de sala.

A razón de 5 gramos de formol 
por m̂  de sala.
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T A B L A  ÍI
Para el empleo del formol sólido {pastillas).

A razón de 2,5 gramos de formol 
por 1 de sala.

A razón de 6 gramos de formol 
por 1 rn̂  de sala.
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T A B L A  III
La caldera dehe llenarse para la producción de vaporea de 

amoniaco, como sigue:

A razón de 2,5 gramos de formol 
por 1 m *.

A razón de 6 gramos de fermol 
por 1» m.
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V i  t o b  MARIA CORTEZO
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P eriód ico s M éd ico s.
E N  I D I O M i  E X T B iN J E E O : I .  ExUrp.cién t o t a l  de 1 . vejiga -

Í L ia : l ”í r E r “ - ^ “ » » » P « ' l ‘ « v . „ a d . l a  di .  J e "  sa- 
a n t i to a m a ., ' “  t e t a p é a t io a . - v .  T oa iaae  y

Extirpación total de la vejiga.
En la Sociedad de Medicina-de Dreede ha expuesto Sei- 

de el caso de una mujer de cincuenta y seis años, que ocho 
roetes antes sufrió la extirpación parcial de Ja vejiga por 
carcinoma de la misma. Los síntomas que presentaba eran 
los cornentee; hematuria, fenesino, sensación progresiva 
í e debilidad y demacración. Mediante el examen cistoseó- 
pico y la exploración digital de la vejiga, bajo anestesia ra- 
qmdiana, se comprobó que el tumor había invadido á am­
bos uréteres. Se propuso nuevamente la extirpación total 
a a vejiga. Practicóse esta operación por vía extraperlto- 

neal mediante incisión suprapubiana, separando los móscu- 
ios rectos é implantando ambos uréteres á los lados del fon­
do de saco vaginal. Durante varios días, se sostuvo el cate­
terismo permanente de los uréteres. Pasados algunos días 
el riñón izquierdo empezó á segregar orina y estaba atrófi' 
co; el derecho, afecto de pielitis, curó. El punto de implan 
tación vaginal de los uréteres se hizo transitoriamente in- 
aüfieiente. La convalecencia fué lenta. A los seis meses de 
a operación y  ya restablecida la enferma, se colocó un ani­

do de goma elástica en la vagina, el cual servía para recoger 
orina y depositarla en un orinal pendiente del mismo y 

constituido de la misma substancia. Con esto se evitó que 
oa vestidos se empaparan, y la enferma sentíase tan bien 

qae se disponía á trabajar.-(iif«ncft. Mediz. Wochenach)

617

™  p 1  2  7 “ “  “ da dos ho.
porcWn 36 6 “ " ‘ a '  “ “ “ “ “  ‘  “ daporrón 36 ó 10 gramos de manteca: además tomará el pa-

nno, pequeñas cantidades de aguardiente té y café
oegro. No están permitido. los demás hidratos ie  carbón'

c“ d rd ¡rd 7 a  “ O í  “ “ “ ‘ ■•o díascada diez días; es conveniente aconsejar un día de guisan­
tes antes y después de Jos días de avena. *

la f  servicios: l.o en
la diabetes grave con secreción abundante de azúcar y de
acetona; 2.o, en casos en lo. gne, á pesar de un régimen ri
garoso de guisantes, precisa extinguir los últimos vestigios

ca .rstm  “  ' “ " “ "d" « P e t e dcasi siempre con un período de tres días de avena; 3 o para 
aumentar la tolerancia de ios enfermos respecto de la l\hú
c h ^  (^eifec/iri/í/íír diaíetische und phyzikalvi.
che rAera^íe.)-NAVABKO Cánuvas.

IV

El agua caliente en terapéutica.

II
Políserositis.

poliserositis, es decir, in- 
amación de vanas serosas, acompañada de mayor ó menor 
rmación de exudados con engrosamiento subsiguiente y 

^  mación de adherencias entre las hojas serosas. PracUca- 
ten  ̂ referencia, se demostró la exis-
u á «r  ®“ tre las hojas dei pericardio, con de-
zón '̂ 1 de sales calcáreas, de modo que el cora-

.  codeado de una corteza de un centímetro de es- 
en l o ' encontró además exudados 
ascif de la rodilla, en el escroto, en la pleura,
plénVV’“  extremidades inferiores, tumores-
tsdo se f  hepática. Cree el autor que en el caso ci-
ha t J ,  ® pericardio y del hígado, que

III
La cura por la avena de la diabetes sacarina.

observaciones que ha recogido de 310 
avena- ® ‘̂ «betes melitus, quo ha tratado con la cura de 
^oord’en̂  ?  trabajos los ha realizado en colaboración de 
‘carina prescribe: 250 gramos de
‘al ó alhí albúmina vege-
*«antera ^ ‘*‘ 0̂ gramos de
boras ‘ ®do en cantidades para tomar cada dos
Kiienú preparación se recomienda lo si-
«'nerican.  ̂ de avena mondada

Sal cnn, y 2̂ gramos
‘“tenso *̂ 0® b tres horas con fuego no muy

8lidinâ  “bemás albúmina vegeta! (la mejores
1 qae antes se habrá reblandecido en agua. Esta

La aplicación del agua caliente está indicada en un gran 
número de casos. Pero es necesario contar con ayudantes 
celosos é inteligentes para llevar á cabo las prescripciones 
que en verdad son bien sencillas:

Calentar compresas de tarlatana en agua caiiente entre 
50 y 65 grados centígrados, y aplicarlas después sobre el 
foco inflamatorio, levantándolas al cabo de unos cuantos 
segundos; meterlas de nuevo en agua á la misma tempera- 
tura, volverlas á colocar sobre el flemón, y así durante «n 
cuarto de hora ó veinte minutos, y repetir la maniobra tres 
o cuatro veces por día.

Este tratamiento, con ó sin pulverización, es excelente 
para los forúnculos, ántrax, panadizos. En las flogosis pro­
fundas, como las proetatitis y las cistitis en el hombre 
las metritis, salpingítis y ovaritis en la mujer, nada de ban-’ 
das elásticas ni de ventosas posibles; los enemas calientes 
constituyen una terapéutica de eficacia maravillosa.

Los resaltados con este tratamiento obtenidos son tan 
evidentes en el curso de las prostatitis agudas, que desde
hace quince años este es el tratamiento clásico de la enfer 
medad.

En el curso de las prostatitis crónicas y de las retencio­
nes de orina á que dan lugar en los viejos, los enemas de 
agua á la temperatura de 60 grados me han dado siempre 
muy buenos resultados, y entre los ancianos dolientes es 
común alabar los resaltados de esta medicación tan eficaz 
como simple.

Y  para todas las enfermedades que sujetan en desespe­
rada quietud en sus chaises longues á tan gran número de 
Jóvenes enfermas, jqué de beneficios no le deberán gran par 
te á los efectos sedativos del agua calientel

Yo he luchado mucho tiempo, y lucho todavía, contra 
un prejuicio basado en un error anatómico.

Por tratarse de enfermedades utero-ováricas, piensan 
los médicos que es la vagina la vía por donde debe atendér­
selas, y aconsejaban, y muchos aconsejan aún, lasirriga'-io- 
nes vaginales. No es que yo las proscriba, porque tienen 
utilidad; pero ¡cuánto más activas, más rápidas y mejores 
son las irrigaciones rectales, en las que el agua caliente acu­
mulada en la ampolla no tiene simplemente, como las pri­
meras, una acción sin gran importancia, sino que baña por 
decirlo así, las trompas, los ovarios, la cara posterior de la 
matriz y los plexos arteriales y venosos que riegan estos ór- 
ganosl—(I2ec/i(s. JouTtiol des Ptüticiens'),

i;
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Toxinas y antitoxinas.
Ei Dr. Téghoueyres, en un discreto trabajo que publica 

en la Unión Médica del Nordeste, de Frauda, acaba de afir­
mar que laa palabras toxica y antitoxina son adecuadas á 
expresar las cosas que significan.

Aunque parezca mentira, en el estado actual de la Cien­
cia, todavía cabe preguntarse qué es una toxina y una anti­
toxina, expresión de que todo el mundo se sirve pareciendo 
que se tiene un concepto acabado de ellas.

Cuando se habla de toxina y de intoxicación, todo el 
mundo cree entenderse- y nadie duda que la antitoxina se 
halla suficientemente definida por oposición á la toxina. De 
semejante empleo de palabras abstractas, hay un verdade­
ro peligro en las ciencias biológicas, porque nada es tan va­
riable y diverso como la substancia viva, y nada conviene 
menos á designar con precisión sus cualidades, que los tér 
minos generales abstractos, cuyo vigor mismo está en opo­
sición con la .indefinida ó incesante evolución de los obje­
tos designados.

Se designa, generalmente, bajo el nombre de toxina, una 
substancia de naturaleza albuminoidea que determina, con 
6 sin incubación, en el organismo en que se ha introducido, 
modificaciones patológicas. Expresa, pues, dos propiedades; 
una relativa á la constitución de la substancia, otra relativa 
á sus cualidades patógenas.

Con la toxina tetánica, por ejemplo, los trastornos pro­
ducidos en el hombre no son proporcionalmente iguales en 
todos loe animales; no tiene acción en la rana á la tempera­
tura habitual, pero elevándola á 30 ó 86° produce un téta­
nos mortal. Luego la toxina tetánica es atóxica para la rana 
en BUS condiciones normales.

Las marmotas y los murciélagos tienen sueño invernal. 
Durante él, son insensibles á la toxina tetánica, como á 
otras infecciones, pero se hacen sensibles durante su vida 
activa.

Cita el autor otros fenómenos curiosos en animales infe­
riores en que las toxinas son tales, que dejan de serlo según 
determinadas circunstancias.

Gengou y Metchnikoff afirman que los infusorios, las 
levaduras y las bacterias, viven muy bien en el seno de las 
toxinas microbianas, se nutren de ellas transformando su 
veneno en alimento.

La dificultad de interpretación de estos hechos está me­
nos en la extrañeza de ellos que en la fijeza mal entendida 
de un hombre; pues si una substancia es tóxica para el 
hombre y loa animales doméstico i é indiferente para otros, 
debe su toxicidad á una relación y á un estado fisiológico 
más que á sí misma: de suerte que si se designa por el mis­
mo vocablo una substancia cuya cualidad es ser tóxica, re­
sulta del conflicto provocado «ntre ella y el organismo en 
que se ha introducido, se la concede más de lo que en sí es; 
el carácter patógeno de la toxina es la expresión de una re­
lación variable con las condiciones de la media temperatu­
ra, etc.

Lo que es cierto de la toxina tetánica, lo es también de 
otras: la diftérica no tiene acción sobre las ratas; la colérica 
es atóxica para los caimanes; el veneno de las serpientes no 
produce efecto en ciertos animales.

El decir que los animales son refractarios, es no decir 
nada y continuar con el juego de palabras.

