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|Marian¡ ha muerto!— Epidemia de triquinosis.

¡Mariani ha muerto! Esta ha sido la exclama­
ción de las gentes módicas y no médicas, altas, ba­
jas y medianas, en los últimos días; exclamación 
llena en todos de tristeza, de hondo dolor en mu­
chos.

Mariani, inteligencia despierta, actividad in­
cansable, bondad sin límites; Mariani, módico y 
decano del Hospital de la Princesa, el cual constituía 
el amor de sus amo»'e8; visitador general de >a Be­
neficencia, cuyo nombramiento aceptó con la con­
dición de no renunciar á aquel cargo; consejero de 
Sanidad del remo; académico de la Real de Medi­
cina, en cuya Corporación brilló entre los prime­
ros, después de haber hecho io propio en la Aca­
demia Médico-Quirúrgica; Mariani, mó'íico de todo 
lo que sobresalía por el dinero, por 1« ciencia, por 
la política; Mariani, el médico en cafa de todos los 
compañeros, el consejero en los casos arduos y di­
fíciles; Mflriani, el módico que más visita® ha he­
cho en Madrid en el último cuarto de rjglo, para 
quien el día tenía muchas más de veinticuatro ho­
ras... ha desaparecido del mundo de los viv^'s, des­
pués de larga, traidora y solapada enfermedad, 11*̂ - 
rado por t''dos, elogiado por todos, dejando en la 
memoria d*> todos imborrables recuerdos.

Ya no existe Marianhya su alma ha ido á unirse 
con las de Miguel y Viguri, Mariano Salazar, Ca’ los 
de Vicente, Ustáriz, Moreno Zancudo, San Martín... 
aquellas figuras módicas que hasta ayer han forma­
do en nuest-as filas...: su recuerdo será imperece 
dero. La Ciencia y la Humanidad llorarán por mu­
cho tiempo al iusustituíble Mariani, al médico in­
teligente y bondadoso, de todos querido ó idolatra­
do; y por esto inútil es decir que E l Siglo Médico

se asocia con alma, vida y corazón al pesar que em­
barga en estos momentos á toda la clase módica.

Noticias de Jimena (Cádiz) confirman lo que di­
jimos en el número anterior, respecto á la hecatom­
be producida por las triquinas. En la fecha de la 
carta que tenemos á la vista (día 20), ascendían ya 
á 30 los atacados por la enfermedad, de los cuales 
habían sucumbido nada menos que jl41 La opinión 
estaba dividida respecto ó la causa de la dolencia, 
creyendo unos, los menos, que se trataba de una 
intoxicación por el cobre; otros de una carbun- 
cosis, y los más de triquinosis, pues los 30 ataca­
dos habían comido longanizas d« un mismo cerdo.

Sabemos que en un centro oficial se han anali­
zado trozos de músculos, y el dictamen que se ha 
dado confirma la existencia de abundantes triqui­
nas en loe mismos.

Es triste, tristísimo que la impunidad aliente á 
los mercaderes sin conciencia y que en pleno si­
glo XX deje de realizarse en todos los mataderos, aun 
en los de los pueblos más insiguificantes, el senci­
llo análisis de las carnes  ̂de cerdo, especialmente 
en lo referente al descubrimiento de la triquina, sin 
que hayamos querido atribuir la culpa de esto á los 
inspectores de Sanidad, sino que hemos dicho que 
es sensible y altamente lamentable que, á pesar de 
la existeucia de estos honrosos Cuerpos, se den ca­
sos como el de Jimena y otros análogos.

En otro lugar de este número hallará el lector 
un comunicado del Inspector provincial de Bada­
joz, con cuyo contenido estamos, como era lógico y 
natural, completamente de acuerdo.

D ecio g a r l a n

Madrid, 27 de Noviembre de 1909

M A R I A N I  I

Quiero prescindir de todo otro título, porque el 
apellido solo hace toda la historia del bueno y querido 
amigo á quien consagro este recuerdo, y además, por 
que así llamaba en el aula y en la clínica á aquél joven 
formal, de no mucha estatura ni de muy erguido 
cuerpo, que figuraba entre los alumnos más aplicados 
de la clase, y que obtenía premios y las más superio­
res calí6caciones.

Pude seguir más tarde y hasta eo sus últimos 
tiempos su gloriosa carrera profesional, cuando in­
gresó por oposición en el Cuerpo de Sanidad Militar, y 
por el mismo camino en la Beneficiencia general, des-
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tinado al Hospital de la I’iiacesa y que no tardó 
mucho en revelarse como clínico de altos vuelos, pues 
á la aparición de las nuevas doctrina en el campo de 
la Medicina no se dejó deslumbrar por ellas como es 
frecuente, sino que pensó en su alcance, luchó y discu­
rrió durante algún tiempo, y no las admitió hasta de­
purarlas de las exageraciones propias de todo humano 
conocimiento, que se transforma.

En el hospital consumó su obra como clínico, de­
mostrando sus excelentes condiciones de observador 
concienzudo y formal, digno, por lo tanto, de todc cré­
dito; allí enseñó clínica á muchos, y así en breve tiem­
po'se divulgó por todas partes su fama de buen médi­
co,, llegando á reunir una clientela tan numerosa como 
de importancia social, que ha sentido ya la falta de 
sus cuidados médicos durante el año de duración de 
la pertinaz y solapada enfermedad que ha destruido 
su preciosa existencia, y que hoy recibe con intensa 
pena la infausta noticia de haber perdido para siem­
pre al sabio guardador de su salud y al médico cari­
ñoso.

Hay que advertir que Mariani era no sólo un gran 
pnlctico, sino persona de excelente trato y conversación 
agradable, circunstancia muy apreciada, sobre todo en 
los grandes centros de población, donde abundan las 
personas de categoría, y por esta circunstancia era mny 
preferido por los clientes, y mucha confianza le dis­
pensaban también las angelicales criaturas recluidas 
en el claustro que necesitan algún consuele, pequeña - 
compensación á. los muchos que ellas prodigan en tan­
tísimas ocasiones, y que nadie mejor que el médico 
puede dispensarles. Alguna vez le he acompnñado en 
consulta, y puedo atestiguar la recíproca fraternidad 
entre aquellas santas mujeres y su médico.

La reputación profesional, por una parte, sus escri­
tos luminosos sobre asuntos de clínica interna, sus 
trabajos, y las brillantes discusiones en que con fre­
cuencia y gran provecho intervenía en la Academia 
Médico-Quirúrgica Espáñola, donde era tan conside­
rado que fué elegido y reelegido su presidente, le se-' 
ñalaron un puesto en la Real Academia de Medicina,' 
Senado de nuestra profesión, y con efecto, en 1892 fué 
elegido con gran contentamiento de los académicos y 
con aplauso de todos los médicos.

A su ingreso en la Real Academia leyó un erudito 
discurso sobre el lema: La indicación terapéutica en el 
estado actual de los conocimientos médicos, habiendo yo 
tenido la honra de leer el de contestación reglamenta­
ria en tan solemne acto.

Ha sido desde entonces un laborioso académico, 
ilustrando la mayor parte de las discusiones, y redac­
tando brillantes informes, y cuando hubo de corres­
ponderle, hace tres años, escribió el discurso inaugural 
de las sesiones con un precioso trabajo titulado Con­
cepto ele la Clinica, en el que dejó claramente consig­
nados sus conocimientos en tan importante materia.

Atravesaba Mariani el período más esplendoroso 
de BU vida, gozaba de una reputación médica extraor­
dinaria, contaba con el afecto entrañable de la sociedad 
actual, y el agradecimiento de sus enfermos del Hos­

pital que él miraba como cosa propia; era su edad la 
más á propósito para discurrir y- enseñar, pues que 
pronto debiera cumplir cincuenta y seis años; pero to­
das estas excelentes circunstancias han sido anuladas 
por artera enfermedad, que no ha dejado en paz órgano 
alguno de su cuerpo, que le ha sometido á un quietis­
mo permanente sin poder en ocasiones sostener con 
sus manos el más ligero objeto, y todo esto con dolor 
tan incesante como generalizado, y con estado febril 
casi continuo, hasta que su organismo, después de re- 
sietir durante oncp meses, ha sucumbido por fin al ím 
petu de tan brutal agresión, sin que nada haya podido 
conseguir la inteligente y solícita asistencia de los 
compañeros, que han ensayado y aplicado cuantos re­
cursos aconseja la Ciencia, de pasados y presentes 
tiempos.

Á pesar dé esto el desgraciado enfermo ha muerto 
como un santo, sin que durante su tríate é incompa­
rable situación haya dejado de tener nunca para los 
amigos que le visitábamos una agradable sonrisa, ó 
una cariñosa palabra, y contemplo ante mis ojos ahora, 
y conservo con religioso respeto, su carta del 25de Junio 
último, para felicitarme, que dice: înútil todavía c&ie 
pobre reumático y sin haber podido tomar parte en la fiesta 
de sus bodas de oro profesionales, no quiero dejar de fe­
licitarle y de enviarle un cariñoso abrazo, deseando 
que pueda usted celebrar las bodas de diamante, y 
asistir á ellas este muy verdadero y devoto amigo y 
discípulo».

Para terminar este pequeño tributo áun amigo tan 
querido, réstame apuntar, ó mejor expresar, la emoción 
que en todos los médicos de Madrid ha debido produ­
cir el homenaje rendido al cadáver de tan esclarecido 
compañero, ante el que han desfilado personas de todas 
categorías, del elemento civil y militar, desde la repre­
sentación de S. A. la Infanta I).* Isabel y Presidentes 
del Consejo de Ministros, pasado y presente; hasta la 
modesta mujer, que con dolorido acento ha exclamado 
al contemplar el cadáver: Dios le dé tan gran descanso 
como bien me ha hecho.

Así ha pagado el mundo su bondad á nuestro inol­
vidable compañero; es de esperar que en la otra vida 
encuentre también el premio de los justos, como todos 
lo deseamos. R. I. P.

De . CORTEJARENA.

EL SUERO ANTIDIFTERICO EN LA PULMONIA
POR

TOMÁS BOMERO ¥ MARTÍSEZ-JÜBAUO

Á raíz de la nueva aplicación que sobre el emplío 
del suero Roux en la pulmonía ideó Talamón, fueron 
exponiendo los clínicos más eminentes de países di­
versos el criterio que el procedimiento les merecía, ya 
por inducciones, sin atender á los resultados de la cli­
nica, bien tomando como base loa conocimientos ad­
quiridos por su aplicación en neumónicos.

Es natural que la primacía en estas discusiones se 
le concediera á los que observaron y no á los empiri-
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fuesen, querían y siguen pretendiendo destruir lo que 
enseña la clínica, lo que se deriva de la observación 
directa del enfermo.

Talainón presentó experimentos satisfactorios en un 
todo realizados en el hospital Bichat, centro en el que, 
por los procedimientos anteriores, fué bien crecida la 
mortalidad (doble, próximamente, á la obtenida des 
pués por Talamón) disminuyendo de un modo notorio 
iü poner en práctica el nuevo remedio.

Después, el doctor Capitán comunicó á la Sociedad 
de Biología de París, en Marzo de 1901, idénticos*re- 
sultados á los obtenidos por Talamón.

Esto alentó á ios clínicos más eminentes de España 
á ensayar el remedio; los doctores Huertas y González- 
Alvarez fueron, entie otros, los que, después de repelí 
dos ensayos, eu los que lograron un completo éxito, pa 
trocinaron y defienden este procedimiento terajiéulico.

El primero, convencido do la eficacia del suero 
Bsbring-Roux, dió una notable conftrfnda en el Hos­
pital Provincial, en la que, después de un juicio critico 
de los diferentes tratamientos de pulmonía, demos­
trando que siempre tiene gran impoitancia además 
del síndrome el sujeto ne-imónico y asegurar que ni la 
sangría, el tártaro estibiado, la digital, etc., etc., obran 
como específicos de la enfermedad en razón á que éstos 
agentes carecen de eficacia etíológica, y haciendo se- 
guiilamente algunas consideraciones de la seroterapia, 
de la que es franco partidario, expuso admirabiemente 
su entusiasmo por el suero anlidiftérico, fundando su 
argumentación en los casos clínicos que habla exa­
minado.

Para darnos cuenta de los efecto.s terapéuticos tan 
sorprendentes c e e.<te método sueroterápico, basta ana­
lizar su acción, fijándonos en su poder bacleiicida, el 
citolilieo, el de aglutinación y por fin el anlitóxico, 
que es el de más transcendencia por ser en realidad el 
efecto del suero.

La fórmula citológica fué la que sugirió á Talamón 
el empleo de este suero en la pulmonía, por ser la for- 
mación de polinucleares lo que caract '̂riza á la difteria 
cuando camina á la curación, á tal extreme) que ase­
guran los sabios de laboratorio que,sin ver al enfermo 
diftérico, con sólo el recuento de los elementos polinu 
oleares de su sangre forriaulaban el pronóstico del caso; 
elementos estos que se hallan asimismo ui el pulmo 
ninco en tanta más abundancia cuanto más cerca se 
encuentra su dolencia de la terminación.

De otra de las acciones del suero Roux, de la anti­
tóxica, no cabe dudar, conociendo las grandes tempe­
raturas á que se somete para su obtención definitiva, 
temperaturas que desde luego le privan de toda otra 
eficacia aléxi'-a, por lo (jue no hay más que creer con 
Elirliuh, de cuya opinión participa el doctor Huertas, 
ó los que nos asociamos, que la acción antitóxica no 
produce sólo la acción de inmunidad, sino otra, me 
diante la cual se pueden neutral'zar venenos de dis­
tinta naturaleza. Aunque no se ha explicado clara­
mente la acción terapéutica de este remedio, no ha de 
conducir esa duda á las afirmaciones de algunos empí­

ricos, los que aseguran que al creer en la eficacia del 
suero Roux en la neumonía, se destruye el baluarte de 
la sueroterapia por ser antagónicos los efectos que se 
pretenden obtener á las bases en que descansa la es­
pecificidad de los sueros.

Esta será una cuestión para discutida por los sabios 
de laboratorio, pero no por los clínicos, loe que ate­
niéndose á los efectos observados en el enfermo de 
pulmonía, y sin prejuicio de ninguna índole, procla­
man, y proclamará todo el que lo emplee, los buenos 
resultados del suero antidiftérico en el proceso pulmo­
nar de que tratamos.

Además, ¿no tenemos ejemplos de procedimientos 
terapéuticos empleados por nuestros antepasados con 
resultados positivos," aun sin haber llegado á poder 
explicar de un modo satisfactorio su acción, como lo 
prueban la quinina en el paludismo y el mercurio en 
la sífilis, y que ia ciencia moderna ha resuelto, según 
parece, la incógnita de que se hallaban rodeados? Por 
si esto fuese insuficiente puede preguntarse á los es­
cépticos: ¿es hoy conocido todo lo íntimo en cuestiones 
de Fueroterapia?... Entonces ¿á qué la saña con que se 
persigue al suero Roux en su nueva aplicación tera­
péutica?

De la estadística de los capos tratados por nosotros, 
en unión del doctor Huertas, en su clínica del Hospital 
Provincial, se deriva nuestra adhesión al tratamiento 
propuesto por Talamón.

De la estadística aludida sacamos dos casos de los 
más curiosos, dignos de un relato especial por la edad 
de las enfermas:

Dominga Carro, de sesenla y cuatro años, natural de 
Belinohón (Cuenca), padecía pulmonía aguda del lado iz­
quierdo.

Ingresó el I.o de OctuVre, en el segundo día de su 
mal, siéndole administrados en el mismo día de su in­
greso ,20 c. c. de suero antidiftérico, dosis que se repi­
tió el segundo día de su estancia en la clínica, obser­
vando una rápida defervescencia en la temperatura 
con mejoramiento de su estado general. En esta fecha 
hizo crisis la dolencia.

Se le dió de alta curada.
Sabina Ramos, de sesenta y tres años, natural de 

Pozuelo de Aiarcón (Madrid).
Diagnosticada clínicamente áe pulmonía dóble, afir­

mando el análisis bacteriológico era determinada por 
diplococo.

Tratada con igual dosis de suero que la enferma 
anterior, su enfermedad hizo crisis al quinto día de 
aquejarla y segundo de .su tratamiento.'

Se le practicó una tercera inyección de 10 c. c. de 
suero para consolidar los efectos de las anteriores.

Dalla de alta curada.
¿Quiere esto decir que el suero antidiftérico está 

dotado de igual especificidad en la neumonía que en 
la difteria?

Sería un error asegurar tal co«a; lo que sí se puede 
afirmar es, que entre los remedios empleados, incluso 
los fermentos metálicos, ninguno se muestra tan eficaz 
en los neumónicos como el suero Behiing-Roux.
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Resumkndo.— l.o El fcucro autidiflérioo puede con- 
eideraree hoy como el remedio más heroico en la pul­
monía.

y.o Debe emplearse en inyeccioneshipodérmicas á
la dosis de '20 c. e. cuando la edad ó las circunstancias «
del enfermo no indiquen al clínico otra dosis.

3.0 Aumenta la fagocitosis, con lo que encamina la 
dolencia hacia la curación.

4.0 Su empleo debe ser precoz.
5.0 La mejoría, y á veces la crisis, se declara al día 

siguiente ó á los dos días de la primera inyección, por 
lo que no cabe confundirla ccn la natural del pro­
ceso; y

6.” La mortalidad con el empleo de este remedio 
es próximamente la mitad á la ocasionada aplicando 
otros tratamientos.

NUEVOS ESTUDIOS ACERCA DEL CORAZÓN
Y SU RELACIÓN CON LA CONTROVERSIA 

ENTRE LAS TEORÍAS NEUROQÉNICA Y MlOQÉNlCA 
por W  LANCE y JOSÉ LAZAKRAGA 

Coop6 tadot0 8  ciectificos del Iteal Instituto biológico de Berlín.

