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Rsotififiaoión k  las clasificaciones.-
i “ <̂ -Í6 los .-P recio fio  Lome-

n m  al Lr. Martin Salazar.=SECCIÓiN DE MADRID: La en­
señanza de la medicina en A lem ania .-U n  nnevo método de 
aneatesia regional.=SECCIÓN PROFESIONAL: Volvamos á la 

opinión contraria á la de *nn titular. = P E - 
RIÓDICOS MEDI00S,=SECC1ÓN OFICIAL: Ministerio de la 
Gobernación.— Montepío facaltativo.=VARIEDADES: Asam-
blea de ín d icos titulares de Valenoía .-Congreso de ciencias

A ®  PÚBLICA: Estado sanita­
rio de Madrid.=CRÓNICAS.=ANUNCIOS.=ESTAFETA DE PAETIDOS.=VACANTE^. n-slAJ-E lA  DE

ioletín de la semana.

Rectiflcación á las clasificaciones.— La salud enlVIa- 
drid.— Gobernadores modelos.-Precioso homenaje 
al Dr. Martín Salazar.

En la Gaceta del 10 del corriente ha comenza- i 
do á ver la luz la rectificación á la clasificación de 
las plazas de médicos titulares. Eu dicho día se pu­
blicó la referente á las provincias de Albacete, Ali­
cante, Almería y Avila, advirtiendo nosotros en 
ellas algunos errores como los de dar por médicos 
de determinados pueblos á compafleros que hace 
anos no residen en los mismos, ni son, por tanto, 
sus módicos titulares. ¿Quién y  cuándo ha hecho, 
pues, esas rectificaciones? ’

Desde el día 10 hasta el 15, eu que apareció la 
de Badajoz, no ha vuelto á publicar la Gaceta 
Días rectificaciones.

Nuestros celosos ediles no dejan de ocuparle 
(a menos de palabra) en los asuntos sanitarios. En 
Dua de las últimas sesiones celebradas por el Ayun- 

miento, á preguntas de los concejales contestó el 
ca de que se han adoptado las precauciones ne­

cesarias para que se ejerza la debida inspección en 
a venta de la leche y que se propone dictar algu- 
aas órdenes en ese sentido.

El Sr. Barranco habló del creciente desarrollo 
a viruela en los barrios extremos, y el conde de 

cni>,̂  contestó que el público, á pesar de las re- 
endacioues de la Alcaldía, no quiere vacunar- 

C 1 como lo demuestra la carta que leyó del direc- 
Que , Chicote, en la cual refiere
Man del Coneervatorio, núm. 13, exis

varios casos graves de viruela ocultados por
de pacientes y con la complicidad

8 vecinos de la referida casa,
de ocurrido en las casas

ciudad conocidas por Casablanca y Casa del

Cabrero, donde ha sido imposible vacunar á los 
moradores, á pesar de haber prestado su auxilio 
seis parejas de la Guardia civil.

Allí se ha dado el caso de presentarse los mé­
dicos vacunadores y  ser recibidos con silbidos y 
pedradas, huyendo algunos vecinos de la casa y 
ocultándose otros en las alcantarillas.

Terminó el señor conde de Pefíalver lamentan­
do que no exista sanción penal para esta clase de 
delitos, y que no baya una ley que autorice la en­
trada en el domicilio de los enfermos de viruela.

En vista de todo esto y con objeto de obligar al 
cumplimiento de las obligaciones sanitarias vigen­
tes, ha ordenado el alcalde que eu las casas donde 
se compruebe la existencia de algún caso de virue­
la, del cual no se haya dado parte á las autoridades, 
se coloque un cartel anunciando al público que en 
aquella casa hay viruela.

¿Pero es— repetimos una vez más— que para 
extinguir una epidemia de viruela no hay otra cosa 
que hacer más que vacunar y revacunar? ¿Es que 
el aislamiento total de los enfermos y  la quema de 
mantas viejas y trapos sucios, y Ja recogida é inci­
neración de las costras no sirve para nada? Es muy 
fácil y muy cómodo decir: hay viruela, pues á vacu­
narse y revacunarse todo el mundo. Lo que no es 
tan fácil es que esa orden dé el apetecido resultado.

En el Boletín Oficial de la provincia de Palen-
cia han aparecido las siguientes importantes circu­
lares:

Siendo varias las instancias presentadas en este Go­
bierno civil por médicos y farmacéuticos titulares de esta 
provincia, solicitando que por mi autoridad se ordene á los 
Ayuntamientos de quienes aquéllos son ó han sido fundo- 
nanos, el pago de cantidades que les adeudan por el con­
cepto de sueldo no abonados:

Considerando que las dotaciones de los médicos y far­
macéuticos titulares son de pago inmediato é inexcusable 
en la época del respectivo vencimiento, con arreglo á lo de­
terminado en el Real decreto de 28 de Diciembre de 1902 y 
Real orden circular dé 28 de Enero de 1903, encargo á todcs 
aquellos Ayuntamientos que no se hallen al corriente en el 
pago de las dotaciones de los médicos y farmacéuticos titu­
lares, que consignen las cantidades que les adeuden en sus 
respectivos presupuestos da gastos para el aflo próximo de 
1910, pues de no hacerlo les serán devueltos para que los 
reformen.

Con el fin de obligar á los Ayuntamientos de esta pro­
vincia á que consignen en sus presuputstos de gastos para 
el año 1910, las cantida les que adeu.ien á médicos y farma­
céuticos titulares que desempeñen ó hayan desempeñado 
sus cargos como tales titulares, en concepto de dotaciones
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ó sueldos que no les hayan abonado á su debido tiempo, 
los señorea facultativos interesados seeervírán remitir, á la 
brevedad posible, á este Gobierno, nota de las cantidades 
que no les hayan satisfecho en las épocas del respectivo 
vencimiento y fechas á que corresponden los débitos.

La clase médica debe estar muy agradecida al 
gobernador de Falencia y á otros muchos goberna­
dores que defienden—cosa nunca vista antes los 
sagrados intereses de los modestos médicos de par­
tido.

En la tarde del lunes, una Comisión de profe­
sores del Cuerpo de Sanidad militar bizo entrega 
al Inspector general de Sanidad exterior, D. Manuel 
Martín Salazar, de una preciosísima y artística pla­
ca de plata,—reproducción exacta del título admi­
nistrativo que confiere al interesado el alto cargo 
que desempeña en lá Sanidad pública del reino, 
como demostración del intenso cariño y sincera ad­
miración que profesan los médicos de Sanidad m i­
litar á su compañero de Cuerpo, y de lo agradecidos 
que tcdos se sienten porque el Poder público haya 
honrado al ilustre profesorado médico castrense 
en la persona de uno de sus más brillantes indivi­
duos.

Hemos visto el obsequio y es digno del agasaja­
do y de los agasajadores, porque es una verdadera 
obra de arte, oiigiual, rica y felizmente ejecutada. 
El Sr. Martín Salazar es merecedor de tan notoria 
y honrosa distinción por sus atributos personales, 
profesionales y científicos, los cuales hacen de él 
una de las figuras más simpáticas y prestigiosas de 
la medicina. Amable, delicado, caballeroso, servi­
cial, ilustrado, inteligente, siempre movido de bue- 
nor deseos, entusiasta por el progreso, mirando sm 
cesar á las avanzadas de la sanidad, ganoso de ha­
cer el bien, lleno de fe y ávido de conquistar un 
nombre glorioso por el camino del trabajo, su paso 
por cualquier sitio deja una estela fecunda y bien­
hechora.

De su parte, el Cuerpo ha cumplido como bue­
no, revelando la existencia de un espíritu colectivo, 
ilustrado y entusiasta, que le mueve á honrar á los 
que le enaltecen y sirven, cualidad esencial que de­
ben tener los organismos si han de llegar á esplén­
didos desarrollos y al cumplimiento de los altísimos 
fines que están encomendados á los grandes insti­
tutos de un pueVdo.

Nuestro más sincero parabién á todos, y que el 
hecho sirva de ejemplo.

D ecio CARLAN.

M adrid, 16 de Octubre de 1909

LA ENSEÑANZA DE LA MEDICINA EN ALEMANIA 

C a rta  s e x ta , (i)
En los hospitales se hace autopsia á todo aquel que 

se muere, salvo rara excepción. No he visto el caso de 
un enfermo presentado en una clínica, que no se le hi­
ciera autopsia, si murió en ella. Pues bien; en los hos­
pitales de Berlín se dan 11 á 14.000 fallecimientos 
anualf*s (en 1905, 12 .160), y de éstos fueron autopsia- 
dos 10.495 para material de anatomía patológica. Na­
turalmente que no es tan fácil el llevar los cadáveres 
al Instituto de Anatomía, de donde no salen, como al 
de Anatomía Patológica, de donde al cabo de un día 
salen en apariencia enteros, aunque tengan las cavida­
des vacias.

Los cursos de aula y de disección que ha de seguir 
el estudiante durante los cinco primeros años de la ca­
rrera, constituyen los fundamentales parala enseñanza 
de la anatomía macroscópica descriptiva. La anatomía 
topográfica y cursos especiales de anatomía aplicada, 
se encuentran en el segundo período de la carrera. Para 
la histología se sigue el mismo sistema que para .la 
anatomía descriptiva; una serie de cursos en aula ge­
nerales y especiales, luego los cursos en las Mikrosco- 
piersaale (salas de estudios microscópicos), y los cursos 
de técnica microscópica, exclusiva en laboratorios es­
peciales.

En los cursos de aula que da Hertwig, encuentra el 
estudiante al entrar colgados en \a pared, ocho ó diez 
grandes carteles de uno ó dos metros, con diferentes 
dibujos del tejido objeto del estudio del día, represen' 
tándolo por entero, en sus elementos disociados y bajo 
diferentes coloraciones y métodos histológicos. Cua: do 
llega Hertwig á la clase, lo primero que hace es ec’iar 
mano de los yesos de colores, y hablando, por ejemplo, 
de las diferentes formas de tejido conjuntivo, dibrran- 
do y hablando á la vez, «si sacudimos, dice, converxieo' 
temente el parénquima de muerte apropiado de glán. 
dula linfática que hemos tenido con hematoxilina y 
eosina, nos quedará un residuo histológico que ofrece 
este aspecto»; y en menos tiempo del que fia necesita' 
do para decirlo, habrá dejado magníficamente dibujado 
en la pizarra con color rojo las trabécülas, y azul lo® 
núcleos, el esqueleto conjuntivo alveolar de las glándu­
las linfáticas; y pintando y hablando, expondrá todas 
las particularidades de tejido conjuntivo reticular,? 
de las otras clases de tejido conjuntivo que toma 
programa del día.

A esta explicación oral y gráfica que habrá ocupauu 
la primera hora destinada á clase, seguirá otra foi®® 
de demostración de la que he dicho. Con un largo puu 
tero siguiendo los carteles colgados, llamará la 
sobre los detalles histológicos y morfológicos q«e 
ellos se indiquen, viniendo á demostrar lo mismo 
sus dibujos. Cuando llega al último cartel, quedará’’̂  
pentinamente el aula en plena obscuridad; se bao «P

( l)  Vósse el número nntoríor.
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gado loa reflectores eléctricos de Inz inversa del techo, 
o un negro telón habrá cerrado todo paso de luz á los 
ventanales del aula, y el aparato de proyecciones echa­
rá sobre una superficie blanca que ha aparecido donde 
estaba antes la pizarra que se ha subido al techo la 
imagen de la primera preparacifin microscópica, y todo 
ello en el tiempo que ha necesitado Hertwig, para pa­
sar con el puntero del lado derecho al lado izquierdo 
de la pared de proyecciones. Durante media hora pa­
sarán preparaciones histológicas por delante del apara- 
to, veinte, cuarenta ó más, en loa más diferentes méto­
dos de preparación ó coloración sobre cada categoría 
de tejido de que se ha hablado, y de todas las diferen­
tes variaciones en el hombre ú otros animales.

Se utilizan negativas fotográficas de las preparacio­
nes, cuando no pueden ser vistos con claridad los finos 
detalles con la proyección directa del tejido, lo cual es 
írecuente á pesar del perfeccionamiento de los aparatos 
especialmente en detalles histológicos, debido al empo' 
brecimiento de la luz que pierde su capacidad diferen- 
ciadora con loa aumentos tan extraordinarios que hay 
queprocurar para que cada célulaó elemento histológico 
sea visible para toda una clase de !¿00 á 250 alumnos, 
t̂ n las clases de histología patológica de Orth, en el úl­
timo semestre.con uno de los aparatos de proyección.se 
podían percibir fases mitósicas desde cinco ó seis me- 
IOS de distancia. Durante las proyecciones, el profesor 
as va explicando con el puntero, terminadas las cua­

tes, yarece de nuevo la luz, y Hertwig desaparece por 
wna de las puertas del fondo, no para dar por termina- 
a ia clase, sino para entrar en una sala en la que hay 
e ocho á diez series de microscopios, de 10 á 15 mi­

croscopios en cada serie, en donde los alumnos pueden 
ver con más detención y precisión las 10 ó i5 prepa­
raciones del día; en el microscopio lo que se ha tratado 
n el aula de palabra, un dibujo, grabado y proyección.

^  esta clase se la llama íeórica de histología.
Y exactamente igual que ésta son todas las teóricas 

que tienen por objeto materias de demostración pare- 
1 a, como histología patológica, protozoología parasi- 

c gica, bacteriología, emulsionología histológica, et- 
hJ^u ^ procedimiento encontraremos usado en 

cllmcaa cuando en la materia del día entran sujetos 
lue exijan semejante demostración.

Las clases prácticas de histología son el parangón 
Jas de disección para anatomía. El estudiante reci- 

Mik curso consignado, una mesa en una
provista de una tabla de 

cea ^ ^®gro, para contraste en caso ne-
una para disociación en fresco; de
bast ®l̂ °*̂ rica para cuando la luz del día no

a, con pera de cristal blanco esmerilado en una mi-
htoJ  azul; de un cajón para el atlas, lí-

9. estuche microscópico, etc. Tiene un estante en
en aiín todos los días un vaso con loa cortes
cadáv Lechos, pues la técnica desde el
^ ver hasta el corte hecho no puede hacerlo en su

‘‘Jcohol soluciones colorantes é impregnantes de 
» xilol, glicerina, lejía de potasa, solución fisio-
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lógica y concentrada de cloruro iódico, si ha de exami­
nar objetos vivos, bálsamo del Canadá, etc., todo lo que 
cada día puede necesitar, más un paño de lino fino to- 
dos.Io8 días limpio. Luego recibe una llave para un 
armanto, donde halla un microscopio Listz ó Zeis con 
objetivos, 3 á 7 >/2 de inmersión regularmente ó sus 
equivalentes y oculares 2. 3 y 4, y diafragma iris.

Este microscopio, cuya llave lleva el estudiante en 
su bolsillo, es patrimonio suyo exclusivamente duran­
te todo el semestre.

Cada día, á las nueve de la mañana, encontrará en 
su mesa nuevo material de trabajo; en una pizarra es­
tán escritas las prescripciones, tiempo de coloración, in­
dicaciones especiales para cada preparación, etc. Aya- 
dantes le observan y dirigen en su trabajo técnico, que 
en estas clases acostumbra á reducirse sólo á coloración 
y montaje. Luego llega el profesor, y  en la pizarra da las 
explicaciones necesarias para las preparaciones del día 
y se proyecta un modelo ya hecbo de cada una para 
servir de orientación. Todo el resto del día. hasta las 
cinco ó seis de la tarde, lo tiene á su disposición para 
estudiar las preparaciones con el atlas de histología 
el cuaderno de dibujo y lápices de colores, y los ayu­
dantes, á quienes á toda hora puede consultar.

Por la noche, en su cartón de preparaciones, se lleva 
á su casa las 8 ó 10 cosechas y estudio del día. y que 
se refieren á dos ó tres tejidos en diferentes métodos 
histológicos ó variedades del tejido, ó al órgano del día. 

AI nn del curso el estudiante ha reunido una colec- 
preparaciones histológicas, aprove- 

chables y bien estudiadas, con los detalle histológicos 
mencionados en las obras de estudio. De cada órgano 
no sólo habrá hecho preparaciones de su estructura 
anátomo-histológica propiamente tal, sino igualmen­
te de su constitución y construcción vascular ó nervio­
sa, en tonto sea posible.
_ De hígado, por ejemplo, tendrá una ó dos prepara- 

Clones sencillas de hematosilina-eosina y de hígado de 
puerco, para ver con claridad los lobulillos: una con 
vasos sanguíneos inyectados (azul de Berlín, líquido de 
Muller y carmín bórax), otra con doble inyección de 
dos colores para capilares senguíneos ó biliares, ó según 
impregnación Golgi.para biliares sólo. De intestino ten­
drá además de las renales, algunas para las células cá­
liz, para los plexos y para la red capilar de las vello­
sidades.

Estos cursos de ocho horas diarias alternan con loa 
de disección, que se repiten dos veces en los cuatro pri- 
meros semestres.

En el quinto semestre se siguen genera'mente los 
cursos de técnica histológica exclusiva. Los otros cur- 
sos de anatomía é histología especial, del sistema ner­
vioso. de loa sentidos, etc., se distribuyen en el perio­
do de los cinco cursos, como más convenga. Lo dicho 
se refiere á lo principal de los cursos obligatorios de 
anatomía é histología; pero al estudiante que tiene as­
piraciones le llegan los curaos privafísime de «Gula para
investigaciones y trabajos individuales» en los Labora­
torios de trabajo de los Institutos arbeitrimmer, en los 
que se le abre el camino como investigador y el de la
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carrera académica también. En estas escuelas de tra­
bajo individual que tienen todos los Establecimientos 
médicos de enseñanza de Alemania en todos sus ramos 
de las ciencias médicas, es en donde se forma el plan­
tel de la futura generación de profesores ó investigado 
res de la nación alemana y de otras naciones. En ellos 
se educa al estudiante aplicado durante la carrera y 
después de ella, recibiendo con los brazos abiertos á. 
todos los que quieran trabajar, sean nacionales ó ex­
tranjeros reciben consejo y dirección y medios cientí­
ficos gratis.