Y  esta querella de palabras no es indiferente; pues tie­
ne gran interés para comprender los fenómenos de fisiolo­
gía celular, el definir exactamente los términos y definirlos 
con tanto más vigor cuanto son más abstractos y lejanos de

una realidad concreta, fácil de concebir. ¿Hay nada más pe 
noso que el leer los trabajos relativos á las interacciones 
séricas?Las palabras abundan para designar la misma subs­
tancia ó al menos los efectos idénticos producidos por una 
substancia que se supone única; y se sustituye con exponer 
variadas las ideas que faltan y los conceptos que no son se­
guros. Volviendo á las toxinas, su cualidad patógena es 
siempre la expresión de una relación; no hay substancias 
que sean siempre y absolutamente tóxicas; su composición 
química, su estructura coloidea, condicionan de un modo 
preciso las reacciones que provocan en los organismos en 
que se les introduce; quizás estén en equilibrio absoluto con 
los humores de este organismo y sean por eso substancias 
indiferentes; quizás perturben un equilibrio preexistente, 
determinen modificaciones patológicas y aparezcan lo que 
son ocasionalmente ante el organismo como toxinas. En 
fio, la temperatura puede influir en su, estructura física y 
hacerla adquirir ó perder propiedades qufe dependían de una 
constitución sensible al calor.

He sabido que, cuando un animal resiste á una intoxica­
ción, su suero representa propiedades nuevas ante la toxi­
na iovasora. Se dice que este suero es antitóxico y que con­
tiene una antitoxina definida.

Pero esta acción antitóxica no es exclusiva. Hace en el 
tétanos la antitoxina neutralizar, no solamente la toxina 
correspondiente, sino el veneno de serpiente; por el contra­
rio, la toxina puede ser igualmente neutralizada por la 
substancia cerebral molida ó el clorhidrato de betaína, de 
donde resulta que la antitoxina tetánica no justifica abso­
lutamente su nombre, porque no es la única que posee la 
propiedad antitetánica, y posee, por el contrario, una cuali­
dad antivenenosa que ni su nombre ni su origen permiten 
suponer.

Todo es asunto de composición química y estructura co­
loidea; el azar de la estructura determina la dependencia ó 
independencia de los elementos biológicos, los unos ante los 
otros.

Así se explica, nat oralmente, la acción bactericida del 
suero de rata ante la bacteridia carbuncosa; ó la acción es­
pontáneamente aglutinante del suero del conejo con el ba- 
cilus tífico. Estos suero s son, ante todo, un medio vital para 
el organismo á que pertenecen, y ocasionalmente, fortuita­
mente en razón de sus constituciones resp’ectivas, son bac­
tericidas y aglutinantes. ¿Por qué? ¿Cómo? No hay necesi­
dad de explicarlo; es un hecho que resulta necesariamente 
de su constitución.

La aparición de los anticuerpos ba parecido demasiado 
naturalmente explicada por una reacción de defensa para 
que no se haya, la masa de investigadores, dejado arrastrar 
por las teorías finalistas. La explicación era muy sencilla>
tentadora; cada toxina tenía su antitoxina, cada cuerpo bO
anticuerpo. Se ha llegado á más y se ha hecho que algunos 
órganos tuviesen el poder de segregar toxinas, pero no 0® 
duda que la naturaleza pródiga ofrecería el remedio al 
del mal, y se ha supuesto que estos cuerpos mismos produ­
cirían la antitoxina correspondiente. Así se ha podido 
en el número del 22 de Julio de 1909 de la Prensa ilícdtcU 
un estudio sobre la antitoxina cerebral, en el cual se dicBi 
entre otras cosas, que siendo la substancia cerebral suscep 
tibie de neutralizar los efectos tóxicos de la toxina tetániu*» 
de la estricnina y del ajenjo, realiza las cualidades de ou* 
substancia antitóxica. Hablar de una acción antitóxica®” 
general, no significa otra cosa sino la irreflexión absolo^ 
del que se expresa con tan poco escrúpulo de exactit 

Hasta aquí el Dr. Téghoueyres; por nuestra parte noafi* 
diremos, sino que tenemos el convencimiento de que, p®®*
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dos algunos años, hemos de dar mucho que reir á los inves­
tigadores de entonces, que encontrarán verdaderamente 
pueril la manía desarrollada entre ciertos investigadores 
mediocre^. sedientos de notoriedad/y que ante el misterio 
de ciertos hechos, en vez de trabajar modestamente núes- 
tra resolución, creen advertir conseguido substituyendo con 
palabras las ideas y con teorías los hechos.

C.

Secc ión  Oficial.
MINISTERIO DE LA GOBERNACIÓN

E K 41.E 8 ORDENES

Consulta el gobernador de'Córdoba, para facilitar el 
cumplimiento del Real decreto de 2 2  de Diciembre último 
especialmente en lo que se refiere al establecimiento de La’ 
boratorios de Higiene por los Municipios para la inspección 
de los alimentos, al objeto de impedir y en todo caso de 
jastificar su falsificación, la necesidad de que se redacte un 
catálogo completo de Jos aparatos y reactivos más indis 
pensables para la instalación de dichos centros municipa 
les y la de que se precisen las condiciones del personal téc 
meo que ha de dirigirlos, citando al efecto el art. 194 de la 
Instrucción general de Sanidad.

La consulta está perfectamente justificada, pues resulta 
de notoria conveniencia que todos los establecimientos á 
que se refiere el art 3.o del precitado Real decreto, tengan 
e mínimum de aparatos y de reactivos preciso, para cum- 
Phr los fines prescritos, facilitándose de esta manera con 
el buen funcionamiento de los Laboratorios municipales la 
protección de la salud pública contra los graves daños que 
la infieren la falsificación de toda clase de alimentos.

adjunto, y se publica á conti-
nuación, comprende el mínimum de los aparatos y reaeti.
oulr V 7  eficazmente cual-

I^lciembre último, pndien- 
mpbarse, si los recursos municipales lo consienten. No

de T T  \ casas don-
mien o f  ”  Pâ ’a que los Ayunta-
j u t o s  puedan gestionar la compra con la que estimen

conveniente por ia calidad del objeto y su precio
<í sea el

tos T n “ “ í-c-ones del personal que deba dirigir es- 
hace „ r "  ^ pera su designación, se

1«  oéné'i®'' ,  eepirentes que reinan
•1 créé é í“ “ ' ‘ “ “ vas determinadas en él, empleando 
«iem  " ' ' “ Pe 4 'pe Ayunta-
ccpcurs; r ’ T P ' ‘‘ P pppeición, el del 
“ o p ta L r 'n  oposiciones, si
caso ee ér. ^ ''"o  O”  o^da
de n„ '  conveniente para obtener la designación
el Pneb^T,”  dentro de los recursos queP blo ó la asociación posean.

elección se facilitará
^tablecimiento de los referidos Laboratorios.

ss ^^Puestas consideraciones, S. M. el Rej-(q. D. g.)
 ̂ «ervido disponer;

'IPe deb™'’ " !  “ ‘'1“ ®*’ '’ “ “ ‘ “4 de aparatos de
Sstablftrvza dotados los Laboratorios municipales que 

«nK decreto de 22 de Diciembre
®̂ cumo asimismo de

▼os de que deben disponer.
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9 “® ®®̂ ® se publique en la Gaceta y BoUti
nes Oficiales de las provincias; y

3 “ Que las condiciones del personal técnico de estos 
Laboratorios sean las que determina el art. 9.o del precita­
do Real decreto, eligiéndole cada Ayuntamiento por el pro­
cedimiento de la oposición ó concurso, ó cualquier otro que 
garantice su idoneidad, teniendo en cuenta los recursos de 
que disponga.

Da Real orden lo digo á V. I. á los efectos expresados.
7oZ  ® afios.-Madrid 12 de Mayo de
1909. aerva.-Sr. Gobernador civil de la provincia de. . -  
{Gaceta del 16.)

Catálogo ó lista de los aparatos y reactivos que deben 
tener los Laboratorios municipales á que se refiere el art 3 •> 
del Real decreto de 22 de Diciembre de 1908, aprobado por 
Real orden de esta fecha: .

Aparatos y utensilios.
Alambique para producir agua destilada.
Alambique para determinar el alcohol en los vinos 
Refrigerante de Liebig.
Estufa seca de Eresenius,
Baño maría.
Baño de arena.
Centrifugadora.
Soplete.
Barómetro de mercurio.
Aparato estufa Schribaux con regulad ir metálico según 

Roux. *
Armario para cultivos.
Esterilizador de vapor según Koch.
Aparato para contar las colonias.
Balanza.
Granatario.
Balanza de precisión al décimo de miligramo.
Tres alargaderas de vidrio rectas.
Tres alargaderas curvas.
Alcohómetro centesimal.
Areómetro Beaumé.
Aparato de reemplazo según Robiquet.
Aparato Kipp.
Cuatro buretas graduadas de distintos sistemas.
Dos campanas de pie y  pico.
Cuatro campanas de cristal con botón,
Dos campanas para desecar gases.
Dos campanas graduadas para gases.
Doce copas cónicas de pie sin graduar.
Seis copas cónicas graduadas.
Cuatro cristalizadores.
Tres cucharillas de cristal.
Desecador,
Desecador para el vacío.
Dializador.
Densímetro para líquidos más pesados que el agua 
Densímetro para líquidos más ligeros que el agua'
Doce embudos de cristal ordinarios.
Doce embudos de cristal para análisis.
Dos embudos de cristal con llave.
Dos espátulas de vidrio.
Cincuenta frascos de 120 gramos, tapón esmerilado. 
Cincuenta frascos de 60 gramos, tapón esmerilado.
Doce frascos de 500 gramos, tapón esmerilado.
Seis frascos de 1.000 gramos, tapón esmerilado.
Cincuenta frascos de 260 gramos, ordinarios.
Cincuenta frascos de 90 gramos, ordinarios.
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Frasco lavador.
Seis frascos Woulf.
Frasco para densidades.
Hldrotimetro (bureta y frasco).
Lactodensímetro Queveone.
Lactobutirómetro.
Dos lámparas de alcohol.
Doce matraces fondo redondo.
Doce matraces fondo plano.
Tres matraces de condensación.
Seis matraces Erlenmayer.
Cuatro matraces aforados.
Cuatro morteros de cristal.
Cuatro pipetas graduadas.
Dos pipetas sin graduar.
Seis probetas de cristal con pie.
Seis probetas graduadas.
Refrigerante ascendente.
Cuatro retortas de cristal.
Tres termómetros químicos.
Cincuenta tubos de ensayo.
Seis tubos de ensayo aforados.
Dos tubos de Will.
Dos tubos de Liebig. *
Seis tubos en U.
Tres tubos de seguridad rectos.
Tres tubos de seguridad en S.
Dos tubos pesa-filtros.
Trompa de vidrio.
Veinticinco cápsulas forma vidrio de reloj.
Doce vasos para filtraciones en caliente.
Veinticuatro vasos ordinarios para precipitados, 
poce vasos de saturación cónicos y con pico.
Un kilogramo de varilla de cristal hueca.
Un kilogramo de varilla de cristal maciza.
Cuatro morteros de porcelana.
Doce cápsulas de porcelana.
Doce cápsulas de porcelana, bajas y fondo plano.
Seis crisoles de porcelana, surtidos.
Crisol de porcelana para análisis bajo la acción de loa 

gases.
Cubeta para baño de mercurio.
Tres crisoles de barro.
Un mortero de hierro.
Dos soportes de hierro para buretas.
Dos trespiés de hierro.
Tela metálica.
Dos pinzas de hierro para crisoles.
Pinza de metal niquelado.
Soporte universal.
Dos soportes para cápsulas.
Crisol de platino 
Cápsula de platino.
Un metro de hilo de platino.
Hoja de platino.
Tres cucharillas de hueso.
Tres espátulas de hueso.
Tamiz de seda.
Una mano de papel de filtro.
Trescientos filtros de papel de cenizas conocidas. 
Veinticinco tapones de caucho.
Doscientos tapones de corcho.
Taladratapones.
Escofina plana.
Escofina redonda.
Lima triángulo.

