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Boletín de la semana.

Ei Colegio de Médicos en el Ateneo de Madrid.—  Re­
unión de invierno de ia Academia dé Obstetricia.— 
Sociedad de Higiene.
Nuestro distinguido có-redactor Sr. Pulido es 

de los pocos compañeros— casi nos atreveríamos á 
d3cir que es el único— que tiene la maravillosa vir­
tud de mover á la clase médica, sacándola de su 
quietismo, de su plácida dejadez y de su letal aban- 
d)oo. Si Pulido no consiguiera eso, si Pulido, con 
su palabra «iempre viril y enérgica, no consiguiera 
el milagro de reunir en torno suyo centenares de 
mélicos que escuchan en silencio, roto solo para el 
aplauso, los arranques de entusiasmo de un alma 
siempre joven, bien pudiéramos decir que no habda 
quien lo consiguiera, y por ende bien pudiéramos 
renunciar á toda esperanza.

Tomó el Sr. Pulido en sus manos el Colegio de 
M ilicos de la provincia de Madrid cuando estaba 
Gil la agonía, con déficit grande, con deudas no 
lüíuores, desfallecido, sin alientos casi. Y  en el es- 
CI30 tiempo que ocupa la presidencia ha conseguí- 
d ) reunir fondos, tener sobrante, gastar miles de 
p3setas en renovar el viejo mueblaje, hacer otro 
nuevo, aunque más reducido, salóu de sesiones, 
of ecer y otorgar socorros pecuniarios á viudas y 
compañeros necesita los... en una palabra, ha con- 
Boguido infundirle nueva savia, sangre rica en gló­
bulos rojos. Su pensamiento de construir un local 
para Sociedades módicas, que al principio pareció á 
muchos una utopía, va entrando en el ánimo de 
la? gentes como cosa necesaria y no de tan difícil 
realización como autes creyeran,

Milagro que no á todos es posible realizar es 
licuar, por segunda vez eu el trauscnrao de poco 
más de un año, el amplio salóu de sesiones del Ate 
ueo científico y literario de compañeros deseosos

de escuchar la palabra del Sr. Pulido, á quienes 
tuvo pendientes de sus labios muy cerca de hora y 
media para hablarles de la vitalidad del Colegio-, de 
las defunciones de los colegiados, del aspecto econó­
mico de aquél, de sus ingresos— que en otros tiem­
pos hubieran parecido fabulosos,— de las mejoras 
del local, del aparato de proyecciones, del negro 
problema de la miseria •profesional, de las patentes, 
de la exaltación del profesorado—  brillantes párra­
fos que impresionaron profundamente al audito­
rio,— del edificip social, etc., etc.

Inútil es decir cuántos y merecidos aplausos 
escuchó el Sr. Pulido por su labor meritísima, li­
teraria, económica y social, y cuánto celebraron 
todos que no se apaguen, antes se vigoricen, sus 
entusiasmos en favor de toda -idea noble y levan­
tada, libre de las miserias que todo lo empeque­
ñecen.

Eu números próximos daremos á conocer ínte­
gra á nuestros lectores la Memoria del Dr. Pulido.

Eu otro lugar de este número hallará el lector 
el índice de las ponencias y comunicaciones que 
han de leerse en la Academia de Obstetricia, Gine­
cología y Pediatria en la reunión de invierno de 
este año.

Parece increíble que en tan pocas sesiones pue­
da darse cuenta de tal cantidad de trabajo, notable 
no sólo por ésto, sino muy principalmente por su 
calidad.

Al entrar en prensa este número, ha celebrado 
ya la primera sesión, la cual presidieron loe docto­
res Pulido, Tolosa Latour y Ribera. La concurren­
cia fuó numerosísima, hasta invadir los pasillos in­
mediatos al salón; las comunicaciones muy intere­
santes: breves, prácticas y examinadas con tanta 
pericia como discreción y sentido progresivo; y los 
ponentes y oradores (Parache, Bourbaik, Sta. Lacy, 
Oftiz de la Torre, Recasens, Becerra, Viguera y 
otros) justamente celebrados.