Eu su Manual de Fisiología patológica intentó Krell de­
mostrar que la discusión acerca de cuál de las teorías, la 
iniogénica y la iieurogénica sobre el origen del movimiento 
del corazón, era la verdadera, carecía de toda importancia 
para el clínico y el patólogo anatómico. Puede que durante 
algún tiempo encontrase la teoría de Krell partidarios entre 
lo3 clínicos, pues éstos no ee cuidaban de la discusión, que 
según ellos no tenía sino interés «fisiólogo-teórico». Pero 
cada vez más, sobre todo en los últimos años, vemos que, 
tanto clínicos como terapeutas, adoptan una ú otra direc­
ción, hasta tal punto que todos ios trabajos importantes que 
desde el año 1906 han aparecido sobre el vasto capítulo del 
corazón, se hallan en alguna relación con estas teorías. Y 
esto no es de extrañar. Ahora más que nunca tiende la te­
rapéutica á ser puramente etiológica, siendo natural que 
nuestra interpretación déla naturaleza de las enfermeda 
Jes cardíacas haya de ser completamente distinta según la 
teoría que acojamos como fundamental.

Aunqne esta discusión, que subsiste ya desde el año 1883, 
no ha podido ser resnolta aúnen uno ú otro sentido, no 
deja, sin embargo, de tener gran importancia para la Medi­
cina, pues aq’ élla nos ha traído nna porción de nuevos da­
tos, tanto en el terreno anatómico como en el fisiológico y el 
clínico-patológico. Así es que nos parece adecuado el publi­
car, para el médico práctico, una recopilación de todos los 
nuevos descubrimientos que en estos últimos años se han 
hecho sobre este terreno en las diversas ramas de la cieu- 
c'a médica. Como más tarde aclararemos detenidamente, 
la resolución de esta discusión se halla en última línea en 
manos del médico práctico.

Por muy adelantada que esté la técnica del investigador 
experimental, llega prontó á un punto del que no puede 
pasar con sus medios técnicos actuales: no le es posible el 
organizar los experimentos necesarios para llegar á resol­
ver completamente el problema que se propone. En tales 
casos ha aportado ya más do una vez la casuaUda<l, bajo la 
forma de procesos patológicos bien determinados, condi­
ciones que dejan muy atrás las ofrecidas por todo experi 
monto preparado artificialmente. Sirva este trabajo para 
llamar la atención sobre ciertos experimentos ofrecidos por 
la Naturaleza, que quizás pasarían inadvertidos, y que pue­

den contribuir á fundamentar la teoría y á mejorar nuestra 
terapéutica.

Las dos teorías de que á continuación vamos á tratar, 
tienen dos problemas que resolver:

I) El origen de la acción del corazón, y II) La trans­
misión de la excitación. Desde hace tiempo viene creyéndo. 
se que el origen i'el moviuiiento cardíaco se halla situado 
en la desembocadura de las venas cavas en la aurícula de­
recha, transmitiéndose de aquí á la aurícula y de ésta al 
ventrículo. Según la teoría neurogénica, partía el movimien­
to de los ganglios, siendo transmitido p.or las fases ner­
viosas.

La miogénica, por el contrario, supone que la excitación 
motriz tiene su origen eu el tejido muscular mismo del co­
razón, siendo también el músculo el encargado de transmi­
tir aquélla desde el punto de origen al resto del corazón.

Toda teoría fisiológica tiene ante todo que probar que 
tiene por baso un fundamento anatómico. En general, pare­
ce que para los jartidarios de la teoría neurogénica no que­
da desde este punto de vista nada que resolver, pues sabe­
mos que ganglios nerviosos pueden ser el origen de una ex­
citación y que ésta puede ser transmitida por las fases ner­
viosas. Y además, células nerviosas han sido ya encontradas 
en todo el corazón, y también sabemos que ninguna parte 
del corazón está desprovista de fibras nerviosas.

Para los miogénicos se hallaba la cuestión del problema 
anatómico en relación con la antigua discusión, acerca de 
sí el miocardio se componía de células musculares aisladas 
ó si constituía un sincicio-. Un miocardio eu el que las fibras 
musculares no ofrecen interrupción alguna, podía servir 
solamente, según la teoría miogénica, como transmisor de 
la excitación cardíaca.

Una porción de trabajos interesantísimos de estos úHi* 
mos años en el terreno histológico, anatómico comparado y 
embriológico, han contribuido á rerolver completamente 
esta cuestión. El corazón de todos los animales vertebrados 
constituye un sincicio, en el que la continuidad de las fibras 
musculares no se halla interrumpida en parte alguna.

Para el histólogo se treta ante todo de conocer la natu­
raleza de ciertos fajas transversales del miocardic, que te 
observan en los corazones de mamíferos y del hombre, y 
que se distinguen por su curso á veces rectilíneo, á veces 
irregular, por su gran poder de refracción, y que son cono­
cidas en la literatura bajo los nombres de alímites celula­
res»,«líneas de contracción», «zonas de crecimiento», «ban- 
des scalaiiformes», etc. Desde los trabajos de von Eboer, 
y, sobre todo, desde que Haidenhain nos ha enseñado nue­
vos métodos para observarlas, sabemos que estas fajas no 
constituyen límites celulares, pues lo que las mismas limi* 
tan, no tiene más que en casos muy raros la forma de una 
célula, sino que constituyen distritos de fibras de forma y 
tamaño diferentes. Haidenhain las considera como el pon 
to en que tiene lugar el crecimieuto fisiológico y patológico 
de la fibra muscular cardíaca. El faltar de estas fajasen 
corazones jóvenes, así como en aquellos con hipertrofia 
muscular artificial 6 patológica, demuestra la falsedad d® 
esta teoría. Investigadores franceses las consideraron come 
pequeños tendones interceptados en el curso de las fibras 
musculares; pero tampoco esta teoría halló partidarios. Mu­
chos observadores, por el contrario, lundáiidose en el he­
cho de que en muchos casos apenas si se encuentran y que 
en limitado número de corazones fallan en absoluto, la® 
consideran como productos artificiales que no subsisten en 
el miocardio vivo.
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Si bien la anatotnía comparada no ha podido ayudarnos 
en la resolución del problema de los límites celulares, unida 
á la embriología nos ha da dado una idea clara acerca de ia 
naturaleza celular del miocardio. Después de haber estu­
diado varios autores los corazones de embriones jóvenes, 
ha podido el histólogo francés Marceau, en su trabajo fun­
damental, demostrar que el corazón se compone solamente 
al principio del desarrollo de células aisladas, las que bien 
pronto 88 funden, constituyendo un sincieio.

El miocardio posee, por lo tanto, las condiciones nece­
sarias para transmitir la excitación. Ahora tenía la teoría 
miogénicaque demostrar que entre los diversos segmentos 
del corazón subsiste una comunicación muscular. Hacía ya 
tiempo que, sobre todo la Anatoaiía humauu, enseñaba que 
la musculatura de la aurícula y  del ventrículo se hallaban 
completamente separadas una de otra.

Así es que el descubrimiento de Gastell en 1863, el cual 
encontró en el corazón de los reptiles una comunicación 
muscular entre la de Jas dos cavidades del corazón, era de 
importancia capital para la teoría miogénica. Stanley Kent 
la encontró también más tarde en los ccrazones de mamífe­
ros, pero su descripción exacta la debemos al trabajo clási­
co de His, el joven, titulado: «La función del corazón em­
brional del hombre y su importancia para el estudio del 
movimiento del corazón adulto.i

El describió esta comunicación ea el hombre, como un 
fascículo pequeño de fibras musculares que atraviesa en un 
punto determinado del tabique auriculoventricular la pared 
fibrosa que separa ambas cavidades cardíacas

Esta comunicación, que desde entonces se conoce en la 
literatura con el nombre de fascículo de His ó de fascículo 
auriculoventricular, fué más tarde también descubierto por 
Roetzer, Brauning y otros. Su importancia actual la debe, 
por el contrario, al trabajo^publicado por el japonés Tauxa- 
ra en 1906 sobre su topografía. Según las observaciones de 
este autor, hechas en series de cortes microscópicos del co. 
razón, tiene el fascículo como origen uu manojo de fases 
musculares situado en la parte inferior del tabique ínter- 
auricular, y que lleva el nombre de «nódulo de Tauxara». 
Desde aquí parte como un fascículo aislado, separado de ia 
musculatura cardiaca ordinaria por tejido conjuntivo. Atra­
viesa el anillo fibrocartilagíneo auriculoventricular y se di­
vide pronto en el tabique interventricular en dos ramas, 
una derecha y otra izquierda. Éstas á su vez se separan, lle­
gando ála pared interna del ventrículo derecho é izquierdo, 
respectivamente. Aquí continúan en parte como fascículqs, 
6Q parte como placas, primeramente en los músculos papi­
lares, transformándose más tarde en un fascículo sumamen­
te delgado, y  que se halla situado bajo el endocardio, revis­
tiendo la pared interna de todo el ventrículo, fundiéndose 
luego insensiblemente con la musculatura ordinaria del co­
razón. Al estudiar Tauxara el corazón de un cordero hizo 
el importantísimo descubrimiento, que las llamadas fibras 
*le Purkinje no eran otra cosa que las fibras de su fascícu­
lo. Hacía mucho que venía discutiéndose acerca de estas 
formaciones misteriosas; sobre todo, se discutía con energía 
acerca del problema, si estas fibras de Purkinje existían en 
todos loa animales y en el hombre. Con este descubrimien- 
0 estaba resuelto el problema, y loe estudios de Tauxara 

demostraron también el por qué subsistían tantas hipótesis 
Sobre esta materia, pues el curso de las dos ramas arriba 
descritas es individual y completamente distinto en cada 
una de las especies animales. En el corazón del cordero, 
por ejemplo, poco después de haber llegado al endocardio, 
atraviesa éste y aparece en el interior del ventrículo como 
un fascículo delgado envuelto por endocardio, el cual se di­

vide en tres ramas, yendo cUda una de ellas á uno de los 
músculos papilares. Aquí continúan bajo la forma de fascícu­
los macroscópicos envueltos en endocardio. Otra, por el con. 
trario, es so forma en el hombre. En éste tiene el fascículo 
de His la forma de una zona ancha que puede limitarse mal 
á simple vista. Solamente en algunos casos puede observar 
se que algunas de las partes del fascículo atrioveutricular 
aparecen en la superficie del ventrículo bajo la forma de 
filamentos análogos á los arriba descritos en el corazón del 
cordero. Con esto tenemos también una explicación acerca 
de los llamados falsos tendones filiformes, pues éstos no 
son jamás verdaderos tendones, sino que, como el exa­
men microscópico lo demuestra, no son más que simples 
fascículos de Purkinje.

Los estudios de Tauxara son, desde todo punto de vista, 
de importancia. No solamente por ^abemos enseñado la 
verdadera situación y topografía del fascículo atrioventricu- 
lar, lo que es de capital importancia para el fisiólogo expe­
rimentador y para el pacólogo. El descubrimiento de que el 
citado fascículo está compuesto de fibras de Purkinje, esto 
es, de elementos distintos que los de las fibras musculares 
ordinarias del miocardio, es un hecho que nos aclara «el j or 
qué tiene lugar tan lentamente la transmisión de la excita­
ción motriz fijada por la teoría miogénica, la cual es á su 
vez la causa de la pausa entre la concentración de la mus­
culatura de la aurícula y aquélla del ventrículo».

La descripción histológica exacta de las fibras del fas­
cículo de His nos ha demostrado también que algunas de las 
modificaciones hasta ahora observadas, y que fueron consi­
deradas como el resultado de procesos patológicos en el 
miocardio, en realidad no lo son.

No es de extrañar que los estudios de Tauxara hayan ex­
citado mucho el interés científico. v-«o sólo en el terreno ana­
tómico y fisiológico, sino también en el clínico y patológico 
ha sido la causa de una porción de trabajos interesantes.

Ellos fueron también el impulso para los trabajos de los 
histólogos ingleses Keith y Plac-k. Estos autores estudiaron 
la comunicación muscular desde el punto de vista de la ana­
tomía comparada, así como su fisiología en ios diversos seg- 
iuentos del corazón. El resultado principal de sus estudios 
es el descubrimiento de un nódulo análogo al de Tauxara, 
el cual ee halla situado en la aurícula, cerca de la inserción 
de las venas-cavas. Este nódulo, que lleva el nombre de sus 
descubridores, así como un fascículo muscular descubierto 
también por los mismos autores, y que se extiende desde 
aquél á la inserción de la vena cava superior, están consti­
tuidos por fibras de Purkinje, siendo el último, por tanto, 
equivalente al fascículo auriculoventricular de His.

Coiu) es sabido, subsiste también una pausa entre la 
sístole del seno Venoso y la de la aurícula, análoga á la ci­
tada anteriormente entre la aurícula y el ventrículo.

Pasemos abora á estudiar el efecto que estos descubrí ■ 
mientos anatómicos han tenido que hacer en la fisiología y 
clínica del funcionamiento del corazón. Teniendo en cuenta 
estos nuevos descubrimientos, había que probar si esta co­
municación muscular ora también un medio de unión fun 
cioual entre los diversos segmentos del corazón. Había que 
repetir los conocidos experim3iitos de Staunius, los cuales 
trataban de demostrar por medio de la separación mecáni­
ca de los diversos segmentos del corazón, la indepeudenoia 
funcional de los mismos..

His mismo hizo con su fascículo los citados experimen 
tos, siendo los resultados siempre positivos. El corte del 
fascículo y sólo del fascículo aurículo ventricularva seguido 
inmediatamente de la iuterrupcióu de la coordinación en 1a 
función del ventrículo y la aurícula.
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Nadie hizo caso durante mucho tiempo de ene experi- 
D'.entos. El primero que los repitió faó el fisiólogo francés 
Ilumlet en el año 1904, siendo más tarde contírmadoa por 
Ilering y por el americano Erlanger en su muy extensa di­
sertación. Este último construyó un instrumento con el que 
podía cortarse paulatinamente el fascículo en el corazón 
vivo. El citado autor perfeccionó has'a tal punto su méto­
do, que según comunica von Mtlller, h' y se demuestra el 
experimento á loe estudÍHntes en los Institutos y clínicas 
norteamericanoe. Con el corte artificial del fascículo de His 
se obtienen las mismas manifestaciones que lás conocidas 
en la patología humana bajo el fenómeno de Adam-Stock. 
En vista de esta semejanza, expuso ya His la probabilidad 
de que la causa de esta afección fuesen procesos patológi­
cos localizados en el fascículo y que acabasen con su des­
trucción.

Bajo el fenómeno de Adam-Stock, nombre introducido 
en la Medicina por el clínico francés Huchard, se compren­
de una afección del corazón cuyos síntomas, sumamente 
variables, tienen por origen una disociación en la función 
del ventrículo y la aurícula. Es una enfermedad rara, y en los 
pocos casos que antes de conocerse el fascículo de His han 
sido estudiados y disecados cuidadosamente, no ha podiio 
hallarse causa alguna que explicase este fenómeno tan par­
ticular.

Por esto, es natural que, conociendo ahora la causa de 
la disociación experimental, se hiciesen estudios exactos 
histológicos del fascículo de His. en aquellos casos de la 
enfermedad Adam-Stock que llegasen ahora á la mesa de di­
sección.

Y en efecto, han sido descritos unos cuantos casos en 
los que el fascículo aurículoventricular presentaba lesiones 
análogas á las producidas artificialmente en el experimento 
da Erlangery que eran consecutivas á un goma sifilítico, á 
proliferaciones de tejido conjuntivo ó á sedimentos de cal- 
c’o localizados en el fascículo mismo. Pero, por el contrario, 
hay otros muchos casos, en los que á pesar del más deteni­
do análisis, no han podido encontrarse modificaciones al­
gunas patológicas en el curso del fascículo de His.

Una recopilación crítica exacta de todos los casos por el 
japonés Nagayo, conduce á resultados evidentes y aclara 
estas contrariedades.

En primer lugar, dice Nagayo que los diversos investi­
gadores describen bajo el cuadro clínico de la afección 
A lam-Stock, síntomas completamente diferentes. Esto do­
lí ‘ude, en primer lugar, de que muchos de ellos no han to­
mado la idea disociación en el sentido conciso de la pala­
bra. Según Hering, se hablará de disociación cuando el es­
tado del corazón sea análogo al que observamos cuando 
cortamos artificialmente el fascículo aiiricuioventricular, 
esto es, el ritmo en el que palpita la aurícula tiene que ser 
absolutamente independiente de aquel en el que palpita el 
ventrículo.

Esta disociación hay que probarla por medio de un re­
conocimiento gráfico, teniendo que distinguirla estricta- 
.mente de la disociación incompleta y aparente, podiendo • 
aquella ser confundida con las manifestaciones consecuti­
vas á sístoles secundarias del ventrículo.

Si al pasar revista á todos los casos hasta hoy observa­
dos tenemos en cuenta esto último, vemos que en realidad 
subsiste una destrucción del fascículo de His en todos los 
casos de disociación verdadera.

Los casos de disociación incompleta hay que clasificíir- 
los en dos grupos; en j o s  de origen muscular y en los d e  

origen nervioso. En los primeros subsiste una afección del 
fascículo, pero que no ha llegado á destruirlo completamen­

te, mientras que en los segundos es la causa una afección 
del nervio neumogástrico ó de sus órganos terminales.

Ambos grupos pueden ser separados clínicamente por 
medio de atropina, la cual mejora loe casos nerviosos, 
siendo b u  efecto negativo en los musculares.

Loe experimentos que se hicieron para probar el valor 
fis ológico del fascículo de Híp, se han hecho también con 
el fascículo de Kejth y Flack. Antes de la publicación de 
estos autores demnsrró Hering con sus experimentos, que 
la separación mecánica del seno venoso y de ia aurícula iba 
también seguida de una disociación, en su respectivo ritmo, 
análoga á la descrita entreoí déla aurícula y el ventrículo,

Esta disociación puede también observarse clínicamente, 
como lo ha demostrado recientemente el clínico inglés 
Mackenzie.