Dos soportes de madera para embudos.
Dos soportes pinzas.
Dos pinzas para tubos de ensayo.
Dos gradillas para tubos de ensayo.
Dos triángulos de tierra de pipa.
Tubo de caucho, varios tamaños.
Microscopio de mano.
Microscopio de laboratorio, completo, para obtener 1.320 

diámetros de aumento.
Cien portaobjetos.
Cien cubreobjetos.
Micrótomo.
Estuche para disección microscópica.
Estuche para reactivos del microscopio.
Juego de lentes, varios tamaños.
Si se dispone de gas en el Laboratorio:
Dos picos de Bunsen.
Tres hornillos de gas.
Horno de mufla.
Si no se dispone de gas en el Laboratorio:
Tres hornillos para petróleo ó alcohol.
Horno de mufla, calentado por petróleo.
Lámpara Barthel.

ReactivoB.

■ Gramos.
Eter de petróleo...........................................   1.000
Bencina.........................................................................  1.000
Sulfuro de carbono............................................ .. 600
Alcohol metílico...........................................................  500
Alcohol etílico absoluto.........................   1.000
Alcohol etílico de 94®.............. ................................ 3 qoo
Alcohol amílico............................................................  500
Eter etílico....................................................................  2.000
Eter acético.......................    26O
Cloroformo..........................................................  600
Acetona.............    250
Glicerina.......................................................................  I.OOO
Esencia de trementina................................................. 26O
Tetracloruro de c a r b o n o . ............................  260
Iodo...............................................................................  260
Bromo............................................................................ 26
Mercurio......................................................................  6,000
Acido sulfúrico............................................................  i.oOO
Acido nítrico fumante........................... .....................  1 OOO
Acido nítrico de 40“.....................................................  i.oOO
Acido clorhídrico.........................................................  I.OOO
Acido crómico....................................    50
Acido tártrico.....................................    26O
Acido oxálico..........................   250
Acido prícrico.....................    lOO
Acido fluorhídrico........................................................  100
Acido fosfórico.............................................................  lOO
Acido fónico.................................................................. lOO
Acido sulfanílico..........................................................  10
Acido acético................................................................  600
Anhidrido arsenioso....................................................  250
Amoníaco.....................................................................  l.OOO
Potasa cáustica...................   I.OOO
Sosa cáustica................................................... • . . . . l.OOO
Barita cáustica.............................................................. lOO
Sulfuro de amonio incoloro........................................  50
Sulfuro de amonio polisulfurado................................ 250
Sulfuro de sodio........................................................... 50
Cloruro de amonio....................................................... 250
Fosfato de amonio......................................................  250

Caí 
Niti 
O xí 
Suli 
Mol 
Van 
Cari 
Bica 
Tari 
Fosf 
Bisu 
Hipe 
Hipo 
Aceh 
Fosf( 
Nítre 
Tung 
Bóra: 
lodur 
Bicar! 
Sulfal 
Nitriti 
Clora! 
Bicroi 
lodato 
Croma 
Perma 
Bromu 
Cianui 
Ferroc 
Ferrici 
Sulfocl 
Tartrat 
Sulfato 
Clorura 
Cromat 
Clorure 
Fluorur 
Cloruro 
Nitrato 
Nitrato 
Cloruro 
Cloruro 
Cloruro 
Alumbrt 
Sulfato a 
Cloruro 1 
Cianuro 
Yoduro m
Acetato r
Cxido aa 
Cxido roj 
Sulfato fe 
Pcfclorur 
Sulfuro fe 
®°lfato de 
®«>fato de
Acetato n. 
'̂•^rgirio, 

f  i'^xido d(
^'tcato de
Clo:'furo de
[oduro d e , 

de
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!0

)B.

Qramos.

250
250

Carbonato de amonio... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  260
Xitrato de amonio.......................
Ozalato de amonio...... . . . ...................
Sulfato de amonio.....................................  250
Molibdato de amonio.............................
Vanadato de a m on io ............................
Carbonato de aodio... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  gQ0
Bicarbonato de sod io ... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  ¿ qq
Tartrato ácido de aodio... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  250
Fosfato diaódico. . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  g0Q
Bisulfito de aodio............................ / .  . 600
Hipofoafito de aodio...........................................  250
Hiposulfito de aodio...... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  gQQ
Acetato de sodio................................  « ka
iíoafomolibdato de sodio...... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  26
Nitropruaiato de aodio............................. ' .  _  5q
Tungstato de aodio... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  i,»

.................................................................................... 2™loduro.de potasio... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  250
Bicarbonato de potasio..................................  260
Sulfato ácido de potasio....................................  250
Nitrito de potasio... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  260
Clorato de potasio... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  jqq
Bicromato de potasio..........................................  jq0
lodato de potasio................................    g0
Cromato de potasio... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  jqq .
Permanganato de potasio.....................................  1Q0
Bromuro de potasio.. .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  j00
Cianuro de potasio... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  g0
Ferrocianuro de potasio.... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  250
Ferricianuro de potasio... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  50
Snlfocianuro de potasio...............................  j00
Tartrato sódico potásico......... .  , .. ... . . . . . . . . . . . .   ̂ 5Q0
Sulfato de magnesio.......................... . 250
Cloruro de magnesio..... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  250
Cromato de estroncio... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ..  . 100
Clorure de calcio.... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  250
Fluoruro de calcio........................................  250
Cloruro de bario...... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  500
Nitrato de bario.... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  - aa
Nitrato de plata....................................  , aa
Cloruro de oro... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 5
Cloruro de platino... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  2o
Cloruro de s dio y paladio... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  s-
Alumbre...............................
Sulfato aluminio... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ■ . . . . iqo
Cloruro mercúrico... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  5q
Cianuro mercúrico.....................................  20
Yoduro mercúrico... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  25
Acetato mercúrico........................................  5q
Czido amarillo de mercurio.............................  5q
Ciido rojo de mercurio..................  ’ -n
S'ilfato ferroso... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ...............
Fereioruro de hierro..................     «50

ferroso.................................................... 1.000
Olfato doble de hierro y amonio.............  . « ea

Sulfato de cobre...... . . . . ..... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . i i i
cetato neutro de plomo...................  2 0'̂fcargirio. . .  . ................

J‘<^*idode plomo. ‘ ..........................
de cobalto... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 50
de estaño. . .1

500
260

lod
Bió de cinc.

*ido de mangai.e^o.

021

Gramos.
Subnitrato de bismuto.....................
Nitrato de paladio..................................  ................
Nitrato de Urano............................
Sulfato de cinc.................. ‘ ....
Estaño..............  .........................................
Cobre..........  ..........................................................
Cinc................................................... : ........................
Hierro..............................  ......................................
Tanino................................ ^  ! ........................
Besorcina.............. .. . '
Brucina................ .. .................... '
Fenolftaleina...................................  . '
Azul soluble O. L. B. Poirrier..................... . ’ ’
Difenilamina................................
Anilina.......................................  ’ ’ ' '
Fuchsina..................................  '
Viólela de metilo........................  "
Heliantína........................................ . ' *
Eosina......................................
lodoeosina...................................... *
Tropeblina..............................................  ' ’
Azul de metilo..................................
Sulfato de índigo..............................  ’
Naranja de dimetilanilina.................................. ’ ’ gQ
Fcnacetolina....................................
Tornasol...............................................  ’ ' ‘
Papeles de tornasol rojo azul.

Madrid 12 de Mayo de I909.-Aprobado por S. M.— 
Cierva.—(Gaceta del 15.)

Vista la comunicación de V. 8. en la que traslada el ofi. 
CIO que le ha dirigido D. Antonio Rodríguez Rouco, médico 
director, electo, del balneario de Carballo, en esa provin 
eia, manifestándole desde la Habana que encontrándose 
enfermo, é imposibilitado, por lo tanto, de poder concurrir 
eula fecha que determina el Reglamento de baños á la 
inauguración oficial del repetido balneario, se veía en la 
necesidad, haciendo uso de las facultades que le confiere 
el art. 39 del repetido Reglamento, de designar como susti 
tuto de la mencionada Dirección á D. Ramón VÍgueira: 

Visto el art. 39 del Reglamento de baños;
Considerando qne la facultad que dicho artículo conce­

de para nombrar süstituto, se refiere única y exclusiva­
mente á los médicos directores del Cuerpo de Baños, y por 
lo tanto, los módicos habilitados, al ser nombrados para la 
dirección de un balneario en interinidad, no tienen derecho 
ni á ellos alcanzan las prescripciones del tantas veces cita- 
do art. 39 del Reglamento de baños,

8. M. el Rey (q. D.g.) se ha servido disponer:
1.* Qne 86 desestime la sustitución propuesta, por anti- 

rreglamentaria;
2 . 0  Que se declare cesante á D. Antonio Rodríguez Rou­

co del cargo de módico director electo del balneario de 
Carballo, y

3 .0  Que la mencionada dirección se provea lo antes po­
sible en la forma reglamentaria.

De Real orden lo digo á V. 8. para su conocimiento, el 
del interesado y demás efectos. Dios guarde á V. S. muchos 
años. Madrid, 13 de Julio de 1909.-aerva.-8efior Gober­
nador civil de la provincia de Corufía.

Circular. Para facilitar la aplicación uniforme del artí­
culo 82 párrafo 2.o de la Instrucción general de Sanidad, en 
cuanto establece las condicioLes de preferencia que han de
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tenerse en cuenta por las Juntas provinciales de Sanidad- 
ai formular sus propuestas, y por V. S. al resolver los con­
cursos para el nombramiento de subdelegados de Medicina, 
Farmacia y Veterinaria, se dictó la Real orden circular de 7 
de Diciembre de 1907. Pero como en ello nada se estable­
ció acerca de lae condiciones de «Catedrático» y de «publi­
caciones con informe oficial» cuya apreciación suscita du­
das, hace preciso fijar su verdadero sentido.