Estas son las verdaderas escuelas científicas de Ale­
mania, en las cuales caen por selección natural los que 
aspiran al verdadero trabajo científico; en ellas se vive 
en contacto con los verdaderos creadores de la ciencia 
y colaborando en los trabajos y educándose en su ejem­
plo y con la propia experiencia. Aquí trabajan profe 
sores, privat docentes, asistentes, doctorea y estudian­
tes adelantados, siendo los japoneses los que mejor co­
nocen y aprovechan estos sitios. E'tos Arbeitzinimer 
«Laboratorios especializados» de todas las Clínicas é 
Institutos universitarios y de la mayoría de los Hospi 
tales no universitarios, son la fragua principal de la 
producción médica alemana, y en ella se ha formado 
ja Histología en sus partes. Todas las Facultades ale­
manas los tienen diferenciados desde hice cuarenta 
años, siendo el primero que se creó el de Gottiiigan en 
1828, y el último, el de Leipzig en 1875, todos bajo un 
mismo tipo, pero reedificándose y ensanchándose ince­
santemente. Desde Schleiden y Schwann, los fundado­
res de la doctrina celular eu Berlín en 1838 y 39, todos 
[OS edificadorei del edificio de Histología en Alemania, 
Henle, Mohl, Brucke, Leydig, Cohn, Max, Schulze, 
Kuhne, Kupfer, Flemming, Bntschlí, Altmann, Aver- 
bach, Pfitzner, Strasburger, Remack, Kolliker, Gerlacb, 
Schneider, Boweri, Arnold, Solgersiebold, Purkinje, 
Vaíentín, Recklinghausen, Liebarkuhu, Cohnheim, 
Lautermann, Deiters, Gegenbauer, Vierorod, Welcker, 
Neumann, Gruber, Nusbaum, Bischoft, Wagner, Baer, 
Erdl, Valette, Schweiger-Seidel, Brums, Balleuvits, 
Wolf, His, Liaauer, Graf, Hermann, Coccius, Virs - 
chow, Ludw'g, Graner, entre los muertos; y entre 
los vivos Merckel, Heckel, Klebs, Fritsch, Nisei, Schae 
fer, Lemon, Stieda, Fubringer, Arth, Waldeyer, Hert- 
wich y otros más jóvenes, todos con sus respectivas es­
cuelas han hecho su labor en los mismos Institutos de 
anatomía más ó menos renovados que hoy continúan 
siendo foco de producción y escuela do trabajo.

La Histología que en muchas naciones empezó como 
Ciencia nueva, desde diez ó doce años, se enseña en 
Alemania como Ciencia práctica desde hace más de 
cincuenta años. En 3848, hace sesenta años, daba Ko­
lliker en la Facultad de Medicina de Wurzburg, cursos 
prácticos de Histología; en 1888 tenían ya casi un mi­
croscopio para cada estudiante casi todas las Faculta­
des de Medicina de Alemania para la enseñanza de la 
Histología. Wurzburg poseía en el Instituto de Anato­
mía 130 microscopios para 142 alumnos; B )nn i20 mi­
croscopios para 125 alumnos; Leipzig, lÜO para 97 
alumnos; Berlín, lüO microscopios.

Hoy puede decirse que todas las Facultades y cada 
Instituto y Cátedra para su materia tiene superabun­
dancia de microscopios.

No he asistido á casi ningún curso de Histología 
normal ó patológica ó bacteriológica ó práctica de Fisio­
logía protozoológica, que no pudiera escoger entre va­
rios microscopios; aunque fuera el último en llegar á la 
clase, si en éstas no se había destinado do antemano 
un microscopio á cada alumno, que es lo regular. No 
he visto nunca una clase de histología ó bacteriología 
práctica en que dos alumnos tuvieran que usar un solo 
microscopio.

Terminemos con dos palabras sobre los institutos.
Están construidos por lo regular bajo el mismo 

tipo y reconstruidos desde su existencia casi cada vein­
ticinco años; de manera, que el más antiguo tuvo 
su reconstrucción hace veinticinco años, á los cua­
les pertenece el de Berlín que se reformó y ensanchó 
con cuatro salas, para 15 ó 20 mesas de ca láveres cada 
una. Este es el Instituto que dirige Waldeyer. En 1892 
se construyó en Berhn, al lado del primero, un segur- 
do instituto anatómico, especialmente para biología, 
histología y embriología, que dirige Hertwig.

Los institutos de anatomía acostumbr-in estar algo 
distantes de las clínicas é institutos de anatomía pato­
lógica y cerca de los de fisiología, química, física y 
zoología, estando los edificios casi siempre en medio 
de un jardín y con piso subterráneo donde acostum­
bran estarlas cámaras frigoríficas para la conservación 
de cadáveres, maceración, etc,, y la máquina de vapor 
para calefacción y producción de fuerza mecánica para 
el edificio, y tres pisos más. En el piso á flor del suelo 
están generalmente las salas de disección y trabajo 
anatómico macroscópico, modelación, cortes co'igela 
dos, etc., y las salas de trabajo de los profesores y asis­
tentes de anatomía macroscópica. Los cadáveres se 
suben y bajan con ascensor á los sótanos, si no quedan 
en las mismas salas de disección, en las arcas de cinc 
y madera con el líquido conservador.

El primer piso está destinado para la hist)logía 
con las salas de estudio microscópico para estudiantes 
y las de trabajo y ejercicios de técnica para éstos y los 
profesores y asistentes de histología, así como sus des­
pachos privados. El 2.o piso, para de{ eniencias del es­
tablecimiento. El de Berlín tiene en el 1°  y 3.o pisos 
las salas de disección, y en el 2.o las de histología: ade­
más, existen las salas de demostración que son peque­
ñas, para dar las clases en grupos de seis á ocho, sin 
estorbarse mutuamente.

El aula anfiteatro y el museo acostumbran á consti 
tuir edificio separado, unido con el principal con un 
puente cubierto, ó bien constituyen el cuerpo central 
del edificio general. Tanto las salas de trabajo como 
las aulas tienen antesalas ó corredores, guardarropa con 
armarios estrechos y altos, destinados uno para cada 
estudiante para todo el curso, en cuyo armario encierra 
su bastón, sombrero, cartera y el almuerzo en forma de 
sandwich que acostumbra llevar siempre consigo.

Los mejores institutos de Alemania, según fama y 
gusto general, serían los de Bonn, Wurzburg, Estras-
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burgo, Berlín y Leipzig, pero diferencias muy grandes 
no existen.

En la próxima continuaremos hablando de la fisio­
logía y anatomía patológica.

José María ROSELL

UN NUEVO METODO DE ANESTESIA REGIONAL (•)
Por J. 60YANES

oay
tras-

ComnQioaci¿n hechft á la Academia Medico-Quirúrgica Española 
( N o v i e m b r e ,  1908).

La operación ee practica, si se cumplen estrictamente 
estas reglas, con escasísimo ó ningún dolor, como lo de­
muestran los cuatro casos que hemos tenido ocasión de ope­
rar siguiendo este método; la piel es completamente insen­
sible al cuchillo, á menos que existan cicatrices, pues enton­
ces y probablemente, según nosotros creemos, por escaeo 
desarrollo de los vasos en el tejido cicatricial y la difícil 
penetración del líquido anestésico, las incisiones son algo 
dolorosas. Este fenómeno fué observado claramente en la 
primera operación practicada con este método anestésico, 
en la cual las incisiones en la piel normal eran indoloras y 
algo dolorosa la escisión de la cicatriz de la palma de la 
mano. Las secciones musculares son también indoloras, y 
IOS nervios, cuando la anestesia está bien hecha, no produ­
cen dolor, sino más bien, según claramente expresan los pa­
cientes, una sensación de calor poco intensa al ser seccio­
nados con el bisturí. El más notable de los efectos anesté­
sicos obtenidos, que á todos sorprendió al practicar las ope­
raciones, fué la indolora sección del hueso con la sierra en 
Ls amputaciones.

Terminada la operación propiamente dicha y para evitar 
la posible impugnación tóxica de los centros nerviosos por 
reabsorción del líquido anestésico, debe precederse de la 
manera siguiente: En las amputaciones, al aflojar el tubo 
conatrictor moderando la compresión circular, la sangre 
Bale por las arterias seccionadas, que deben pinzarse y li­
garse; la compresión persistente, que debe durar algunos 
momentos, impide la reabsorción del anestésico por las ve­
nas, el cual es expulsado y arrastrado por la sangre que se 
extravasa. En las operaciones conservadoras (resecciones 
articulares, extirpación de tumores, raspados óseos, escisión 
de cicatrices, esteonecrotomías, etc ), debe aflojarse el tubo 
central de manera que permita la circulación arterial, pero 
impida la venosa, sin aflojar el tubo conatrictor periférico; 
entonces se produce una hemorragia por la superficie cruen­
ta que arrastra parte del anestésico; por último, ee quita el 
tubo periférico.

La anestesia de la región persiste durante bastantes bo­
tas, de manera que los operados no sufren el dolor traumá 
lico operatorio, como hemos tenido ocasión de observar. 
En ningún paciente hubo síntcmas de intoxicación por la 
novocaína, aunque dos tuvieron la misma tarde del día en 
que se operaron ligera cefalea y un vómito, pero ningún 
otro trastorno.

La picadura arterial, que merece nuestra atención en las 
operaciones conservadoras, exigió en uno de loe casos apli. 
car un punto de sutura no penetrante en la radial; por lo 
demás el curso ulterior fué entonces por completo normal, 
Apreciándose después el pulso de la arteria por debajo de la 
picadora. En las amputaciones, la sección del vaso y su li-

(t) Véase el núniero anterior.

gadura se hacen al nivel del sitio de la inyección arterial y 
la picadura no tiene en consecuencia importancia alguna.

Los casos operados siguiendo este método, han sido los 
siguientes:

1." Enferma de sesenta y seis años, do Alcalá de Hena-' 
res, que ocupa la cama núm. 7 de la fila supletoria de la 
Sala 6.a No ha padecido enfermedades anteriores. Fué ope­
rada por una lesión ginecológica hace algunos años.

Hace un mes sufrió una caída, clavándose un grueso 
fragmento de cristal en la región carpiana del lado izquier­
do; la herida ee infectó determinando un flemón séptico que 
se extendió por el antebrazo y codo. Actualmente tiene el 
antebrazo y mano edematosos con varios orificios fistulosos 
en el antebrazo y codo, por donde sale abundante pus féti­
do y séptico. Convencidos por un tratamiento conservador 
esmerado de que la lesión se hacía más grave y progresiva 
y persistiendo fiebre elevada, decidimos practicar la ampu­
tación por el brazo. Ésta se llevó á cabo el 7 de Noviembre 
de 1908, previa asepsia regional hasta donde-era posible; se 
aplicó un tubo de goma hervido por encima del codo; desde 
este punto al tercio superior del brazo izquierdo se arrolló 
la venda expulsiva de Esmarch, colocando otro tubo á este 
nivel.

Se hizo luego una infiltración de la disolución de novo­
caína al medio por ciento (algunos c. c.) en la parte superior 
interna del segmento del brazo isquemizado, descubriendo 
la arteria humeral exangüe. Ahora se hizo la punción arte­
rial y se inyectaron 76 o. c. de la disolución de novocaína, 
tomando los tejidos color azulado. Á los diez minutos la 
piel estaba completamente insensible al corte con el bistu­
rí, practicándose la amputación del brazo por el método cir­
cular en el extremo inferior de la incisión longitudinal para 
el aislamiento de la arteria. La sección de los tejidos blan­
dos y del hueso, se llevó á cabo sin que la paciente sufriera 
dolor alguno. Al rHojar el tubo constrictor dieron sangre 
los vasos, que se ligaron. La arteriahumeral fué seccionada 
al nivel del punto de punción. Sutura entrecortada de la 
piel con drenajes laterales. Apósito.

Curso sin dolor traumático post-operatorio en las prime­
ras veinticuatro horas. La herida se infecta algún tant>>, es­
tando actualmente casi curada.

2.0 Se trataba de una pac’ente de unos cuarenta años 
que padecía una cicatriz en la región tenar de la mano iz­
quierda, con contractura muy acentuada de flexión del dedo 
pulgar, consecutiva á una herida infecta.

Fué operada á principios de Noviembre de 1908 con la 
siguiente técnica anestésica. Isquemia de la mauo y de la 
parte inferior del antebrazo, con la venda de Esmarch, 
aplicando el tubo conatrictor en el tercio medio del ante, 
brazo. Infiltración anestésica de novocaína en la región de 
la arteria radial, cerca de la muñeca; aislamiento de la ar­
teria; punción del vaso con la aguja é inye< ción de 60 c. c- 
de la disolución de novocaína. A los diez minutos la anes­
tesia era casi completa en la mano. Se escindió la cicatriz 
sintiendo la paciente algúa dolor cuando el bisturí seccio­
naba el tejido cicatricial, pero no al incindir la piel sana. 
El tendón del flexor largo del pulgar estaba seccionado, sus 
cabos escleroeados y  retraídos; no siendo posible reunirlos, 
se refrescaron y se practicó una tenoplastia á distancia con 
hilo de seda. AI aflojar el tubo constrictor sangró la herida 
abundantemente. La picadura de punción de la radial pro' 
dujo también un fino chorro heraorrógico, que se cohibió 
aplicando un punto de catgut no penetrante en la arteria- 
Sutura de las incisiones operatoria y anestésica.

El curso fué normal; no hubo dolor traumático secunda­
rio; no se obse.rvó alteración alguna en la circulación arte
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rial y la herida curó por primera intención, notándose el 
pulso de la radial por debajo de la picadura,

5.0 Se trataba de un labrador de setenta y dos afios, de 
Vallecas, con antecedentes tuberculosos en la familia (ocu­
paba la cama nómero 19 de la Sala 19). Hace nueve meses 
se le hinchó el codo izquierdo, con dolor é impotencia fun­
cional, progresando los síntomas hasta que en Mayo último 
se abrieron espontáneamente varios abscesos purulentos. 
Ahora tiene el codo muy tumefacto, doloroso, inmóvil y 
con numerosas fístulas supurantes.

Fuó operado el 21 de Noviembre de 1908, con la misma 
técnica que en el primer caso. Al hacer la punción de lahu 
meral se vió que estaba fuertemente ateromatoea Se inyec­
taron 60 c. c. de la disolución de novocaína. Á los diez mi­
nutos se amputó el brazo por el método circular con esca­
sos dolores.

Curso normal, sin fiebre; reunión por primera intención. 
Alta, el 13 de Diciembre de 1908.

4.0 TJn enfermo, que ocupaba la cama núm. 6 supleto­
ria de la sala 19, de Toledo, de cuarenta y tres años. Ha pa­
decido fiebre tifoidea, Actualmente sufre de una artritis tu­
berculosa de la rodilla izquierda, con enorme tumefacción 
de toda la extremidad y fístulas supurantes sépticotubercu- 
losas en la rodilla y muslo. Tiene fiebre supuratoria muy 
intens.a.

Filé operado el día 17 de Noviembre de 1908, isquemi- 
zando la mitad superior del muslo entre dos tubos. Previa 
inyección local se buscó la arteria femoral en la parte infe­
rior del triángulo de Scarpa; pero se lesionó la vena safena, 
aprovechando su herida para inyectar 80 c. c. de la disolu­
ción de novocaína.

A los diez minutos se obtuvo una regular anestesia, prac­
ticando la amputación del muslo por el método circular. 
Los tejidos et-taban muy infiltrados por edema inflamatorio 
y por pus de un enorme flemón disecante. La sección del 
hueso fuó algo dolorosa. Se terminó la operación ligando 
los vasos, suturando la piel, previa la aplicación délos dre­
najes y colocando el apósito.

Curso febril, con delirio; el paciente se quitó varias ve­
ces el apósito. Persistió la fiebre purulenta, formándose un 
absceso pubómico en la pierna izquierda, que se dilató. El 
enfermó decayó progresivamente y falleció el día 29 de No­
viembre.

No es mi deseo hacer un estudio comparativo del método 
anestésico que proponemos y loa demás de narcosis y anes­
tesia usados basta la fecha, sino contribuir al progreso del 
arte de anestesiar enriqueciéndolo con una nueva vía de 
penetración del agente, la arterial, hasta ahora no usada 
por nadie. En la práctica rural el método tiene la ventaja 
de excluir la necesidad de un ayudante anestesiador y en 
todo caso es ventajoso su empleo en aquellos pacientes que 
por su edad, afecciones cardio pulinonares, agotamiento por 
supuraciones, etc., no soportan bien la naicosis por el clo­
roformo 0 por el éter. Por otra parte, la anestesia raquídea, 
además de sus peligres, es ineficaz, naturalmente, para las 
operaciones en las extremidades superiores.

El nombre de anestesia regional es también nuevo y debe 
añadirse á los méiodosó caminos que seguimos para la in­
troducción de los anestésicos locales, que hasta la época ac­
tual son: 1.®, la simple aplic eión del agente á la superficie 
que se quiere insensibilizar (eficaz tan sólo en las mucosas 
y serosas); 2.o, la aplicación con cateforesis eléctrica; 3.o, la 
simple tniíccctón subcutánea de disoluciones concentradas;
4.", la inMtración extensa de disoluciones diluidas en el te­
jido celular y en los órganos (método de Schleich), y 6.®, la 
anestesia de condwcvQn, aplicando á Icrs troncos ó ramas ner­

viosos la disolución anestésica, ya en forma de analgesia 
circular (Hackenbruch y Orogius), ya de inyecciones endoneu- 
rales (Crile, Matas, Cushing), ya de inyecciones en el saco 
dura) espinal (anestesia medular de Bier).

Este profesor ha seguido también un camino análogo al 
ideado por nosotros para obtener la anestesia. En un traba­
jo recientemente publicado (1) y en su comunicación al Con. 
gresoAXXVIl de la Sociedad Alemana de Cirugía (22 de 
Abril de 1908) dió cuenta de varias operaciones practicadas 
en las extremidades llevando el anestésico á la región ieque- 
mizada por medio de la inyección en lasvenas superficiales, 
quedando complacido en casi todos los casos (en algunos 
tuvo que administrar el cloroformo) de los efectos analgé 
sicos y llegando á realizar también amputaciones de los 
miembros.

Cree el profesor Bier que las válvulas venosas no son 
obstáculo á la penetración y difusión del líquido en la zona 
operable, y también ha observado, como nosotros, que la 
sección de los troncos nerviosos produce una sensación de 
calor ó quemadura no intensa, pero no de dolor.