La descripción de las manifestaciones do esta disocia­
ción, análogas á las de la enfermedad Adam Stock, la reser. 
vamos para la segunda parte de este trabajo, en el que nos 
ocuparemos también de los muevos estudios acerca de la 
aritmia cardíaca.
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Antes que se reformara la redacción de dicho artículo, 
por el Real decreto del 11 de Julio, era uno de los más lógi­
cos y previsores entre los muchísimos que contenía y con­
tiene aún la excelente Instrucción de Sanidad; por esto no 
acabamos de comprender las razones que haya podido tener 
la clase farmacéutica para solicitar del Ministro esa reforma 
en el sentido que lo ha realizado con la disposición citada.

Una oficina de farmacia no es patrimonio ni, por lo tan­
to, establecimiento exclusivo para el servicio de la clase 
farmacéutica; es: iArsenal de materiales curativos»  ̂y en la 
pureza, bondad, cuantía, importancia y surtido de esos ma­
teriales deben tener absoluta confianza las otras claees mé- 
dicás que han de utilizarlos y hacer sus pedidos.

¿Quiénes con más derecho deben emitir ese juicic) de 
bondad y de suficiencia en representación de aquellas clases 
médicas? Parécenos que todos estarán conformes en que 
deberán ser los Subdelegados de Medicina y de Veterinaria, 
como representantes de la Autoridad que en ellos delega.

Pues bien, esto que parece tan elemental, tan claro y 
tan lógico, no resalta así en el Real decreto reformista; con- 
ceptúanse más competentes para acreditar aquellos requisi­
tos que toda botica debe reunir, á cualquier médico, ciruja­
no (?) y veterinario que mancomunadamente se presten á 
ello según las Ordenanzas de Farmacia del año |1860!

Dicho esto, así, escuetamente, y á poco que reflexionen 
mis lectores, ¿en qué podía cousiderarfe mortificada la clase 
farmacéutica por que, según ese artículo 72, fuesen los re­
presentantes de las clases médica y veterinaria á cumpli­
mentar un servicio que redundaba en beneficio de la nueva 
faru.acia y aun de la clase misma, y por el cual ejercían un 
acto de notoriedad y de garantías públicr.s?

El que posee ó dispone de algo sujeto á principios lega­
les y conforme con lo que éstos preceptúan, no le importa 
que todo el mundo lo fiscalice; el qne se preserva ó huye Je 
esa fiscalización será porque algo teme.

La dase farmacéutica no ha meditado bien la trascen­
dencia de su petición ó no ha sabido exponerla para que la 
•suspicacia y la maledicencia no se lleguen á ejercitar.

lUnos expedientes formados al unísono entre el Secre­
tario del Ayuntamiento del pueblo en que ha de instalarse 
-la botica, el propietario de ella y el Subdelegado de la mis­
ma profesiónl |Sin que una Autoridad superior fiscalice y 
termine loa mencionados expedientes dando su veredicto 
-para que se lleve á cabo la apertura solicitada!... Es el ma­
yor de los desatinos, y el Ministro, que debe defender los 
intereses generales dcl público, no ba estado, sin duda, bien 
-inspirado al firmar esa disposición.

Es que no podemos convencernos ni compenetrarnos 
. todavía del alto prestigio que se le ha querido dar á la Sa­
nidad pública con la Instrucción; que estamos muy apega­
dos á lo antiguo y á lo poco y menguado que en tiempos 
atrás se concedía á todo ese ramo tan importante de la 
•Administración pública; que, en una palabra, se dada aún 
del mérito sobresaliente de la Instrucción de Sanidad.

Las aperturas de farmacias han de estar revestidas da 
autoridad científica y gubernativa, pues que el ejercicio de 
eus fupciones como despacho de medicinas es de suma im­
portancia y tiene trascendentales deberes que cumplir: po)- 
allo Jiodaa las profesiones médicas han de poseer el firme 
convencimiento y la suficiente garantía de las condiciones 
del nuevo cArsenal de medicamentos» que se instituye.

Se nos objetará que para garantir esas condiciones basta 
que asi lo acredite el más apto entre todos, como es el Snb- 
delegado de Farmacia; ciertamente nosotros no le merma­
mos ni en un ápice su acción y competencia; pero ¿perdía 
algo esa entidad Subdelegado con que los otros represen­
tantes de las demás clases médicas reconooleran aquellas 
condiciones, no desde el punto de vista de la pureza de los 
materiales curativos, sino de la suficiencia de ellos, según 
los usos y prácticas de la localidad, con tanto mayor motivo 
hoy día en que el número de los medicamentos es incon- 
table?

Los acuerdos de las clases profesionales deben ser res­
petados; pero en este particular, entendemos que la clase 
aludida, en su colectividad, por acuerdo común, no lo ha 
solicitado ó ha confundido los términos en que debía cimen­
tar BU petición.

La clase farmacéutica, ó parte de ella, ha visto, sin duda, 
que el artículo 72 necesitaba alguna circular ministerial 
que lo'aclarase y unificara los procedimientos á que obliga; 
que en cada localidad ó provincia se tramitaban de distinta 
manera los mencionados expedientes de apertura, hasta el 
punto de que uuos so cursaban en los Ayuntamientos, y 
otros en los Gobiernos civiles; unos iban al Inspector pro 
vincial y otros no; los Subdelegados de Medicina y Veteri­
naria intervenían de igual manera que el Subdelegado de 
Farmacia, cuando éste es el que verdaderamente tramita é 
interviene en la formación de todo el expediente, en anión 
de la Alcaldía, informando sobre capacidad del local, con­
diciones de los enseres, utensilios, etc. Aquellos otros Sub­
delegados no hubieran debido intervenir más que dictami- 
naudo, por efecto de una previa visita, antes de la apertura 
pública, sobre la suficiencia del surtido. El petitorio de que 
hablan las antiquísimas Ordenanzas y que según ellas debe 
constar en el expediente, no basta al objeto y, sobre todo, 
es un mito: yo he visto petitorio arrancado de la primera 
edición de la F a rm a co p ea  E sp a ñ o la  figurar en el expedien­
te como catálogo del surtido de que disponía la botica, y 
quedar tan conforme el Subdelegado de Farmacia en tiem­
po en que se abrían las boticas por el procedimiento de las 
Ordenanzas

Pues bien, formado el expediente por el procedimiento 
moderno y en las localidades que mejor interpretaron el 
artículo en cuestión, era incoado aquel en la cabeza del 
partido, residencia de la autoridad profesional farmacéu­
tica, y después de tramitado en el Municipio, remití 
do al Inspector provincial de Sanidad para que informara 
si procedía ó no la apertura, y en caso afirmativo, se llevaba 
á cabo con arreglo al expediente concluso por el Inspector, 
y en cuyo acto, al que asistían los susodichos Subdelegados, 
ejercía de secretario el del Ayuntamiento del pneblo donde 
se instalaba la farmacia, asistiendo á la vez el alcalde del 
mismo y archivándose todo lo actuado en ese último Muni­
cipio para su garantía y la del propietario de la botica, á 
quien se le facilitaba copia del acta.

Con tal proceder, que no podía ser más prestigioso y 
natural, más lógico y previsor, pero que, por cierto—y lo 
que es de lamentar—no se ha llevado de igual manera en 
todas partes, no tendrían los farmacéuticos otro motivo de 
queja sino el de que se le originaban más gastos, sobre 
todo si la oficina de farmacia que se pretendía abrir no 
radicaba en la cabeza de partido, residencia de loa Subde' 
legados. Y sobre este particular hay que darles la razón; 
pero también hay que advertir que se hubiera podido ha­
llar cualquier medio con el que no resultara triunfante lo 
accidental y personal á expensas de lo esencial y de inte­
rés público.

Si.
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Lo esencial en este caso era que la oficina nuevamente 
instalada ostentase la aprobación, el ex tq u a tu r  las pro­
fesiones médicas, no tan sólo el de la farmacéutica, y esa 
conformidad y aprobación era lo qne hubiera debido perse­
guir esta clase con todos sus afanes; lo accidental estribaba 
en el gasto que originase el procedimiento, y esto es lo que 
hubiera podido modificar el 8r, Ministro, ya ordenando 
que los servicios de los Sres. Subdelegados en estos casos 
fuesen gratuitos ó más reducidos sus emolumentos, ya que 
cuando la apertura fuera en distinto pueblo de aquél en 
donde radicasen los Subdelegados de Medicina y Veterina­
ria, pudieran éstos delegar en sus respectivos corapafieros 
de profesión siempre que ejercieran ellos cargos oficiales; 
en fin, otra cualquier solución, menos la que se ba dado al 
asunto.

No atinamos, no comprendemos, cómo una Asamblea de 
Subdelegados cual la celebrada últimamente en Valencia 
ha podido aceptar, elevando á la categoría de sus conclu­
siones; tque se le dé, por lo que respecta á la apertura dé 
farmacias, toda su fuerza y vigor á lo dispuesto en las Or­
denanzas de Farmacia de 18 de Abril de 1860 (il) aboliendo 
en absoluto todo lo dispuesto en este asunto por la Instruc­
ción general de Sanidad».

La Asamblea no debió aceptar en beneficio de una clase 
lo que iba á redundar en detrimento de las otras; la Junta 
Central de Subdelegados debe corregir ahora tales excesos 
y poner fin á esa autocracia, hí.eiendo notar respetuosa­
mente al Sr. Ministro la formula hábil para que los prestí- 
gioB de las clases médicas queden equilibrados, sin perjui­
cio de los intereses de ninguna de ellas ni de los del público 
en general, más dignos y respetables que los de todas para 
ser amparados.

Joan José DEL JÜNCO.

Periódicos M édicos.

EN IDIOMA EXTRANJERO: I. Taberculosis primaria del bazo y 
su tratamiento quirúrgieo.—II. Tratamiento de las enfermeda­
des de la piel por los rayos Rontgen, — III, Tratamiento por los 
fermentos y los antifermentos,—IV. Sobre el tratamiento de la 
liebre pnerperal.

Tuberculosis primaria del bazo y su tratamiento quirúrgico.
Se trata de un hombre de veintiún años, dice Permin, 

dc'l hospital de Copenhague, que hacía dos meses se sentía 
débil y cansado, y los últimos ocho días con dolores en el 
lado izquierdo del vientre. A su ingreso en el hospital tenía 
fiebre alta, ligera cianosis, tumefactos los ganglios de ambos 
lados del cuello de un modo considerable, menos abultados 
los de ambas axilas é ingles, esplenomegalia y anemia. Los 
leucocitos estaban normales. La auscultación denunciaba 
normalidad. Laparotomía. El bazo, que se hallaba invadido 
dé DÓdnlos tuberculosos, fué extirpado. Cinco semanas des­
pués salía de alta carado, sin infartos ganglionares y sin 
liebre. Transcurrido un mes, estaba trabajando de criado 
cuando sufrió un enfriamiento seguido de fiebre, tos y su- 
xloree. Reconocido, se descubrió la existencia de tuberculo­
sis pulmonar con pleuresía, muriendo á los treinta días Se­
gún el autor, hay que suponer que en este enfermo existía 
un antiguo foco tuberculoso del pulmón que no se hizo 
ostensible la primera vez de su ingreso en el hospital, por • 
lo cual aconseja la permanencia de estos enfermos en un sa­
natorio después de una operación de esta índole.—(MftncA. 
M ed ie. W ooheneck.).

II
Tratamiento de las enfermedades de la piel por los rayos

Rontgen.
Para los trabajos que con este fin ha realizado Axel Rein 

en el Instituto médico de Finsen, en Copenhague, ha hecho 
uso el autor del radiómetro de Sabonrand y Noiré y de las 
placas de platinocianuro de bario, como reactivos. El resul­
tado terapéutico obtenido por el autor en las distintas en 
^ermedades de la piel, ha sido el siguiente: en el favus y en 
la tricofitia del cuero cabelludo y de la barba el éxito fué 
satitifactorio, resultando, en sentir del autor, que el trata­
miento Rontgen bien aplicado constituye la mejor terapéu­
tica de estos padecimientos. De 26 enfermos de psicosis vul- 
garis curaron 11 y mejoraron 16. En el lupus vulgar, el mé­
todo DO dió resultados muy satisfactorios, pues de 38 eufer- 
mos sólo curaron tres, con cicatrices más ó menos deformes; 
en el lupus de las mucosas tampoco fué muy satisfactorio 
el resultado. En el lupus eritematose se observó lo siguien­
te: de 12 enfermos curó uno completamente, cuatro incom­
pletamente y en siete se presentaron recidivas ó no curaron, 
en esta enfermedad los rayos Rontgen no son recomenda­
bles. En los casos graves de acné vulgar recomienda el autor 
el método aplicando con precaución '/,ó  V*de dosis deSabou- 
rand-Noiré, repartidas en tres días, para repetir en caso ne­
cesario esta cantidad, pasadas tres semanas. Se obtuvo muy 
buen éxito con los rayos X en el eczema; de 188 casos 
curaron 88, de los cuales algunos sufrieron recidivas; pero 
repet dü el tratamiento, se dominó la enfermedad definiti- 
yaniente. De los enfermos de psoriasis deben tratarse sólo 
aquellos que presenten grandes placas y hayan resistido á 
todos los demás tratamientos, ó el padecimiento se halle 
eczematizauo. Recomienda el autor grandes y repetidas do­
sis de rayos. En el qiieloide el resultado fué bueno y nulo en 
el ncevus vascular plano. Trató el autor 100 casos de epite- 
lioma, de loe cuales muchos curaron á 2 dosis de Saboii- 
rand Noiié, distribuidas en dos días, con pansas, hasta 
que desapareció la reacción cutánea.—{M ünch . M ed ie . W o -  
chensch .).

III
Tratamiento por los fermentos y los antifermentos.

De este tratamiento se ocupan Borzek y Turán, que han 
ensayado en la Clínica de Reczeys, en Pest, en 96 casos (en­
tre ellos 16 de abscesos fríos, 18 de ganglios supurados; 
6 de afecciones tuberculosas osteo-periósticas, etc.); se em­
pleó la solución fisiológica de sal común al 7 por 100 esteri­
lizada y filtrada con tripsina de Eahlbaum. De los casos 
tratados se deduce el efecto indudable del tratamiento en 
los procesos tuberculosos supurados, efecto que se mani­
fiesta á las dos ó tres inyecciones, y que consiste en que la 
secreción purulenta se hace loable y se agota después. La 
tripsina, no solamente verifica la digestión de las granula­
ciones fungosas, sino que también provoca la formación rá­
pida de tejidos de sanas granulaciones. Los resultados más 
seguros se dejan sentir sobre los abscesos tuberculosos, 
fríos y por congestión, en los ganglios tubercnlosos supura­
dos, en las úlceras de los tejidos blandos é infiamaciones de 
las vainas tendinosas, así como en los higromas; respecto al 
tratamiento en las afecciones óseas y articulares, no tienen 
todavía experiencia propia; la operación no debe suprimir­
se, pero una vez extirpado el foco estará Indicado el trata­
miento por los fermentos, que abreviará la curación. En los 
linfomaa tuberculosos no caseificados, el procedimiento no 
debe aplicarse por ser doloroso y \%x¡to,— {B e itr a g e  ewr K l i  
n isch en  C hirw rgie.).
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*oif^! Sobre el tratamiento de la fiebre puerperal.
Los lavados uterinos con snlnción de Üsol al 2 por 100 

h>B recomienda Keller como el niejor tratamiento de la fie­
bre puerperal, seeúh ha podido observar en las enfermas 
que ha tratado en la Clínica de Ginecología de Strasbiirg. 
Cuando no existía en las'secreciones uterinas el estreptoco. 
cus piogenes anreus, tenía lugar, según los análisis bacte­
riológicos, el descenso rápido de' la fiebre. Combate la opi­
nión de algunos autores, según la cual les restos placenta- 
rioi no deben extraerse porque no son causa nunca de fie­
bre. Há observado Hueve casos entre 14, que evacuado el 
útero de restos plaeentarios, desapareció la fiebre, y en los 
otros cinco, que sólo se acomjiafiaban de metrorragia, cesó 
este síntoma después del vaciamiento, siguiendo una mar­
cha apirética. Estudios anatomopatológicos lian demostrado 
qwe los restos plaeentarios pueden motivar trombosis veno­
sas ascendentes, por lo que está justificada la extracción de 
estos focos peligrosos de enfermedad. —(ííííhcA. ü/edír. 
W ochenack.) —N a v a b k o  C ín o v a s .

Badajoz 23 de Noviembre de lí'02, 
Sres. Directores de E l  Sig l o  M é d ic o .

Distinguidos y  estimados amigos míos: En el número de 
E l  8»g l o  del día 20, que llega á mis manos e l 22, y  en el 
párrafo segundo del B o le tin  de la  écm ana  leo lo siguiente:

c¿De modo que después de tantos Inspectores provincia­
les, médicos y veterinarios, resulta que nos hallamos á la 
postre tan mal como siempre, y que cada cual puede sacri- 
fiear y vender reaes, enfermas ó no, envenenando y matan- 
do impunemente á los que las consumen? Pues para este 

- viaje, francamente, no se necesitan alforjas».
Mucho y bien documentado pudiéramos argüir, cuantos 

nos honramos con el cargo de Inspectores de Sanidad, para 
demostrar que no es á la institución, ni á quien la represen­
tamos, á quien hay que atribuir esas culpas, y aunque la 
frase á mí me ha dolido, no quiero exponer cuanto se me 
ocurre por no abrumar á los lectores de su apreciable pe­
riódico con una larga y curiosa enumeración de las causas, 
por las cuales estam oa casi com o an tes en materia de higieni- 
zación.

Pero en el mismo día que el número de E l  Sig l o  á que 
me refiero, entre la numerosa correspondencia que activa­
mente mantengo con los Subdelegados é Inspectores muni­
cipales de esta provincia, recibo dos cartas, de las que copio 
los siguientes párrafos:

Dice así un Subdelegado á quien he rogado retire su di­
misión con verdadero empeño porque es uno do loa más 
celosos de la provincia: < Recibo bu carta, que agradezco en 
todo su valor por ser fiel expresión de sus deseos,y como á 
través de ellos sólo ve distinciones á mi persona, aunque 
inmerecidas, las agradezco, pero me es imposible satisfacer 
Bua propósitos.