Una y otra condición han de entenderse, teniendo en 
cuenta el fin que persigue el citado artículo 82, que no es 
otro que el de dar preferencia al concursante que acredite 
mayores conocimientos y servicios sanitarios, que se refie 
ran á Cátedras de Higiene, Medicina en general, Farmacia 
y Veterinaria, y á publicaciones sobre asuntos relacionados 
con estos órdenes t'e conocimientos que caracterizan la ma­
yor aptitud profesional del que ha de desempeñar el cargo 
de subdelegado.

Al efecto y para prevenir nuevas consultas acerca de 
este particular, complementando á la vez la citada Real or­
den de 7 de Diciembre de 1907,

S. M. el Rey (q. D. g.) se ha servido disponer que las 
condiciones de preferencia que consigna el párrafo 2.o del 
artículo 82 de la Instrucción general de Sanidad de un Ca­
tedrático, ó de haber hecho publicacKtnes con informe ofi­
cial, se entiendan de aaignatui-as de Higiene, Medicina ge­
neral, Farmacia y Veterinaria, y en cuanto á las publica­
ciones, que sean sobre asuntos del expresado orden de 
conocimientos.

De Real orden lo digo á V. S. para su conocimiento y el 
de la Junta de Sanidad de esa provincia y demás efectos. 
Dios guarde á V. S. muchos años. Madrid 14 de Agosto 
de 1909.— Ctcrua.—-Sr, Gobernador civil de la provincia 
de...—(Qaceta del 17).

G aceta  de la salud pública.

E sta d o  o a n lta p fo  d e  M a d rid .
Altura barométrica máxima, 712,86; mínima, 702,42; tem 

peratura máxima, 27°,8; mínima, 7*,8; vientos dominantes; 
8;'8E. y NE.

Como ya hacíamos notar en la semana anterior, y no 
habiendo ocurrido en el estado atmosférico modificación 
notable, continúa el estado de la salud pública ofreciendo 
]0B caracteres de un notorio médico anticipado, de tal ma­
nera, que la enfermería aguda se encnentra casi exclusiva­
mente constituida por reumatismos articular y muscular, 
neuralgias y parálisis áfrigore, congestiones renales, albu­
minurias agudas, catarros bronquiales y gástricos, anginas 
catarrales, etc.

En los niños no se presenta ninguna enfermedad con un 
carácter preponderante, observándose tan sólo algunos ca­
sos de viruela y sarampión, de enterocolitis por indiges­
tión y de fiebres infecciosas gastro-intestinales.

C  r  Ó c a s

Colegio de huérfanoa.- El periodo de matrícula de la 2> 
enseñanza en el Colegio de huérfanos é hijos de médicos 
titulares, establecido en Puebla de Montalbán (Toledo), se 
amplía hasta el día 10 de Octubre próximo. Los alumnos 
que cursen en el referido centro de enseñanza sus estudios 
y quedasen huérfanos, se les dará enseñanza y alimentos 
gratuitamente.

La Universidad de Argel.—El Senado francés examinará 
en breve el proyecto de ley, ya adoptado por la Cámara, 
transformando en Universidad las escnelas de enseñanza 
superior de Argelia.

El rojo escarlata.—Esta materia colorante descubierta 
en 1882, mucho tiempo empleada en la iudustria tintorera 
y en la técnica bacteriológica, está ahora siendo motivo de 
estudio desde el punto de vista de su acción sobre las super­
ficies ulceradas. La estructura química del rojo escarlata 
puede representarse como una sal sódica del ácido diazo- 
beuceno-beta-naftol-dÍ8ulfónico.Eet6CuerpoB6 presenta bajo 
la f'irma de un polvo rojo, su precio es reducido.

Posee la propiedad de provocar la proliferación epitelial 
en cualquier tejido. Antes se creía que esta proliferación 
tenía un carácter carcinomatoso, lo que ha sido desmentido 
luego. Steaige Davis relata lae observaciones de 60 casos 
tratados con el rojo escarlata, en los que hay úlceras post­
operatorias por infección, úlceras de quemaduras, úlceras 
traumáticas, úlceras sifilíticas, varicosas, etq.

En su tratado, los casos típicos van acompañados de 
magQÍficas fotografías antes y después del tratamiento. Los 
resultados han sido siempre brillantes, comparables á los 
que se obtienen con el peróxido de cinc.

El rojo escarlata se emplea bajo la forma de pomada á 
títulos diferentes de 2 á 20 de rojo por 100 gramos de vase­
lina.

Cultivo de los spirochetos.—MM. Levaditi y V. Stanesco, 
han hecho siembras en suero coagulado de caballo, de pro­
ductos sifilíticos y del pus de balano-postitis erosivas- En 
el primer caso han observado que el treponema pallidum 
continúa vivo durante doce horas, dejando después de mo­
verse cuando la flora microbiana ha liquefactado el centro 
del cultivo. Cuando esta liquefacción es avanzada, comien­
zan á pulular spirochetos muy parecidos al microbio de la 
sífilis por su aspecto morfológico y sus dimensiones, pero 
que se diferencia por su afinidad colorante más intensa, 
por su movilidad acentuada y sobre todo por su inocuidad 
para lae especies simianas, sensibles á las sífilis. Para dife­
renciar estos spirochetos del treponema pallidum y del Sp. 
refrigens, los autores han formado una especie aparte de­
signándola con el nombre de Spirochaita'gracilis. Por el' 
mismo procedimiento se ha podido cultivar la Spirochaita- 
balanitidis que se ha encontrado en la balano-postitis erosiva. 
Estos parásitos son incapaces de asimilar los medios nutri­
tivos sin el coneurso de los microbios liquefacientes que Ies 
preparan el medio. Sirviéndose de un bacilo aerobio lique­
faciente los autores han podido obtener cultivos mixtos 
donde el Sp. gracilis vive en symbiosis con el bacilo.
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0br88 recibidas.—En estos últimos días hemos recibid® 
la siguiente; '

Manual práctico de Asepsia y  Antisepsia aplicadas á los 
medicamentos, materiales de cMmcioX envases, etc., por el 
doctor en Farmacia D. Joaquín Mas Guindal, con un prólo­
go de D. Narciso Darán Desumvila. Forma esta obra un 
^mo de 266 páginas en 4.o mayor y ha sido editada por la 
Gaceta Farmacéutica Española. Oanet de Mar (Barcelona).

^  adrenalina como medio diagnóstico en dermatología.—
Aplicando sobre la piel sana un algodón mojado en adrena­
lina se forma una mancha blanca. Si la aplicación se hace 
sobre un óvulo sifílítico la mancha es obscura, y si sobre 
una eifllide, rojo vinoso. El lupus eritematoso no muda de 
color; pero el lupus permo, el eriterma polimorpo y nudoso 
empalidece. Las Manchas de la fiebre tifoidea y del reuma­
tismo desaparecen, y las placas amarillecen.

Tratamiento de ia coqueluche por la morfina.—Comby re- 
^ re  seis casos tratados sin resultado alguno por la morfina. 
Marfán, de 18 casos que trató por este alcaloide, deduce las 
siguientes conclusiones: loa niños soportan admirablemente 
la morfina, que tiene sobre los accesos una acción variable, 
en el mayor número de los casos favorable, porque disminu­
ye el número de ellos, suprime los vómitos, levanta el esta­
do general, atenúa ia taquicardia y fa disnea y parece abre­
viar el curso de la enferme iad. Triboulet es de la misma 
opinión de Marfán, añadiendo que, no sólo la morfina da re­
sultado en ios coqueluchosos, sino también en los tubercu­
losos, pero que es peligroso si los riñones están enfermos.

Peste.—Entre otros varios datos de diferentes partes del 
mundo, encontramos, como de mayor interés para nosotros 
que en Egipto han enfermado de peste, desde el 14 al 27 de 
Agosto, 18 personas, muriendo seis.

Y en el campamento militar de Oasabíanca (Marruecos) 
oan muerto de peste, desde mitad de Julio á fines de Agos­
to, tres personas.

SOLUCION BENEDICTO
d «  g  l c « r o - f * , , | « » o  ám c a l  c o n  C R E O S O T A L
 ̂ Preparación la mas racional para curar la tuberculosis 

bronquitis, catarros crómeos, infecciones gripales, enferme- 
dadee consuntivas, inapetencia, debilidad general, postra- 
Clon nerviosa, neurastenia, impotencia, enfermedades men 
tales, caries, raquitismo, eacrofaliamo, etc F raseo , 9 , 5 0  
pesetas . Farmacia del Dr. Benedicto, 8an Bernardo 41 
Madrid. '

r VINO FOSFATADO VIDART
G licepofosfatos, Quina y Kola.

Utilísimo á las personas dedicadas á trabajos men­
tales, repara las pérdidas fosfóricas del organismo y 
tonifica ej sistema nervioso. Indicado su empleo en el 
RaquHÍ8mO|_ N e u p a s te n ia i I n a p e te n c ia . 
A n e m ia , D e b ilid a d , Im p o te n c ia , C o n v a le ­
c e n c ia .
De oenta en lae Farmaolaa, y  en el Depóalto de loa 8ree. Pires, 

Martin Vetaeoo y Compañía Alcalá, 7,

1 presente número acompaña un prospecto, cuya lectura 
recomendamos, sobre el P a ja r e te  O rq u íd e o .

Jjk 1 presente número, acompaña un prospecto, cuya lectu- 
• y  ra recomendamos sobre U ngU ento H ey d en  Sus­
tituto incoloro de ungüento mercurial gris.

Sociedad Española del Radio y sus aplicaciones.

(Compañía anónima constituida en Madrid en 1906.)

sensacionales descubrimientos y en el es- 
û̂ aio de las propiedades y virtudes de los cuerpos «acti- 
08», persigue el fin de extender el empleo del R a d io  en 

c«n propagando su conocimiento y poniéndolo al al­
ance de clínicos y enfermos en nuestra patria, 

as también su objeto fomentar y aprovechar cualquiera 
a Clase de investigaciones y trabajos que con el R a d io  

» relacionen aun con objetivos industriales diversos.
funHA aquellos fines, en Enero de 1907

corte el primer Establecimiento' de aguas
de lAo*f^* • tratamiento
Una r» ^6 las vías respiratorias especialmente,

instalación en los diferentes servicios (inha- 
Radin nasales, etc.) con Aguas
de UMii similares á las de Panticosa, Ürberuaga

pn ^ demás manantiales del mismo grupo,
año nk* ^^Posición de Industrias Madrileñas del mismo 
entoné “ “  Premio de Mérito, habiéndose vencido desde 
han versos problemas de ejecución y aplicación, que
«Q ¡os « ^^5 variadas modificaciones é inventos
miento el perfecto y regular funciona-
las pma  ̂ ® ’ostalaciones y el mayor aprovechamiento de 

"■anadones y de las radiaciones del precioso agente.
sultadot̂  contrastados ya los prodigiosos re-
■los loa 1 Radinmterapia en el tratamiento de casi to-
«arablek f  cáncer, in-oasta hoy, sé ha comenzado ia adquisición del noví­

simo Instrumental radífero con destino á estas aplicaciones.
Hay otros servicios y trabajos en estudio que oportuna 

y sucesivamente se irán planteando.
Mensualmente y como órgano de la institución publica 

el B o le t ín  d e  T e r a p é u t ic a  R a d ia c tiv a , con una ti­
rada de 20.000 ejemplares, que se reparte á las clases mó­
dica y farmacéutica de España, y cuyo texto, cuidadosa­
mente cultivado, abarca estudios y adelantos clínicos posi- 
tivos en esta fecunda rama de la Terapéutica, tanto nacio­
nales como extranjeros.