Nuestro método tiene, comparado con el de Bier, la des­
ventaja de la picadura arterial; pero ésta es despreciable en 
las amputaciones, puesto que ha de seccionarse la arteria 
en el sitio de la inyección, y en las operaciones conservado 
ras nuestra experiencia en los experimentos y en la clínica, 
nos ha demostrado que la citada lesión arterial hecha con 
pericia es inocua para el vaso. Por lo demás, y como es fá­
cil de comprender, la difusión del líquido en la región es 
mucho más eficaz y fisiológica cuando se inyecta en la arte, 
ria, siguiendo nuestro método, que inyectado en una vena 
superficial, según el de Bier.

Por último, la inocuidad de la punción arterial demos­
trada nos ha hecho planear nuevos experimentos para la 
introducción en territorios orgánicos enfermos de substan­
cias medicamentosas, Los fermentos, sueros, etc., pueden 
hacerse llegar á través de las arterias á los órganos ó regio­
nes invadidas por infeccionaos ó por neoplasmas.

Sección profesional

VOLVAMOS A LA PALESTRA

Desde la muerte del Jurado Médico Farmacéutico—una 
víctima de su sinceridad y buena fe—había hecho el propó­
sito de no ocuparme más en ciertas cuestiones profesiona­
les, convencido nuevamente—es la segunda vez—de que se 
pierde el tiempo. Pero son tantos y tan cariñosos los reque­
rimientos que recibo, que sería hasta descortés no atendién­
dolos. Hagamos, pues, nuestra tercera salida, como Don 
Quijote, y que Dios nos la depare buena.

•• •
Yo estoy dispuesto á ir á todas partes con Martin Hurta­

do, Alcober, de Diego, González MartÍ7i, González del Valle, 
Antigüedad, Garde, etc, etc., porque en tan inteligente y 
culta compañía, á cualquier parte que se vaya se irá bien.

Todos estos valientes y esforzados paladines de nuestra 
regeneración, conocen de sobra el temple de mis armas, y 
saben muy bien que pueden contar conmigo para todo. Para 
todo menos para hacer castillos en el aire. Voy á explicar 
esto.

Yo estoy un poco desengañado. Llevo ya varios años es 
tudiando, sobre el propio terreno, lo que llamo el p e o b l b m a  
DE LOS MÉDICOS, y las consecuencias á que he llegado son,

(l) A Bier, A chiv fü r  K lim ivhe O hiturgie. T. 80. C. 1903.
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francamente, deplorables. No estamos suficientemente edu­
cados los médicos en España para el uso de ciertas prendas 
modernas, que nos vienen demasiado anchas.

Y conste que con esto que digo no pretendo censurar, y 
menos ofender á nadie. Yo no creo en el libre albedrío. «El 
hombre, desde cualquier punto de vista que se le considere, 
no es otra cosa, pese á sus continuas aspiraciones á lo divi­
no, que un fenómeno, una manifestacióu resultante de las 
infinitas leyes y fuerzas naturales que recíprocamente se in­
fluencian dentro del medio en que aquel nace y se desarro­
lla*.

Y el médico, que es uno de esos puntos de vista en que 
puede considerarse al hombre, no había de ser una excep­
ción. Somos, pues, los frutos naturales del medio en que vi­
vimos, y [hay que ver el medio en que vivimos la inmensa 
mayoría de los médicos!... La miseria, la incultura  ̂ la sncze- 
dad de cuerpo y de espíritu como ambiente habitual, ¿quién 
no se ahoga?

Aquí es, precisamente, donde está el toque. El médico, 
como profesional, y ante las necesidades de la lucha por la 
vida, no tiene hoy otro remedio que decidirse por uno de 
estos tres caminos: acomodarse al medio, abandonarlo ó su- 
cumbir. Porque el otro camino, el de imponerse, queda reser­
vado á inteligencias y voluntades muy superiores, y estos 
son privilegios*naturales que á todos no nos es dado disfru­
tar. A no ser que guien puede imponerse siempre (Estado), nos 
diera facilidades para ello. Cosa que estamos todavía muy le­
jos de conseguir, y que no merecemos aún, probablemente. 
Y el acomodo al medio, instintivo ó consciente, después de un 
tiempo más ó menos largo de protesta, es el resaltado final 
para la mayoría, con las fatales consecuencias para la misión 
social del médico que esto trae detrás. De esto hay que ha­
blar un poco más despacio. Y ya tenemos al médico vencido 
cuando, tal vez por otras condiciones, él mismo se conside­
ra ingenuamente como un vencedor; y estos médicos, bien 
acomodados, son los que constituyen la obra muerta de nues­
tra Asociación, con su inercia invencible.

Claro es que si estos compañeros no tuvieran su cerebro 
polarizado por el hábito de dirigirlo en un solo sentido, com 
prenderían que una verdadera Asociación fuerte y decidida, 
podría proporcionar colectivamente á cada uno ¿los medios 
de imponerse que hoy no encuentra en su sola energía indi­
vidual; pero ¿cómo ha de aprender á imponerse quien apren­
dió primero á acomodarse y aquí ha encontrado lo que él 
coosidera su triunfo? ¿Ni cómo ha de comprender los males 
de la clase quien supo encauzarlos diestramente para el lo­
gro de BU propósito? ¿Va á combatir seriamente el caciquis­
mo quien al caciquismo debe su puesto, como son la mayor 
parte de los médicos titularesf ¿Y va á trabajar por la trans­
formación de la vergonzosa iguala quien ha encontrado en 
ella el medio cómodo, ''ácil y relativamente seguro de cobrar 
Una especie de impuesto sanitario que no le obliga á otro es­
fuerzo ni responsabilidades que el recorrido diario, semi 
inconsciente, de unos cuantos enfermos?

No, amigos. Estos compañeros, á quienes no censuro, y 
hasla casi envidio, vencedores á su modo por la lucha en la 
vida, se encuentran muy á gusto en el machito y no hay que 
contar con ellos para nada.

He aquí el secreto, á voces, del fracaso de nuestra Áse* 
dación, y he aquí por qué considero castillos en el aire cuan, 
to se haga, mientras no consigamos estar en mayoría los 
díscolos, los inacomodables, los bohemios, los rebeldes, con to­
das nuestras exaltaciones hijas del exceso de virilidad, aún 
no atrofiada.

Bmpeceoios, pues, por aquí la obra y empecemos nos­
otros asociándonos para esto. Que nuestra propaganda sba

incesante y nuestra crítica despiadada, auuque interrumpa­
mos muchas plácidas digestiones.

Nuestra Asoaacmn ó ha de ser simplemente (en los dos 
sentidos) decorativa, ó ha de ser francamente revoluciona 
ria. Atrás, pues, los poltrones ó los vacilantes.

De no ser así, vale más licenciar definitivamente sus 
huestes y dedicarnos todos plácidamente á la vida vegetati­
va, procurando hacer los méritos posibles en espera de que 
el Estado se digne algán día concedernos su protección.

Si antes no nos obliga á marchar á latigazos.
AGUADO MARINONI.

UNA OPINION CONTRARIA
Á LA DE «UN TITULAR*

Si bien es verdad que el período agónico carece de tra­
tamiento curativo, no es menos cierto que existen enfermos 
próximos á morir, y bien por su naturaleza, ó ya por causas 
que no es del caso mencionar y casi siempre desconocidas, 
recobran su perdida salud, causando gran sorpresa á los en, 
cargados de su asistencia,

Pues bien, la Asociación de médicos titulares puede es­
tar y está agonizando, y merced á un tratamiento enérgico- 
revivir, porque los iadlviducs que la componen son los que  ̂
uniéndose en apretado haz y coadyuvando cada uno en la 
medida de sus fuerzas, han de reanimarla, han de evitar la 
muerte, por tanto, aun siendo enfermo y Asociación cosas 
parecidas, no son análogas, pues aquel es un ser animado, y 
como tal depende de quien le dió vida y cuyo fiu inevitable 
es la muerte, y esta es una entidad, que, bien organizada, 
puedo sortear cuantas dificultades se le presenten y resistir 
todos los embates, sin recursos supremos y sin intervención 
ajena: solamente con firme voluntad y unión verdadera.

Pensar que el Cuerpo de médicos titulares no agoniza  ̂
porque la Junta de Gobierno y Patronato obtuvo una nutri­
da votación y que con ese acto hemos dado un gran paso 
hacia la dignidad é independencia, es, ó desconocer los he 
chos, ó intentar desvirtuarlos; no; sin adulterar, sin sofisti­
car nada, sin innovación alguna, ni lirismos, ni arrogancias 
precisa decir la verdad, presentar los hechos tal cual son, 
investigar las causas que nos han conducido á la situación 
en que nos hallamos, de anemia aguda; y sin pretender ca­
minar por nuevos derroteros, levantemos el decaído espíri­
tu, animemos á los asociados, tonifiquemos el organismo, 
aumentemos.el número de hematíes y veremos cómo aque­
llas mucosas pálidas recobran su primitivo color sonrosado 
y aquel organismo próximo á extinguirse adquiere su vigor 
y lozanía.

AI enfermo es preciso animarle, ¡quién lo dudal, pero á la 
familia no hay que ocultarla nada, no se la debe hacer con­
cebir risiíefias esperanzas, que se han de trocar en tristes 
realidades; aquí, la familia somos los asociados, y tenemos el 
perfectísimo, el indiscutible derecho de no ignorar nada, 
asi es que se nos debe decir: el estado actual es el siguien­
te: la Junta de Gobierno y Patronato anterior, ya sabéis to. 
dos lo que hizo; la actual, iguoramos lo que hará; nuestra 
Asociación tiene un reglamento mejor ó peor, pero que no 
se cumple; el Montepío que nos unió, ahora nos desune,..'!. 
Pues bien, ya que nos hemos equivocado, ya que hemos fra­
casado, es indispensable acudamos todos á.prestar auxilio á 
nuestra querida Asociación y procurar por cuantos medios 
hábiles estén á nuestro alcance que el grito de Har'o no te 
pierda en el vacío.

Llamar meras contrariedades á lo ocurrido en el Monte*- 
pío y decir beoras conseguido mucho con la t^aeificaciúQ de
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partidos (algunos con dotaciones de 60 pesetas), contratos 
Ilimitados y demás disposiciones que nos amparan (las cua* 
les desconozco), es predicar el quietismo; eso sí que es la­
borar contra la Asociación y destru'r iniciativas generosas, 
porque los crédulos se conformarán, los apáticos continua­
rán con BU indiferencia, y los que dudasen esperarán con­
fiados; no, desgraciadamente los hechos dicen lo contrario; 
yo no sé quién es el causante, si los directores ó los dirigi­
dos; yo no culpo ni á la Junta ni á la Asociación ni á na­
die, yo digo lo que pasa, lo que todos vemos, lo que no ig' 
noran más que los que quieren, ó les conviene ignorarlo, 
pero yo me rebelo contra todo lo que sea quietismo, inercia, 
engafio; quiero actividad, movimiento, elasticidad, y prefiero 
se me diga, retirémonos, hemos echado las campanas al 
vuelo creyendo conseguiriamos el oro y el moro, y nos en­
contramos, yo creo peor que antes, pero ya nada podemos 
hacer, mejores morir por asistolia, que por consunción; 
terminar de una vez, que vivir muriendo.

Creer que siguiendo así las cosas hemos de llegar á ta 
meta, es perder lastimosamente el tiempo. ¿Qué pretende­
mos? Inamovilidad verdad, dotaciones decentes, considera­
ción, respeto, etc. Pues mucho se conseguiría con sola una 
cosa, compañerismo, pero no como lo entienden la mayo­
ría, que se creen tales con el solo hecho de contribuir con 
sus cuotas á las necesidades de la Asociación; no, no es eso 
solamente; no es tampoco hacerse una guerra sin cuartel, 
guerra solapada, traicionera, aunque á veces atrevida; no 
es, en tertulias y al amor de la lumbre, pasar revista á loa 
médicos próximos, poniendo de relieve sus fracasos; no es 
cimentar su fama á costa de los demás; no es ni aun saludar 
al compañero próximo, ya por insociabilidad, ó por creerse 
un Ser superior; no es venderse al cacique por unas míseras 
pesetas y negar haber celebrado consultas con otro compa­
ñero al demandar á aquél para el pago de éstas; no es lU var 
claque á las consultas, para que se bagan comentarios casi 
siempre desfavorables al comprofesor... es defender en tantas 
cuantas ocasiones se presenten, es no pronunciar más que 
palabras de alabanzas para los compañeros, realzando su su- 
ficiencia, es no visitar enfermos que le hayan inferido ofen­
sas,[hasta tanto no se le dé pública satisfacción; es..*., peroá 
qué seguir; es lo que todos debemos saber; es, en suma, ser 
liu verdadero compañero. Por tanto, es necesario regenerar­
nos, dignificar la profesión,cumplir el reglameutoque abar­
que todos estos extremos, y entonces, cuando los pueblos se 
convenzan que no servimos de juguete á nadie, que somos 
lo que debemos ser y constituimos una asociación, fuerte 
ante las asechanzas, inexpugnable al caciquismo y enérgica 
en sus decisiones, entonces, y sólo entonces, habremos con­
seguido sin ingerencias extrañas, el ideal á que debemos as­
pirar, el respeto y la adtniiación de propios y extraños.

Conforme en un tcdo c<m las conclusiones sentadas por 
el Sr. Tello; pero yo enciendo sobran ya artículos, demos 
principio á la obra, pónganse de acuerdo á la mayor breve­
dad todos los que han demostrado su interés y su suficien­
cia en este asunto, esiúdiese un buen Reglamento ó modifi­
qúese el existente, póngase en conocimiento de la Junta 
lo acordado para su aprobación, y si se negase á ello, agru­
pémonos ios que deseamos que la Asociación nos sirva para 
algo, los enemigos de la inercia, y empecemos una nueva era 
de/generación.

R amów  GARDE z a p a t a .
B1 Picazo (Gaenoa), Septiembre de 1909.

Periód ico s Médicos»
EN IDIOMA EXTRANJERO: I. Nuevo signo del aneurisma aórtico 

torácico,— II. La reacción de Mayer para la inveatigación de la 
sangre en las orinas — III, Sobre la  aparición de un meteorismo 
tóxico en las enfermedades infeooiosas, espeoialmonte en la 
neumonia.— IV. Tratamiento de la sífilis por lae inyecciones de 
mercurio á dos's máximas.— V. Cooperación al estudio de la 
termopenetrRCión.--VI. Afección típica de la tibia en la ado­
lescencia.

Nuevo signo del aneurisma aórtico torácico.
En el Semíiwarío Médico de Munich se publicó, no hace 

mucho, UD trabajo de HoppeSeyler acerca de la importan­
cia diagnóstica de los soplos diastólicos en las dilataciones 
de la aorta, y en él concluía el autor:

Uii soplo diaetólico, que tenga su mayor intensidad en 
el mango del esternón hacia la derecha y hacia la región 
yugular, constituye un buen síntoma de dilatación ó aneuris­
ma en ia parte primera de la aorta y debe ser tenida en con­
sideración también para el diagnóstico de la sífilis aórtica.

En el mismo periódico el Dr. Stein, que practica en 
los famosos baños carbónicos «le Nanheym, adonde acude 
una numerosísima clientela, quizás la más numerosa de Eu­
ropa, de enfermos del corazón, hace algunas consideraciones 
que le sugiere la coincidencia de tener actualmente en trata­
miento tres casos de enfermos, en quienes por 1a aplicación 
de los rayos X  ha podido confirmarse la existencia de un 
aneurisma del cayado de la aorta, y todos tres presentan el 
signo á que hacíamos alusión en el epígrafe, consistente en 
un soplo diastólico en el tercer espacio intercostal izquier­
do, signo que, según el autor, basta hoy no ha sido suficien­
temente estudiado. Bomberg, en su Tratado de las enferme­
dades del corazón y de los vasos, al hablar del diagnóstico 
de los aneurismas de la porción descendente del cayado aór­
tico, dice: «se observa junto al borde esternal izquierdo, en 
el 1.0 ó 2.0 espacio intercostal, una macidez con claramente 
perceptibles tonos cardíacos yá menudo también con soplo».

Stein hace la descripción de los tres casos que á conti­
nuación resumimos: el primer caso corresponde á nn hom­
bre de cincuenta y cinco años de edad, empleado en la Admi 
nistración de Correos; se quejaba de palpitaciones, falta de 
aliento al subir escaleras y vértigos al cambiar de postura des­
de el lado izquierdo al decúbito supino ó al lado derecho. Por 
las mañanas expectoraba mucosidades pardorrojlzas y algu­
nas veces sanguinolentas. El corazón estaba algo agrandado 
(el choque de la punta á 11 ó 13 cms. de la línea media en el 
espacio intercostal); se encontraban constantemente los si­
guientes datos de auscultación; soplo eistólico en el foco aór­
tico, más fuerte sobre el esternón y  hacia la región vugular 
también á la altura del cayado aórtico; en pie como echado se 
auscultaban claramente los dos tonos aórticos: la suficiencia 
de las válvulas aórticas era, pues, excluida y aún más lejos, se 
oía un ligero soplo diastólico hidráulico en el tercer espacio 
intercostal izquierdo, principalmente después de la respira­
ción profunda. Además, á ia altura del ombligo tres ó cuatro 
travesee de dedos, hacia la izquierda de la línea media había 
un tumor pulsátil, verosímilmente una dilatación raquiforme 
de lá aorta central. Por medio de la iluminación de los ra- 

,yo8 X se comprobaba una manifiesta dilatación del cayado 
de la aorta y su rama descendente.

El paciente niega con firmeza toda infección sifilítica 
acerca de la cual le han interrogado en todas las consultas á 
que ha acudido; sin embargo, da los siguientes antecedentes: 
hace unos treinta años en Berlín tuvo una pequeña úlcera 
en el miembro, que el médico á quien consultó dijo que era 
inofensiva (sería un chancro mixto); más tarde tuvo du’
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rante mucho tiempo manchas en el cuello. Despnés nínguna 
manifestación que pudiera atribuirse á la sífilis, 3’  hoy tam­
poco tiene nada comprobable como característico de tal 
enfermedad, y menos manifestaciones en el sistema ner­
vioso central.