No son mis ocupaciones, con ser muchas, las únicas 
causas de mi renuncia; son las ingratitudes que á diario re 
cibo. Con los buenos deseos míos y la benevolencia de usted 
salvaría las primaras; las segundas no hay fuerza de volun­
tad capaz de salvarlas. De palabra daré á usted explicacio­
nes más concretas. Por ahora ruego á usted interponga bu 
valiosa influencia para que sea admitida mi dimisión cuan­
to ames.

No me atrevo á indicar á usted compañero que íné-sus-

tituya, porque creo que n in g u n o  de los médicos de esta ca­
pital de distrito está dispuesto á aceptar

Copio de la carta de un Inspector municipal de Sanidad 
que ha merecido uu expresivo voto de. gracias de la Junta 
provincial publicado en el B o le tín  Oficial'. «Hasta ahora el 
cargo de Inspector de S inidad tiene poco que envidiar. Yo, 
sin quejarme coucrc.tuiiiente de nadie, puedo decir á usted 
con verdad que por doi;de quiera, que voy encuentro obs­
táculos invencibles. 3i en vez de difícil considerara imposi­
ble el mejoramiento del cargo de Inspector, no aguardaría 
á mañana para hacer la renuncia, porque, hasta la fecha, 
sólo me ha producido trabajo, disgustos y gastos,. ->1.

El autor de la.primera carta hizo abortar en- un pueblo 
este verano una epidemia de fiebre tifoidea que llegó á 
alarmar al propio Ministro de la Gobernación, y hace dos 
ó tres años una imponente,epidemia de viruela.

El de la segunda ha hecho abortar doj epidemias de vi­
ruela.. Cito ésto en concepto de hechos culminantes de la 
hoja de servicios de e.-tos funcionarios de Sanidad.

Huelgan los comentarios auto el fondo de amargura que 
revelan esas cartas, de cuyo género poseo abundante eo- 
lección.

Iba á concluir «sta carta, pero por haber sido la triqui­
nosis la enfermedad que motivó el suelto del B o le tín  d e U  
sem ana  no resisto á la tentación de añadir algo,

E l  Sig l o  M é d ic o  tuvo la bondad de publicar en Febrero 
del año pasado un modesto trabajo mío sobre casos de tri­
quinosis, presentados en un pueblo de esta provincia. Hice 
una tirada aparte de dicho trabajo; remití ejemplares á to­
dos los Ayuntamientos de aquélla; se ordenó por circulares 
en el B o le tín  Oixeial el examen microscópico de todas ias 
carnes de cerdo: lian transcurrido casi dos años, y ni aun 
en la capital se halla montado este servicio de inspección 
en debida forma.

¿Cree el autor del suelto de que me ocupo que esto ocu­
rriría si la Institución inspectora de sanidad respondiera 
en la práctica á los ideales en que para llevarla á la Gaceta  
se inspiró mi respetable y querido amigo el doctor Cor- 
tezo?,...

Y uo molesto más. Si ustedes creen que el asunto me­
rece que estas líneas vean la luz pública en El SÍglo para 
dejar en el lugar que á mi humilde juicio deben quedar 
ante la opinión los luspectores de Sanidad, se lo agradece­
rá muy sinceramente su afectísimo amigo y compañero que 
les besa la mano

M a b io  G. d e  SEGOVr».

Sección O fic ia l.

M O N T E P IO  F A C U L T A T IV O

ANUNCIOS DE PENSIÓN
Doña Dolores Noflar, .viuda de .R. Gregorio..Feraánd.ez 

Gaspar, solicita pensión do viuded^.
, Lo que se publica conqdmientp de la Sociedad y 
á los efectos de! Reglamento.,

Madrid, 16 de Noviembreide 1909,.—El secretario gene­
ral, J/arín. ,

Doña Josefa Esteban Limón, viuda de D. jerónÍiño'1:é. 
Hez Menesee, solicita'pensión de viudedad. ' - '

Lo que se publica para conocimieritó de la Sociedad’ y á 
los efectos del Reglaraenlo.

Madrid, 16 de Noviémbre de 1909.—El secretario gene­
ral, Afarín. '' '

Ayuntamiento de Madrid
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MINISTERIO DE T,A GOBERNACION
Z ie c t if ic a c ió n  á la  c la s ifica c ió jij^ e  |as p la z a s  de M é d ic o s  T it u la r e s .

PR O V IN C IA  DE CASTELLON (Véase la (xaceto del 15 de Agosto de 1905.}

PU EBLO
ó AGRUPACIONES DE PUEBLOS 

QUE DEBEN CONSTITUIR LA TITULAR

NUNIERO
DE MÉDICOS 

TTTUI.AEES

Que hay

Ares del Maestre.........
Benicarló...................
Cirat..........................
Cuevas de Vinromá. . .
Mata (La)...................
Tüdolella...................
Aloeau del Rey..........
La Cuba....................
Oi opesa.......................
Bosell y Bel...............
Sueras y Alcudia........
Tales..........................
Villanueva de Alcolea. 
Torre Endomeneeh. . .
Zucayna.....................
Ludi nte...................
Zurita.........................
Ortells.......................
Palenques

Que
debe

h a b e r .

QUIÉN DESEMPEÍÍA ACTUALMENTE
LA TITULAR

APELLIDOS

Cabo Castello. . 
Vidal Millares. 
Gómez Pérez. . 
Fornet............

Sabal Andrés. .

NOMBRES

Francisco.
Pedro........
Anastasio. 
Rosario. . .

José.........

Vidal................................... i Saturnino.
Sabater................................ ! Dionisio. .

CENSO
DE LA POBLACIÓN

Oficial.

Soler Benavente.
Vacante...........
García Repullés..

Benages Mas. . . 

Puig..................

Salvador.
>

León. . .. 
Emilio. .

Ramón. .

2.031 
7.297 
1.610 
4.310 

640 
718 
646 
272 
883 

2.302 
1.322 

889 
1.112 
2.165 

678 
1.098 
i .in  
1.290 

706 
297

Real.

NÜM
D

PAMILU

Que hay.

li

euqUos.......................................... .. ' ' r í4
DeBestimadas las .eolamacioaes de los Ayentamleetoa de Albooacer, Altura, Artana, Aauebar, Beuasal, Burriaua, Oalig. OaM

Vülahermoea 
Cafiansores. .

BuS'tamante Taviera.............1 Juan................../
Rodríguez Martínez.............[ Ramón..............^

PROVINCIA DE CIUDAD REAL
4.671 I 4.662 1 320

Desestimadle las reclamaciones de los Ayuntamientos de Alcázar de San Juan Alamillo Almedina Almodóvar, Calzad  ̂
PorzuL, Pueriollano, TomeJlcso, Torralba. Torre de Juan Abad, Villabermosa.  ̂lilamayor y Vilanueva de los Infantes. ((J ^

PROVINCIA DE CORDOBA (V»

Aldea de Jauja..........................

Córdoba................. .................

Almedinilla, con dos agregados. 
Cañete de las Torres................
Carlota y siete agregados........

El Carpió..................................

Espejo....................................

Fernán Núñez.........................

Fuente Ovejuna.....................

Hornachueloe.........................

Iznajar...................................

Montilla. ^ ............................

Pedro Abad...........................
Pueblo Nuevo del Terrible . . 
Vi'HabaHa;.

1 * 1 *Dávila Leal.......................... ! Juan. . .
Barrera y Duroni................. | José. . . .

} Moniroy y Durán.................. , Manuel.
Navarro y García.................Joaquín.

Ramón. 
Tomás.. 
Rafael.. 
Rafael.. 
Gaspar.

f Aifaro Lajier. 
Ru.z Sánchez. . . . 
Viafia y Hurtado. 
Barbudo Pérez. . . 
Oits.

I 01.30

5̂ .275

3 873 
2.972

López Sillero....................... j Francisco
I Bobadilia.............................  Emilio............. . 3 312
] Rodríguez Pifia...................  José..................(
( López Vega..........................  Luis, ............... 1
¡ Segura.................................  Manuel..............> 6.917
/ Fernando Carrillo.......... . • . Amador........... }
I Alvarez de la Cuesta............| Félix................¡ g
i Baena y Romero.................. ; Fernando.........^
\ González Martínez...............' Luis................. j
1 Caballero............................. . Joaquín...........(
/ Mira. ................................... i José..................- 10.717

Quintana.............................  Francisco........l
I Qiiintana............................... Amador..........}
( Carrascosa Ballester............ ! Juan................. l 5 249
( García González,.................i José................. /
í Serrano Sabagún..................1 Antonio............1

Rivera.................................  Manuel...........> 7.930
I Gómez Sánchez....................| Enrique........... }
1 Salas Ayona..................... .. • Fraucisco
) Márquez Repiso...................  Joaquín. . .
 ̂Phlot Segovia. . . ...........
Ca ello de Alba...............
Castellano........................
Navarro.Sáez...................
Didier Luque...................

r, . 1.2.934Francisco.
Antonio..
Natalio............. i 2.421
F rancisco.... e.721 
Juan Bautista. .)

. I 634

68 276

3.873
2.972
6.942

7.824

6.907

10.717

5.249

7.930

12.934

7.836 
708

NoW
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8Í<

ERO
E
S POBRES

Que (leba 
haber.

CUANTIA
1>UL

P R K SlIl'U B SrO  
MUNiCn-AL

pesetas.

15.000 00 
97.067,42
9.101.00

47.000. 00 
6.506,68 
4.93b,61 
6.302,84 
2.402,65

»
>

8.730.00
4.862.00 

»
18.739,93
7.54ó,U0
7 609,00
6.977.00
8 552,88 
4.314.88
3.000. 00

SUELDO
DE LA TITULAR

« “ ‘ i"»'.
Pesetas. P é t e la s .

400.00 1.500,00
400.00 1 800,00
260.00 1.500.0U 
76,00 1 600,00

400.00

?62;o2m
60,0ü\

l.uÜÓ.OOj 1.000,00
680,00̂   ̂ QQ

200.00 1.000,00

IZZ\
726,00]
160,00 1.500,00

1.000,ti0\

DOTACIÓN TOTAL
cuu las ijfuaias 

o randimiea- 
tusprofeaioDatey.

Pesetas.

3.000

3.100

DISTANCIAS
enkilómetros (jue hay que reoorrer para visitar la Titular.

TOPOGRAFIA DE LA TITULAR

Y OBSERVACIONES

Necesita caballo.................................
Accidentada..........................
Llana............ .<j . .......................  . .

Elcabrosa. . 

Accidentada. 

Monlañosa. .

25

. .CATEGC)^'
QUE COBI^SPÜKJDE 

Jl  l a  TIXUL;,AR

---------------------2 _

3.a

lo R.)ig, Cullá, Paibiel, Montán, Soneja, Torre Embesora, Villafranca del Cid, Villafames y Viver. {G a ce la  26 Octubre.)

(Véase la Gaceta del 2 de Agosto de 1905.) ' ..

j 320 I 43.688,00 | 9o9,00j 2.000,0l)j 2.000 | 11 j Llana Necesita caballo......... ..............  2.“
Calatrava Campo de Criptana, Carrión de Calatrava, Corral de Calatrava, Carrizoea, Hinojosa de Calatrava Manzanares Piedm 
bupna 26 Octubre.) ’

sela Gaceta del 24 de Agosto de 1905.)
» I » 780,00

padrón.

300

375

1.882.338,16

s
65.427,09
66.000,00

40 000,00 

80.693,00 

88.593,84

119 601,00

1 .eco , 0 0  
. 1.500,00 
) 1.600,00 

1 600,00 
' 1.600,00 
. 1.600,00 
1,000,00 

t

1.250,00 

7 500,00

2.600,00 
2.600,00 
2 600,00 
2.600,00
2.600.00
2.600.00 
1.600,00 
1.6l0,D0 
2.000,00 
2.000,00
1.600,00

5.a

1 .a

2,500

85.697,00

172.298,63

1 .600.00
1.600.00 

f l.oOO.Ou
995 00>Vjo.ooj 1 ftoooo 

2.000,00 
2 000.00 
2.000,00 
2 000,00 
2.000,00
1.500.00
1.600.00

1.500.00 1 500,ó0
1.800.00 1.500,00 
1 500,00 1.600,00

/ 2.000,00 
\ 2.000.00 999,00 2_(j()ô Qo
' 2.000.0(1 

. I 1.600,00 
2 000,00 

* f 2 000,00
■» r 750,00

18

Montafiosa.. 
Llana.........
Accidentada. 

Idem...........

3.a

3.a

2.a

Montañosa. 

Idem........

Accidentada.

2.a

r k

'

Han sido desestimadas las reclamaciones de los Ayuntr-mientes
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Prescripciones y fórmulas.

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

Oomo antisépticos locales, los mercuriales.y sobre todo, 
el sublimado es el que más se usa; pero tiene también la 
contra de su acción precipitante sobre las albúaniuas 
constitutivas. Además del perjuicio directo que producen 
sobre las células los albuminatos de mercurio que se for­
man, resultan inactivos, puededecirse, para la antisepsia. 
Por otra parte, el sublimado que queda -libre se absorbe 
fácilóiente, y si esto se verifica en cantidad ultramedici- 
nal producirá la intoxicación mercurial; advirtiendo que 
su gran acción bactericida no se marca del todo si no está 
concentrada la solución del sublimado poi lo menos al 1 
por 1.000; y aun esto no basta para los esporos tubérculo 
sos que pueden vivir veinticuatro horas en la solución al 
milésimo. Para que el sublimado no pierda del todo su ac­
ción bactericida en la sangre, pus, esputos y demás jugos 
albuminoideos cuando se usa tópicamente al combinarse 
con ellos formando albuminatos que precipitan, se añade 
á la solución ácido tartárico. De todos modos resulta limi­
tada BU acción antiséptica sobre los jugos profundos, lo 

. cual ha disminuido mucho el abuso que de él se hacía, 
sin contar con lo que se ha reducido su ueo en las opera­
ciones desde que se prefiere los cuidados aséptiios.

Se buscan sucedáneos que reemplazan ventajosan:ente 
á tos mercuriales, no solamente como antisifiiíticos, sino 
también como antisépticos, esto es, para su uso general y  
local. Desde luego la calificación de antisifílítico sólo le 
pertenece de un modo parcial, ó sea como paliativo.

Las co n tra ijid ica d o n es  de los hidrargíricos al interior 
contra la sífilis son de dos clases: pero en todos los casos 
dependen las contraindicaciones de estar complicada di­
cha enfermedad, á saber: por discrasias como la tisis en 

. cónsuDCióü acentuada, la diabetes de los delgados y en 
general en todas las caquexias, aun en la producida por la 
sífilis misma; y por organopatías de carácter muy asténi­
co como cuando hay úlceras gangrenosas, fagedénicas 
estomatitis, nefritis y enteritis de carácter aslénico En 
teles caeos, á veces conviene tantear su tolerancia y re. 
eultados;. pero se suprimirán en cuanto se advierta que 
se deprimen los enfermos, ó que se mercurializan. Cuan­
do están contraindicados los mercuriales se administra­
rán los ársenicales orgáaícos. Véase «Soamin».

Hay algunas in com patib ilid ad es quiinicas c o a  las mercu­
riales, sobre todo con el sublimado, que no han de olvi­
darse, como son: todas las substauclas orgánicas, los al- 
buminoides y los compuestos de azufre, de iodo, de plata 
y de plomo. 8e entien<le que no han de recetarse en la 

i " 'misma prescripción. No se platearán las píldoras niercu- 
ríales.'Por lo contrario, conviene a so c ia r  los hidrargiria 
eos. cuando hay que administrarles durante largo tiempo,- or- • 'i-'-. > ; - . ; • j- • ,con los ferruginosos para los .ladiynlaos gruesos, pero 
dóbi'es,^coD los arsenieales para-los delgados, aunque 
sean fuertes, con fosfatos, grasas, y hasta alguna tempo- 

'"'■faJá con férro-albátoinag para los muy asténicos. Pero se 
tqn r̂.4f>^Monte que el sublimado disocia al atoxil, y pro­
bablemente sucederá lo mismo con otras sales mercuria 

' Ies; y  tampoco se usarán al mismo tiempo los iodados y 
las inyecciones mercuriales ó éstos tópicamente.

ilay otras muchas incompatibilidades, diferentes para 
...cada compuesto mercurial, por lo cual deben siempre 

simplificarse las fórmulas.
É la x i é n  d e p r e p a r a d o  m ercu ria l,— 7So hay duda en que

or

el nitrato ácido de mercurio es el mejor como cáustico, 
los calomelanos, como purgantes, y el sublimado ó el as- 
terol ó la sublamina, para los lavatorios antisépticos; pero 
nos vemos muy perplejos para decir cuál es el mejor hi- 
drargiriaco que tenemos para tratar la sífilis. Corresponde 
más bien ililucidar esta cuesti'‘in en las «Medicaciones», 
y por esto aquí insertaremos solamente una lista de los 
principales y daremos con brevedad nuestra opinión pro­
visional sobre las preparaciones preferibles.

Estas son de dos clases: solubles é insolubles. Las solu­
bles se prefieren para la desinfección y para administrar­
las por la boca, y las insolubles para aplicarlai en inyec­
ciones hipodérmicas. Mas el sublimado ó bicloruro mer­
cúrico, el bibromuro de mercurio y otros, pueden utilizar­
se por las dos vías. Se aprovecha para las inyecciones la 
solubilidad del sublimado en el aceite. También algunas 
veces se pueden usar unas y otras por el recto, prefirien­
do los solubles para enemas, y los insolubles para supo-H- 
torios. Además, siemlo fácilmente absorbido el mercurio 
por la piel, se le prescribe frecuentemente en fr ic c io n es .  
Hoy domina la tendencia, sobre todo en los especialistas, 
á emplear los mercuriales hipodérmicamente, optándo los 
más por el aceite gris, ó mejor dicho, por los aceites gri­
ses, puesto que los hay muy diferentes; entre ellos se 
halla ya preparado en frasquitos el de Vigier, del cual se 
inyecta una quinta parte de la jeringuilla Pravat (20 cen­
tigramos) una sola vez á la semana durante seis semanas. 
Se descansa un mes y se repiten otras seis. Recientemente 
se ha introducido el merciiric-coloidal: hjrgol, pero con­
tiene impurezas y es soluble en el agua. Algunos prefie­
ren los calomelanos, y otros el calomelol ó sea el calome- 
lano coloidal. Los calomelanos se suelen suspender en 
aceite ó en glicerina neutra en la proporción del 1 por 10, 
inyectando medio ó un gramo de esta mezcla cada sema­
na ó cada quincena, y á veces á intervalos de veinte días.