La Sociedad cuenta con personal técnico competente y 
con la colaboración científica de reputados clínicos, cuyos 
estudios y experimentaciones de gran valía vienen contri­
buyendo al avance de esta obra, cimentada en el deseo ve-' 
hemente de que este país deje de ser tributario del extran­
jero en este como en otros ramos. La clase médica españo­
la puede disponer de cuantos medios y recursos viene acu­
mulando la Sociedad Española del Radio y sus Aplicaciones, 
que inspirándose siempre en la verdad y en la seriedad pu­
ramente científicas, persigue la gloria y los beneficios para 
todos sin miras egoístas ni mercantilismos repugnantes.

DOMICILIO SOCIAL Y ESTABLECIMIENTO:
IN FAN TAS, 19 Y 21. — TELÉFONO 2.970.
V is ít e s e i—Gustosamente se exhiben las diversas ins­

talaciones y se facilitan cuantas referencias y explicaciones 
se precisen.

Eitableoimieato Tipográfico de Enrique Teodoro, Glorieta de Santa Msria de la Cabeza, número, 1.

Ayuntamiento de Madrid



626 EL SIGLO MÉDICO

V A C A N T E S
Vüladiezma [Pálencia).~SQ encuentra vacante la pla­

za de médico titular de esta villa, por dimisión volunta­
ria del que la desempeñaba á causa de traslado & su pue­
blo natal. Su dotación anual es de 2,000 pesetas pagadas 
en la forma siguiente: 750 por la titular, satisfechas por 
trimestres vencidos del presupuesto municipal y sin des­
cuento, y  1.250 en metálico, satisfechas en el mes de Sep­
tiembre y por categorías de los vecinos pudientes Tanto 
una cuota como otra se pagan con toda puntualidad. El 
pueblo 68 sano, abundante en aguas potables y  situado á 
cuatro kilómetros de Osorno por carretera, y  é tres le­
guas de Carrión de los Condes, cabeza de partido. Los as 
pirantes pueden dirigir sus solicitudes hasta el 30 de Sep­
tiembre al alcalde D. Castro del Bío.

—Memhrilla (Ciudad Real). — Su halla vacante una 
plaza de médico de la Sociedad benéfica «La Protectora», 
dotada con el sueldo anual de 2.500 pesetas. Los aspi­
rantes á este cargo deberán solicitarlo del señor Presi­
dente de dicha Sociedad, hasta el 10 del mes de Octubre 
próximo, acompañando á sus instancias certificado del 
número de años de servicios profesionales, de buena con­
ducta y  notas obtenidas en la carrera, y demás docu­
mentos que estimen necesarios; debiendo advertirse que 
es inútil solicitarlo sin inmejorables referencias. En la 
Secretaría de la referida Sociedad se halla de manifiesto 
el reglamento á que ha de sujetarse. No se atienden re­
comendaciones.

—Sayatón (Giíadaía/ara),—Desde l.o de Octubre pró- 
ximo se halla vacante la plaza de módico titular de esta 
villa, por dimisión voluntaria del que la desempeña, con 
el sueldo anual de 500 pesetas, pagadas del presupuesto 
muinicipal por trimestres vencidos. Las igualas volun­
tarias con el vecindario, ascienden á 1.5C0 pesetas pa­
gadas también trimestralmente. Quedan á más, para que 
el médico pueda libremente asistir por la cuota que con­
vengan, las siguientes: Gasa Pinada, Bolarque, Casas 
de Camineros y si puede conseguirlo, el Caserío de An- 
guix. Los aspirantes presentarán las solicitudes en esta 
Alcaldía hasta el dia 20 de dicho Octubre; pasado se 
proveerá.—gu atón  16 de Septiembre de 1909.—El’ al­
calde, Felipe Bronchalo.

—Alcaldía de Pancorho (Burgos).—Por unánime acuerdo 
del Ayuntamiento y asociados de la Junta municipal ee 
halla vacante la plaza de farmacéutico titular de esta 
villa con la asignación de 328 pesetas anuales por resi­
dencia fija, pagadas por trimestres vencidos del presu­
puesto municipal, con las demás obligaciones que se se­
ñalan en los casos L®. 2.®, 3.o, 4.® y  5.o del art. 43 del Re­
glamento del Cuerpo de Farmacéuticos titulares de 14 de 
Febrero de 1905 y  pago de los medicamentos que suminis­
tre á la Beneficencia municipal, con arreglo á la tarifa 
aprobada por Real orden de 15 de Septiembre de 1906; po­
diendo celebrarse al efecto el oportuno contrato por am­
bos conceptos, preceptuado en el art. 22, párrafo 2®, del 
Reglamento de 14 de Junio de lb91. Los aspirantes á 
dicha plaza presentarán sus solicitudes debidamente do 
cumentadas en la Secretaría del Ayuntamiento en el pla­
zo de treinta días, contados desde la inserción de este 
anuncio en el Boletín Oñcial de la provincia (31 de Agos­
to).—Pancorho 18 de Agosto de 1909.— El alcalde Ne­
mesio Arhide. ’

—Iriepal (G?«ada?cyara).-Este partido médico, que lo 
constituyen esta villa como matriz y  loa agregados T a -  
racena y Valdenoches, se halla vacan­
te con el sueldo anual de 1.500 pesetas 
por beneñcencia. Además puede el 
agraciado contratar las igualas con 
vecinos y varios, que producen otras 
1.500 pesetas. Es obligación del agra­
ciado tomar la casa que en arrenda­
miento da el Ayuntamiento. Las soli­
citudes, á esta Alcaldía por treinta 
dias. Iriepal 80 de Agosto de 1909. —
£1 alcalde, Felipe Gómez.

—La de médico titular de Campillo 
de Dueñas (Guadalajara, y la Junta, 
distantes entre si unos tres kilóme­
tros de buen camino, con la dotación 
de 2.750 pesetas que los Ayuntamien­
tos satisfacen en la primera quincena 
de Octubre de cada un año. Las soli­
citudes se recibirán en esta Alcaldía 
hasta el 30 del presente mes.—El al­
calde, P. O., Juan Sero.

Productos natur&les de las aguas minerales de

♦ ♦ ♦ L A  T 0 J A 4 « ^
Clorurado-bromurado-sódlcaB-ferruglnosas. variedad lítlco-anenlcalei, 

grandemente radioactivas.
Las más fnLneraUzadas y  termaUzadas de Europa.

A guai de L a  T o ja .—Sale* naturales de L a  T o j a  (extraídas por 
evaporación en el vacio), para baños generales y  locales.—Lodos satúrales 
“ 5  T o ja  (0 ,6 4  gramos de anhídrido arsénico por roo, según el análi­
sis último de D. José Casares).

J a b ó n  d e  s a l e s  d e  L A  T O J A
Escráfulo-tubereuloeis, rayultlamo, afeoolonea de loa hueaoa, tnfiama- 

eloneadala matriz y anexos, reumatismo articular y muscular, afeo- 
olonsa de la piel.

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

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

CASA DEL CONTRABANDISTA
En el Paseo de C oches del R etiro.

-  TELÉFONO 675 -  
Sfioacísímas contra la anemia, clorosis , esorotulismo 

y  vómitos de las embarazadas,
¡Otild^ en las dilataciones del estómago, enfermeda- 

les de la n i i . garganta, corazón y  pulmones; en la 
albuminuria, diátesis úrica y  diabetes. 

iReoomendadas como agua de 'mesa, en las comidas, 
Ipor su acción tónica y  ex'*Jtante, quedespierta el ape- 
" tito y  favorece las digest iones.

Balones de oxígeno,
los 30 litros. Sifones de agua oxigenada á 0 ,7 0 .  

¡Pídanse por teléfono á cualquier hora del dia ó ie  la
noche.

ViÑO PINEDO “cíSttCOMPtJBSTO
. jm  i9 Mrtte y Malla Él tn  

(b p M liM a  É l í i i a i i a ,  I H Í . )

T O N IC O  N U T R IT IV O

P W la i i  M B Éraa W ila a a  É i H u ir

9 t ia rM M ,J h ítM 0  f  F ó iJ ^ n  a ifm ífM k l$ )
Kiif«pni»AAGara la A n « n i l« |  í l

M Pvissas f  é ‘A  «a raxéa , Afaaoíanaa

RAsIrloaa, Blaaatlanaa Alfíallasp Ataaia la- 
la t la a l i  ato. iñdiapaniabk á laa aaiaraa imraata el 

aoibaraao v á loa «aa ateotúan trabajo! iAtalaotaalOÉ é M -  
aaaaoitonidoa.— Sla Hval para laa a lla a  *  aa- 
alaaaa.

FAKHAMA M i JV/JM Bll ABA
6 RAN VIA. 1 A Y ORM7 ifi PlLBAII

a  pía
VIA. 14, Y CRUZ, 10.

00  todaa laa farmaetaa 7 Éropaoiiaa-

MEDICACIÓN ANTIESPASMÓDICA
Vértigos. 
Aturdim ientos. 
Calam bres de estómago. 
V óm itos nerviosos.

Histeria.
Espasmos — Síncopes. 
Convulsiones.
Cólicos hepáticos.

P e r l a s  d e  e t e r C l e r t a n
PREPARADAS POR UN PROCEDIMIEOTO

APROBADO por la ACADEMIA de MEDICINA de PARIS

Envoltura sumamente delgada. — Disolución inmediata EN EL ESTOMAGO. — Eficacia segura- 
Dosificación rigorosa ; 5 golas de éter por perla.

DOSIS : de 4 é 10 perlas por dia.

En todas las Farmacias. — Casa L. FHERE ÍA. Champigny *  C'“), 19, rué Jacob, PARIS

(O

co

co

«o

C/9 Pr

Pr

Ext

\

II

r a l

•  m

V ?

9  *II

A S® apiol
¿**0 aigj

Ayuntamiento de Madrid



M

ce

co

i I

II!

A A o  5 6 ,^ N úm. 2.911 Administración: Magdalena, 36. 25 de Septibmbbb db 1909

EL SIGLO MÉDICO
Se pabllca 

todos ios doningot. L A

BOLETtN DE MEDICINA, CACETA MEDICA
GENIO M ÉDICO -Q UIRÜfiG ICO  ‘

T
O  o  R .R B 1  S P O N D B I N  O I A  M É 3 D I O A

Fyndada ¡por D. Cuan O iiw U  y Okarnar,

Pablioa ana Biblioteca
aornaiRente eccssiRlca.