El segundo caso corresponde á un hombre de cincuenta y 
nueve años, empleado en ferrocarriles. Desde los diez y ocho 
era gotoso, por Jo cual empleó muchas veces el tratamiento 
hidro-mineral en Salzachirf (aguas clorurado sódicas en Pru- 

*  siá). En 1907 se le presentó adelgazamiento muy marcado y
decaimiento de fuerzas, dificultad de respirar y tos. En 
Abril de 1907 tuvo necesidad de guardar tres semanas de 
cama por una nefritis aguda (albuminuria por estanca­
miento); en Abril de 1907, bronquitis ei ipal.

El paciente ee presentó al tratamiento con los síntomas 
de una seria afección cardíaca pronunciada, respiración 
Oheyne Stükel, fuerte disnea al solo movimiento de desnu­
darse. Pulso regular á 80, presión sanguínea sistólica so­
bre 800 centímetros de agua; 170 en la diastólica, medida 
con al nuevo tonómetro Keckling-Hauesen. En la orina 
de 1.020 como peso específico; sumamente escaso vestigio 
de albúmina y algunos cilindros ialinos. En el corazón 
dilatación hacia ambos lados, también hacia la derecha; 
soplo sistólico, principalmente en modio del esternón y ha­
cia la yugular marcadamente acentuada á todo;? los tonos 
de la aorta; soplo sistólico mitral (suficiencia relativa); ade­
más en el tercer espacio intercostal izquierdo, principal­
mente estando de pie, mucho menos echado, se percibía 
claramente un soplo diaetólico. No había síntomas de es­
tancamiento en el sistema nervioso central. Los rayos Rónt- 
gen demostraron además ensanchamiento total del corazón, 
una considerable dilatación de la sombra de la aorta á la 
altura del cayado y de su porción descendente. Los datos 
de auscultación han permanecido lo mismo después de seis 
reconocimientos, el pulso se ha tranquilizado después del 
empleo de baños absolutamente indiferentes y dados de G8 

la disnea se ha hecho mucho menor; la respiración 
Cheyne-Stokes, que en los primeros reconocimientos era 
touy fuerte, ha desaparecido'.-

Acerca de la sífilis nada se ha podido averiguar en este 
caso; y lo más probable es que la causa de la dilatación aór­
tica sea el arterio-esclerosis.

El tercer caso se refiere á una señora de cincuenta y nue­
ve anos, rentista, fuó observaJ-t por Stein el año anterior y 
comprobó un aneurisma del arco de la aorta por medio de 
^ radioscopia; ligera hipertrofia del ventrículo izquierdo:

® oque de la punta á 11 centímetros fuera de la línea media 
en el quinto espacio intercostal, perceptible á través de la 
*nema. Soplo sistólico en la aorta, más fuerte hacia la yu- 
solar, tonos aórticos acentuados. En el tercer espacio Ínter- 
eoetal izquierdo, principalmente de pie, ligero pero claro 
soplo sistólico de tipo-hidráulico y del carácter del soplo de 
a insuficiencia aórtica. Ninguna manifestación de estanca- 
niiento; orina limpia, presión sanguínea normal, sistema 
nervioso central bien. Los antecedentes sólo advierten de 
ÍOe la enferma abortó una vez y después no tuvo ninguna 
concepción. Su esposo hace unos doce años que padecía del
corazón, probablemente de aneurisma, y murió hace diez
afiós.

En los tres ca^os se trataba, según la radioscopia clara­
mente demostró, de una dilatación del cayado, principal- 
 ̂ente de.su rama descendente; en los tres casos el estado 

^6 as válvulas aórticas era perfecto. Se oía más ó menos 
centuados los dos tonos aórticos j untamente con soplo b'b- 

ico en los dos espacios intercostales derechas y sobre el

esternón, mientras el soplo diastólico era más perceptible 
en el tercer espacio intercostal izquierdo.

En resumen, se comprueba por la auscultación, junta 
mente con un soplo sistólico de la aorta y con los dos tonos 
bien acentuados de ésta, que permite excluir la insuficien­
cia de las sigmoideas, un ligero soplo diastólico en el tercer 
espacio intercostal izquierdo, soplo más perceptible de pie 
que en el decúbito supino;,síntoma que permitiría el diag­
nóstico del aneurisma aun sin el empleo de los rayos X.

II
La reacción de Meyer para la investigación 

de la sangre en las orinas.
Leemos en La Tribunt Médicak:
«Al lado del procedimiento clásico de examen microscó­

pico, ee puede emplear para la investigación de Ja sangre 
en la orina la reacción de Meyer, método estudiado por
M. Puy de Blanc, de la Clínica del Dr. Albarrán, de París.

Preparación del reactivo.—Es una solución alcalina de fe- 
nolptaleína que puede prepararse fácilmente.

Se hace hervir una mezcla de 2 gramos de fenolptaleína 
y 20 gramos de potasa disuelta en 100 gramos de agua des­
tilada, añadiendo 10 gramos de polvo de cinc impalpable.

La ebullición debe ser corta hasta que la mezcla, roja 
en un principio, se decolore completamente. Después se 
filtra.

El reactivo así obtenido se conserva bien durante mu­
cho tiempo, con Ja sola condición de que el frasco que le 
contiene esté bien taponado.

Procedimiento de investigación.—S,%'ponan en un tnbo de 
ensayo dos centímetros cúbicos de orina y un centímetro cú­
bico del reactivo, agitando hasta la más perfecta mezcla de 
JOS dos líquidos.

En seguida se añaden tres ó cuatro gotas de agua oxige. 
nada á 12 volúmenes.

Cuando se produce la reacción, el líquido toma un color 
rojo de fuchina, más ó menos intenso, según Ja cantidad de 
sangre que la orina contenga. La reacción se produce pro- 
greeivameute desde algunos segundos á dos ó tres minutos 
después de vertida el agua oxigenada.

La intensidad del color y la rapidez de su aparición es­
tán eu razón directa de la cantidad de sangre que contenga 
la orina.

Esta reacción es tan franca y  sensible que se produce 
en orinas en que la sangre está en proporción de 1 por
100.000, y no solamente se produce la reacción en orinas 
limpias y de apariencia normal, sino aun en aquellas que 
centrifugadas y sometidas al examen microscópico no per­
miten reconocer sino muy raros glóbulos rojos.

Esta reacción es especifica de la sangre ó de la hemoglo­
bina.

Lo mismo se verificó en las orinas ácidas que en las al­
calinas, y aun en aquellos purulentos amoniacales, conser- 
vados durante mucho tiempo sin ninguna precaución an­
tiséptica.

La especificidad de la rriaeción ae demuestra también 
por el hecho de no presentarse en aquellas orinas que con­
tienen exclusivamente albúmina, pus, glucr.sa, pigmentos 
biliares ó substancias agregadas á la orina, como clorofor- 
mo, aymol, etc.

Tampoco se observa en orinas que contienen acetonas 
indican, ni en la de los enfermos que han absorbido mé'di' 
camentOB como los ioduros, bromuros, ácido salicílico, mor­
fina, fenocetina, urotropiiia. -  -----  •'

En resumen; Su ejecución fácil, su especificidad y lo
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sensible de esta reacción hacen de ello un excelente medio 
clínico para la investigación de la sangre en las orinas.—
F. J. COBTEZO.

III
Sobre la aparición de un meteorismo tóxico en las enfer-

medade} infecciosas, especialmente en la neumonía.

El meteorismo en las enfermedades infecciosas y singu- 
larmentí en la neumonía .es, en parte, determinado por 
la formación excesiva do gases durante la marcha de la en­
fermedad (los agentes responsables encuentran condiciones 
favorables por debilidad del organismo, la falta de aseo de 
la boca y un peristaltismo retardado). Ktonig y Klopstock 
dicen que tiene mucha significación, sin embargo, la marcha 
acelerada de los gases cousecutiva á la parálisis tóxica del 
esplácnieo y muy probablemente á la parálisis de los cen­
tros medulares, no de los plexos nerviosos de la pared mis­
ma del intestino, por donde tiene lugar la pérdida del tono 
normal de la pared intestinal. La iufluencia que ejerce 
el meteorismo sobre la respiración y la circulación en 
los enfermos infecciosos es extraordinaria. El diafragma es 
empujado hacia arriba, las zonas inferiores de los pulmones 
son comprimidas y sufren la atelectasia, la respiración 
se hace superficial, y aumenta el trabajo del corazón favore­
ciéndose las complicaciones. Hay que evitar, por lo tanto, 
en lo posible, la formación de los gases, procurando la 
expulsión de los mismos mediante laxantes, irrigaciones, 
colocación de un tubo blando en el intestino y administran­
do la estricnina.—(DeufícAes Archivfur Klinische Medizin.)

IV
Tratamiento de la sífilis por las Inyecciones de mercurio á

dosis máximas.
Con este fin se pueden usar, según Epstein.de Nurenberg, 

todos los preparados de mercurio. Pero entre éstos sólo 
cuatro están sancionados como más usuales: los calomelanos, 
el salicilato de mercurio, el aceite gris y la solución del subli 
mado al 6 por 100, según Lukasievicz. Y entro estos destá 
canse los calomelanos. Lasinyeccionesde calomelanos produ 
cen la acción más eficaz y poderosa, como sal de mercurio 
Con esta sal se obtienen curaciones ó importantes me 
jorías, cuando los otros métodos de inyección y las friccio 
nes han fracasado, ó sólo han producido un efecto in­
suficiente. Así ha ocurrido en casos de sífilis maligna y en 
otros de terciarismo grave, glositis intersticial y afecciones 
viscerales de los ojos y del cerebro. Desde luego los efectos 
locales concmnitantes de los calomelanos son también más 
intensos, dé modo que las inyecciones de calomelanos deben 
reservarse, en general, para los casos graves. Para los casos 
ordinarios de la práctica son preferibles el salicilato de mer­
curio y el aceite gris (y las soluciones concentradas de su­
blimado de Lukasievicz, de las cuales éste sólo tiene escasa 
experiencia). Estos preparados son eficaces,, bien tolerados 
y de fací! técnica. El salicilato de mercurio se absorbe 
más rápidamente que el aceite gris, obteniéndose pronto el 
efecto. Pero como se elimina también antes, su acción 
es menos duradera. Se recomienda empezar con el salicilato 
de mercurio y se termina el tratamiento con el aceite 
gris. En la primera cura, que siempre ha de ser más 
enérgica, son necesarias de 10 á 12 inyecciones (de 0,1 de sa­
licilato de mercurio ó 0,07 hasta 0.1 de m rcurio metálico); 
para las curas tardías bastan 8 ó 10 inyecciones. El peligro 
délas inyecciones masivas apena» es mayor que el de las de­
más curas intensas mercuriales. Reclaman desde luego una 
dosificación precisa y gran vigilancia de los enfermos. En los 
cardíacos y nefríticos están contiaindicadas en absoluto; en

los tísicos se emplearán con gran precaución y sólo en 
los caeos leves. Las inyecciones masivas de mercurio son el 
arma más valiosa que tenemos en la lucha contra la sífilis 
y son equivalentes, por lo menos, á la cura por las fric­
ciones.—(AÍ«ncA. Mediz. Wochensch.)

V
Cooperación al estudio de la termo-penetración.

El método de la termo-penetración, en virtud del. cual 
se hace pasar una corriente de alta frecuencia á través de 
los tejidos entre dos electrodos, detiene el crecimiento de 
las bacterias y aun puede matarlas, sin causar daño en los 
tejidos. Para demostrarlo, ha inyectado Laqueur diversos 
cultivos bacterianos en la articulación de la rodilla de loa 
conejos, y después ha aplicado el método con el aparato de
C. Lorenz, de Berlín. De estos ensayos ha deducido La­
quear que los microorganismos poco resistentes para el 
calor, como los gonococos, pneumococos y los vibriones 
del cólera, sufren una acción tan manifiesta bajo la influen­
cia de la termo-penetración dentro de los tejidos del orga­
nismo, que se amortigua notablemente su aptitud vital y su 
crecimiento apenas se verifica, á pesar de lo cual no se pro­
duce ninguna lesión en los tejidos. Con los ensayos practi­
cados hasta la fecha, no se ha logrado todavía la muerte de 
las bacterias, quizás debido á la excesiva cantidad de bac­
terias inyectada.—('2’eiÍ8cArí///«r diateUacheundphysikalis- 
che Therapie.)

VI
Afección típica de la tibia en la adolescencia.

En la Sociedad de Medicina de Nurenbergba presentado 
Schiller á un joven de diez y seis años, que desde el mes de 
Noviembre pasado presenta un desprendimiento de la tu­
berosidad de las dos tibias, no recordando el sujeto causa 
alguna que le produjera esta lesión.

Expone el autor las diferentes opiniones que existen 
para explicar esta afección, de la que sólo 28 casos van pu­
blicados hasta ahora. Es considerada por unos como frac­
tura por desprendimiento, como osteomielitis benigna; por 
otro», como osteitis rarefaciente y periostitis josificante; 

algunos, como trastorno traumático del proceso de osifica­
ción, quién lo considera como raquitismo tardío, y quién 
cree se trata de un trastorno del crecimiento análogo á la 
coxa vara, sin que hasta la fecha se sepa la verdadera na­
turaleza de esta enfermedad tan característica.

El autor hace observar que hay que distinguir precisa­
mente entre:

1.0 La fractura por desprendimiento completo de la tu­
berosidad que ya se conocía antes de la era Rbntgen.

2.“ Los desprendimientos incompletos consecutivos á 
traumas bien conocidos.

3.0 Los casos de tumefacción dolorosa de la tuberosidad 
de la tibia que se desarrollan espontánéa y sucesivamente 
en la adolescencia.

Por las radiografías que ha coleccionado de ambas rodi­
llas del paciente y de otros niños sanos, demuestra el autor 
el curso que sigue e! proceso de osificación de la referida 
tuberosidad, y establece la conclusión que la enfermedad de 
referencia debe considerarse como una alteración del pr0‘ 
ceso de osificación, debido probablemente á una anomalía 
constitucional, como la sífilis, por ejemplo.— 
Meiizinische IVbcAenscArí/í.)-N a v a e b o  C á n o v a b .
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Sección  O fic ia l.

MINISTERIO DE LA GOBERNACIÓN

EEALES DBCitElOS

D© conformidad con el dictamen emitido por la Comisión 
permanente del Consejo de Estado  ̂á propuesta del minis­
tro de la Gobernación, y de acuerdo con el parecer de Mi 
Consejo de Ministros, y como caso comprendido en el ndme- 
ro 7.® del artículo 6.*’ del Real decreto de 27 de Febrero 
de 1862,

Vengo en exceptuar de las formalidades de subasta pú­
blica las obras que comprende el proyecto de construcción 
de un pabellón para ©laborar suero anticolérico en los te 
rrenos adscritos al nuevo edificio para Instituto Nacional de 
Higiene de Alfonso XIII, cuyo presupuesto asciende á la 
cantidad de áO.253 pesetas 86 céntimos, autorizando á la 
Junta inspectora de las obras del mencionado Instituto para 
todo lo relativo á la ejecución material de las mismas del 
pabellón indicado, que han de verificarse por administra­
ción, teniendo presente la ley de lá de Febrero de 1907, y 
conforme á las disposiciones vigentes, aplicándose loe gas­
tos al crédito extraordinario concedido por ley de 25 de No­
viembre de 1908.

Dado en Palacio á 30 de Septiembre de 1909.—A l f ü n - 
BO.—El ministro de la Gobernación, Juan de la Cierva y Pe- 
fiafiel.—{Qaceta del l.o fie Octubre,)

Con arreglo á lo que determina la excepción qvjinta del 
artículo 6.® del Real decreto de 27 de Febrero de 1852, de 
conformidad con el dictamen emitido por la Comisión per­
manente del Consejo de Estado, y de acuerdo con Mi Con- 
eejo de Ministros,

Vengo en autorizar al ministro de la Gobernación para 
que adquiera por gestión directa, y sin necesidad de las for­
malidades de subasta, con sujeción á la ley de 14 de Febre­
ro de 1907 y disposiciones complementarias, 18 estufas de- 
desin£©ceión|del modelo presentado por los señores Hijos de 
Antonio Averly, de Zaragoza, en el concurso entre varias 
casas establecidas en España, con destino al Parque Sanita­
rio civil.

Dado en Palacio á 80 de Septiembre de 1909.-- A l fo n ­
so.—El ministro de la Gobernación, Juan de la Cieña y Pe- 
Sa/íeL—(Gaceía del 1.® de Octubre.)

B B A L  O R D E N
Autorizada por Real decreto de 30 de Septiembre último 

la Junta inspectora de las obras del nuevo edificio que se 
ejtá construyendo con destino á Instituto Nacional de Hi 
giene de Alfonso X ü l, para que se encargue de la construc­
ción de un pequeño pabellón para elaborar suero anticolé­
rico, que en terrenos adscritos á dicho Instituto se ha de 
llevar á cabo por Administración, y con el fin de facilitar 
8u cometido, que debe ejecutarse con toda urgencia por 
Bptemios de tiempo,

8. M. el Rey (q. D. g.) ha tenido á bien disponer, en vir- 
ud de la referida autorización, que se verifiquen por el sis- 
eina de Administración los trabajos y gastos que exija la 

«jecución del proyecto aprobado al efecto, podiendo em- I 
picar la cantidad presupuestada, á cuyo fin se expediré por ! 
esa Ordenación un mandamiento da pago á justificar, para ! 
atender á los primeros trabajos, por la suma de 20.128,83 ¡ 
pesetas, con cargo al artículo 1 .o de la Iqy de 25 de Noviem- i 
re de 1908, á favor del doctor D. Santiago Ramón y Caja), ' 

eobiü preEident© de la mencionada Junta.

Lo que de Real orden digo á V. 8 .1. para su conocimien­
to y efectos indicados. Dios guarde á V. S. I. muchos años. 
Madrid, 4 do Octubre de 1909.—Cíeruíi.—Señor inspector 
general de Sanidad interior de este Ministerio.—(Goceío 
del 5).