Se prefiere por algunos la inyección intramuscular del 
ealicilato insoluble de mercurio. Para vehículo parece 
preferible el aceite de oliva. Pocos sen los que usan el 
fenato de mercurio, el óxido amarillo y el timolato de 
mercurio,aunque son compuestos insolubles. Entre los so­
lubles, tenemos el benzoato, bicloruro, biioduro, cacodil- 
hidrargírieo, cianuro, corrosol, enesol, gluten, hermofenil, 
hidrargirol, hyrgol (mercurio-coloidal). El «cipridol» (Cha- 
pelle) es bicloruro hidrargírico en aceite. El «c.̂ rrosol» 
es cacodilato d3 mercurio con sucinato del mismo.
. Los médicos en general, fuera de casos extraordinarios, 
prescriben el protoiodnro hidrargírico ó el sublimado para 
administrarlos por la boca, y loa ungüentos mercuriales 
para fricciones. No hay que ser sistemáticos en la dosifi­
cación: en los débiles, y sobre todo si son delgados, se 
dará á menores dosis y durante menos tiempo que las 
fijadas por los especialistas; y al contrario, en los fuertes, 
sobre todo sin son grueso-̂ , puede prescribirse el método 
intensivo. Preferimos, por regla general, recetar el subli­
mado, ya en solución, como el licor de Van Swieten, ali
cual se puede agregar 5 por 1.000 de ácido tartárico; ya 
en píldoras: D.: de sublimado. 50 centigramos; kaolín, 
ó gramos, M. y h. s. a. (con agua destilada) de 50 á 100 
píldoras para tomar una al fin de cada comida. Cuando se 
emplea en solución (la de Van Swieten, por ejemplo), con- 
viene diluirla en un vaso de agua, de vino ó de leche.

Recientemente se viene aconsejando el raergal(tanalbu 
rainato de mercurio) en cápsulas que contienen 0,05. Para 
fricciones se pueden emplear los antiguos ungüentos mei- 
curiales, doble y simple (gris), el ungüento hidrargíriíO 
con resorbina de Ledermann, y el de calomelol en pomada
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de Heyden. Con los ungüentos bay que tener mucho cuida­
do para no extralimitarse, porque con facilidad producen 
la estomatitis que es un signo de intoxicación. Este iucoii- 
veniente no dejan de tenerle lo mismo los demás modos 
de administración, mayormente las inyecciones hipodér- 
micas. Siempre seremos parcos en las dosis á menos que 
la enfermedad arrecie y obligue á aumentarlas, en cuyo 
caso se procederá por tanteos graduales. Para empezar 
basta con un gramo del ungüento mercurial doble, ó con 
dos del de Ledermann.

G a ce ta  cso la  salud pública.

E s ta d o  s a n i t a r i o  d e  M adrid .
Altura barométrica máxima, 713,94; mínima, 692,67; 

temperatura máxima, 16o,9; mínima, l̂ .O; vientos dominan­
tes, NE., S. y ENE.

Han aumentado considerablemente las enfermedades del 
aparato respiratorio con motivo de la baja temperatura que 
se ha sentido en los últimos días. Las bronquitis, bronco- 
neumonías y dolores musculares son más frecuentes y ma­
yor su resistencia á la terapéutica. Las congestiones viscera­
les y la exacerbación de los padecimientos crónicos consti­
tuyen gran parte de la enfermería.

Disminuyen las infecciones intestinales y continúa la vi­
ruela con toda intensidad.

En los niños abundan los catarros, las enteritis y los 
exantemas benignos.

Concurso de excedentes.—En \& G aceta  áa\ día 14 han 
fipareciílo como resultado de un concurso entre excedentes, 
los siguientes nombramientos del Cuerpo de Sanidad ma- 
rítima:

El nombramiento de D. Augusto Losada Vázquez, para 
el cargo de director médico de Gandía, con 2.600 pesetas 
anuales; D. Luis Besora Pecamins, direi tor médico de To- 
rrevieja. con 2.500; D. Jaime Pona Pardo, director médico 
de Paiamóa, con 2.000; D. José García y González del Valle, 
director médico de Arrecife de Lanzarote, con 2.500, y don 
Juan Novoa, director de Corcnbión, con 2.000

No habiendo sido solicitadas por ningún excedente del 
Cuerpo las plazas de directores de las estaciones sanitarias 
de Santa Cruz de la Palma, San Esteban de Pravia y Riba- 
desella, se convoca á oposición pública para su provisión, 
con arreglo á lo que determina el artículo 18 de! Reglamen­
to provisional de Sanidad exterior de 14 de Enero del co­
rriente año.

Concurso entre activos.—Por Real orden del 4 del co­
rriente, publicada en la G a ceta  del 11, se han conferido 
los siguientes nombramientos de mf'dicos activos del Cuer­
po de Sanidad exterior, como resultado de la convocatoria 
publicada en 26 de Agosto últimt:

D. Antonio Miranda Berridi, director módico de la esta­
ción sanitaria del puerto de Mahón, con 6.000 pesetas anua­
les; D. Manuel Romero Ponce, director médico de la estación 
sanitaria de Málaga, con 6 OuO pesetas; D. José Malva Mu­
ñoz, director médico de la de Alicante, con 6.000; D. Gui­
llermo Riera, director médico de la del Ferrol, con 6.000; don 
José Roig Ruiz, director médico de la de Pasajes, con 4.000; 
D. José González Pon, director médico de la de San Sebas­
tián, con 4.C00; D. Juan Herrera, médico segundo <le la de 
Barcelona, con 3.6o0; D. Ramón García Sancho, director 
médico de !a de Ceuta, con 3.000; D. Miguel García Camba, 
médico segundo de la de Santander, con 2.500, y D. Benja­
mín Vázquez, médico segundo de la de Vigo, con 3.000.

Necrología.—A la defunción del doctor Mariani, de que 
en otro lugar nos ocupamos, tenemos que añadir la de don 
Eladio Calero, médico de gran reputación en Aguilas, donile 
hace muchos años residía, y en sus coiitornoH; la de D. Bal» 
tasar Goya y López, distinguido médico de Bilbao, y la de 
D. José M.a Sarget, ilustrado médico y cultísimo escritor 
teaidente en Orihuela.

También han fallecido: en Barcelona, en edad avanzada, 
el activo librero, bien conocido y muy apreciado de ttiédicos 
y editores, D. Jacinto Güell y Llosas; D. Francisco Ugalde, 
muy ilustrado médico de Vergara, D. Hilario Gaiztarro y 
Eceiza, á qnien el B o le t in  del C olegí» d em éd ico i d e la  p rov in - 
c i ’i de G u ipú zcoa  dedica todo el último número, y 0. Gerar­
do Sánchez (de Villafranca de la Sierra).

Descansen en paz ios difuntos y qne Dios conceda i  los 
supervivientes la resignación necesaria para soportar su 
desgracia.

Nuava Junta.—La Junta directiva del Colegio de Médicos 
de Valencia ha quedado constituida en la siguiente forma: 
P res id en te , D. Juan Bartual Moret; V ocales: l .o , D. Jesús Bar- 
trina Capella; 2.o, D. Tomás Blanco Brandebrande; 8<», don 
Miguel Pérez Gómez; 4.o, D. Jaime Albiol Aguilellaj S.®, don 
Juan Bautista Blasco Soler; 6.o, D. Joaquín G -zalbes Silves­
tre; 7.0, D. José Donday Moncho; T esorero, D. Vicente Car- 
sí Martíne.;; C ontador, D. Ramón Alis Mata; S ecreta r io , don 
Antonio Casanova y Cíurana.

Otro concurso entre excedentes.—Resuelto por Real or­
den del 4 del actual el coucureo entre empleailos activos del 
Cuerpo de Sanidad exterior, que se anunció con fecha 26 
de Agosto y 4 de Septiembre, y quedando sin proveer 
las plazas de director médico de Melilla (3.000 pesetas), 
médico 2.0 de Sevilla-Bonansa (2.500); id. de Alicante (2.600) 
é Idem de Gijóu (2 600), se anuncia concurso entre exceden­
tes en el término de veinte días, á contar del 21 de No­
viembre.

Otro periódico—Hemos recibido el núm. 2 de las A cta s  
d erm osifiliográ fica s, publicadas por la Sociedad Española de 
Dermatología y Sifiliografla bajo la dirección del eminente 
especialista doctor Azúa. Estas A cta s  aparecerán por lo 
menos cinco veces al año.

Premio).—Por Reales decretos del 20 del corriente, de 
conformidad con el dictamen emitido por la Sociedad Espa­
ñola de Hidrología médica y por la sección de aguas mine­
rales del Real Consejo de Sanidad, se han otorgado premios 
de 1 * clase á los Sres. Taboada y Minagorre por sus Memo­
rias de quinquenio relativas á los balnearios de Archena y 
deZújar.

Nuestra cordial enhorabuena á los agraciados.
Destinos militares.—Por Reales órdenes de 17 d**i eo 

rriente, se ha dispuesto que el inspector médico de 1.* cla­
se D. Leopoldo Castro y Blanc cese en el cargo de inspec­
tor de Sanidad militar de la I.» Región y pase á situación 
de reserva por haber cumplido la edad qne detórmina la 
ley. A dicho cargo pasa D. Pedro Altsyó y Moratonetf¿ as­
cendido á inspector médico de 1.* clase, cesando en el car- 
go de jefe de sección del Ministerio de la Guerra, puesto 
para el que se ha nombrado á D. José de Lacalle y Sánchez, 
Director que ha sido muchos años del hospital militar de 
esta Corte.

Sintiendo el retiro del 8r. Castro, felicitamos sincera­
mente á los Sres. Altayó y Lacalle.

Asamblea farmacéutica valenciana.—Los premios conce 
didos por esta Asamblea, han sido los siguientes:

Filé premiado con un objeto de arte, ofrecido por el doc­
tor Abras Xif.-a, D. Celestino Graifio, de Avilés

Filé premiado con un autoclave ofrecida por el Colegio 
de Gerona, D. Enrique Gelabert, de Aroca (Murcia). . •

El premio del Coligió de. Valencia, consistente en 260 
pesetas, se adjudicó á D. Luis Narboná, de la Almupía de 
Doña Godina.

El premio del Colegio de Barcelona, 600 pesetas,- se ad­
judicó á D. Angel Calles y Cerrado, del Hospital..civil de 
San Sebastián.

El premio del doctar Cea, 200 pesetas, fué cóiaceáido á 
D. Lilis Narbona, de la Almuuia de Doña-Godina.

El premio del Colegio de Bilbao, 100 pesetas, ee-otórgó 
á D. José viñeta Urge'l,.de Sarreal (Tarragona),_.,j.

Y, por último, el premio del 8r. oaia de Car)qs, 5Ó9 pese­
tas, se adjudicó á D. Angel Belíogín, de Valíáilolid. ;

A todos los premiados, nuestra sincera enhoi'abbéflá.
La fu guración. Con el título de Lafu/guraéi'óH : sa  va teu r  

th éra p eu tiq -e , acaba de dar á Inz el Dr. Zimmein, profesor 
agregado de la Facilitad de Medicina de. París .̂pna obrita 
de 96 páginas, en las cuales expone el autor, ei ;espltado 
obtenido con la fulguración en las erosiones y ulceraciones 
de la piel y de las mucosas, fisuras, mal perforante, úlceras 
fagedónicas, varicosas, etc. . ■ .

: 1
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Véndese esta obrita, encuaderna<la, ál,60 francos en la 
librería de J. B. Bailliére el fila, 19, rne llaiitefeiiiDe. París.

Gran concurso.—En el mes de Octubre del pasado afío, y 
en Oüâ ión que so verifit-aba en Zaragoza el «Primer Con- 
ereso Nacional d« Tuberculosis», se anunció á la clase mé­
dica la celebración de un concurso sobre T era p éu tica  actual 
de la  tubercu losis ¿ im p o r ta n c ia  del M stógeno L lo p is , p ro to tip o  
d e la m edicación nn clein ico  a rsen ica l.

Los premios eran tres: uno de 3,000 pesetas; otro de 
1,500 id., y otro de 500 id.

En el plazo manado se han recibido 21 trabaios, con los 
lemas y orden siguiente:

1. «Recenlioris et hordiense scientíse Lógica, fundamen- 
tum et victis est.»

2. «La reactio adjacere.»
3. «Cognitio morbi remedii invenlio.»
4. «El tiempo es el hábil escudero que enseña á la ju­

ventud.»
6. «Remedio heroico contra el estado fímico.»
6. «Natura sanat, nio licns curat morbum.»

' 7. «Nou Oinnis moriar.»
8. «Cteréra desiderantur.»
9. «Edor-rah» •

l'O. «Cuarenta y siete mil vidas y treinta y tres milloius 
do peeetus perdidos pafa la nación española: medios de ev¡- 
iiu‘ estás perdidas.»

1 1 . «Como siempre me diiijo á las opiniones, corjf.o en 
q;te nunca ataco á las persona*; la critica de las ideas es 
uno de los derechos de la ciencia, que no progresaría si se 
viera forzada á cóiifurmarse con todo lo existente. E. Du- 
claiix »

12. «El tratamiento actual do la luberctiiosis ronsisle en 
transformar el c rganiemo lnber<'uloso ó tuberculizablc*. M

13. «Restablecer la nutrición; tal es el problema.”
14. «Diversas, medicaciones (impuestas para cpnilialir 

la tuberculosis pulmonar é importancia de la higiénica, en- 
titóxica, inmunizante y k ’ f titujente; < sta óllima é i ase 
del Hisiógeno Liopis, tipo dn lis compuestos nueleíiiico- 
avreniealea.»

15. ’ y'ese día, cuyo advenimiento tenemos derecho 
á esperar, con un tratamiento específico de la tuberculosis, 
quedará como una curiosidad histórica teda la larga lisia de 
medicamentos empleados hasta el día...»

J6-- «Sóió la verdad nos pondrá la toga viril.» Luz y Ca­
ballero.

17. «El mejor remedio contra la tuberculosis es la ro­
bustez.”

IH. «Dios sobre todo.»
«La palabra ha sido concedida al hombre para die- 
sn (leiisamiento.» (Talleyrand).
«Hipócrates.»
«El progreso vencerá.»

El Jurado calificador lo forman los Sres. Iranzo Simón, 
Cerrada Martín, Calairaveño, Eleizegui, y Horno Alcorta, 
director de C liu ica  y  L a b o r a to r io .

La publicación de su fallo se hará dentro del corriente 
mes de Noviembre.

19. 
frazar

20.
■ 21.'

ADVERTENCIA. — El medicamento, copia de 
otro conocido extranjero f'Po/üos/a;ra/jíesí/e V ÍG h y), 

'^puesto recientemente en circulación con el nombre 
Laxan te  M a d a r ia g a , sin que se indique su proce­

dencia ni quien lo prepara, no tiene relación ningu­
na con el ür. Madariaga de Madrid, plaza de la In­
dependencia, nüm 10, quien advierte que se trata 
de explotar una burda imitación al amparo de un

equivoco, siendo él en España ei único que legíti­
mamente pueda adjuntar tai nombre en la denomi­
nación de un producto farmacéutico.

SOLUOSOhí BEN ED iC TO
de g l i c s r o - t o s fa io  d* c a l  co n  C R E 080TA L

Preparación la mas racional para curar la tuDercnlosi 
bronquitis, catarros crónicos, infecciones gripales,eníetiLe 
dades consuntivas, inapetencia, debilidad genera), postra 
jión nerviosa, neurastenia, impotencia, enfermedades men 
ales, caries, raquitismo, escrofulismo.etc Fraaco, 
peseta*. Fa: mrcia del Dr.Benedicto, San Bernardo, 41 
Madrid.

- .

. •

OZENINHMeííicamento empleado con 
éxito en el tratamiento y cu­
ración de la ozona (fetidez 
del aliento),

Limpia las fosas nasales de 
mucosidades y costras mal 
olientes, tonifica la mucosa 
naso-faríngea y restablece su 
funcionalidad.
Os oenía en la s  Farmacias, y  en el Depósito .de lo s 8res. Pérez Martin, 

Velasco y  Qomoafíla, Alcalá, 7.

VIDART

ELIXIR BUSTO
POLIFORMIATOS-KOLA-FOSFATOS

I PODEROSO TÓNICO NERVIOSO Y irUSCULAR -------  p p fl ¡  p e  f ARWIS. = = z = ^ = r
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C O R R E S P O N D E N D IA

D. Gonzalo Fernández Pintado.—Pagado Sig l o  fin Sep­
tiembre 191U.

D. Francisco Hernández Moril'as.—Id. Siqlo fin Junio 
1909.

Sanatorio Quirúrgico (Santander).—Id. Sioi.o fin Di­
ciembre 1909.