Perió[31co Medicina, Cirogia y Farmacíaj consagrado á los ini£reses israles, cieatífícos y profesionales de las clases médicas
FUNDADOBBS

SEÑORES DELGRÁS, ESCOLAR, MÉNDEZ ÁLVARO, TEJADA Y ESPAÑA Y NIETO Y SERRANO
Precio» do lusorlpolón de EL SIGLO 

■adrid; 3 pesetas trim estre . 
Prevínolas: 4 pesetas trim estre .

8 semestre, j  IS e l año. 
Extranjere y U ltram ar! 20 pesetas.

P B 0 P IB T A B I08
0. hm ¡wfel —  B. bflit laríi Cirtizs, —  ¡. nn̂d piiüi.

D IH E C T O E  & 3B E N T E  
O . R A B B O H  8 E R R E T

ProclM de luutipcion do l i  BIBLIOTECA 
H m « g ra n d e i rebi^{as es las  

obras gne pabUea k los  la a e r ip to -  
rea de El Siglo Médioo.

Eliminador Fisiolígico dei ácido úrico

SOLUROL
(iciDO Timf/iico Puno)

• St ácido tíminieo et el eliminador Jlstológtco del ácido 
e «r<«o. 5 »  autencia en loe gotóeoe determina io  retención 

12x0 « de loa uratoa g au depósito en loa fétido» i>

E l  S O L U R O L  (A c id o  íim ín icoj deberá  s.-r e m p ica do  en 
to d o s  lo s  c a s o s  en q ue  el á c id o  ú r ic o  há lla se  eu  can tid ad  
su p e r io r  á la o o rm a i,  y, e spec ia lm ente , en la s  d iv e r sa s  
m a n iíe s ta c io n e s  de l a r t r i t ia m o .

E n  la  O o t a  a g u d a ,  el S O L U H O L  d ism in u y e  ia  in ten ­
s id a d  de  la s  c r i s is  y  la s  e sp a c ia  cada  ve z  m ás.

E n  la  O o t a  c r 6 D lc a , l a s & l t l a a l s , ] o s c 6 U o o n  n e f r i t l c o i .  
el B e u m a t la m o  d e f o r m a n t e  y  en  la S l & t e s l s  ú r i c a  en 
gene ra l, el S O X « t 7 K O l . ,  a l a s e g u ra r  u n a  e lim in a c ió n  
com p le ta  de l á c id o  ú r ic o  h ace  d e sa p a re c e r lo s  s ín t o m a s  
c a u sa d o s  p o r  la u ricem ia.

E l  S O L U R O L  se  a d m in is t r a  b a jo  la  fo rm a  de  C om orJ - 
m idoa  d o s a d o s  á 0» f-25 .
D O S I S  M E D IA  s Ojr. 75 d e  SOLUROL al día. O aea 3 COMPRIMIDOS.

E l S O L U R O L  n o  f a t i g a  e l e s tó m a g o .
L A B O R A T O R IO S  CLt?l. -  F. P O M A R  A  F IL S  A  O ". P A R IS .

Ul ^
nruau |« n u e»  iu

. D O R
-  o iL  Dooroa ,

DEHAUT
■  ^  *  « .s u s  f , I
|Qo (ifuóaao ea porgarse, caando/o] 
Inecesitan. Jfo temea el asco ni ell, 
jcausancio.porgno, con tra io gue su*l 
■cede con Jos demás purgantes, estel 
Ino obra hiea sino cuando se iomaj 
jconbueoosaixinen os yiebibas/or-l 
j Uncantes, cnaiei vino, el cafó, el tó.l 
ifc cuai esc ge, para purgarse, Jal 
Inora y  ia comida quemas le convie-1 
loen, según sus ocupaciones.Comol 
lei causancioque la purga ocasionaí 
Aqueda icompieíameute anulado,* 

 ̂por el efecto de U buena aii-i 
^mentación empleada, uno se. 
■^decide fácilmente á volver ój 

^mpesarcuantas veces  ̂
sea necesario.

IfO L E R A N C IA  M EDICAM ENTOSA ASEGU RADA
M e d ic a c ió n  i n t e s t i n a l

V ia a  u rin a r ia s, S íf il isT o d a s  la s  En fe rm edades

Glóbulos FÜMOUZE
C O N  C U B IE R T A  D U P L E X

fllufino-res/nosa
INSOLUBLES EN EL ESTÓMAGO

G m d u a ÍH ie n ie  so lu b les  on el In tes tin o .
PRINCIPALES GLOBULOS FUMOUZE 

Antipiriiia. BUioa, lo d u ro  de P otasio ó de 
Sod io , Pancreatlaa Purgativo». Pyram idon, 
Salicilato de Sosa, S ecrctlgen os i.laxativos). 
T iroldiaa, V erooa l, etc.

C O N  C U B IE R T A  G L U T IN iZ A O A
4profiadas por la Aoademia de Medicina de Parla 

INSOLUBLES EN EL ESTÓMAGO 
O lor, ni Itogüeldos.

PRINCIPALES CÁPSULAS RAQUIN 
Copaibato de S osa , Baltal (Sándalo 

Copaibico), lo d u ro  de Potasio, P roto íodu ro  
de H idrargirio , B a lo l-S án dalo , Alquitrán, 
Ic tio l, Trem entina, etc.

G L Ó B U L O S  F U M O U Z E
a l

S»jduro  d e  P o t a s i o  (0 gr. 25)
Adm inistrado ba jo la form a de a i ó b u l o s  F u m o u z e ,  el Z o d u r o  d e  P o t a s i o  

es BIEN TOLERADO SIEMPRE pop lo9 en íerm os, y se  m uestra m u c h o  m A s  e f k  a z  
que las dem ás preparaciones del m ism o m edicam ento.

Estas ventajas resultan de la insotabilidad del G lóbulo en el estóm ago, de su  absorción  
fraccionada en  e l intestino y  su  elim inación  gradual.

ESTABLECIMIENTOS FUMOUZE. 78, Faubourg Salnt-Denls, PARIS.

O  A F R  A  B

„~»mlí¡SSSJ2^LÍ̂ Ll̂ '̂ fes delí í/enba6>'m

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

M E O I C A B E N T O .A U M E N T O , p o d e r o s o  R E G E N E R A D O R

Esto Vino, con baso de vinO generoso de Andalucía, preparado con jugo de 
carne y las cortezas más ricas de quina, en virtud de su asociación eSn el 
^'“rro es un auxiliar precioso en los casos de : Clorosis, ilnemía profunda, 

ŝtruaciones dolorosas, Cafenfura* de las Colonias, malaria, etc.
2 8 , U n e  K lcbelien , Parla, y  en^todas farmacias del extr»g»jAii ,̂

\Sf

D ism e n o p re a  y la M e tr o r r a g ía  cedea rápidamente si se usan as cápsulas 
al ** JORET y  HOMOLLE. Este medicamento, verdadero regulador de la menstruación^ no ofrecé pe- 

 ̂ S îno, aun on ÓOSO de "preñes. PABIS, Varaselaa Seg«(ii, IBS.neStlntHtaorá tslufaniasiss.

«a
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lODINA
(lodo en combinación orgánica)

Constituye la medicación lódica por excelencia. No produce fenó 
menos de intolerancia y los efectos terapéuticos se consiguen con toda 
limpieza sin que aparezca la intoxicación general ó la fluxión local 
que dan origen generalmente los loduros. Cápsulas de íodína Giner 
?  20 centigramos de iodina pura
de 4 é IJ cápsulas uiarias en dos ó tres veces.

P íd a se  en to d a s  la s  f a r m a c ia s  de E sp a ñ a  y  A m érica .

>1?
LABORATORIO DE VENDAJES ASEPTICOS Y ANTISEPTICOS

MEDALLA DE PLATA
EXPO SICIO K  F A R M A C É U T IC A

MADRID 1082

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

BARCELONA 1888

MEDALLA DE BRONCE
EX PO SIC IO N  U N IV E R SA L

PARIS 1889

MEDALLA DE ORO 
IX  C O N G R E SO IN T E R N A C IO N A L  

D E  H IG IE N E

DOS PATENTES OE INVENCION

^  e n  1 8 8 0  (l.o ©n E s p a ñ a )
CZJEJ.A .S " V  ̂ X l a ,< 3 L o l ± c a . .

Pnmer proveedor quefué del Ejército y d t ^  .urmuaudel material de curación antísévtica 
Material de curación asópjco -ConBervacióupcsumuexite de la aaepsiB por m S i? d e  cublertPB 

de enstal soldadas á la lámpara. (rTrocwttumento con patente de invención)
APARATO-ENVASE DEL DR. CEA PARA INYECCIONES OE SUERO ARTIFICIAL ÍHAYFm i

Patente de invención.-MedaUa de ^
Constituido por una ampolla de cristal soiunu* «  m lámpara conteniendo 800 irramna u-

Ampolla, da 300 gramo» de Suero H a yem .-Id eT id  (d 

— -*** e s p e c ia i íd a i le »  fa r m a c é u t i c a s .  P íd a n s e  C a t á lo g o s .

FO R JO SE
N ueva s u b s t a n c ia  a l im e n t ic ia  d e  la  a lb ú m in a  d e  la  c a r n e .
S u m a m e n te  n u tr it iv a  y  a p eritivas  
M uy s o lu b le  en  t o d o s  l o s  l íq u id o s .
S in  s a b o r  n i o l o r  d e  n in g u n a  c l a s e .  No c o l o r e a  la s  s u b s t a n c ia s  m

de tal modo que se puede administrar á los pacientes sin que ellos se aperciban ^ **i«u elve ,
De extraordinarios resultados en la c l o r o s i s ,  a n e m ia , r a q u it is m o , c o n v a le c e n c ia  

d e s  n e r v io s a s  y  d e l e s t ó m a g o ,  e t c .  e n c ía ,  e n fe r m e d a -

Publicaciones y muestras gratuitas para, los señores médicos enviará

Q U 8 T A . V O  R E D E R ,  Z o r r i l la , S 3 ,  M a d r id .

Unica en todo el mundo

i^s/

(f¿l tíl Kj) Í 'a

TRATADO COMPLETO I MODERNO
SOBRE LAS

iniiicciois D E  I I I E ^ T I S

so

■ / Vi
'íh C3

De sabor agradabilísimo, de fácil mezcla con agua acción activa sin origi- 
nar nuevas enfermedades y conservación ilimitada. Depósito central, Játiva De 
venta en todas las farmacias. Madrid, Dr. Gayoso, Arena! 2

POR D. J. MARTÍNEZ SAn GHEZ

Este es el ditimo libro publicado; es 
sumamente interesante, y los 40 años 
que el autor lleva de ejercicio profesio­
nal, son una garantía de su utilidad y
TIA debe prestar á todos.
Véanse las principales materias de que 
trata por el siguiente

© "íT .A. sa  I  o
Conocimientos preliminares á las ex­

tracciones.—Instrumentos que se em­
plean.—Extracciones de dientes.—Modo 
de operar en cada caso particular.—Ex­
tracciones difíciles por anomalías en 1* ' 
posición de los dientes ó otras causas.-^ 
Accidentes y complicaciones y su trats- 
miento. —Indicaciones y contraindica­
ciones de la operación.—Asepsia y anti­
sepsia y anestésicos para evitar el dolor. 
—Apéndice, con la descripción del me' 
ñor número de instrumentos que puede 
emplear un operador práctico.
Contiene 65 grabados y láminas plegadas- 

Se vende al precio de 4 pesetas en 
paña y un peso en América. IHdase en k* 
Librerías, ó al autor, por el Giro Mutuo- 
P laza  del Angel, 4, M adrid.