INSPECCIÓN GENERAL DE SANIDAD EXTERIOR
OIBCULAE

Dispuesto por Real orden de 2 de Jnlio úti'mo la publi­
cación mensual de un Boletín de Estadística Demográfica 
Sanitaria, esta Inspección General ha acordado insertar en 
él los datos referentes al estado sanitario de los buques 
que arriben á los puertos de España, el trato que sé les 
asigne, el número de invasiones y defunciones que se regis­
tren en las travesías y en las Estaciones sanitarias, los da­
tos de los ganados que sean sometidos á observación, prác­
ticas de desinfección de los equipajes y mercancías, y cuan­
to corresponda al régimen sanitario.

A este efecto, recibirá usted en breve los impresos mo­
delos á que ha de atenerse para la recopilación de los datos 
de referencia, los que deberá usted enviar á este Centro en 
los primeros cinco días de cada mes para su inserción en el 
expresado Boletín mensual.

Dios guarde á usted muchos años. Madrid, 4 de Octubre 
de 1909. -E l inspector general, Manuel M. Solazar. - Señor 
Director de Sanidad del puerto de...—(Gaceía.del 5).

Habiéndose suscitado algunas dudas respecto á los da 
tos estadísticos de vacunación y revacnnación que deben 
ser recopilados en los Bítablecimientos de enseñanza, según 
lo dispuesto en la Real orden de 21 de Julio último, esta 
Inspección general ha tenido por conveniente dictar la si­
guiente aclaración:

En las Encuelas oficiales que, en cumplimiento de las 
disposiciones vigentes sobre vacunación, no se permite el 
ingreso de los alumnos que no justifiquen haber sido vacuna­
dos, loa datos estadísticos que, según la disposición pegun- 
da de la Real orden citada, deben facilitar los profesores de 
los Establecimientos de enseñanza en los primeros cinco 
días de cada mes se referirán solamente á los alumnos in­
gresados en el mes anterior, expresándose en las casillas- 
correspondientes de los impresos, los pormenores que en 
los mismos se interesan, y en nota aparte, el nombre del 
Centro en que hubieran sido vacunados en el mismo mea, 
ó ai la operación fué hecha en el domicilio particular por 
médico libre.

Sírvase V. S. dar publicidad á la presente circular para 
que llegue á conocimiento de loa interesados á loa efectos 
oportunos. Dios guarde á V. S. muchos años. Madrid 18 de 
Septiembre de 1909.—El Inspector general, Manuel M. Sa- 
lazar.—Señor Gobernador civil de...

MONTEPIO FACULTATIVO

ANUNCIO DE PENSIÓN
Doña Elvira y doña Consuelo González de-la Huerga, 

huérfanas de D. Miguel, solicitan pensión de orfandad.
Lo que se publica para conocimiento de la Sociedad y á 

los e fectos del Reglamento.
- Madrid 4 de Octubre de 1909. -El secretario geneial, 

Marín. 3
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EL SIGLO MEDICO

V a r i e d a d ® ® '

asamblea de MEDICOS TITULARES DE VALENCIA

no, .Ice nn eetl^e.o

dtmHicos indares, convocada por la Junt

son lo, asunto, que en ella piensan tratarse

días Be celebrarán loe Congresos sigu^en-

1 ,  Asamlha Nacional T t iv o

. » i e .n
a e l,t "^ e ,l .e n ^ n p o L la c lo n e ,d e .a s ^ ™ «.^ ^

lares Instituto médico valencxano, calle del Mar, ae

‘r  : : r r e r o ,  reciMrUn lo, asaurblelsta, una 
tan ta  c o X u e  tendrán derecho al hillete de ferrocarr.l
V A Ifl entrada en la Exposición, etc., etc.
^ ‘ iTos aranrhleiíta, que ante, de ponerse -  camruo qu.e- 
ran tener hospedaje, ,abiendo
aastar ,e  podriu dirigir al director del mlónek la Correspm 
L e ía  de JSapaüa, calle de Ferie y Valero, Vale,lem.^

La sesidn de lausura será probahlemente presidida por 
a t s l r  Ooñae de Bomanones, presidente de la dnnta de

’ ’ “ ‘ De” erperar es, pne, qnese vea nmy concurrida la asaua-
b l e a  d e  titulares de Valencia. ______

____________A..,--------- S25 "
CONGRESO DE CIENCIAS MEDICAS

La sesión inaugural del Congreso médico de Santiago,
• Án Dor la Facultad de Medicina, debió ser pres •. 

“d 'fa T o r el ^ o i s  Jo^ e Inetruecidn Pdblica. quien deiegd

E U e t'se  celebré el martes Ultimo en el paraninfo de la

' ’ “ E r w l“ t n t e  efectivo del Congreso fui D. Francisco Eo- 
J o  Z o o  mty ilustrado catedrático de Auatomla. ease-

rdeter principal de la psiqniatria, lepra, dermatología é hi-

" ™ L a f s e t t :  han durado tres «a s  verileando su clau-

sura el día 9, eu el sal6u de fiesta, de. “ ^ ^ e p r  “ ós y la 
Los congresistas visitaron el hospital de 1»P™° ^

sala de radiograifa del hospital, que pasa por ser p

En L'seccldn de Psiquiatría layé una 
V r.rnfimda ol Df. Barcia Caballero, que sostiene que 
íoLra es puramente orgánica, ofresca los caracteres qn

“ “  Estudió caso, de perseguidos, melancdlicos y religioso,, 
lx p n ,o  la teoría de C.jal sobre la, articulaciones ner.

"°E T D r Romero Blanco leyó una Memoria acerca de .La-
constitución vertebral del cráneo., y f
ntra sobre el «Tratamiento hidro-mineral de la siblie».

e I  otras sesiones los doctores Río Lara y Rodríguez 
Vázquez leyeron Memorias notables sobre la lepra, que di 
l :  motivo á nn interesante debate entre los cong—  
Auallsóse el desarrollo y las causas /e l
eu los distritos de Noya y Muros, cuya 
siglo XII, si bien aminorada desde el xvil, y 
q.ue la forma predominante es la tuberculosa.

La Memoria del Sr. Río Lara sostiene que el bacilo d 
la lepra radica en la sangre, y respecto á la forma del mism 
disiente de la mayor parte de los observadores.

En la sección segunda se discutió una 
tor Barcia Caballero, en la que sostiene que la pelagra

con el autor en que si es­
casean los sanatorios de pelagrosos. es debido al largo cic o
q u e  recorre la enfermedad. Jo tiíoíahp escc-

En la Sesión de Hidrología, como en las de Higiene es 
lar é Intrusismo, las discasiones han sido muy empeñada .

En primer, debatióse la virtud curativa de alguna, 
aguas; en cuanto á la segunda, las couclustone, se eneamu 
“ fu  á que se baga cumplir en la, eecuelaslolegmla. o y 
por lo f e  ,e  refiere al intrusismo, se .
Lstigos, aparte de negarse lo, médicos á cer ificar 
función os de los enfermos tratados por los

E, catedrático Dr. Elo Lara dió una conter nc.a en U 
Exposición sobre .La lepra en Galicia.. Señaló la" mirac 
lística, del mal, mostróse partidario de aislar á los en e 
mes para evitar el contagio, y encarecióla necesidad

“ “ f  c t j , r s f e  J a i f ' f f a  nquete de despedida,

los temas discutidos en él, y se significó ^  .
la esperansa de que los futuros Congresos resulten Utiles
la píencia. como el celebrado. _ r ,.-

LO, comensales visitaron después el 
jo, donde hicieron observaciones muy eunosas sobre los
SOS clínicos que allí exiateu. , y A^\t, Fxooei-

En el salón de fiestas del palacio centra de a Expoe
ción se verificóla sesión de clausura. 
rrencia ocupaba la totalidad de los asientos. Á los l^dos^ 
presidente, D. Fraueisco Eomero Blanco,
Llde, el rector de la Universidad, el comandante militar 
la plata y D. Juan Barcia Caballero, vicepresidente de 
O o f  reso Lnsnrado, y en los sillones inmediatos comis 
nes de diversos centros y varios congresistas.

El secretario de la asamblea, D. Casimiro Tor . 1 J 
las actas de las sesiones y las eonelnsione, ,ne  se elevard»
al Gobierno.
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Acordóse después que cada cinco años se celebren Con­
gresos idénticos en Santiago.

y  pronunció el discurso de clausura el catedrático y dis­
tinguido escritor D. Juan Barcia Caballero,

Disertó acerca de las nuevas teorías sustentadas en al­
gunas luminosas Memorias, y con este motivo encareció la 
trascendencia de estos certámenes, en los que se divulgan 
las investigaciones realizadas con trabajo y constancia 
plausibles.

Encomió la misión del médico en la sociedad, ya se le 
considere en la clínica, donde lucha con las enfermedades, 
ya se le vea en las epidemias, exponiéndose á ser una víc­
tima, ya se le juzgue en el campo de batalla, donde cura á 
los heridos.

Ensalzó los merecimientos del farmacéutico y del maes­
tro, colaboradores de la obra social encomendada á los 
médicos.

Y  finalmente, dirigió un llamamiento á todos los que 
quieran cooperar al bien de la humanidad, trabajando por 
ella sin recelos, con espíritu expansivo, sin fijarse en las 
pequefíeces y en las miserias, que son las escorias de la 
vida.

Después, el presidente, Sr. Romero Blanco, pronunció 
sentidas frases de gratitud á cuantos habían contribuido al 
éxito del Congreso y levantó la sesión.

G aceta  de fia salud pública.
Estado sanitario de Madrid.

Altura barométrica máxima, 713,66; mínima, 705,76; 
temperatura máxima, 29®,3; mínima, 7<>,1; vientos dominan­
tes, NE., S. y ENE.

Durante la semana última no hubo variación apreciable 
en la enfermería de Madrid. La temperatura demasiado alta 
durante la irradiación solar causa luego enfriamientos y 
produce anginas inflamatorias, laringitis, bronquitis y esta­
dos catarrales benignos. Siguen las tifoideas y la viruela de- 
creciendo, aunque ésta todavía subsiste en grado verdadera- 
rnente afrentoso. Las fluxiones hemorroidales y las episía- 
sis son frecuentes, y se observan neuralgias tenaces de dife­
rentes órganos.

En los niños continúan presentándose casos de coquelu­
che, viruela y sarampión,

C  r  O c a s

 ̂ Abundancia de oriflinalea —Son tantos los originales 
cieniíficus y profesiooalas que obran en nuestro poder, que 
nos es de todo punt) imposible darlos á luz tan pronto como 
sus autores y nosotros deseáramos. Rogamos, por tanto, á 
aquéllos que no se impacienten si no se publican en segui­
da, pues á todos procuraremos complacer lo antes posible

Exequias por un héroe.—En el Peñón se han celebrado 
eiequia^ por el alma del heroico farmacéutico de Sanidad 
niiliiar D. Leopoldo Méndez.

En el centro de la reducida iglesia de aquella elevada 
roca levantábase imponente el túmulo con que la piedad re- 
'giosa simboliza el venerado sepulcro, y allí, iluminada por 

los cirios benditos, destacabas© hermosa Ja corona que el 
ftmor de la sección de Farmacia del Ejército dedicaba á la 
memoria de su inolvidable compañero.

Congregados en derredor del túmulo oficiales, emplea­
dos, soldados y vecinos, con el comandante militar en lugar 

preferente, y haciemlo guardia de honor un soldado de cada

Cuerpo, dieron principio las sagradas ceremonias de la misa 
finalizada por tristísimo responso, terminado el cual, y so­
bre unas angarillas previamente envueltas en la querida en­
seña de la patria, verificóse la conducción de la corona al 
cementerio por dos de los valientes soldados que el día fatal 
acompañaban al finado.

Depositada con toda solemnidad en la tumba la corona, 
á presencia de toda la guarnición franca de servicio, y la 
población civil en su mayor parte, leyó en alta voz el señor 
comandante el telegrama que la sección de Farmacia de Me- 
lilla le había dirigido. Dió gracias á todos los presentes por 
su cooperación, y últimamente finalizó el acto con un [Viva 
Eepafia!, qqe fué contestado con el mayor entusiasmo, co- 
menzandc) acto continuo el desfile siu novedad, á pesar de 
estar completamente al descubierto la bajada al cementerio, 
sobra cuyas rocas estrelláronse algunos proyectiles que los 
kabilefios enviaron al divisar tanto gentío.

Médicos alumnos.—Terminadas las oposiciones para el 
ingreso en la Academia médico-militar, se ha nombrado mé­
dicos alumnos á los 24 aspirantes siguientes;

1, D. Manuel Garriga Rivero; 2, D. José Rubio López; 
3, D. José Gómez Márquez; 4, D. Rafael Arenas Machuca; 
' , D. Sebastián Lago García; 6, D. Rafael Power Alessón; 
7, D. Arcadio Grande del Riego; 8, D. Antonio Montalvo Me­
lero; 9, D. Antonio Guzmán Ruiz; 10, D. Máximo Martínez 
Zaldívar; 11, D. Eduardo Talegón Arcas; 12, D. Ricardo Mo­
rillo Ubeda; 13, D. Antonio Muñoz Zuaza; 14, D. Fernando 
Marzo Abecia; 15, D. José Valdés Lambea; 16, D. Francisco 
Valladolid Orus; 17, D. Jeremías Rodríguez González; 18,
D. Antonio Vallejo Nájera; 19, D. Emilio Franco Martín; 20, 
D. Francisco Chinchilla Rosendo; 21, D. Modesto Cotrina 
Ferrer; 22, D. Antonino Napia Maqueda; 23, D. Alfonso Gas­
par Soler; 24, D. Tomás López Malta.

Recompensas justas. -'En vista de la propuesta de re­
compensas formulada á favor del subinspector médico de 
segunda clase D. Galo Fernández España, médicos mayores 
D. Angel Larra Cerezo y D. Emilio Pérez Noguera, y farma­
céutico piimero D. José Ubeda Correal, por el mérito que 
han contraído en la redacción del fFormulario médico-far­
macéutico militar», el Rey (q. D. g.), de acuerdo con lo in- 
.furmado por la Inspección general de los Establecimientos 
de Instrucción é industria militar y por resolución de 29 de 
Septiembre próximo pasado, ha tenido á bien conceder á los 
citados jefes la cruz de segunda clase del Mérito Militar 
con distintivo blanco, y análoga condecoración de primera 
clase al referido farniacéutico, como comprendidos en el 
art. 23, en relación con el espíritu que informa el caso 10.® 
del 19 del Reglamento de recompensas en tiempo de paz, y 
teniendo en cuenta el art. 22 del mismo y la real orden de 6 
de Abril de 1891.

Necrología -C on  sentimiento participamos á nuestros 
lectores la defunción del ilustrado redactor del Beletín mé­
dico de Lérida D. Daniel Bafieres y René, y la de la esposa 
del veterano clínico de Burgos y estimado amigo nuestro 
D. Hipólito Tobes, á quien acompañamos en el hondo pesar 
que le embarga en estos momentos.

Prórroga para la matrícula.— Por Real orden fecha 7 del 
corriente, publicada en la Gaceta del 9, se ha prorrogado 
hasta ayer 15 el plazo de matrícula ordinaria para los alum­
nos de las Universidades <lel Reino que «no pudieron reali­
zarlo dentro del plazo reglamentario por causas de que no 
puede hacerse responsables á los mismos interesados».

Entre esas causas, figura el no haber recibido á tiempo 
el certificado de vacunación ó revacunación...

Nombramientos.—Ha sido nombrado inspector de Sani­
dad en el territorio del Campo de Gibraltar, con la gratifica- 
ción de 4.000 pesetas anuales, el ilustrado y joven módico 
D. Manuel Iglesias y Corral.

Igualmente ha sido nombrado delegado oficial del Minie 
terio de la Gobernación en el II Congreso internacional de

leyó
raróP I ^ d e r o s o  tó n ic o  n e r v io s o  y  F?:U£CULAR

E L I X I R  B U S T O
PÓLIFORMIATOS-KOLA-FOSFATOS

=  PRALES. FARMS.
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la Cruz Blanca de Ginebra para la represión de loe franclea 
alimenticios, etc., el doctor Chicote, asignándole por este 
servicio 60 pesetas diarios y gastos de traslación.

El teléfono como medio de contagio-—Se ha publicado lib 
tiiuapiente un trabajo do Touiaikiii sobre la influencia que 
en el contagio de ciertas enfetmeilades pueda tener el uso 
d*}! teléfono. Las más á propósito para esta propagación son: 
la tuberculosis, difteria, escarlatina, influenza, pulmonía, 
meningitis cerebro-espinal, algunas f')nnas de angina (ca­
tarral, zonofarlngeo, etc.) — {Munchener medizinische Wo- 
chemchrift).

Influencia que ejerce la disolución de lugol en ios leucoci­
tos. Si se aplica la disolución de lugol a una preparación 
nativa de leucocitos, se observa en el proto„.lasma de las cé­
lulas polinucleares una burbuji a grande ó pequeña que ad­
quiere un color azul violeta al ponerlas en contacto con otra 
solución de ioduro. No se pudo demostrar á qué grupo de 
substancias pertenece el contenido de estas burhujitas, y 
debemos esperar el resultado de otras investigaciones, si 
este fenómeno debe ponerse en relación con la secreción 
vesicular que aparece en los epiteli os glandulares secernien- 
tea.—(La Ciencia médica alemana).

¿'A

HISTOGENO LLOPIS
es el agente más eficaz 

paro combatir la 
T u bercu lo sis  

D iabetes, 
Anemia

y en ferm ed ad es  
consuntivas  

en
general-

E stá así proclamado 
por la Ciase Médica.

PiifaR muestras gratis á 
A. Llopis, Ferraz, 3. MADHIO.

MEDICAMENTO BE FAMILIAS
A dop tados 

de R . O . p o r  lo s  
M in isterios de 

Guerra y  M arina

R ecom en d a d os  
p o r  la

R e a l  A ca d em ia  
do  M ed icina

Toda clase de in d isp os ic ion es  del tubo d ig e s ­
t iv o , vóm itos y  d iarreas, e tc ., eu niños y  adul­
tos se curan pronto y  bien con los B a lic iU to s  

de bism uto y  e e r lo , de V iv a s  P érez.
Exigir la marca de fábrica y  la de precinto, y  la 
alegoi la de la Ditfsa Ceres adherida á las cubiertas.