D Juan Velasco.—Id.
D. Damián Vicente Beltrán.—Id.
D. Mario González de Segovia.—Id.
D. José Allén.—Id.
D. Andrés Reyes.—Id.
I>. José Alvarez Chacón.—Id. S ig l o  fin Seotiembre 1909. 
D. Salvador García.—Id. Sig l o  fin Diciembre 1. 09.
D. Pascual Yanguas.—Id. S ig l o  tn Septiembre 1910.
D. Agustín Ciudad.—Id. Sig l o  fin Diciembre 1909. 
l). Antonio de Marco.—Id. Sig l o  fin Marzo 1910.
D. Rafael de Castro Meléndez.—Id. Sig l o  fin Enero 1910. 
D. Darío Encinas.—Id. S ig l o  f in  Diciembre 1909.
D. Antcfnio Acosta.—Id.
D. Manuel Lozano.—Id.
D. Luis Elviro Clemente.—Id.
D. Juan Pares.-Id. S ig l o  fin Septiembre 1909.
D. Pedro N. Montobio.—Id. Sig l o  fin Diciembre 1909.
D. Gerardo Sauras.—Id.
D. Evaristo Alcón.—Id.
D. Vicente Alós Galiana.—I d .  Sig l o  fin Diciembre 1910, 
D. Isidoro Navarro Vega.—Id. Si»i.o fin Septiembre 1910. 
D. Gabriel de Bonilla.—Id. Sig l o  fin Diciembre 1909.
D. Angel Peña.—Id.
D. Justo Guijarro.—Id. S ig l o  fin Octubre 1909.
D. Ramón Rebull.—Id. biuto fin Diciembre 1909.
D. Ramón Olmos.—Id.
D. Pablo Argtieüo.—Id. SíGLO fin Junio 1910.
D. Ramón Rodríguez Mova.—Id. S ig l o  fin Diciembre 1909 
D. Fernando Fabregat.—Id.
IX Braulio García de Uña. -  Id.
D. Cándido Pérez.—Id. S ig l o  fin Septiembre 1910.
D. Miguel Penas Portal.—Id.
D. Luis Hernández.—Id, S ig l o  fin Diciembre 1909.
D. Aurelio Astudillo.—Id.
D. José Cartagena Pacheco.—Id.
D. Ciríaco Góbiez.—Id. S ig l o  fin Diciembre 1909.
D. Leonardo Martínez.—id.
D. Pablo Espinosa.—Id. S ig l o  fin Febrero 1910.
D. Casimiro Trevilla —Id. S ig l o  fin Diciembre 1909.
D. Ricardo Cortés.—Id. Sig l o  fin Septiembre 1910

(Se continuara.)

S iero  (O vied o).—D. Juan Rodríguez y García, alcalde 
presidente del Ayuntamiento de Siero. Hago saber: Que 
creada por este Ayuntamiento una plaza de médico titu­
lar con residencia en Lugones y dotada con el sueldo 
anual de 999 pesetas, se anuncia al público por el térmi­
no de treinta días, á fin de que los aspirantes presenten 
sus solicitudes durante dicho plazo en la secretaría de 
oata Corporación Pola de Siero y Noviembre 15 de 1909. 
— J u a n  R od rígu ez .

—Pei-flles (Pal€n«fl).-Por renuncia del que la desem­
peñaba, .se halla vacante la plaza de médico' titular de 
t-ste diatrito, con la asignación anual de 750 pesetas, pa­
gadas de los fondos municipales, por la asistencia de seis 
familias pebres y pobres transeúntes, pudiendo contra­

tar separadamente con los vecinos pudientes de esta vi 
lia, Villafruelay ViLaldavin y cobrar aproximadamente 
de dichos vecinos 200 fanegas de trigo. Los aspirantes á 
la referida plaza presentaran sus solicituaes durante el 
plazo de treinta días en la secretaría de este Ayunta­
miento, contados desile la inserción de este anuncio en 
el B o le tín  O ficia l de la provincia (día 19), pasados los cua­
les no se admitirá ninguna. Perales 14 de Noviembre de 
1909. —El alcalde, J u a n  H e r r e r o .— V o c  su mandado, el se­
cretario, P e r fe c to  P érez .

— L a rra h ezú a  ( Fúcaya).—̂ or renuncia del que la des 
empeñaba, se halla vacante la plaza de médico titular 
de esta villa, con el sueldo anual de 4.000 pesetas, anun­
ciándose dicha vacante para dar cumplimiento á la ley 
y por el término de treinta días. Larrabezúa 18 de No­
viembre de 1909.—El alcalde, D o ro teo  de A la y o .

— Chiva de M orella  {C a stellón ).— V o r  renuncia del que la 
desempeñaba, se halla vacante la plaza de médico ciru­
jano titular de este Municipio, la cual se anuncia por el 
presente y por la retribución anual de 100 pesetas (¡!), 
pagaderas de fondos municipales por trimestres venci­
dos. Los aspirantes á ella presentarán sus solicitudes en 
la secretaria de este Ay rntamien to por el término de 
treinta dia.s, á contar desde el eiguie-te al en que apa­
rezca inserto este ánuncio en el B oletín  O ficial de la pro 
vincia (día 17), pasado cuyo plaz. se proveerá. De esta 
vacante se ha dado cuenta á la Junta de Patronato de 
médicos titulares. Chiva de Morella 7 de Noviembre de 
1909.—El alcalile, P a scu a l Oiimeró.

Castell de Cubres {CasteiloiC). — La plaza de médico ti­
tular de este purbio, dotada con 100 pesetas anuales (¡!) 
pagadas de fondos municipales, se halla provista interi­
namente por haoer hecho dimisión el que la desempeña­
ba. Los aspirantes á dicha plaza presentarán sus solici­
tudes documentadas en la secretaría de este Ayunta­
miento durante el plazo de quince días (son treinta, se­
ñor alcalde), contados desde el siguiente al en que apa­
rezca inserto este anuncio en el B o le tín  O fic ia l de ia pro­
vincia (día 17). Castell de Cabres 28 de Octubre de 1909. 
— E l alcalde, V icen te Segura.

— N iev a  de C am eros {L og roH ó).— P o r  dimisión del que 
la desempeñaba, se encuentra vacante la plaza de medi­
co de esta villa y su anejo de Montemediano. dotada con 
el sueldo anual de 750 pesetas, pagadas del presupuesto 
municipal, por la asistencia de familias pobies, más 
l.óOO pesetas que recibirá por los pudientes, pagaderas 
bien en metálico ó en grano, todo ello pagado por tri­
mestres vencidos. Los aspirantes habrán de hacer cons­
tar en sn soúcitud los méritos adquiridos-en la hoja de 
servicios, entendiéndose que el plazo para solicitar es de 
treinta días contados desde el presente anuncio en el

AGUAS DE GESTONA
Termales, clorurado-sodicas, sulfatadas, variedad 

iitinicas. De gran radioactividad.
Indicadas con éxito maravilloso en Jas enfermedades 

del e s t ó m a g o ,  h íg a d o ,  in te s t in o s  y r iñ ó n .
Desaparecen los estreñimientos.

De venta á 1,25 p e s e t a s  botella en farmacias y dro­
guerías. Depósito central on Madrid, Plaza del Angel 18 
principal. Pedidos directos de aguas y datos de hospedería' 
al Administrador del Balneario en Centona (Guipúzcoa). '

Elixir Veronal del Dr, BUSTAMANTE
Es el mejor y má-i inofensivo hipnótico conocido hasta el día y el único que 

evita y destruye los efectos nocivos de la morfina y sus sales sin oponerse á su 
acción calmante.

■=—
I D e  v e i x t a . :

Dr. Buatam ante (P ortu ga lete) y  Farm acias de L letget, Ca'rera de San Jerónimo, 
y Gayoao, Arenal, Z.-Droguerlaa d e P. Martin Veiasco y  C.“/ A halá, 7, y  Durán y  Martin

Capellanes, 10, Ma drid.

GLPRHIDHATD üt COCAINA Y MERTQL 
L » i p i o p i « d a d * i t * n p « a t i « a i  d «  « i t o ,  

<*oa m a d ic a m a t it o a , ia a  u a e «  • & « « • • •  «q  

to d aa  la a  a fa a a io x u a  d a  l a  g a r g a n t a  . 

FARMACIA BOSSELL HERMANOS 
M A D R ID  ^  B A R C E L O N A '

p r is t a  d e l  so l , k iS 4L»0 , Sí
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B ole tín  O ficia l de esta provincia (liía 17). Nieva de Came­
ros b de Noviembre de 1909.—El alcalde, B en ito  P érez.

— A la rc ó n  {C u en ca ).— P o r  dimisión del que la venía 
desempeñando, se halla vacante la plaza de médico titu­
lar de este pueblo, dotada con el sueldo anual de 750 pe­
setas, pagadas del presupuesto municipal por trimestres 
vencidos; y debiendo proveerse en propiedad la referida 
plaza, se anuncia por plazo de treinta días, á. ñn de que 
los que lo deseen puedan presentar sus solicitudes en la 
secretaría de este Ayuntamiento, acompañadas de los do­
cumentos justiñcativos al efecto; pues pasado dicho pla­
zo no serán admitidas las que se presenten. Alarcón 10 
de Noviembre de 1909.—El alcalde, A gu stín  N a v a rro .—  
tor su mandado, R u fin o Q aháldón, secretario.

—Renunciada con sentimiento por el que la desempe­
ñaba, se encuentra vacante la plaza de médico titular de 
Moutalbo fCuenca), dotada con 750 pesetas anuales, pa­
gadas por trimestres vencidos, por la añstencia de las 
familias pobres, más las igualas con 300 vecinos pu­
dientes. Solicitudes hasta el 25 de Diciembre al alcalde 
D . L eoca d io  S erran o.

— F in is te r r e  (C oru fia ) — Oreada una plaza más de médi­
co titular de la Beneficencia para la asistencia gratuita 
de 16(3 familias pobres en este térmiuo municipal, con la 
dotación anual de 999 pesetas y duración ilimitada del 
contrato, cuyo acuerdo publicado y sin reclamación que­
dó firme y ejecutivo, para la provisión de la vacante se 
anuncia el concurso por el término de treinta días hábi­
les, contados desde el siguiente del B o le tín  O fic ia l (día 8) 
de la provincia que inserte este edicto, á fin de que los 
individuos inscriptos en el Cuerpo de Médicos titulares 
acudan á él solicitando la citada plaza, y al efecto acom­
pañarán al escrito, con la cédula personal, los títulos

en el B oletín  O ficial (día 8), y siendo su dotación la canti­
dad de 750 pesetas, cobradas por trimestres vencidi'S.— 
Garlitos á 2 de Noviembre de 1909.—El alcalde, Ayfljpifci 
P a ch a .

— P in o  del R io  (P a len c ia ) .— P o r  renuncia del que la des­
empeñaba, se halla vacante y se anuncia para su provi­
sión durante el plazo de treinta dias, contados desde esta 
fecha, la plaza de médico titular de este partido, com­
puesto de Pino, Fresno y Celadiila del Río y Acera, dis­
tante el que más cinco kilómetros del primero que está 
en el centio; con la dotación anual de 300 pesetas por la 
asistencia de 25 familias pobres, pudienio contratar 
igualas el agraciado con los 300 vecinos y más que su­
man los cuatro pueblos. Los aspirantes dirigirán sus so­
licitudes á esta Alcaldía. —Pino del Río, i  de Noviembre 
de 1909.—El alcalde, S ilv in o  A n d rés.

— A lfa r a z  {Z a m o ra ) .—Por renuncia del que la venía des­
empeñando se ha la vacante la plaza de médico titular 
de este partido por el período de treinta días, á contar 
desde el que aparezca inserto en el periódico oficial de la 
provÍQCÍa¡(día 8), bajo las condiciones siguientes: 1.* La 
asistencia facultativa gratuita se prestará á lás fami­
lias pobres que á este beneficio designe anualmente el 
Ayuntamiento, cuya lista no podrá contener más de vein­
te y menos de diez, pobres transeúntes enfermos, reco­
nocimiento de los mozos en las quintas y los servicios 
que la ley de Sanidad determina. 2 * Lh dotación anual 
por los servicios indicados es la de 350 pesetas satisfe­
chas del presupuesto municipal por trimestres venci­
dos, previo el oportuno descuento por la ley de Utilida­
des, sin opción á otra clase do remuneración. 3.* Los 
aspirantes á dicha plaza presentarán sus solicitudes en 
esta Alcaldía dentro del plazo prefijado acompañadas de

Giro contra los suscriptoresi
El día 25 del corriente mes de Noviembre hemos entregado á nuestro banquero el piro 

contra los suscriptores que aún no han abonado el actual año 1909, que ya toca á su término. Les 
rogamos hagan electivas las letras á su presentación (aunque no las crean corrientes), pues lo 
contrario nos irroga muchos gastos y grandes perjuicios. Después pueden escribirnos, y  sus quejas 
serán debidamente atendidas.

profesional y de hallarse adscrito eu el referido Cuerpo, 
así como los documentos de servicios que hubiesen pres­
tado, para entre los aspirantes elegir el que llenase los 
requisitos prevenidos, y de nombrado acto seguido, esti­
pular las condiciones del contrato. Lo que se hace públi­
co para general conocimiento.—Consistorial de Finiste­
rre 27 de Octubre de 1909.—El alcalde, J oaqu ín  C arbon ell.i

— A b a d es{S eg ov ia ).—Por dimisión del que la venía des- 
empeñaudo, se anuncia vacante la plaza de médico titu­
lar (le esta villa, con el sueldo anual de 750 pesetas, pa­
gadas de fondos muuicipales por trimestres vencidos, 
por la asistencia de 42 familias pobres y casos de oficio, 
quedando el agraciado en libertad para contratar con 
los vecinos acomodados por su asisteucía si asi le convi­
niere. Los aspirante.s presentarán sus peticiones en esta 
alcaldía dentro del plazo de treinta días, contados desde 
la inserción del piesente en el B o le tín  O ficia l de la pío- 
vincia (día 10), debiendo justificar documeatalmente al­
guna de las condiciones que comprende el art. 91 de la 
Instrucción General de Sanidad pública, además de las 
conocidas como necesarias al caso.—Abades, 0 de No­
viembre de 1909. El alcalde, M a ria n o  A y u so .

G a r lito s  {  ■adajot).— D . Agapito Pacha Yegros, alcal­
de constitucional de esta villa, hago saber: Que para 
cubrir en propiedad la plaza de médico cirujano de esta 
villa, queda expuesto al público por el térmiuo de treinta 
días el presante edicto, á fin de que los señores médicos 
que quieran aspirar á este cargo puedan presentar sus so­
licitudes tn la Se'-retaría del Ayun.amiento, acompañan­
do los documentos que pnr las leyes de Sanidad y posterio­
res Reales órdenes se hau dictado para acreditar estar 
dentro del Cuerpo de Titulares, El plazo indicado empe­
zará á correr desde el día en que este anuncio se inserte

documentos que justifiquen eu aptitud en el desempeño 
del cargo, siendo requisito indispensable que el agraciado 
fije su residencia en esta localidad. Alfaraz, 6 de Octubre 
de 1909.—El alcalde, A n ton io  P a rd o .

— V illa n u eva  de la  J a r a  {Cuenca). -  Por dimisión del que 
venía desem}iefiándola se halla vacante la plaza de mé­
dico titular de esta villa, dotada coa el sueldo anual de 
1250 pesetas hasta fin de año y desde l.o de Enero de 1910 
con el suel lo anual de l499, pagadas del pre^upuesto mu­
nicipal por trimestres vencidos. Los señores profesores 
que reúnan las condiciones de la ley de Sanidad vigente, 
presentarán las solicitudes en el plazo de treinta días en 
esta Alcaldía; pasado el plazo expresado no serán ad­
mitidas las que se presenten. Villanueva de la Jara á 4 
de Noviembre de 1909 —El alcalde, M . J o u v e .

— V illa lcón  {P a len cia ).—Por acuerdo del Ayuntamiento 
en unión de sus asociados y Junta general de vecinos, 
se anuncia vacante la plaza de médico titular de esta vi­
lla con la dotación anual de 750 pesetas, pagadas de los 
fondos municipales por trimestres vencidos por la asis­
tencia de las familias que en su día designe el mismo 
Ayuntamiento; más 1.025 pt-setns satisfechas también 
por trimestres vencidos y girada-: por medio de reparti­
miento entre los vecinos que firmen el contrato; el plazo 
para solicitarla es el de treinta dias, cont-idos desde el 
de la inserción del presente en el B o le t ín  O ficial de la pro­
vincia (día 8), dentro de cuyo plazo presentarán losa.spi- 
rantes sus solicitudes debidamente reintegradas y con 
los documentos que acrediien ser Liceneiadi-s ó Düctores 
en Medicina y Ciiugía, advirtiendo que transcurrido 
que sea dicho plazo, no serán admitidas.- Villalcón, 1-® 
de Noviembre de 1909 —El alcalde, V íctor de la  V ega.

E. TEODORO, impresor. Glorieta de Santa María de la Cabesa.l
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EL SIGLO MEDICO
Se publica 

todoa loa douiíngea.

BOLETIN DE MEDICINA, BACETA MEDIC/I
GENIO MÉDICO-QUIRÚRGICO

^  I j A  O O R K H 8 P O N D H N O I A  M  fi3 D  I  O  A  U
Fundada por D, Juan OumU  y Okornor,

Publica una Biblioteca 
aumamente eooBomica.

Periódico de Medicina, Círagia y Parmaciai consagrado á los iptereses norales, cieatífícos y profesionales de las clases médicas
FÜNDADOBBS

SE Ñ O R E S  DELGRÁS, ESCOLAR, M ÉNDEZ  ALVARO, TEJADA Y ESPAÑA Y NIETO Y SERRANO

t/i
Prsoloi da tuicripolón de EL SIGLO 

■adrid: 3 pesetea trimestre. Pro/laolaa: 4 pesetas trimestre.
8 semestre, y 15 el año. Extranjero y Ultramar: 20 pesetas.

PB0PIBTABI08
0. üiRsn Uml — H CirlH lirft mrn. ~  Q. Ingei Piliig,

DIEECTOE GBBENTE
R A M O N  S E R R E T

Precloi de euecripoion de la BIBLIOTECA 
Haet grande* rebaja# en las 

obraa qne pnbliea k  los aaseripto-
resdeEI Siglo Médico,

ce

“V INO OURRY
^  O.CSdeYodo por eucbarads 

de las de sopa.
Y O D O T A T ^ Z O O

E L  M E J O R  M E D IO  D E  A D M IN IS T R A R  E L  YO D O . Sustituye el ACEITE de HIGADO 
de BACAUO.

A N E M I A .  L I N F A T I S M O ,  A M E N O R R E A .  E N F E R M E D A D E S  d e l  P E C H O
*' P T C O M A R  é Hi jo ,  B A R C E L O N A .  — D e p ó s ito  en  to d a s  la s  F a rm a c ia s . Jt8

m w m .