4
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Nuevo preparado de bromo para el uso interno.

Substituto perfecto de los bromuros alcalinos sin sus inconvenientes.

DOSIS; 1 gramo 2 - 4  veces al día después de las comidas.

Desp.;— Tabletas de Sabromina de 0,5 gs. N.o XX.

( E m b a l a j e  o r i g i / i a l ) .

SJHODIMA
Preparado de iodo para el uso interno

Substituto del ¡oduro potásico en todas las indicaciones del mismo
y sin sus inconvenientes.

DOSIS; 2— 4 gramos al día después délas comidas.
Desp.: —Tabletas de Saiodina de 0,5 gs. N.» XX.

( E m b a l a j e  o r i g i n a l ) .

A m b o s  p re p a ra d o s

e a re e e n  d e  o lo r  y  son  e o m p le fa m e n fe  in s íp id o s ,

fácilmente re&bsorbiblea y de efectos rápidos 
y  m uy bien to le rados.

Farbwerke vorm. Farbenfabriken
Weister Lucius &  Briining, vorm. Friedr. Bayer &  Co., 

Hochst a. M. Elberfeld.

Ayuntamiento de Madrid



Nuevo Tratamiento racional y activo de las

A L M © R R flN ñ S
S A D R E N O -

P O IV I  A D A
4 á 2 supositonos por día 

para las Hemorroides internas.

Aplicaciones de Pomada para 
las Hemorroides externas, cada 
tubo va provisto de una cánula 
recial.

j L S O c i A . c i ó T < r  n E  e e o d u c t o s

H E M O S T A T IC O S
V A S O - C O N S T R I C T O H E S
D ESC O N G E ST IO N AE^TES

.A . c3. r* e  n .  a . 1 i  n  a ,
' l / 4 " i u l ' í g r .

H  a m  a m  e l  i s

A N E S T É S I C O S
A N T I S É P T I C O S

ZE s  t. O "V a . i n  a . 
A .  n  e  s  t  e  s  i  a:i a ,

0 , 0 6  c e n t í g r .

O p i o ,  T a n i n o

De Venta en todas las Farm acias del país y  Farmacia íVilDY, 140, Faubourg S'*̂ -Honoré, París.
W 'W  -W W  ^  ^  W  ’v ' V ', A . A. A . A . ^

METHARFEñ
tENFERMEDADES NERVIOSAS*
- BPILSPSIA — HISTERIA — ECLAMPSIA'' 

JLECONVULSIONES INFANTILES — COREA, 
VERTIOOS — INSOMNIO — JAQUECA 

E x it o  A a s a u n A o o  por el

T R I B R O M U R O
dü A . G I G O N

M E T I L A R S I N A T O  d e  H I E R R O

’ Sal ooBtaolaDdo loa trea Bromaroa aa al eitado, 
da puraia completa.

Oot/fToae/da fioll, Conii/rao/dn Indtffnidt. 
Frasee aeompafiade de una cuchara-medida doel* m 

• fieando 1 gr. que basta hacer dIeolTer en uu liquida ¡  
■ cualquiera (infusión da tifo, agua atacarada, etC-1- 
. Üdm.'láAeaekiTU-aedidu lepi lu  lliiueisBeidelKiHt'-' 

En Frascos de SO gr. 3'SO; 60 gr. 4*60; lUgi'. 8'.'
' Farmacia.OXSOW.7, Rae Ceq>H6roa,Parts  ̂

y  «n fodsf l u  F t m tc lú .  t»: y  en fodsi l u  F t m ie lú .  A . T

Cada ampolla contiene 5 centipramos de Metbarfer. 
Dosrs : 1 ó 2 ampolla» al día.

Cada pildora está üosada á 2 centiftramos de Metharíer. 
Dosis 3 é 5 pildoras ol dia media hora (les|>ues de comer.

AMPOLLAS 
PILDORAS
A a T  A O Cada SO KoLas contienen 2 centiffraniod de Metharfer. 
l lU  I H 9  Dosis : &  á 50 (rotas a) dia media hora después de comet*.
icci6n oytoge'na dol ácido metilarsioico y acción bemoglobinogena del hierro: 
4JVEfflM,CL0R0-ilM£MM,LEUCEMM,£STll00S CAQUÉCTICOS 

^  y espec/a/menfe C4QUEXiil P4LÚD1C4
LABORATORIOS BOUTY_________  1. Rwe de Chateaudun, PARIS

RsptiiHUDts ptri España ; Dn. J. HELLYdeTAURlERS.San Sebastian (Mpuwt).

ENFERMEDADEZS N E R V IO SA S

INSOMNIOS ̂  HISTÉRICO NERVOSISMO

BIOSiNE LE PEBDRIEL
GL/CER0F0SF4T0 DOBLE ^

de C A L  y  de H IE B R O  efervesceüW.
El mas completo de ios reeonstltuyeu 

y de los lonicos del organismo. -j<j 
8e recomienda por su empleo y su g“® J 

agradables. “
LE PERDRIEL A  C^, Parl»^

; El Cloral Y el Bromuro de Potasio, que son. los dos más poderosos 
modificadores del sistema nervioso, están felizmente combinados en el

J A R A B E
el más activo de los Sedativos.

G E U N E A U
El JARABE GELINEAU constituye el medicajnento por excelencia á 

oponer á la A gitación nerviosa, que cansa tan á menudo la mujer á ciertas 
épocas de su existencia.

r  DEBILIDAD, ANEMIA 
ENFERMEDADES de INFANCIA

íOfl combatidas con éxito con la ^.^1

T U C 0 G L Y C IH E d . i D ^ G R E 8 S l

LE PERDRIEL & Ĉ »,

sfi

C<

láB

r
Tod
smii
Tubi

Lil
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RESPIRATORIAS
■» Tratamiento p.r .i H iürúgeno su lfu ro tío  ai estaíío  n ac ien te  •

SULFURIL MONAL
combin&cióa ñ ja  é  ina lterable, verdadera  

ainteata del principio a ctivo  da las  aguas m inerales aulturosaa.
A^adabilisimas al paladar, estas pastillas se deshacen por sf solas en la boca, desoomponiéndose 
luego en el estómago con desprendimiento de 2 c.c. ---------• •• de hidi'ógeno sulfurado iú esUdo naciente.
• A C C IO N  R A P ID A  y S E G U R A

J)08is J 2 (i3 veces al dia(con preferencia al levantarse y  al acostarse) dospaslUlas.una tras otra.
NANCY (FRAKCIAT.LABORATORIOS MONAL FRÉRES

S* HEPP
J a g o  g á s t r i c o  fisloióeico n a t u r a l  extraído del ealdmaso del O á rd o  T iT e  per 
loe proosdimlsnto»  del Doctor Hkpp, antigao interno de loe H o e S ^ e #  de Ferie

mm w se  mu i.o «  H O S P iT A b S »  o g . r A A N e iA

Dispepsias
atónicas

Diarreas
crónicas

Desarreglos
gástricos

l•IllTul)e^cIlloso8

Netirastenla
Gastro-Enteritie 

y D iarreas 
in fan tiles  

Sobrealimentación 
general

SabaratorI» dt psioiogia dt \ 
PUITS D ’ ANCLE

I. 0.(Fr»meÍ8} I
r_____ ___  ProMítImíínío dt bxtraecióa dt la DUpeptiha.

«  A o a r a i  snnxA L U  paba bbpaIIa :
CBBRIAII y 0 '*-Putr\aUn\tt.}9M W S L tm k.M SNUaaMisl»tBUiMAS fÁñMAOlAS.

«

LAMBIOTTE HERMANOS
54, Rué desFrancs-Bourgeois, PARIS.-124, Avenue Rogier, BRUSELAsj 

Fábricas es Premery y  cd D̂ ífars (í!icfpe*Fiaiicia) y en Marbeban (Báigica). 
Exp o sic ió n  de P a r ís  I9 0 0 .-G ran  Prem io.!

PRODUCTOS Fa r m a c é u t ic o s  !
C l o r o f o r m o  p a r a  la  a n e s t e s i a  (Pureza absoluta) en frascos? de 1̂ 6, 260, 500 y 1.000 gramos y en ampollas de 30 y 60 gr. |
T r a t a m ie n t o  d e  l a s  e n f e r m e d a d e s  d e l  p e c h o i  d e  la** 

t i s i s  y  d e  la  t u b e r c u l o s i s .  Creosota de haya,—Guayacol líquido 
y cristalizado.—Guayacol cristalizado sintético.—Carbonatos de creosota 
y de guayacol. — Phoaote.— Tubercuüna del Doctor Marechal. — Fos-’ 
jato de guayacol. -  Tafosoto.—Perlas de tafosotb. — Greosoformo. —I 
Guayaformo.—Tanocreosoformo.—Tauoguayaformo.— Arhina contra el ozena. •

F o r m a ld e h y d a  40 '̂ /o —D e s in fe c t a n t e  p o d e r o s o .  j
Muestras gratis á ¡os señores médicos. »

Exigir rigurosamente la marca «LAM B IOTTE HERMANOS» f

Agentes generales: NAVARRO, CAPO Y 0.̂  '
Ram bla  del Centro, 8  y 10, B A R C E L O N A

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

ITIODINE COGNET
"  í? o * n a m in é t h y l i^ ld B  C«
c o M B i P i T A C i o w  - _ o i  f  S m  YODISMO ^

I UVE ATA e  I C G TENOR EN I "DO 4 7  *̂ IO I EBtabUidadV ^  INYECTABLE | " c o n s i d e r a b l e  •  s o l u h i u a a d p e d e c t ^

V I A  H I P O D É B M » ^
AMPOLLAS • 1 invecci'-'n cada ¿

l

para Inhalaalonea^ Una dosla por ampolla

l'**’ punta.« de h Ampolla, recofrrr 
el liquido en un pañuelo, y n̂ êrlo respirar al cnftriEt;

A m p o l l a s  B o i s s y
conlODUROdeETILO

Alivio inmediato y ^  ^  TlvT’  /t  
curación completa del O  J.VL

A m p o l l a s  B o i s s y
U NITRITO Íe AMILO

Alivio inmediato y curación completa

ANGINAS í^PECHO  

SÍNCOPE, MAREO Y EPILEPSIA
Ampollas Boissy <.n e t e r

ATAOüES DE NERVIOS, SÍNCOPES, ETC.
Todas esta* Ampollas se conservan indefinidamente 

aun en los países cálidos

de !ODUROdeSODIO
DE B O IS S Y

Potencia depurativa contra Sífilis, Eaoró fo la í 
Gota. Asm a, A n g in as de Pecho, etc.