De venta en todas las farmacias acreditadas del mundo

I i id is p e n s a b le  á  lo s  v ia je r o s
SOLÜGtOiy BEiyEDiCTO
d e  g 'l c c r o - f o s f a t o  d e  c a l  c o n  C R EO SO TA L

Preparación la más racional para curar la tubercnloeíB 
bronquitis, catarros crónicos, infeccionea gripales,enferme- 
dades consuntivas, inapetencia, debilidad general, postrr- 
oión nerviosa, neurastenia,impotencia,enfermedades men 
tales,caries, raquitismo, escrofuliemo, etc. F ra sco , 9 , 5 0  
p é s e la s . Farmacia del Dr. Benedicto, San Bernardo, 41 
l^adríd.

A  1 presente nómero acompaña un prospecto, cuya lertu- 
■ • ra recoíQPudamne, sobre el Tratam iento iodado á 
través de la piel, de la casa Fed̂ n. Bayer y C.» de fiar-
celoua.

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

Limpia las fosas nasales de 
raucosidades y costras mal 
olientes, tonifica la mucosa 
naso-faríngea y restablece su 
funcionalidad.
O e  v e n t a  e n  l a e  F a r m a c ia s ,  y  e n  e l  D e p ó s i t o  .d e  l o e  8 r e a .  P é r e z  M a r t in ,  

V e ta a c o  y  C o m p a ñ í a ,  A l c a l á ,  7 .

nilOtJ 4 U

VIDART

t*lii

S I F O N E S  D E

Agua Nitrogenada Radiactiva
PARA BEBER EN LAS COMIDAS Ó FUERA DE ELLAS

Tónica genera l Sedante estom acal
üperitiva  D igestiva

Indicaiía eu los liiperclorídricos, y en general para combatir los síntomas molestos de 
irritabilidad gá«itrioa (acedía, regurgitaciones, d( lores, etc.)

Adyuvante pcjderoso en todo plau terapéutico estatuido con el fin de modificar las 
secreciones y la motilidad gástrica.

SENSIBLES Y RAPIDOS EFECTOS EXPERIMÉNTESE

Precio: 50 céntimos. Se sirven ádomicilio desde4sifones. Tel. 2.970. Infantas, I9 y  21
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E sta fe ta  de Partidos.

l l

de

as

Se advierte á los compañeros qae piensen solicitar la 
titular de Calcena, Trasobares y Parnjosa (Zaragoza), 
que al titular le bao obligado á presentar la rmuacia á 
disgustoe sin cuento, y  que de los tres años y medio que 
la he disfrutado (con cowímíojjor íiempo ilimitado), no he 
percibido más que 6¿0 pesetas anuales en iugar de l.OOÜ, 
que son las que rezan en el contrato.

Además, tengo i^fualados á la mayoría de los pudien­
tes, y no estoy dispuesto á dejarlos por ahora.—J’é/tcr 
Zalaivar.

VA CANTES
Santa María del Páramo (León).~Poi' defunción del 

que la desempeñaba, se halla vacante la plaza de médi­
co titular de esta villa, con el sueldo anuai de 750 pese­
tas, pagadas por trimestres vencidos de los fondos muni­
cipales. El partido médico lo constituye este Ayunta­
miento y  el próximo de Urdíales del Páramo, distante 
dos kilómetros, de cuyas entidades, por la categoría en 
que están colocadas, corresponde percibir al agraciado 
1 5U0 pesetas, quedando en libertad de hacer contratos 
con las familias pudientes, que ascenderán 4 unas 4.0ÜO 
pesetas. Los aspirantes han de reunir las condiciones 
que exige la Instrucción de Sanidad vigente y el regla­
mento del Cuerpo de Médicos titulares, y  para su jirovi- 
sión se tendrán en cuenta exclusivamente los méritos 
cientíücosy servicios profesionales.La población essana, 
está cruzada por carretera y tiene mercados semanales. 
Solicitudes hasta el 8 de Noviembre. Santa María del Pá­
ramo 4 de Octubre de 190J.—El alcalde, Eligió Casado.

—La plaza de médico titular de Algarrobo (Málaga), 
dotada con el sueldo de 1.500 pesetas, pagadas de los loa ­
dos municipales por trimestres vencidos por la presta­
ción de servicios á las familias pobres, quedando el agra­
ciado en libertad de celebrar contratos particulares con 
los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 6 de Noviem­
bre al alcalde D. Juan Ramos.

->La plaza de médico titular de la villa de Mijarei 
(Avila), dotada con el haber anual de 999 pesetas por la 
asistencia de 25 á 30 familias pobres, pobres transeúntes 
y reconocimiento de quintos, satisfechas trimestralmen­
te del presupuesto municipal, con otras 2.000 pesetas á 
que asciende las familias acomodadas. Solicitudes hasta 
el 30 del actual. Mijares G de Octubre de 19d9 —El alcal­
de, Florentino Sánchez.

—Ainsa {Huesca).—La plaza de médico cirujano titu­
lar de este Municipio se hallaré vacante desde el día 29 
de los corrientes por acuerdo de este Ayuntamiento, do­
tada con la cantidad consignada en el presupuesto mu­
nicipal, pagada por trimestres vencidos. Las solicitudes 
para obtener dicha plaza podrán dirigirse á esta Alcal­
día en el plazo de quince días, á contar desde la inser­
ción del presente en el Boletín Oficial de la provincia del 
día 8. Los aspirantes á dicho cargo tendrán en cuenta 
que el agraciado ha de tener su residencia fija en ’*esta 
villa. Ainsa 25 de Septiembre de 1U09.—El alcalde, Pedro 
Oncins.

—Sobradillo (Salamanca).—Por renuncia espontánea 
del que la venía desempeñando á satisfacción del Ayun­
tamiento, se halla vacante la plaza de médico-cirujano 
titular de esta villa, dotada con el sueldo anual de 955 
pesetas, pagadas por trimestres vencidos, por la asisten­
cia de una á 60 familias pobres, niñosexpósitos y pobres 
transeúntes. Los aspirantes presentarán sus sodcitudes 
debidamente documentadas en la Alcaldía, dentro del 
término de treinta días, contados desde la inserción de 
©ste.anuncio en el Boletín Oficial del 5 de Octubre, y se 
advierte que hasta su provisióu en propiedad qmda 
servida interinamente por un médico que inspira toda 
confianza á este Ayuntamiento. Lo que se anuncia al pd- 
blico para que llegue ó conocimiento de los aspirantes 
qwe deseen solicitarla. Sobradillo 2i de Septiembre de 
1909.- El alcalde, Santiago López.

- • Ciíadroa (Zedn).—Por renuncia del que la desempe­
ñaba, se halla vacante la plaza de médico titular de este 
Ayuntamiento, con el sueldo anual de 675 pesetas, pa­
gadas por trimestres vencidos, y  la obligaeión de asistir 
á 60 familias pobres que le designará el Ayuntamiento.

Los aspirantes á dicha plaza, que han de ser licenciados 
en Medicina y  Cirugía, presentarán sus instancias en la 
secretaría do este Avaotamiento en término de treinta 
días (Boiefín Ofi.cial del 6 de Octubre).—Cuadros 20 de 
Septiembre de 1909.—El alcalde, Felipe Garda.

— Villar de la Encina ((^Kencn).—Por segunda vez se 
anuncia Ja vacante de la plaza de médico titular de este 
pueblo con el sueldo anual de 500 pesetas, pagadas por 
trimestres vencidos del presupuesto municipal, más 1.500 
pesetas que podrá producir el igualatorio rjue verifique 
coQ esto vecindario, asociándose además el vecino pue­
blo de Carrascosa de Haro, donde en iguale.? condiciones 
le satisfarán otras 500 pesetas de titular y  1 000 que po­
drá suponer el igualatorio entre aquellos vecinos. Los 
aspirantes á dicha plaza pueden dirigir sus solicitudes 
á esta Alcaldía en el término de cuarenta días, contados 
desd-a la inserción del presente en el Boletín Oñdal del 
día 6. Villar de la Encina 3 de Octubre de 1900.—El al­
calde, Pedro Portillo.
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—ZorVa de la Frontera (Salamanca).—D Luis Lozano 
Alonso, alcalde conaiicucinual de este pueblo. Hago sa­
ber: Que por renuncia espontánea del que la desempeña­
ba, se halla vacante la plaza de médico titular de este 
Ayuntamiento, dotada con el sueldo anual de 750 pesetas, 
pagadas de fondos municipales por se nestres vencidos, 
por la asi-tencia de 30 familias pobres de e.sta localidad, 
niños expósitos, pobres transeúntes y casos de quintas. 
Lo que se anuncia al público, á ñu de que los señores 
módicos que aspiren á ella presenten sus solicitudes de­
bidamente documentadas en la secretaría de esta Corpo­
ración, en el término de treinta días, contados desde el 
en que el presente aparezca inserto en el Boletín Oficial 
de esta provincia (día 5 Octubre), teniendo en cuenta 
que la provisión se hará en la forma expresada en el ar­
tículo 91 de la Instrucción de fanidad, y que los aspiran­
tes á la plaza deberán llevar por lo menos dos años de 
práctica profesional. Zorita de la Frontera 20 de Sep­
tiembre de 190 *.—El alcalde, Luis Lozano.

—Quijo de Avila (Salamanca).—Por defunción del que 
la desempeñaba, se halla vacante la plaza de médico titu­
lar de este pueblo, para la asistencia de 20 á 24 familias 
pobres, niños expósitos, transeúntes enfermos, recono­
cimiento de quintas y  demás obligaciones que rigen en 
el Reglamento de 14 de Abril de 1891. El agraciado per­
cibirá de fondos municipales y  por trimestres vencidos 
la cantidad de 750 pesetas por dichos servicios, quedan­
do en libertad de contratar con el resto del vecindario, 
que asciende de 165 á 170 familias pudientes. Los que 
deseen optar á dicha plaza, dirigirán lus solicitudes de­
bidamente documentadas á esta Alcaldía, en el término
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de treinta dias, á contar desde que este anuncio sea in> 
serto en el Soletín Ofidal de la provincia (2tí de Sep­
tiembre). El alcalde, Ignacio Díaz.

—Cabanilla» (Navarra).—Por dimisión del que la des­
empeñaba, se halla vacante la plaza de médico titular de 
esta villa, dotada con el sueldo anual de 750 pesetas, pa­
gadas por trimestres vencidos y de los fondos municipa­
les por la asistencia de las familias pobres. Esta villa 
cuenta* con 190 vecinos, y quien resulte agraciado con la 
plaza, podrá contratar libremente con las familias pu­
dientes. Los aspirantes, que deberán ser doctores ó licen­
ciados en Medicina y Cirugía, dirigirán sus solicitudes 
debidamente documentadas al alcalde que suscribe, en 
el preciso término de treinta días, contados desde el en 
que aparezca el presente anuncio en el Boletín Oficial de 
la provincia (día 1.0). Las condiciones señaladas al efec­
to estarán de maniñesto en la Secretaria del Ayunta­
miento todos los días laborables para los que deseen en­
terarse de ellas.—El alcalde, José Castaño.

—Calzadilla de los Barros (Badajoz).—O. Domingo Hu­
manes Lozano, alcalde constitucional de esta villa. Hago 
saber: que encontrándose vacante la plaza de médico titu­
lar de esta localidad, dotada con el haber anual de 1.000 pe 
setas y 500 más en concepto de gratificación, que perci­
birá mientras el Ayuntamiento, como en el año actual, y 
para el próximo lo consigne en presupuesto, se anuncia 
á concurso por término de treinta días, contados desde 
la inserción del presente en el Boletín Oficial de la pro­
vincia (día 1.o). El pago de haberes y  gratificación ten­
drá lugar por trimestres vencidos, siendo obligación del 
titular la asistencia gratuita de 70 familias, y pudiendo 
contratar libremente con el demás vecindario, calculán­
dose el producto de las igualas en 125 fanegas de trigo, 
Las solicitudes documentadas se presentarán, dentro del 
plazo señalado, en la Secretaría del Ayuntamiento.—El 
alcalde, Domingo Samanes.— secretario, Rafael Rodrí­
guez Moñino.

— Valera d$ Abajo (Cuenca).—Por dimisión del que la 
desempeñaba, se halla vacante la plaza de médico titu­
lar de esta villa, dotada con el sueldo anual de 750 pese­
tas, pagadas por trimestres vencidos del presupuesto mu­
nicipal por la asistencia de treinta familias pobres y ca­
sos judiciales, mas el iguaiatorio de 800 vecinos. Los so 
licitantes pueden dirigir sus instancias á esta Alcaldía 
por término de quince días, contados del en que aparezca 
inserto este anuncio en el Boletín Oficial de la provincia 
(día 4 de Octubre).—El alcalde, Aniceto Midalgo.

—Toreno (L«d«).— Hallándose desempeñada interina­
mente la titular de este Ayuntamiento de Toreno y el de 
Fresnedo por un médico, natural y  vecino de esta villa, 
por acuerdo de esta Corporación se anuncia al público su 
provisión en propiedad por el plazo de treinta días, con­
tados desde la fecha del presente, á fin de que los licen­
ciados ó doctores en Medicina y Cirugía que se crean con 
derecho, según las prescripciones vigentes, presenten s is 
solicitudes documentadas ante esta Alcaldía ó la de Fres­
nedo al indicado fin. El sueldo que al efecto figura en pre­
supuesto, se abonará al agraciado por trimestres venci­
dos. (Boletín Oficial del día 6 de O'.tubre).— Toreno 19 de 
Septiembre de 1909.—El alcalde, Francisco Calvo.

—Fresnedo (León).—Habiendo de proveerse en propie­
dad la plaza de médico titular de este Ayuntamiento y el 
de Toreno, dotada con el sueldo anual de i.OOO pesetas, se 
anuncia por término de treinta días dicha vacante, que 
se halla en la actualidad provista interinamente en mé­
dico propietario de ambos municipios y natural de uno 
de ellos. Los aspirantes presentarán sus solicitados do­
cumentadas dentro del expresado término de treinta 
días. (Soíeíín 0/íctaí del 6 de Octubre).—Fresnedo 19 de 
Septiembre de Í9Ü9.—El alcalde, Luis Arroyo.

—San Juan (Soieares).—Hallándose vacante la plaza 
de médico titular de esta villa, dotada con el haber anual 
de cinco pesetas por cada familia pobre, por acuerdo del 
Ayuntamiento, en sesión de ayer, se anuncia al público 
la provisión de la misma durante el plazo de treinta días, 
á contar del siguiente al de la publicación del presente 
anuncio en el Boletín Oficial (día 7), debiendo presentar 
sus solicitudes, los aspirantes á ella, en la Secretaria de 
este Ayuntamiento durante el indicado plazo. —San Juan 
4 de Octubre de 1009.—El alcalde, Juan Gayá.

—Alameda (Salamanca).—Por renuncia espontánea del 
que la venia desempeñando, se halla vacante la plaza de

médico titular de este pueblo, dotada co;i el sueldo anual 
de 900 pesetas, pagadas de fondos municipales y por tri­
mestres vencidos, para la asistencia de una á 25 familias- 
pobres, debiendo el agraciado prestar además todos loa- 
servicios que les encomienda el Real decreto de 14 de 
Junio de 1691 y  la Instrucción de Sanidad vigente. Ade­
más puede contratar con 220 vecinos pudientes y  nueve 
carabineros que componen el puesto. Los que se crean 
con derecho á dicha plaza, que serán licenciados en Me­
dicina y Cirugía, podrán presentar sus solicitudes en el 
plazo de treinta días, contados desde que aparezca este 
anuncio en el Boletín Oficial (7 de Octubre), á cuya soli­
citud acompañarán los documentos que acrediten su ap­
titud.—Alameda 27 de Septiembre de 1909 —El alcalde, 
Victoriano González.

— Toga (Castellón).—"E] día 29 del actual quedarán va­
cantes las titulares de Medicina, Farmacia, Veterinaria 
y Practicante que interinamente venían desempeñándo­
se en este pueblo; para proveerlas se abre concurso por 
treinta días, á fin de que durante dicho plazo, los que 
aspiren á obtenerlas presenten sus solicitudes en la Se­
cretaría de este Ayuntamiento. (Boletín del 6 de Octubre). 
Su dotación es de 2üB, 40,35, 20 y 10 pesetas, respectiva- 
naente, y  las obligaciones las que impone la legislación 
vigenue, y la asistencia de los vecinos, por iguala, que 
quieran asociarse al Ayuntamiento, por las de Medicina 
y  Farm acia.-Toga á 20 detíeptiembre'de 19új.—El alcal­
de accidental, Isidoro Garda.

—Herramellmi (Logroño). —Por renuncia del que la 
desem peñaba, se halla vacante la plaza de módico titu­
lar de esta villa, dotada con el sueldo anual de 750 pe­
setas, por la asistencia de una á 20 familias pobres, cuya 
asignación será satisfecha por trimestres vencidos, de 
fondos municipales. La provisión déla vacante se hará 
con sujeción á la Instrucción general de Sanidad y  de­
más disposiciones vigentes. Los aspirantes presentarán 
sus solicitudes, debidamente documentadas, en la Secre­
taría del Ayuntamieoto, eu el plazo de treinta días, á 
contar desde Ja fecha del anuncio («lía 8 de 0<aubre).— 
Herramélluri 28 de Septiembre de 1909.—El alcalde,Ro­
mán Riaño.

—Alcabón (Toledo).—Partido de Torrijos. Por dimisión. 
Comunicada en 5 do Octubre. No se h i publicado aún en 
el Boletín Ofidal. Escá ciasifioada en 4.*̂  categoría. Tiene 
946 habitantes y 56 familias pohres. JProduce unas 2.5U0 
pesetas en total —Ei alcald , D. José Gómez.

—Atarfe(Granada)—Partido de Santa Fe. Publicada 
por segunda vez por no pertenecer al Cuerpo ei que la so­
licitó la primera. Está clasificada en 2.® categoría. Tiene 
2.988 habitantes y 265 familias pob es. Produce eu total 
unas 6 OOü pesetas. Solicitudes al alcalde.

—Arges (Toledo).—Por dimisión. C< inunicada en 5 de 
Octubre. No se ha publicado en el Boletín Ofidal. Clasifi­
cada con el pueblo de Cobisa en 5.a categoría. Tiene 582 
habitantes y  15 familias pobres. Solicitudes ai alcaide.