LaiPinoBu fas uinietn lii
. D O R

_  D I L  D O C TO S ______ __

D E H A U T
D a  X VKXS ^

Jno t i t u b e a n  e n  pargrarse, cuando /oí 
Jnccdsítao. N o  t e m e n  e l  a s c o  n i  eil 
Icausancío,porgue, contra loguesu-l 
Icedecon l o s  domas purgantes, este! 
ino o b r a  b i e n  s i n o  c u a n d o  s e  toma| 
conbuenosa/imen o s  y b e b i b a s í o j  
U í i c a n t e s ,  c u a l  e l  v i n o ,  e l  c a f é ,  ei-te.| I  Cada c u a l  e s c o g e , p a r a p u r g a r s e , l a l  

I b o r a y l a  c o m i a a q u e m a s  l e  conrie-l 
Inen, según s u s  o c u p a c i o n e s . C o m o í  
keJ c a u s a n c i o q u e  l a  p u r g a  o c a s i o n a l  
^gueda c o m p l e t a m e n t e  a n u l a d o f  

o o r  e l - e f e c t o  d e  ¡ a  buena a l í - t  
j n e o t a c i o n  e m p l e a d a ,  uno sê  
^decide f á c i l m e n t e á  v o l v e r  á j  

^ m p e z a r  c u a n t a s  v e c e ^  
s e a  n e c e s a r i o .

G O T A
AGUDA

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

F O S F O T A L
(Phosphotal. —  fosfifo neutro de Creosota)

r *  Á  a l t a d  Guarnecidas de GlutenI I ^  II ■ ^  1 I f  «mlOcun!!>«?rclai‘il'»l't<ll*filuolórnl"l |i' liic-i|ti' .«cllvn hs-rnque
íleg'inliiiii'-iino.dejandoaslales ómagotodasuintí-gii.l.uj, 

SO cgr. de Fosjotal por cndu cápfula. 4 ,t / -  Cápeulus al "i'a 
——̂ a •  r  / ^ t  • M cgr. de I'oelotai DOr cucharada de tas de ( ’n/e.
I - .  1 1  B e t ó n  L ^ l i n  riiclirirndicns al dta en l/S caso de leche.

1 1 1  U  1 ^ A V A 1  Admíiil-<U'u~e igualmente i'ii enpiuKS.
r-r» a Solución oleosa, graduada á 10 c;/r. de ¡'os fatal

I  f i n / Y C  í  l i r t  por cent, cubico, en Ampollas de 3 0. 0,1 U  Una inyección cada dos dias.

S»

df Me: á l o ^
n o

ú r i^

Linimento 
iitiíOrliiilo po> lu |)íel en {

fricciones y compresas.

REUMATISMO AGUDO
M ID Y .ll3 .F »S ' Honoré.PBrigj'forfa«f«'''naB/a»'

V E N T A B A S  D E L  F O S F O T A L !
No «a cáustico. — Es perfectamente tolerado y asimilado. — Reúne .a doble eficacia de las 

medicaciones creosotadas y fosfatadas, |mi •!» e.-t unn aaoclaclñn <le la Creosota (90®/®) con el 
Fósforo <9 °/®>. — La Tos y la Expectoración desaparecen merced & su acción terapéutico. — 

Impide la Desasimilación y aumenta el Apetito-

L A B O R A T O R IO S  C L IN - F .  C O M A R  A  PILS&C*%20.Rue<lesFossés<SI-iJacquei. PARIS. 1209

V I N O  A R O U D
C A R N E -Q U IN A -H IE R R O

M E D IC A M E N T O - A L IM E N T O ,  el m és poderoso REGENERADORprescrito por loo Medicomé
Este Vino, con base de vino generoso de Andalucía, preparado con jugo de 

carne y las cortezas m.ás ricas de quina, en virtud de su asociación con el 
hierro es un auxiliar precioso en los casos de : Clorosis, Anemia profunda, 
Iñenstruaciones dolorosas, Calenturas de Jas Colonias, tñaiaria, etc.

2 8 ,  R u é  R lc h e l ie a ,  P a r ia , y  en^todas fa rm a c ia s  de l e x tra n je ro .

m

L a  A m e n o r r e a ,  la  D i s m e n o r r e a  y  la  M e t r o r r a g i a  ce d e n  ra p id a iu en te  si se  u san  a s  cá p su la s  
de APIOL d e  JORET y  HOMOLLE. E ste  m e d ica m e n to , v e rd a d er o  r eg a la d o r  d e la  m e n s tru a c ió n , n o  o fre c e  p e ­
ligro a lg u n o , a u n  en  ca so  d e p r e ñ e s  PARIS. ParmaotaS seíain, ISS, rueSilnt Heiopé: todu tar«a«t*i.
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.s e
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E lix ir  E sto m a c a l de Sá iz  de C a r lo s  (Stom alix).
E n  e l a ñ o  1 8 9 S  d im o s  á  co n o c e *  á  lo s  m é d ico s  la  fó rm u la  d e  n u e stro  E lix ir  E s to m a ca l, y  h o y  

lo  p re scr ib e n  e n  las c in c o  p a rte s  d e l m u n d o , p a ra  la s  e n fe rm e d a d e s  d e l a p a ra to  d ig e s t iv o , con  
é x ito  s u p e r io r  a l o b te n id o  c o n  lo s  d e m á s  tra tam  en to s . S u s  e fe c to s  s o n : a u m e n ta r  la  s e c r e c ió n  d e l 
ju g o  g á str ico , a u x ilia r  su  p o d e r  d ig e s t iv o , a u m e n ta r  e l ap e tito  y  la  t o n ic id a d  m u scu la r  y  n e r v io ­
sa d e l e s tóm a g o  ó  in te s tin o s ; su p r im e  la  p iros is , h ip e r a c id e z , d o lo r  y  v ó m ito s ;  to n ifica  n o  s ó lo  al 
a p a ra to  d ig e s t iv o , s in o  á  la  e c o n o m ía  en  g e n e ra l, p u es  e l e n fe r m o  c o m e  m á s , d ig ie r e  m e jo r , y , 
p o r  co n s ig u ie n te , se  n u tre : d is m in u y e  y  ev ita  la s  fe rm e n ta c io n e s  a n o rm a le s  p o r  ser  a n tisép tico , 
y  q u ita  las m o le stia s  d e  la  d ig e s t ió n , p o r  lo  q u e  cu ra  la  dispepsia, gastritis, gastralgias, hipen- 
clorhidrias, úlcera dei estómago, dilatación del estómago, enteritis crónicas y enfermedades 
gastro-Intestínales de ios niños, b a s ta  e l p u n to  d e  q u e  las diarreas, e n  to d a s  sus e d a d e s , in c lu so  
e n  la  é p o c a  d e i destete  y  d e n t ic ió n , d e sa p a re ce n  e n  p o c o s  d ías  d e  tra ta m ien to . E s  d e  a g ra d a b le  
sa b or , in o fe n s iv o  y  c o m p a t ib le  c o n  la s  a g u a s  m in era les  a lca lin a s.

D in am ógen o  S á iz  de C arlo s. Marca registrada.

Composición.— F o r m ia to  d e  sosa , g l ic e r o fo s fa to  d e  ca l, y u m b e b o a , c o c a  d e l P e rú , p ep sin a , 
q u in a , k o la  y  co r te z a  d e  n a ra n ja s  a g ria s .

C o n  e l Dinam ogeno se  d esa rro lla n  rá p id a m e n te  e l a p e tito , la  a c t iv id a d  y  la  fu e rza  m u s ­
cu la r , se  ro b u s te ce  e l c u e r p o  y  se  eq u ilib ra n  y  fo r t if ica n  lo s  s istem as n e rv io so , m u scu la r  y  ó se o , y. 
la  san gre  a d q u ie re  lo s  p r in c ip io s  n u tr it iv o s  m ás r ic o s  p a ra  rep a rtir lo s  p o r  to d a  la  e c o n o m ía , c e ­
sa n d o  la  p r e p o n d e r a n c ia  d e l  s is te m a  n e r v io s o , p o r  lo  q u e  es in d is p e n sa b le  p a ra  c u ra r  las neuro- 
sjs y neurastenia en  tod a s  su s  fo rm a s  y  m a n ife s ta c io n e s , la  hipocondría, histerismo, epilep­
sia e tc .

A y u d a  a l t r a b a jo  d e  la  d e n t ic ió n  d e  loa n iñ o s  y  p r e ca v e  las e n fe rm e d a d e s  q u e  resu lta n  de 
cre c im ie n to s  e x a g e ra d o s  y  p rem a tu ros , u sá n d o se  co n  é x ito  s e g u ro  e n  cu a n to s  ca so s  están  in d ica ­
d o s  e l a ce ite  d e  b a ca la o  y  la s  e m u ls ion es  d e  éste c o n  b ip o fo s f ito e , so b re  la s  q u e  tien e  la  v e n ta ja  
d e  ser fá c i l  d e  tom a r , a b r ir  e l a p etito , n o  en su c ia  e l e s tó m a g o  y  to n ifica  y  n u tre  m u c h o  m ás  q u e  
lo s  c ita d o s  m e d ica m e n to s , p u d ié n d o s e  e m p le a r  lo  m is m o  en  v e ra n o  q u e  en  in v ie rn o .

E s  p o d e ro s ís im a  su  a c c ió n  e n  las convalecencias largas, so b re  to d o  d e  la  fiebre tífica y rfec- 
ciones consuntivas, e n  to d o s  lo s  es ta d os  d e  languidez, enflaquecimiento, agotamiento nervi »so, 
raquitismo, fatiga física é intelectual, pérdidas fosfáticas y linfatísmo.

D e  se g u ro  é x ito  en la  anemia y  clorosis, colores pálidos, menstruación difícil y ieucorroa.

P u lm o fo sfo l S á iz  de C a rlo s. Marca regietiada.

Composición.— C in a m a to  d e  sosa , g lic e r o fo s fa to  d e  ca l, c reosota  p u ra  d e  b a y a , io d o fo r m c , 
e u ca lip to ! y  q u in a .

E n  cu a n to s  ca so s  b a  s id o  e n s a y a d o  el Pulm ofosfol p o r  la  c lase  m é d ica , se  b a  c o m p r o ­
b a d o  lo  s ig u ie n te : d e sd e  los  p r im e ro s  d ías a u m en to  d e  ap etito  y  d e  fu erza s , n u tr ic ió n  m ás  c o m ­
p leta , m e u o s  p re d is p o s ic ió n  á  acatarrarse , d ism in u c ió n  d e  la  tos, d e  la  e x p e c to r a c ió n , d e  la  fa t i ­
ga , d e  la  fieb re  y  d e  lo s  su d o re s , a u m e n to  d e  p eso , v o lv ie n d o  e l e n fe rm o  p o c o  á  p o c o  á  la n o r m a - 
lid a d  y  c o n s ig u ie n d o  la  c u ra c ió n  d e  m u c h o s  d e  lo s  q u e  h a b ía n  to m a d o  el Pulm ofosfol al 
p r in c ip io , u n  g ra n  a liv io  e n  p e r ío d o s  m ás  a v a n za d o s , y  e n  a lg u n o s  la  cu ra c ió n .

L a s_ e n fe rm e d a d e s  q u e  so n  tratadas co n  é x ito  c o n  el Pulm ofosfol son : lo s  catarros ó  
bronquitis agudas y  crónicas, toses, laringitis, gripe, asma, tisis, escrófulas, lupus, tumores 
gangllonares, tumor blanco, e tc  , e tc . E n  to d o s  los  ca sos  el Pulm ofosfol es  p e r fe c ta m e n te  to ­
le ra d o  p o r  e l e s tó m a g o .

Reum atol S á iz  de C arlo s. Marca registrada.

Composición.— A ea p ro l, sa lic ila to  d e  q u in in a  y  p im ien ta  d e  cu b eb a s .
L o  p re sc r ib o  la  c lase  m é d ica  para  cu ra r  el reumatismo a g u d o  y  c r ó n ico , a rticu lar y  m u scu la r , 

la  gota, el artritismo, las a fe c c io n e s  d e  la  vejiga, m icc io n e s  fre cu e n te s , etc.
S u s  e fe c to s  s o n : q u ita r  e l d o lo r , a u m en ta r  la  ca n tid a d  d e  o r in a , m o d ific a n d o  la  m u co sa  y  

to rn á n d o se  a q u e lla  d e  tu rb ia  y  sed im en tosa , en  clara  y  transparen te .

P u rga tin a  S á iz  de C arlo s. Marón registrada.

E s  e l v e rd a d e ro  tra tam ien to  d e l e streñ im ien to  y  constipación habitual p o r  lo  b ie n  q u e  s e to -  
lera , p u d ie n d o  co n se g u irse  c o n  su  u so  u u a  d e p o s ic ió n  d iaria .

H arina  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 

ñez y en las convalecencias.
ni-

A

Laboratorio y farmacia de Sáiz de Carlos, Serrano, 30, MADRID
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Farbenfabriken vorni* Fríedr. B A Y E R  &  Co.
-► E L K K U F E L D  < -

C o r  ( f i n  a

Nuevo derivado del mentol de acción duradera*

(Substituto del lápiz contra la hemicránea, del polvo á la mentoUna
contra el coriza, etc.)

E X C E L E N T E  C A L M A N T E
para

los casos de cefalalgias (y especialmente en las jaquecas) y para lo 
de neuralgias faciales: en los

Catarros de los órganos respiratorios
particularmente en inhalaciones.

Como calmante del picor en el prurito, etc.

Para el uso interno en lugar del mentol en los casos de vómitos.
cardlalgia, hipo, etc.

En frascos de 10 gr. embalaje original BAYER 

ó en su nueva forma para uso interno

B O M B O N E S  B E  C O R I E I N A
Cajas (embalaje Bayer) de 40 bombones á Ptas. 2‘25 caja

Tanato doble de 
bismuto. A str in *  
g e n te  in t e s t i -

---------------------------------------— nal  muy activo,fá­
cil <lo lomar y  jxjco costoso, iieune la? propiedades tera 
péaticas del bismuto y las del tauino.

Para c u r a s  
m e r c u  r í a l e s  
s e c r e t a s  por el 
m é t o d o  d e  f r i c ­
c i o n e s .  Conv eue 
especialmente á las

m u je r e s  y & los ñ iñ o s .  Muy a¡ r̂opiado para las cu> 
r a s  s i s t e m á t i c a s  in te r m ite n te s .  No mancha la 
piel ni las ropas. Dosis diaria; 6 gramos de ungdento 
Heyden.

Las m i s m a s  
i n d i c a c i o  n e s  
q u e  e l  n i t r a to  
Je p la ta  en todas 

lus e n f e r m e d a d e s  i n f e c c i o s a s  d e  l o s  o jo sy  
v e j íg a i  u r e t r a i  g a r g a n t a ,  la r in g e  y f o s a s  
n a s a le s ,  pero con la inmensa ventaja de r.esultar, en 
todos los casos, c o m p le t a m e n t e  in o fe n s iv o .

Acido acetil - salicilico “Heyden,,
en polvo y en tabletas comprimidas, muy económico y 
de calidad superior.

Bemedio especifi 
co para el trata­
m iento de las 

_____ a f e c c i o n e s
re u m á tica s  } or iñtuio de incciones. El Salit alivia 
rápidamente los dolores y se tolera muy bien por la piel.

Salicilato doble de 
bismuto, de acción 
especial en todos 
los t r a s t o r n o s  

m o r b o s o s  debidos á f e r m e n t a c i o n e s  p ú t r i ­
d a s  d e l  tu b o  d ig e s t iv o ,  á h l p e r s e c r e c i o n e s  
g á s t r i c a s  y á c a t a r r o s  g a s t r o - i n t e s t í n a l e s .

Desinfectante de 
la orina y de las 
vías urinarias, a c i -  
d i f i c a n t e  s in  
ig u a l.

Aceite de acoina. Solución oleosa á base 
de acoina. Produce inme­

diatamente una a n e s t e s ia  m u y  d u r a d e r a  en las 
a f e c c i o n e s  o c u l a r e s  d o l o r o s a s .  Combate la 
f o t o f o b i a  y el b l e f a r o s p a s m o .  No posee efectos 
secundarios molestos ni peligrosos.

Publicaciones y muestras gratuitas para los señores médicos enviará

G u s ta v o  R e d e r ,  Zorrilla, 23, M a d r id .
Representante general en España de la Chemische Fabrik von Heyden, Radebeul (Alemania).
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PÓTENTE Acelerador de ? .NUTRICION General
0evu 9lvé a/ a p e tito  ?  suscita un a«.’>:*nto r ip id o  

I da peso en los enfermos: at '̂a /a 5 y 
|,hács desparecer la punliencia de

los esputos en loa
m m m m

★ u„ci-£s; -

EXPERIMENTADO ¿oñ «Á 
[/os Hospitales <je PaHs.— Comu>
/u'oatfo á la  Academia do Ciencias, 
á la  Sociedad de G{oi'>'<fa ^ i j d  . 
Terapéutica.

Tesis d e s a rn ilñ d d ^ .o u te  fa ' ' 
Facu'tad de M e d io in a  de P ó r is  

lo b re  e l Hl̂ jTOCENOI,, .

RECETAS:
S ta c ls io o : 2 sycharsdti de sopa cada ttlt, 

E lix ir ; S ojsharadas de sopa cads tf/a. 
^ranaLado; S medidas ceda d/a.'— Ampoltaat i  am p jia  oada tila.

BtkVO

í

J ^ l * '  snoígctnes: T U B E R C U L O S 1 S
L IN PA T ISM O  ~  S SC R Ó rU LA  ~  líRONQUITIS CRÓNOCAá 

N iU R A ST E N IA  “  CLO RO ^ANEM U  -  (CONVALECENCIA. ETC.—  »»q—■' ' d
PR0SPECS081 £>¿rrpfrse á V9A%a1TSTS,  FermácSutico en 8t*D£NlS (fielne) Fraoeid>

Sb Vbnos BN todas EAS Ĉarm&cias OBI. País-

CURACION SEGURA
QOV BL

BRONQUmsj EMULSIÓN MARCHAIS
CATARROS 1̂ Creosota y Glicerofosfato de cal 

ASMA j
■ Deharadas & p R de safé en nnn taza da tisana.