Depósito en París : 2, P/aza V^nddme. j

! H t E . Í

U  SOCIÉTE MUTUELU
DB

P U B L i C n  í
. ’, rué Rougemont, ParÍE, { i ) 

de qne es director

MR. A. LOEETTF
es la encargada

EXCLDSIVAMENT-E
dp recibir los anuncios extranje* 
ros para nuestro periódico.

h

.
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E U Q U I N I N A
S I2 S T

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

VALIDOL
Analéptico enérgico y á la vez no irritante , Antihistérico, 
Antineurasténico y Estomacal. Es además un remedio exce­

lente contra el Mareo.

ALLO SAN
Eter sólido y crista lino del santalol con la eficacia pura del

mismo.
Completamente insípido y no causado irritación,

EUSTENINA
Contra la arterío-esclerosis, angina de pecho y aneurismas. Indicada 

especialmente eu los casos en los cuales se necesita la combinación 
del yodo y la teobromina.

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

Laboratorio de vendajes asépticos y antisépticos
F u n d a d o  en  1880 (1.° en  E spañ a)

DBL

D R . C E A .— V A L L A D O L ID

■EDAUA DE PLATA
« x r O S IC lÓ N  F A R M A C E U T IC A  

M A D R ID  lees
■ EDAUA DE ORO

EXPO SICIÓ N  U N IV E R S A L
B A R C E L O N A  1BB8

Prifliár proTeedor que lué del Ejército y de la Armada dsl material 
de curación antiséptica.

C A T A L O G O S  Y P R E C I O S
PABA LA VENTA AL POH UAYOB

M ATERIAL DE QURAQIÓN ASÉPTICO
C«aterTtsi(!i psrmueDte d« I& itepiii p»i medi> di sobleiUi di ciiiU i iild idu  á It

[d n p irt.

(P r o c e d im ie n to  c o n  p a te n te  d e  in v e n c ió n ) .
N U E V O S  P R E P A -K A -U O S

Compresas quirúr^gicas de gasa hídrófíla asépticas 
—Compresas tocológicas asépticas de 16 centlme 
tfos por 20 y de 15 por 30 (modelo del doctor Gu
tiérrez).—Esponjas aiiifíciales asépticas. rTorundas) 

008 PATENTES DE INVENCION —Vendas enyesadas.
Almacenes de especialidades farmacéuticas. Pídase CafAlego.

■ EOALLA DE BRONCE
B X P C IIC IÓ N  U N IV ERSAL

P A R IS  1889

MEDALLA DE ORO
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El Mejor Substituto'
> O dei Yoduro Potásico.

! Ningunos efectos secundarios!
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d e  o r ín a a ,  e s p u t e s ,  le o h e e ,
minerales, agnas, etc.
Laboratorio del Dr. E. Ortega,

Sucesor del Dr. Calderón 
C a r r e t a s ,  14 , M a d r id .
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CITOGENO CODINA
P O D E R O S O  T Ó N IC O  R E C O N S T IT U Y E N T E

Tratamiento racional de la tuberculosis, desgaste orgáni­
co, neurastenia, escrofulism o é in a p e te n c ia s -in fin id a d  de 
caraciones confirm an su éxito creciente.

De venta en el depósito, Hoptaleza, 17, Madrid
^ - ‘ o - J -  1 -  buenas far’
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Elixir Veronal del Dr. BUSTAIWANTE
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sr« 2's'!Se H.3

^ r .  2.ft a á 
O  <  “  n S5 “ tifl t»5-S«, M ^ - g  ©>e'2  ^  2 c B Q

p s ^ í -
> W § O-'Í §■ ¡ Sñg-S ••
C« f« " ' 2.C ^ 2! *C*- 
2 2 3 »

•» E £.

J2 c 2
5-§“ ~5 » cJS "f  ̂<. ft S. -

u ®tn s-“E» ®C- W
n'<^
d s

Bá.-Q 2 fi 2 5-aí» 3 S pD ® t-''_ 5iS* _ BT3 "•<Ó C ~ P1 >;•

ga2.í^S ̂ C-O O -
S 2^ r^D s*. D ¿  a •
• * • I .

n

P
n  Pi sS *Q M

i n  | £ ? a

n 'a C » “
g  & l l f

s ^2 fia
Í 3 'S- 3 i<n w .
I í¿>-

i r }
= 2  Q .

ro

ft
E -  f o

¡H Is

n

I
c/?

2 mi coS üjI
g?3 :<l

£5'®*:c- 2 rt D- (í o" I

u n

B fl 6) . 5ÍO«O H gM U 3

D "O 
. Q. S* O

» 2  y;* rw i p c  p  :  Q, I
o - f '  a  ’̂ c  

• o — O •«
S.siS  = “1

? Í 5 > ° '= 2■O “  B Q. _  «•
« ‘Pft.rgS

'5‘ 2. B 2
“ g'S'2.2.
¿•“ b-3.2n o. p 5 

' = E S « p a “  2 » r  <t ‘Ti 3
D. rr̂ > B A XP ... O
M Lr ^  rr .-•

Ame
E® p ■ ® íTog. s:¡2.
e s g r p "

Í“ ® ^as I. *8 25 -' O* p

B-5 2.® » b £• 3 o o m© P-B J3 A
b a 2E®SpS <'"E X* 3 p* a' ©
_ .1 o A
S c E o a "  ® p w. 1 p 3
3 C.S « ®'Bo © S B o r

S ' '¡
P *
P ?

Ayuntamiento de Madrid



CH ATEL - GU YON (Auvergne)
T e m p o ra d a  de I.» de M a y o  a l 31 de Octubre. J

Aguas oaUentes, oarbogaseosas, cloruro-magnesianas fuertes (1 g. 56 por litro)

CURA DE LAS ENFERMEDADES DEL INTESTINO
Constipación. 
Enteritis. 
Apendicitis. 
Colonialitis, etc.

Manantial Gubler.........................í
Gubler Concentrada...................
Comprimidos C. G. Gubler..........
Pastillas C. G. Gubler.................
Sondas intestinales * Chátelguyon.

de mesa y agua de régimen
Agua mineral purgante (,Mg. Cl. y Na 0.
Un uaso grande, el tercio de la botella es la dosis media 
El laxante de los constipados crónicos y de los enteriticos 
8 á 10 en un uaso de agua pura, azucarada ó no. 
Digestíaos, menta, limón, naranja, anís.
Contra la áoldez, el timpanlsmo y pesadez del estómago 
Cánulas en caucho rojo superior.
Para lauatluas y enterocllsis, en loa adultos y niños

' Madrida Roberto Moreno, calle Mayor, 73.
D E P O S ITO S  EN ESPAÑA  ̂ B arcelona: Vicente Ferrar y C.̂ . — Freixas Romera, 13,.

Aribau.-Antonio Serra, 9, Pelayo.—Tomás ^  
Yllas, 12, calle deí Pino.r  de los productos Chátelguyon Gubler.

INFORMES Y PEDIDOS: S*«. des Eaux M‘«8 de Chátel-Guyon, I, rué Rossini, PARIS

so i>or ±00 ét, los xn.0ca.loos 03ci>ecaioi«£5xL clix-octa.

TUBERCULOSIS. AFECCIONEŜBÎCO-PUIMONARES

’^J7[5¡H|DR^O^ATO de CAL CREOSOMOO

A N T IB A C ie .:A R  y R E C O N S T IT U Y E N T E
> PERFECTAMENTE TSIERADA y COMPLETAMENTE Al̂ lSORBIDA
Cicatriza lu biieati locilt.i,restaura cob proDiitud «lipetitoy ehitido|stír»l.
L-PAUTA'0'ítERGE,Cr9UÍiffi¿’ yO/S-PAfi/Sg

. j - r ^ E A U - L A F f t ^
CÉLEBRE DEPURATIVO VEBETAl

prescrito por los Médicos en los casos de

— i ENFERMEDADES de la PIEL —
Vicios de la  Sangre, H erpes, Aene*

^  ^icheiieu. Paria y

ít'»*

es vodaB

GRANULOS ANTIMONIALESdeiDPAPILLAUO
M E D IC A C IÓ N  con base de A R S E N IA T O  de A N T IM O N IO  (0,00L m/m por GrAnuIo.) 

EFECTOS COMPLEMENTARIOS delARSENICO y del ANTIMONIO.-/AfPOAAff en laAGADEMIAdeMEDICINA.
EN FISEM A, Aama, Brooquitia crónica. Dilatación de loa Bronquioa. 

y  AFECCION ES del CORAZÓN, DeaÓrdenee en Ja Circulación. 
AR TE R IO -ESC IjE R O SIS , Palpitaoionea, Internjitenciaa, Aaffina aeJ 
Pecho, Afecciones neuróBícas del Corazón. — DOSIS: 2 á 8 Granulos AL DÍA. 
Depósito General: Farmacia CrICÍ-OI«,7. Rué Coq-Héron, PARIS j en toda# las Farmacia*.

Enrío (le fr3<if.a< de ensayo A los Sres. Médicos. *  .

GVRAGIO^ SEdVRA
CON BL

TISIS j
r e s f r ia d o s  !

BRONQUITIS j EMULSIÓN MARCHAIS
CATARROS  ̂ Creosota y  Glicerofosfato de cal

OE MARCHAIS (FRANCIA)

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

H E M O  R R A G I A .  A N  £ M ( A  . C A Q U E X I A

ANTIHEMOLITICO PODEROSO

LA  COLESTERINA UN IC O  P R IN C IP IO  ÚTIt 
P E  LOS A C E IT E S  OE H IG A D O  D E SA C A lA O  .• 

NO EXISTE n A S  O U E  Á T IT U L O  DE V E S T I« '®  . 
E N E L M E J O R O e  D IC H O S  A C E IT E S

u n a p i l d o r a  bc  l ip o c h o l  e q u i v a l e  a

u n GRAD vaso de ac eite  oe HIGADO d i BACALAO v EAOA 
u n a  c u c h a r a d a  OI LIPOCHOL EMULSIONADO 

es M A S  A C T IV A  QUE D O S  G R A N D E S  VASO
06 EMULSIÓN oe ACEITE o* H I 6A D 0  oe BACALAO

OE*®

V RAitA MUESTRAS GRATIS - D I R I G I R S f A t -  
l.ilAiPOSlfARIO 6ENERAL .Ü.ARnENTERA  ̂

'̂ viof.FAarKoi. oc'kÁ Industnia .BARCELO^
EóTASIECIRIEÍITOS BYLA JeuNE m GeNTILLV

Laboralorios autorizados por el Gobierno pa*"® ® 
preparación dc medicamentos orgánicos

ASMA
e E e eachatada* de eafi en oaa taea de titana.

tuí
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