—Barbóles y  Pleitos (Zaragoza)—Partido de Almunia. 
Por dimisión. Oomunica la eu 26 de Septiembre. Clasifi­
cada en 6.  ̂ categoría. Tiene 661 habitantes y 21 familias 
pobres. Produce unas 2.0Ü0 pesetas en total. El alcalde,

• D. Francisco Arbej.
—Benidorm (Alicante). —Partido de Villajoyosa. Por 

defunción. Publicada en el Boletín de dO de Sep­
tiembre y comunicada en la misma fecha. Dotación, 500 
pesetas por la titular. Tiene lUO familias pobres y  2 604 
hábil ames. No figura en la clasificación.-Ei alcalde, don 
Manuel Ortiz,

—Cartagena (Murcia).—D a n  ° áihtrito. Por dimisión. 
Comunicada m  27 de Septiembre. No se ha pub icado 
aún eu el Boletín Ofidal. E^tá clasificada en 1.̂  categoría. 
Hay 16 módicos titulares. Tiene 10 300 habitantes y 7.798 
familias pobres. Produce unas 3.0ÜÜ pesetas. Solicitudes 
al señor alcalde.

—ó'a>i Vicente de Castellet (Barcelona).—Partido de Man- 
resa. Por dimisión. Comunicada en 2 de Octubre. No se 
ha publicado aún en el Boletín Oficial No figura en cla­
sificación —El alcalde, D. Juan CaUina

—Segurillu (Toledo'. — Partido do Tala vera de la Reina. 
Por defunción. Comunicada en 6 de Octubre. No se ha 
publicado aún en el Boletín Oficial. Clasificada en 4.* ca­
tegoría. Tiene 1.224 habitantes y  30 familias pobres. Pro­
duce unas 2.250 pesetas. Las solicitudes al alcalde.
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EL SIGLO MEDICO
Se pBtalloa 

tedee los domingos.

BOLETIN DE MEDICINA, 6ACETA MEDICA 
GENIO UEDIOO-QUIBOR61CO

t
L A  O O R R B J 8 P O N D H 3 N O I A  M  Si X> 1 O  A

Fundada Jpor D. 4uan Oueata y Okarnpr.

Pabilos ana Biblioteca 
saniamente económica.

Periódico de líediciDa, Ginigia y Parmacla, consagrado á los inisreses aoraies, científicos y profesionales de las clases médicas
o o

bO

^  •

■; F ü N D A D O a E S
SEÑORES DELGRAS, ESCOLAR, MÉNDEZ ALVARO, TEJADA Y ESPAÑA Y NIETO Y SERRANO

— -------------------- ---------------------------#  PBOPIBTABIOS -------- -----------------;—  ̂ , o.DMivrcn7
Prwlot da mcrlpolán de EL SIGLO I ,  , « « , - / « .  . . . . . . .  frecloa da luicripolon da la BIBLIOTECA
■idrld; 3 peaetaa trimestie. fl. RSIOIl U fRl--- fl. CirllS Itfíl CirtiZI. —  0. tflilB 1 líl.Provieolaa; 4 pesetas trimestre. ^

8 semestre, y 15 el año. DIBECTOB aBB.BNTB
Eitraejaro y ültraiear: 20 pesetas. ■ •■ •■ •a a *  e e ' B n p *I __________________ % D . R A M O M  S E R R E T

Haea pandea rebajas en las 
obras qae pabliea á loa saseripto-
raa de El Siglo Médioo.

«

(P «D
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M A R S Y L E  CLIN  ̂
CacoüUato de Protoxldo de Hierro.

1//U t ¡ t * h  flMtf/i aa 0‘ m  p o r  di* eorraaponda i  O iO íi da Hiarro a l m ínim um  
da OMidaolín y  t  B>0t da Aoido aatodW eo.

G o t a s  de M a r s y l e  C l i n
5 golti eonllanaD 0<0tS de Harayle

G l ó b u l o s  de M a r s y l e  C l i n
O'OtS de H in y lep or  GlAbulo.

T u b o s  de M a r s y l e  C l i n  pi»lnyece. hlpodérmlcaa.
Scgr. de Mariyla uor ceniim. cúbico. ^m 

C L IN  ai C ‘». 20. Búa da» Fo»ié»-6t-Jacpuee. PAPIS 8

CACODILATO.SOSA CLINl
Arsénico al estado orgánico.

G o t a s  C l i n  .  , .u .

G l ó b u l o s  C l i n
1 cir. de Caeoditato de Soaa puro por Giúbulo.

T u b o s  BSlorilizadOS C l i n  pm loyacclonea hlpodérmlcaa. 
5cgr. de Caoodllato de Sosa puro por ceniitn. cúbico. 

C L IN  *  C " .  20, Rué des FoBeis-St-Jaoguee, PARIS 8521

Pinaau <ai eaiaciB lat
_  D I L  BOOTOB .

DEHA1IT
s m  S  L J R X S ■*1

ico  ¿ituieao en purgarse, cuando /oí 
ínecesitan. No temen el asco ni elí 
Icausancío, porque, contra lo guesu-l 
ícedecon los demas purgantes, eetel 
Ino obra bien sino cuando se tomal 
IconbuenosaJúnen psyiebibas/or-r 
tiñ'cantee, cuaiei vino, el caté, el te.l 

I Cada cual esc. ge,parapargarse,laí 
Ibera y  ia comida qae mas le conrie-l 
[nen, según sus ocupaciones.Comol 
iei causancioque la purga ocasional 
[queda completamente anulador 

oor el efecto de la buena ali-f 
^mentación empleada, uno.se  ̂
^decide /dei/meníeA volverd^ 

^mpesar cuantas vece^ 
sea necesario.

Estreñilíento
P í l d o r a s  de

METALES COLOIDALES ELECTRICOS
(F e r m e n to s  m e tá lic o s )

soluciones is o tó n ic a s , eaterilizstd& a é  in y e c ta b lea  
E S T A - B L E S

Estos sistemas coloidales son de grano fino, presentan el 
máximum de a c t iv id a d  f is io ló g ic a  y t e r a p é u t ic a  y conservan 
in d e f la id a m e n te  SU acción fermentaría (fácil de comprobar 
por la medida del poder catalítico).

E L E C T R A R G O L
Plata coloidal eléctrica de granos pequeños.

2 E L E C T R A U R O L
^  jj Oro coloidal eléctrico de granos pequeños.

. £ £ Í . L X 3 - > E L E 0 T R 0 P L A T I N 0 L
Platino coloidal eléctrico de granos pequeños,

‘ 4» E l e c t r o p a l l a d i o l
 ̂ Paladlo coloidal eléctrico de granos pequeños.

APLICACIONES TERAPÉUTIPAS : Enfermedades Infecciosas en general, 
Septicemia, Pleuresía .purulenta, Absceso del Seno {Tratamiento sin incisión), 
Afecciones puerperales, etc

LAB ORATORIOS CLIN -  P * R I ^ .  1257 V.'

elmis sü‘á.veym¿iSStíguro
L A X A T I V O

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

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

1 á 2 píldoras, por la noclie. á la comida ó mejor al acoi-larse. 
MIDY, 113.F«S‘ Hiinoré.-PansyiN..ftriueiii.

VINO AROUD
CARNE-QUINA-HIERRO

m e d i c a m e n t o - a l i m e n t o P¿^er«o REGENERADOR
R«itG Vino, con base de vino generoso de Andalucía, preparado cpn jugo de 

oarna V las ¿rtezas más ricas l e  quina, en virtud de su asociación ^n  el 
hierro es un auxiliar precioso en los casos de : C/orosfs, Anemia profunda, 
Menstruaciones dolorosas. Calenturas de las Colonias, *®'^^**’ .

a a , » u e  R lctaeU enj_PariB ^^yen^todas^form acia^^^tr^je^

(8

simeyaiiiTyiiiOtti
T A , J L ^ ! m a a  ift D íT i i i e iS M ^ v ia iV I e V o r p a g ia ^  si se usan as cápsulas

de APIOL de JORET v' hOMOLLE. Este medicamento, verdadero regu la d or d e la m enstruaG Íón, nO o ece pe­
ligro alguno, aun en oaao de p r eü e t. faris, PArason e. seguu, igs. rsestut as«té: todu t»rm»8Ui.
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E lix ir  E sto m aca i da S á iz  de G a r io s  (Stom alix).
E q el año 1893 dimos á con ocí: á los médicos la fórmula de nuestro Elixir Estomacal, y  hoy 

lo prescriben en las cinco partes del mundo, para las enfermedades del aparato digestivo, con 
éxito superior al obtenido con los demás tratam entos. Sus efectos son: aumentar la secreción del 
jugo gástrico, auxiliar su poder digestivo, aumentar el apetito y la tonicidad muscular y nervio­
sa del estómago é intestinos; suprime la pirosis, hiperacidez, dolor y  vómitos; tonifica no sólo al 
aparato digestivo, sino á la economía en general, pues el enfermo come más, digiere mejor, y, 
j^ r  consiguiente, se nutre: disminuye y  evita las fermentaciones anormales por ser antiséptico, 
y quita las molestias de la digestión, por lo que cura la dispepsia, gastritis, gastralgias, hiper- 
c|9rhidrias, úlcera del estómago, diiatación del estómago, enteritis crónicas y enfermedades 
gastro-intestinales de los niños, hasta el punto de que las diarreas, en todas sus edades, incluso 
en la-ópoca del destete y dentición, desaparecen en pocos días de tratamiento. Es de agradable 
sabor, inofensivo y compatible con las aguas minerales alcalinas.

D inam ógeno  S á iz  de C aH o s. Harem tegietradm.

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

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

Ayuda al t t4 ^ jo  de la dentición de los niños y precave las enfermedades que resultan de 
crecimientos exagerados y prematuros, usándose con éxito seguro en cuantos casos están indica­
dos el aceite de bacalao y  las emulsiones de éste con hipofosfitos, sobre las que tiene la ventaja 
de ser fácil de tomar, abrir el apetito, no ensucia el estómago y tonifica y nutre mucho más que 
los citados medicamentos, pudiéndose emplear lo mismo en verano que en invierno.

Es poderotísima su acción en las convalecencias largas, sobre todo de la fiebre tífica y afec­
ciones consuntivas, en todos los estados de languidez, enflaquecimiento, agotamiento nervioso, 
raquitismo, fatiga física é intelectual, pérdidas fosfáticas y linfatismo.

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

P u lm ofo sfo l S á iz  de C arlo s. Hftrea regiitrada.

Composición — Cinamato de sosa, glicerofosfato de cal, creosota pura de haya, iodoformo, 
eucaliptol y  quina.

En cuantos casos ha sido ensayado el P u lm o fo s fo l  por la clase médica, se ha compro­
bado lo siguiente: desde los primeros días aumento de apetito y  de fuerzas, nutrición más com­
pleta, menos predisposición á acatarrarse, disminución de la tos, de la expectoración, de la fati­
ga, de la fiebre y de los sudores, aumento de peso, volvieudo el enfermo poco á poco á la norma- 
Udad y consiguiendo la curación de muchos de los que habían tomado el P u lm o fo s fo l  al 
principio, un gran alivio en períodos más avanzados, y en algunos la curación.

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

Reum atol S á iz  de C arlo s. Ukrna regiatradk.

Composición.— Ásaprol, salicilato de quinina y  pimienta de cubebas.
Lo prescribe la clase médica para corar el reumatismo agudo y crónico, articular y muscular, 

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

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

Pupgatina S á iz  de C arlo s. Marea registrada.

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

h a r in a  fo sfa tad a  Sá iz  de C arlo s.
Alimento completo, de fácil digestión para todas las edades de la vida, muy usado en la ni­

ñez y en las convalecencias.

Laboratorio y farmacia de Sáiz de Carlos,Serrano, 30, MADRID
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í .
El tratamiento 

por el Cüllargol ae- 
gaido con conatan 
fia (lavados é inyec- 

fio ) y eu dosis saficientei*, curará la mayor parte de 
los os de in fección  general. Las mismas indi- 
cacio I B que el nitrato de plata, siendo su empleo 
abso amente inofensivo en tíMins las enfermedades 
in fecoiosae de los o jo s , vejiga, u retra , ga r­
ganta r laringe y foea e  n asales.

De acción excelen­
te en loe tra sto r­
n os m o rb o so s  
debidos á fe r -  

tubo digestivo ym en tacion es pútridas d e l ______ „ ___ _
sus consecuencias, las molestias causadas j^r hiper  
se c re c io n e s  g á str ica s  y loa ca ta rro s  ga  
tro -ín tsa tin ales.

Creosotal “Heyden,, y Duotal “Heyden,,.
Medicamentos excelentes y reconocidos para el trata­
miento de todas las en ferm ed ad es in fecc io sa s  
de la s  v ías resp iratorias-

El remedio más 
ctivo para el trala- 
lento de las d a -  

-------------- ------  ' " <*reas d s todastomar; se «opona muy bien; poco cos­tos ■ iibúne las propiedades terapéuticas del bismuto ó las del lanmó.

Polvo antiséptico 
sterilizable. No es 

_  ni irritante.
loa e u c t^ m a b  h u m iíilo a í^  “ *®®***o^de^lae
ñ as y quem aduras- * " *  pior-

Bemedio especí­
fico para el trata­
miento de las afeo- 

----- c lo n e s  reum á­
tica s por medio de fricciones. El Salit alivia rápida­
mente los dolores y se tolera muy bien por la piel.

Acido acetíl-salicílico “Heyden,,
en polvo y en tabletas comprimidas, que se deshacen 
instantáneamente en ei agua, muy económico y de cali­
dad superior. Reemplaza ventajosamente el salicilato de 
sosa, careciendo por completo de efectos desagradables.

Publicaciones y muestras gratuitas para ios señores médicos enviará

G u stavo  R e d o r, Zorrilla, 23, M a d rid -
Representante.genera! en España de ¡a Ghemisohe Fabrik oon Heyden, A. Q. Radebeu! (Aiamania).

La Emulsión Modelo y 
Original de Petróleo.

La Emulsión de Angíer está compuesta de Petróleo especialmente purificado por 
nosotros para uso interno. Es la Emulsión original de petróleo, obtenida después de largos 
años de experimentos y escrupulosas investigaciones. La Emulsión de Angier es verdadera­
mente parecida á una crema consistente, y al igual que esta última se mezcla inmediata y 
perfectamente con el agua. Agradable al paladar, es tolerada de una manera muy notable por 
los estómagos más delicados, y puede ser administrada sola 6 desleída en cualquier bebida. Ni 
en la época de los fuertes calores quita el apetito ni dificulta la digestión, al contrario, ayuda á 
uno y otra. La Emulsión Angier posee una influencia notablemente fortificante sobre los 
procesos normales de la digestión, asimilación y metabolismo de los tejidos, permitiendo ai 
sistema aprovechar completamente toda clase de alimentos. Ademas, sus propiedades 
antisépticas, emolientes y lubrificantes, la hacen de un valor indudable para el tratamiento de 
los desarreglos gastro-intestinales de naturaleza catarral, fermentativa, ulcerativa y tuberculosa.

MUESTRAS Y FOLLETOS GRATIS Á LOS MEDICOS.

EMULSIÓN DE ANGIER
(Petróleo con Hipofoafitos de Cal y Sosa).

Agentes exclusivos para España:
GRES. FOYE Y GIMENEZ, Calle Gerona, 4 , pral, Barcelona.

THE ANGIER CHEMICAL CO., Ltd., LONDON, E.C.

Ayuntamiento de Madrid



W m fiifS^ ftP ftR W Ó  BESPiRAtÓmO-TUBERCULOSiS

i

a W T B S E i P T l C O
'P A R IS  4? R ué P L S a ^h t o ii 'g í

I  ̂  C ®  US 5*AS|^JB &.E
y TOPAS LA» F a 'p 'AAOIASí

SANTAD, MONAL
C O N  A Z U L  D E  M E T IL E N O  ’

á un m ism o tiem p o . A N T IS É P T IC O f A N A L G É S IC O  y D IU R E T IC O
Es la M E J O R , la M Á S  A C T I V A ,  la M E J O R  T O L E R A D A  de tOdas 

las preparaciones preconizadas para el tratamiento de las ^

AFECCIONES de las VIAS URINARIAS
Blenorragias, üretritis,Cistitis, Catarros vesicales, Prostatis.Hematuria, 
Nefritis supurada, y todas enfermedades de la Vejiga y de los Ríñones, 
' ¡ f § ¡ ^  f í j ^  p jm j^ A d o p ta d o  porros más^nnombr^otmédloosMpeoialistai.

LABORATORIOS MONAL'FRfeRES-NANCY(FRANCIA).

l O b A t O S E  G A L B R Ü
IODO FIS IO LO G IC O , S O LU B LE, ASIM ILABLE

L a  l O D A L O S e  ES L A  Ú N I C A  S O L U C I Ó N  T I T U L A D A  CSEL P E P T O N I O D O
Combinación directa y completamente estable del J o d o  con la P e t i t o r ia  

D e s c u b ie r t a  e n  d S S e  po r  C. G A L B R U N , D o c to r  en  Fa r m a c ia .
C oniun /M olón  a l  X I I P  C ongreso //ifer/iacíonai d e  M ed ic ina , P a n e  fJflO

S u s t it u y e  lo d o  é  lo d u r o s  en  t o d a s  s u s  a p lic a c io n e s
s in  lo d is m o .

Veinte gotas lODALQSB obran como «n gramo loduro alcalino.
DoBts ifíDus : Cinco á veinte potas paia Niños; diez é cincuenta gotas para Adultos.

Pedir Folleto sobre la lodoterapia fisiológica por el Peptonlodo 
L a b o r a t o r io  G A L B R U N ,  18, R u °  O b e r k a m p t ,  P A R IS

BIOSiNE LE PERDRIEL ^
GL/CEflOFOSFATO OOBLE

de CAii j  de HIERRO efervescente.
Ki m»*’ eoíiVpieio «le los reconstituyentesa  de los lonicos (ler organismo.
3c reooraionda por su empleo y su gusto 

agrailabies. -*
LE PERORIEL & C**, Parts,

d e b il id a d , a n e m ia  
ENFEnrAEDADES de INFANCIA

son combatidas con exlio con la

FUCG6LYGIHEi.iD̂ 6RE8ST
l e  PERDRIEL & C^, Parto.