OE MARCHAIS (FRANCIA)

L A M B I O T T E  H E R M A N O S
54,RuedesFrancs-Bourgeois, PARIS.-Í24, Avenue Rogier, BRUSELAS 

Fábricas en Premery y en D^neurs (Hierre-Fraucia) y en Marbekn (Bélgica). 

Exposición de P a r ís  I9 0 0 .-G ra n  P rem io -
PRODUCTOS Farmacéuticos

C l o r o f o r m o  p a r a  la  a n e s t e s ia  (Pureza absoluta) en frascos 
de 125, 260, 500 y 1.000.gramos y en ampollas de 30 y 60 gr.

T r a ta m ie n t o  d e  l a s  e n f e r m e d a d e s  d e l  p e c h o i  d e  la 
y d e  la  t u b e r c u l o s i s !  Creosota de haya.—Guayacol líquido 

y cristalizado.—Guayacol cristalizado sintético.—Oarbonatos de creosota 
y de guayacol.— Phosote.-Tufaercullna del Doctor Marechal. — Fos­
fato dé guayacol. -  Tafosoto.—Perlas de tafosoto. — Greosoformo. — 
G^uayaformo.—Tanocraosoformo.—Tauoguayaformo.—Arhina contra el 
ozena.

F o r m a ld e h y d a  4 0  %  - D e s i n f e c t a n t e  p o d e r o s o .
M aestrae gra tis  á lo s  señores m édicos.

Exigir rigarosamenlB la marca «LAMBIOTTE HERMANOS»

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

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

^ IV E A Ü -L A fftJ ^
CÉLEBBE DEPURATIVO VE6ETAL ^

' pres'cfito por los Médicos en los casos de

-  ENFERMEDADES de la  PIEL —íU’ .\ i.9-1:

* f
ithHijíffi k;

y ie io s f  a e  l u  Sa.%*nre, U e v p c S f  A .e n e

^ ^ e /ie u ,  París y eaWdM
y.iN’'

XQ.

D R l A P A R A T O  R E S P I R A T Ú R i O - ^ t W E R C ü L Q S I S

a íST i s é R T l c o  ■ w c o
r«ifys 43 HUI OE

BIDSINE LE PEPDRIEL ,
GLICEMFOSFÁTO D0$LE ■

de C A L  y  de H IE R B O  efervescente .
Bi mas completo de los reconstltuventes 

y de los ionices del organismo.
Se recomienda por su empleo y su gusto 

agradables.
LE PE R D R IE L &  C ,̂ Paris.

DEBILIDAD, ANEMIA 
EN FERM EDADES de INFANCIA

ton combatidas con exlio con la

FUC0 6 LYCINEd.,D'GRESSY
PERD RIEL & Parta.

DESCÔ PIAHSE
DE LAS FALSIFICACIONES É IMITACIONES

Exigir la 
Firma:

iBolensíYB j k uoa Pureza aiisoluta
CU RA C IO N

R A D IC A L
Y RÁP IDA

ISIB Copaiba — ni Inyecciones)

k los Flujos Resieules ó PersisiBufes

Cada V  ./  l le v a  el 
cápsula d e es te  M odelo  D om bre: IBIOY

PARIS, 8, Rn VíTlüPis y rn loíj? las rarmaclas-
Ayuntamiento de Madrid



listo

JARABESlODimADOS
JARABE LAROZE de IODUROde POTASIO

Una cucharada de sopa del jarabe contiene /  SP. de íGíiUPO,
enteramente libre de cloruros, bromuros é iodatos.

JARABE LAROZE de IODURO de SODIO
Una cucharada de sopa contiene exactamente /  gr. de loduro químicamente pUPQ.

JARABE LAROZE de IODURO de ESTRONCIO
Una cucharada de sopa contiene /  gr. deJsdUPO químicamente puro, completamente libre de bari o..

JARABE LAROZE de PROTO-IODURO de HIERR^
Una cucharada de sopa contiene exactamente 5 centigramos de ProtO-IOdUPO de Hierro-

licaciofles DE L i .PIEL ♦ m i m
O A.8.A . L A R O Z E ) ,  S, rué des L ions-S ftiiit-R au l, Rarir

ROHAIS y C-, Farmacéuticos de 1.* classe, ex-iuterno de los Hospitales de París.

Tratamiento etiológico y racional de las
AFECCIONES BRONCO-PULNIONARES

Catarro Brónquico — Pleuresia

TUBERCULOSIS grado
Afecciones
grippales

rCO

Doits:
2 á 6 cuchoradas 

por día antes de los comidas

.üsty.

Par*
OoOaculo 

y  Hutttrat 
dirigirá* :

il.B'^ Henrí l?PARIS

Sus elem entos esencia les  
con stitu yen  una  TRIADA TERAPÉUTICA

d ir ig id a  á  la  to ta lid a d  de lo s  s ín tom as morbosos

i'JJn TANINO 
hiperaotivo

dotado de propiedades 
desecantes y cicatrizantes

especiailes j

'Un GiLUCÓSSDE
que obra á la vez 
.como tón ico 
como de p u ra tivo  

^  y como eupéptico

S" Una ESENCIA
muy volátil

poderosamente antiséptica 
que se elimina por 

la superficie pulmonar-
D eposito  general : E. LOGEAIS. 37, Avenue Marceau, PARIS.

E p i l e p s i a ! ! !
grande IfínUnH mía fAnawln

Es con la mayor 
franqueza, con la más

GRAJEAS GELINEAU
grande lealtad que sin tenerla 
pretensión de curar á todos los 
epilépticos recomendamos las 
as que durante treinta años han dado á su a iiL o rg ra n d e sS s fa cS ^  

Pn¿..ü ®?fadecimientos é inalterable amistad de muchos
lu íL  Grajeas que siempre en los casos ordinarios

posibilidad de triunfo ó al menos la 
certeza de una mejoría en los casos difíciles.

J^^JWOUSWER, SCEAUX, Seine (Franca) y en toda» lai PariMcíii.

A N U N C I O S : ; : s : b 3 : . :  
: s: : :  B EXTRANJERO S

La SOCIÉ l'É MUTUELLE DÉ PtT- 
BLIOITE, 14, rué Rougemont, París 
(9e), de que es director Mr. A, Lorette, 
es la encargada EXCLUSIVAMENTE 
de recibir los anuncios extranjeros 

i para nuestro periódico.
Ayuntamiento de Madrid



La Emulsión Modelo y
Original de Petróleo.

La Emulsión de Angier 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 al 
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.

M U E S T R A S  Y F O L L E T O S  G R A T IS  A  LO S M E D IC O S .

E M U L S I O N  D E  A N G I E R
( P e t r ó l e o  c o n  H i p o f o e f í t o s  d e  C a l y  S o s a ) .

Agentes exclusivos para-España:
S R E S i P O Y E  Y  G IM E N E Z , C a l le  G e r o n a ,  4 ,  p r a l ,  B a r c e lo n a !

T H E  A N G IE R  C H E M IC A L  C O ., . L t d . ,  L O N D O N , E .C .
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l O D I N A
Constituye \$ medicación iódica por excelencia. No nrodace fenó» 

menos de intolerancia y ios efectos terapéuticos se consiguen con toda 
limpieza sin que aparezca la intoxicación general ó la fluxión local, 
que dan origen generalmente los loduros. Cápsulas de iodína GInep 
Aliño, cada una de las cuales contiene 20 centigramos de iodina pura 
de 4 á 12 cápsulas diarias en dos ó tres veces. ‘

■ EOALLA OE PLATA
C x rO S IC lÓ N  rA R M A C B U T IC A

MADRID 18BS
'«'» W IV»

■ EDALLA DE ORO
■ X rO S IC IÓ N  U N IV E R S A L 

BARCELONA 1688
W IL̂ >

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

PARIS 1889vr-
lEDALLA DE ORO

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

008 PATÊ rDUNVENCION

TÚNICO - RECONSTITUYENTE
Y A N T IN EU R A ST EN IC O

ELIXIR-MEDIHA DE ■‘ DAHIIANA,, COMPUESTO
(Damiana, kola, cal asimilable, ídsforo, gllcerofosfatos),

Este medicamento^ tan recomendado ya hoy por laclase médica, por 
los maravillosos resultados que está produciendo, reanima la n u trición  
nerviosa, combate la dejirmón menfaJ, producida muchas veces por exce* 
sivo tra b a jo  in telectu a l, siendo de efectos segaros en la cu ra ción  d e la  an e- 
m ia , debilidad  n erv iosa , em pobrecim ien to  orgá n ico , convalecencia de e n fe r -  
m edades g ra v es , ra q u itism o , escró fu la , fo s fa tu r ia , tonificando los cen tres  

^nerviosos y el co ra zó n , y  constituyendo el más poderoso remedio contra la 
n eu r a s ten ia .—Pídase siempre E l i x i r  M ed in a  de *D am iana-> com pu esto .

FARMACIA DEMEDINA, SERRANO, 36, MADRID

i i

(lodo on oombinación orgánica)

Pídase en to d as  la s  fa rm a c ia s  de España y A m é ric a .

Laboratorio de vendajes asépticos y antisépticos
F H n d ado  e n  1880 (!■<• e n  E spañ a)

DBL
DR. CEA.—VALLADOLID

Primér proveedor que fué del Ejéroito j de la Armada del material 
de ouraolon antiséptica-

C A T Á L O G O S  Y  P R E C I O S
FABA LA VENTA AL POB HATOS

MATERIAL DE QURAQIÓN ASÉPTICO
CtntetutKi ptiaiieDtt d« li tiaptii ptr nedío d» eobltiUt d« etltUI itldadu i Ii

iinpin.
( P r o c e d im ie n t o  c o n  p a te n te  d e  in v e n c id n ) i

NTJEJ'VOS PRJEI»A.RA.I)OS
Compresas quirúrgicas de gasa hídrófíia asépticas 

—Compresas tocológicas asépticas de 16 centíme 
tros por 20 y de 15 por 30 (modelo del doctor Gu 
tiérrez).—Esponjas artificiales asépticas. (Torundas)
—Vendas enyesadas.

jl.'maoe/iee de especia lidades fa rm a céu tica s . P ídase CaM ioqo.

| * j | » | s |

i  ' • ! .

 ̂ t>

l l

A P O N I A

D I A L I S I S
d e  o r i n a s i  e e p u te a p  l e c h e e ,
m'neraleB, aguas, etc.
Lataoratorifldel Dr. E. Ortega,

Sucesor del Dr. Galderór 
C a r r e t a s i  I4p M a d r id .

i r i i T i f i a d o  e n  1 8 6 © !

ES EL MEJOR ACEITE DE
H / Q á m  M J É Q M L A &

; : : SIN MAL OLOE NI MAL PALABAE ; :
; LOS NIÑOS LO TOMAN SIN EEPUSNANOIA

DE VENTA; En Farmacias y Droguerías.
AGENTES PARA ESPAÑA:

H IJO S  D E D IEG O  M A R T IN  H A R T O S
M  A l  A C 5 A

r Productos naturales de las aguas minerales de

^ ♦ ♦ L A  T O J A ^ . «
CIorurado-brcmurado-Bódlcas-ferruginosas, variedad litico-arsenicalea, 

grandemente radioactivas.
Las másmlneraUsatías y  termalisadas de Europa.

Aguat de La T o ja .—5.1ea naturales de La T o ja  (extiaidae por 
evaporacióa ea el vacio), para baño, geoeralei y  localei,—Lodos aaturales 
de L a  T o ja  (o ,64 sramos de anhidrído arsénico por roo, según el aoéli- 
lis último de D. José Casares).

Jabón de sales de LA TOJA

Escrófulo-tuberculoeis, raquítiamo, afeocloneade loa hueaoa, Inflama­
ciones de la matriz y  anexos, reumatismo articular ly muscular, afec­
ciones de la piel.

\

Farmacias, Droguerías, Gasas de bados y Perfumerías.
D ep o s ita r io s  en  M a d r id :

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

Ayuntamiento de Madrid



1 i

C H A T E L - G U Y O N  (Auvergne)
T e m p o ra d a  de I.** de M ayo  a l 3 i de O ctubre.

A g u a s  ca lientes, ca rbogaseosas, c /o ru ro -m a g n e s ia n a s  fu e rte s  (1 g. 56 por litro).
Í Constipación.

aS S ís.
____ ___________________________  Colonialitis, etc.

\° Manantial Gubler. .  .............................   ( Agua de mesa y agua de régimen

2  0 O ..UI<vM  ) Agua mineral purgante (Mg. OI. y Na 0. 8o3).
,  u U D I c r  UOnCBniraUd........................................  .  .  Un oaso grande, el tercio de la botella ea la dosis media

3  0 P  P  P i i K Iq i .  Í El laxante de los constipados erónlcos y de loe enterltlcoa
. UOmprimiaOS U .  U. UUUIBI...................................\ a á i o  en un oaso de agua pura, azucarada Óno.

4 0 Doo»;il<ae P P Piihlop t Dlgestluaa, menta, limón, naranja, anís., rdblMIdd w .  Ua UUiIlCl  ..................a a a j  Contrtt la acidez, el tlmponl smo y pssadez dsl Bstómago

5 a °  Sondas intestinales «  Chátelguyona» • )  Para iñoatloaa y enterocllsla, en loa adultos y niños

/ -^ c ^ ,- r r \ c ^  C M  C O D A  fTl A í  *'*®^**'*** Roberto Moreno, calle Mayor, 73.
O E P O S I  l O S  E.N t o r A N A  i B a r c e lo n a i  Vicente Ferrer y C.®- —Freixas Romera, 1.3,

de los productos Chatelguyon Gubler. Wbau-Antonio s .™ , 9, Pelayo.-Tom^^

INFORMES Y PEDIDOS: S*®. des Eaux M'^s de Chátel-Güyon, I, rúe Rossini, PARIS

5 0  p > o r  ± 0 0  éí l o s  T i3 . 0 c a . ic o s  jp&.rrEi e 2 c x > e c a . i c i ó r L  ca . lx -e c te ^ .

{ENFERMEDADES n e r v i o s a s !
BPILePStA — niSTJBRlA — ECLAMPSIA A 

JÜ8I0NE8 INFANTILES — COREACONTUtSIONES INFANTILES — COREA 
▼ÉRTIOOS -> INSOMNIO — JAQUECA

_______ É X I T O  A S I O U R  » 0 0  ritir »d

A N T IB A C U L A R  y  R E C O N S T IT U Y E N T E
‘ PERFECTAMENTE TfllERAOA y COMPLETAMENTE A ÍSORBIDA
Cicatriza iu  Imih»  lwtl«.j,restaura « o yuBtiUi eUpetit» j  1. 1 csUdo gíieril.
la PATJTAt>\='BRGB,C ^ ifr tB E y O I E -P A R lS i  HuFirauiti,

TRIBROiyiURO?
d e  A . . G K G  O  Ñ "

SANTAL MONAL
 ̂Sal oontfloiendo loa tres Bromaroa en el eetado T 

de pareia completa. ?
’ D o ilfío a o ló n  fá c i l ,  C onaervse ión  in d e ñ n id a . T

Frasee acompa&ado de uoa cuchara-medida dosi* T 
• fieaado 1 gr.que baita hacer disolTer as un llriuido W 
, cualquiera [iafueidn de (t(o, agua aznearadn, ríe.). ^  
> Hóiis; i  á Aeochns-aiilllu tafia lai ladietalegas dallMica. #  

En FrdtcoadeSO gr. 3*60; 60 gr. 4>S0; ISSgi'. 8'. ^

C O N  A Z U L  D E  M E T I L E N O
^Farmacia O XSO W .7,R ue Coq*Héroa,París ¿ 
► / e n  t o d a »  / a t  fs rm ee ia t. "

á uu mismo tiempo. AN TISÉPTICO , ANALGÉSICO y DIURETICO
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 ei tratamiento de las

AFECCIONES de  l a s  VIAS URINARIAS
Blenorragias, üretritis,Ci8lltis, Catarros vesicales, Prostatis,Hematuria, 
Neiiitis supurada, y todas enfermedades de la Vejiga y de los Riñones.*_ r ^ __
A C G t f í M  R A  R t n A ^ d o p t e d o p o r  lo s  m á s  re n o m b ra d o s  m édicos e s p e o ia lis ta s .

Dosis ; 6 á  10 cápsulasctula día.
LABORATORIOS MONAL F R E R E S -N A N C T  (FRANCIA).

Í U nico aprobado ptt 
la A C A D E M I A  de

_____  M E D I C I N A  d e P A R I S
J á cansa de su pureza y de so poderosa actividad para curar .Anemia, C lo r ó s ia ,  

• P o b r e z a  de la s a n a r e .  — 1 medida por dia. — E n r ío S r a t is  d e l fo lle to . Parit.l4,r.Beiiix-Art*

IERRO aUEYENNE E X TR A N JE R O S  >

IODO FISIOLOGICO, SOLUBLE, ASIMILABLE
La iodauosé ea la 6 nica solución titulada ocl peptoniodo

uom hioación  directa  y  com pletam ente < atable <lci Jodo con la Pepionu 
Descubierta en <1833 por E. GALBRUN, Doctor en Farmacia. 

Coniua/cac/da el XIII' Congreso ín(ernac/o>ia' de Medicina, Pane fíKlO

Sustituye Iodo é loduros en todas sus aplicaciones
sin lodismo.

Veinte gotas lODALOSB obi'an onmo un gramo loduro alcalino.
PoBia MBPU9 5 Cinco é  vi-luto potos piiia N ifioa; diez á cincuenta gotas para Adultoe.

Pedir Folleto sobra la lo d o tc rap ia  fle lo lógloa pof el Peptoniodo. 
Laboratorio QALBRUN, 18, Ru<-OberkampI, PARIS

La SOOIETE MÜTÜELLE DE
PÜBLIOITE, 14, rué Rouge* 
mont, Parie(9*), de que es di 
rector Mr. A. Lorette, es U 
encargada E X  O L ü  SI VA- 
MENTE de recibir los anun­
cios extranieros para rcestr
periódico.

• • • • • •

BO

Pet
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