$ ENFERMEDADES NERVIOSAS
Z  BPILpPSIA -  BI3TERZA — ECLAMPSIA  ̂
T  CONVULSIONES INFANTILES — COREA 
▼ VERTIGOS — INSOMNIO — JAQUECA 
♦  _____ Éx it o  A b c o u r a d o  i'nr r!

T R I B R O M U R O
de A . . G I G O N

Sal conteniendo los tres Brom aros aa al astado T  
da pureia completa. 7

: Ooí/ffe«o/ón fác/7, ConiarKioidn indafínida. x
Fraseo acompañado de una cuchara-medida dosi- ^  

fieando 1  gr.que basta baeer disol ver en un liquido 7  
^cualquiera(infusión da (ila, agua azucarada,Me.). #  
^  i)dtít:lá4ciiciiiu-itilidtiti;ti IitlMíueioiesdsIMidiM. #
J En Frascos de 30 gr. 3<SO; 60gr. 4 'SO; 123g’ . ^

Farmacia C U V O W .T .R u e  C o«i-H SroQ ,P arla  (  
7  y  en  todas la s  P arm aeiss. *  w

JIRIBESI0 DMD0 S ■  ■  S

JARABE LAROZE de IODURO de POTASIO
Una cucharada de sopa del jarabe contiene /  ST. tiS íoduro,

enteramente libre de cloruros, bromuros é iodatos.

JARABE LAROZE de IODURO de SODIO
Una cucharada de sopa contiene exactamente /  f f f .  d 8  loduro QUlfnlCQ.ni8Ht6 purO-

JARABE LAROZE de IODURO de ESTRONCIO
Una cucharada de sopa contiene /  g r. db e'adaro QUlmlcament8 puro, completamente libre de bario.

JARABE UROZE de PROTO-IODURO de HIERRO
Una cucharada de sopa contiene exactamente 5 C B fltlg tan iO S  de PrOtO-IOdurO d8 HlsrrO'

: ENFERMEDADES DE LA PIEL ♦ SIFILIS
O .A -S A  T j A  T^.O^TOj S , rué- des I j io n s -S ft in t -F a u l ,  P a n a

R O H A I S  y  C “ , F a r m a c é u t ic o s  d® 1.* c la e se , e x - in t e r n o  d e  l o s  H o s p ita le s  d e  P a ria .
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itado T

*• Adoíi- 5 
quido W  <*16,). #  
léd ie t . #
K . #
*a ri* T

V U ftlíi'irii'L á 'sis. ÁÍECCIOHES»BKONCU-PUIMONAHES

A N T I B A C k A R  7  R B C O N 8 T I T Ü  T E N T E
> PERFECTAMENTE i^lERAOA y COMPLETAMENTE A (SORBIDA 
Cicatriza lu  'tnosis Itcile^^rCBtaura ces proiliiDH «la^ttitoyiUsuiiog'Stral.
tPAUTATViTEBGB t  ít'izStó KnlasFataniai.

x ^ ^ E A U - L A F f í ^
CÉLEBRE DEPURATIVO VEGETAL

p re icr lto  por los M édicos en los casos de
— > E N F E R M E D A D E S  de la P IE L  «

Vicios déla Sangre, Herpes, Acné,

^^<!lielleu. Poris j m  »4»

ri CURACION SEGURA
008 ■!.

RAO

TISIS
RESFRIADOS )
BRONQUITIS ; EMULSIÓN MARCHAIS

CATARROS I CreoBota y  Giicerofoafato de cal
ASMA j DE MARCHAIS (FRANCIA)

an nna taea <!•

Epilepsia!!!
GRAJEAS GELINEAU

Es con la mayor 
franqueza, con la más

grande lealtad que~sln tenerla 
pretensión da curar á todos los
epilépticos recomendamos las ____________________________________
las que durante treinta años han dado á sn autor grandes satisfacciones, 
le han valido agradecimientos é inalterable amistad de muchos 
enfermos; Grajeas que siempre en los casos ordinarios 
llevan con ellas la posibilidad de triunfo ó al menos la 
certeza de una mejoría en los casos difíciles.

ü .  M O U S N I E R , S C E A U Z , S a in é  (France) y cu todas Isi Finoioiii.

I E R R O  a U E V E N N E
I Onieo aprobado pDL

i | la A C A O C M I A d e  ________ MKOlCINAdePARIS

á causa de la p u r M S  y de n  p o d e ro s a  a c t iv id a d  para cur^r vLnem ia . C I o t ó b i s , 
^ o 6 r e ía d e la « a n í7r e .  — l  medida por á\ i. —  E nvíoirati» de! folleto. Parla, 14,r.Beaax-Arts

L A  Co 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 E M I A .  C A Q U E X I A

ANTIHEMOLITICO P O D E R O S O

I l I IP O C H O L  B y l a
'  Á lA BASE DE C O L E S T E R I N A  fura 

L l B R E  Y  C O M B i N  A  D A

:e h FR.oc60 PILOORAS DOSIFICADAS á OEr.EOCentijr. 
- LA EMULSIÓN k  O Gr.30 Gentigr -f. cuchahada

L A  C O LESTER IN A  .U N IC O  P R I N C I P IO  Ú T I L  
D E  L O S  A C E I T E S  O E  H i C A Q O  O E  B A C A L A O .

N O  E X I S T E  M A S  Q U E  Á  T I T U L O  D E  V E S T I G I O S  
E N  E L  M E d O R  D E  D I C H O S  A C E I T E S  

U N A  P I L D O R A  OK L I F O C H O L  C Q U I V A L B  A 
gnGRAN VASO OE ACEITE O I  HICADO Ot BACALAO VERDADERO 

UNA  C U C H A R A D A  e* LtPOCHOL E M U L S IO N A D O  
e s  M A S  A C T I V A  Q U E  D O S  G R A N D E S  V A S O S  

D I  E M U L S IÓ N  oe A C E IT E  e i  H IG A D O  oaBACALAO

PARA MUESTRAS GRATIS D IR IG IR S E  A L  
DEPOSITARIO 6€N E R A t.J .A R M E N TE R A S  

1 0 . Pa s c o  r e  l a  I n d u s t r i a  .B A R C E L O N A '

CSTABlECiniENTOS B Y L A J e UME Of CENTIUY iLenij FRARCIA 
laboraloríos autorizados por el Gobierno para la 

preparación de medícarncntos orgánicos

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

La SOOIETE MUTÜELLE DE 
PÜBLIOITE, 14, rué Rouge» 
mont, París (9*), de que es di 
rector Mr. A. Lorette, es la 
encargada E Z O L U S IV Á -  
MBNTE de recibir los anun- 
ritos extranjeros para racetr 
x>AH*Sdleo,

T r a ta m ie n to  etiológico y racional de las
AFECCIONES BRONCO-PULM ONARES

C ata rro  Brónquico — P leu resía

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

t o a

tsc£ .
D osis  :

2 4 8 cuct^arodas 
por día antis de las coirtidas

Sus elementos esencieles 
constituyen una TRIADA TERAPÉUTICA

dirigida á la totalidad de los síntomas morbosos
Para

OaOtculo 
/  M uta lrat
dirigirá»:

a.B -i Henri IT
FARia

!• Un T A N I N O
h i p e r a c t i v o  

dotado de propiedades 
desecantes y cicatrizantes 

;eapl«ttB»te especiales

2> U n G L U C Ó 8 JOE
que obra á la vez 
como tónico 
como depurativo 

y como eupéptlco

3* Una E S E N C I A
muy volath

poderosamente antiséptica
que se elimina por 

la superficie pulmonar-
D epósito  g eneral : E « L O G E A I 8 ,  3 7 . A v e n u e  M a r c e a u ,  P A R I S .
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lODINA Oonatitnye la ’medioación iódioa por excelencia. No produce feo*- 
menos de intolerancia y ios efectos terapéuticos se consiguen con tou» 
limpieza sin que aparezca la intoxicación general ó la fluxión lofrau. 
que dan origen generalmente loe íoduros. Cápsulas de iodina Gítier 
Aliño, cada una de las cuales contiene 20 centigramos de iodina p\-nr« 
de 4 á 12 capsulas diarias en dos ó tres veces.(lodo en combinación o rgánica)

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

Laboratorio de. vendajes asépticos y antisépticos
Fundado en 1880 (l.o en España)

DBL

D R .  C E A .— V A L L A D O L I D

■ C O A L L A  D E  P L A T A
C X PO ^IC IÓ N  F A R M A C 8U T IC A

M A D R ID  1882

Primer proveedor que fue del E|ército y de la Armada del materia! 
de ouraoloti antiséptica-

C A T Á U O G i O S  Y  P R E C I O S

■  E O A L L A  D E  O R O
■X PO SICIÓ N  U N IV ERSAL
BA RCELO N A  1888

■ E O A L L A  D E  B R O N C E
B X P C «IC IÓ N  U N IV ERSAL 

PAR IS  1889

■ E O A L L A  D E  O R O
C O N G R E S O  IN T E R N A C IO N A L  

D E  H IG IE N E

D O S  P A T E N T E S  D E  IN V EN C IO N

PASA LA VENTA AL FOB HATOS
MATERIAL DE QURACIÓH ASÉPTICO

CiBitrruiii ptrautDte da It uapili par sadia da aiblartii da eriatil laldidu i  U
llapirt.

(Procedim iento oon patente de inweneión)*
N U E 'V O S  P R K r»A K A .r> O S

Compresas quirúrgicas de gasa hídrófíla asépticas 
— Compresas tocológlcas asépticas de 15 centlme 
tros por 20 y de 16 por 30 (modelo del doctor Gu 
tiérrez).— Esponjas aiiifíciales asépticas. ^Torundas) 
— Vendas enyesadas.

Almaoenea de especialidades farmacéutlcaa. Pídase OaHIogo,

antiasmAtico poderoso
REMEDIO EFICAZ CONTRA LOS CATARROS BRONQUIALES

Jarabe-H Iedina de Quebracho.
Médicos distinguidos y los principales periódicos profesionales de Ma> 

drid; El  Siglo Médico, la Revista de Medicina y Cirugía prácticas, El 
Genio Médico, El Diario Médico Farmacéutico, El Jurado Médico-Farma­
céutico, la Revista de Ciencias Médicas de Barcelona y la Revista Médico- 
Farmacéutica de Aragón, recomiendan en largos y encomiásticos artículos 
el Jarabe-M edina de Q uebracho como el último remedio de la 
Medicina moderna para combatir el Asma, la Disnea y los Catarros cró­
nicos, haciendo cesar la fatiga y produciendo una suave expectoración.

P R E C IO : 5  p e s e ta s  f r a s c o .
Depósito central: Farmacia de Medina, Serrano, 36, Madrid, y al 
por menor en las principales farmacias de España y América.

Fabrica química del tlactop KíapFBr.DrBsdE-LBubnilz

9
•• preparado de Bromo

<AlbAmlM Tt{eUl)

no o rita , Sedativo totalmente líbre de efectos secundarios
------ i t  p ía  «Itcto -

en la Epilepsia, Hislerismo, Neuruteaia y demás 
enfermedades nerviosas
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OLDRHIQRATO DE ODOAIMA Y iENTDL
La. propiedad.! t.rapéntlaa. d . «ito. 

^o. in.dlMjn.ntoa, la. ha.. .flaM*. «r, 
boda. la. afMslon.. da la garganta. 
FARMACIA D I BORRBLL HERMANOS 

M A D R ID  ^  BARCEL.ORA
PVIBTA DILSOL, f ASAI/fQ,

Inasp aeputesp I'
minerales, agnas, etc.
Laboratorio del Dr. E. Ortega,

Saoesor del Dr.üalderéa 
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E M U LS IO N  NADAL “to r A U líl
por 100 de aneite de bacalaotodo asimilable. Usando aceite solo, se 
tolera mal y  pierde vías intestinales. Reconstituyente para niños, 
adultos, viejos, consunción, convalecencias, clorosis, embarazo, lac 
tanda, tos, tisis, escrófulas, raquitismos, anemia. Certifican eminen 
tes doctores. Colegios médicos y  farmacéuticos.—Medalla de oro.

JARABE HIPOFOSFITOS NADAL Jê nt̂ Tmuun
te . H ip o fo s f i t o s  de  o a l, e s t r ic n in a , h ie r ro , m a n g a n e s o , « 'u in in a , so sa , 
e u a s io a , n e u r o s t in a  ( f ó s f o r o  o r g á n ic o ) , form iato s o s a . A n e m ia  
C6r6or&fly 6Df6rniB(lftd6S oi6duldr66| EStBiiift mupcul&ri activa di&8s-’ | 
t ió n , d e t ie n e  c a d u c id a d  o r g á n ic a .— M edalla de o ro , TarraeoTia.

EM ULSION FORCADA
DE ACEITE PURO- DE fflGADO DE BACAUO Y  GUCEROFOSFATOS

Laureada con el Primer Premio en el Gosoarao de Emul 
alores de aceito de hígado de baralao qne oonvroó el Colegio 
de Farmeoéatieos de fiaroelona por ser la Onioa en la cual 
sin gomas ni otros intermedios indigestos y S'Mu por la ezolu- 
síTii acción de un elemento digerible y altamente notiiiÍTo, 
se mantiene el aoeite tan extremadamente emnlsionado como 

la manteca en la leche y demás emulsiones naturales, y en un 
grado tan sntiLde división que se asimila directamente y en tota­
lidad siu trabajo digestiro alguno, mi'jora ectraordinariamento eo 
edoaoia tópioo-reoonstitnyento y se modifican tan favorablemento 

sv olor y sabor qne los niños la toman con gusto y los adultos sin repngnaD ''ia.

*8DCT0M' 
rOACABA; 

lesi

ANTIBLENORRÁGICO
p o l i b a l s A m i c a s  d e l  d o c t o r  p i z A

á base de copaiba, cubebas, matice y sándalo cetrino.
Medicamento raciona), el más poderoso para la curación de la ble- 

norrfleia, flujo blanco y gota militar.
» n . o s  d e  ó 3 c i t o  o r e o l e x i t e *  Renombrados 

prácticos diariamente las prescriben, reconociendo considerables 
ventajas sobre todos sus similares.

Farmacia de! Dr. Pizá, Plaza del Pino, 6, Barcelona.
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( C a s o s  o l i x x i o o s )

por el Dr. D.PolicarpoLizcano, profesor 
del Instituto Rubio; médico de la Bene­
ficencia municipal y académico corres­
pondiente de la Real de Medicina de 
Madrid. Esta útil é interesante obra 
consta de 320 páginas y su precio es 6 
pesetas, hallándose de venta en todas 
las librerías y en la Administración de 
este periódico.

0 0 0 0 0 0

Productos natur&les de las aguas minerales de
T 0 J A ^ # 4

Ctarurtde-bromurado-UdIcii-ftrnjginom, varí«did litlco-irtenlcafet, 
grandemente radloactivet.

Las más minerallzailas y temajiiadaa de Europa.
Aguai de La Toja.—Sale* naturalei de La Toja (e:rtraídaa por 

evaporación en el ráelo), para baqoi generale» y lócale»,—Lodoi aaturale» 
de La Toja (e,Ó4 gramof de aohidiído arsénico por too, legdn el análi- 
•isiiltimo de D, JoséCesaresj.

Jabón de sales de LA TOJA

Sserófulo-tubsreuloala, raquitismo, afseclones de loa huesos, Inflama- 
olonssdsla matrh y anexos, reumatismo articular y muscular, afec- olonsa ds la piel.

Fírmelas, Droguerías, Casas de baños y Perfumerías.
Depositarios en Madrid:

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

o o c x )o o o o o o o a o o o o o o

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

litínicas. De gran radioactividad.
Indicadas con éxito maravilloso en las enfermedades 

del estó m a g o , hígado, intestinos y riñón.
Desaparecen los estrefiimientos.

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

o o o o o o o o o o o o o o o o o o
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Medicaciones 

de las Cavidades 
naturales.
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á solidificada

A ' A z r
Ginecología

Estreñimiento
Obstetricia.

IgOLERANCIA MEDICAMENTOSA ASEGURADA
M e d i c a c i ó n  in tes t in a l

VI.ís urlnaiisB. sííllUT odas las Enferm edades

Glóbulos FUMOUZE
CON CUBIERTA DUPLEX

Qlutino-resinosa
INSOLUBLES EN EL ESTOMAGO

G r a d u a lm e n t e  n o lu b le s  e n  e l  I n t e s t in o .
PnlNCIPALES GLO'BULOS FUMOUZE 

Antlpirlna. Bilfna, loduro de Potaeio ó de 
Sodio. P.increatlca, Purgativos. Pyramtclon, 
BaUcllsto de Sosa. Secretigeoos (laxativos), 
Tiroidina, Veronal, eto-

CÁPSULAS RAOUIN
CON CUBIERTA GLUTINIZADA

Aorobida$ por la Academia de Medicina de Paría 
JNSOLURLES EN EL ESTOMAGO 

• N i  O lo r ,  n i  R e g ü e ld o s .
PRINCIPALES CÁPSULAS RAQUIN 

CopaibJto de S osa , Pa’.tal ( Sándalo 
Copaíhico). loduro de Potasio, Frotoioduro 
de Hldrargirlo . SaIoI>SAadato , Alquitr&O, 
Ictiol, Tremeatina, eto-

Unico empleado en ios Hospitales Militares da Francia

4 f e

El Vej/£raforio por excelencia, que toma siempre.
Se vende en las Farmacias,  á pedazos de todas dim ensiones, q a e  l l e v u a  

la F i r m a  d e  A l b e a p e y r e s  en el lado verde.
M O S C A  A L B E S P E Y R E S  V ejigatorio de lO cenfímetros por i3 .conten ido 
en un T u b o  m e t á l i c o ,  que lo  preserva contra toda contam inación  exterior. 

S e .  c e n d e  « r a .ó  sin o b je i v s  d e  c u r a c i ó n ,

P A P E L  de A L B E S P E Y R E S  para el mantenimiento de los Vellgatorloe.

PfílfílEfíA DENTICION

Jarabe
D E L A B A R R E

S i n  J ^ a r c ó t i c o .

TOS -  RON^UERilS -  GAfPe

Jarabe
staBER

á  la Codeina Lanro-Ceresada.

D E P Ó S I T O  G E N E R A L
de la C A R N IN E  L E F R A N C Q ,  Jugo de Carne de Buey erada.

El Primero de todoe los Alimentos. — £1 Beconstltuyente más eoérgloe.
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