Debe sentirse muy satisfecho el Dr. Recasens 
del éxito de su reforma social, porque todos la 
aplauden con justicia.

Fuó brillante por extremo la sesión inaugural 
que celebró este año la Sociedad Española de H i­
giene. Resultaba inútil la gestión del doctor Tolosa 
Latour (presidente interino en ausencia del señor 
Fernández-Caro) por lograr que presidiera dicha
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inaugural el Ministro de la Gobernación, y  levan­
tando con grande acierto la vista y el propósito in ­
vitó á S. M. el Rsy; y aceptada bondadosamente la 
invitación tuvo ya á esta Augusta persona, al Mi­
nistró presente y al futuro señor Alba, al goberna­
dor,, al alcalde y á las rauchas personas que suelen 
acudir cuando asiste el Jefe del Estado á ceremo­
nias de esta índole. Hay, por .consiguiente, que 
aplaudir sin tasa al activísimo y siempre generoso 
doctor Tolosa Latour, porque la combinación le re­
sultó á las mil maravillas, y luego salió todo á me­
dida del más exigente deseo.

Y  es natural: el salón de sesiones de la Acade 
mia de Medicina, donde se celebró el acto, era pe­
queño para contener al numeroso público que 
asistió, en el que figuraban elegantes damas. El 
Rey tenía á su derecha al Sr. Moret y á su izquier­
da al doctor Tolosa Latour. *

En los escaños vimos á los doctores Pulido, 
Bejarano, Elizagaray, Cortejarena, Alonso Sañudo, 
Cortezo, Eleizegui, Llórente, Martínez (D. Justo), 
Larra y Cerezo, Sarabia, Mariscal, Abaytúa, Grim 
da, Espina, Salcedo, y otros que no recordamos.

El secretario, Sr. Belmás, leyó la Memoria re­
glamentaria, en la cual, después de relatar lós tra­
bajos realizados por la Sociedad el pasado curso, 
excitó el celo del Gobierno para solucionar impor­
tantes problemas de la vida madrileña, como son 
la excesiva mortalidad de la primera infancia, las 
enfermedades infecto contagiosas y las aguas po­
tables.

ElSr. Ortega Morejón leyó también un discur­
so doctrinal cuyo tema era: «El aire que habitual­
mente respiramos; la atmósfera de la habitación>.

Los autores de ambos trabajos procedieron con 
discreta medida de tiempo y en menos de cuarenta 
minutos despacharon, escuchando merecidos elo­
gios y los aplausos que permitía la etiqueta.

Acto seguido fueron entregados los premios y 
diplomas otorgados por el concurso que anualmeu- 
te celebra la Sociedad de Higiene. También lo fue 
ron los concedidos por los actcs de protección á la 
infancia, acto este que se celebraba por vez prime­
ra, y cnya importancia social á nadie se ocultaba.

Entre los agraciados había varios módicos, 
maestros y nodrizas; al presentarse en el estrado 
para recoger los diplomas, oyeron muchos aplau­
sos.

Después el Sr. Tolosa Latour leyó un discurso, 
donde, con galanura de estilo, dió pruebas de su 
amor á la infancia, y, finalmente, el Sr. Moret pro­
nunció un grandilocuente discurso, lamentándose 
de que la inestabilidad de los Gobiernos entorpez­
ca la solución de problemas tan importantes como 
lós de salubridad é higiene.

El acto duró poco más de una hora, y terminó 
á satisfacción de todos, lamentándose tan sólo que 
la falta de tiempo y espacio hubieran impedido 
una concurrencia mucho mayor, como la merecía 
esta fiesta, en la cual se aunaban las tareas de la So­
ciedad de Higiene y la presentación pública de 
las benéficas tareas del Consejo patronal de protec­
ción á la infancia.

D ecio g a r l a n .

LA ENSEÑANZA DE LA MEDICINA EN ALEM AN IA

Carta novena.
Berlín 14 de Octubre de 1909,

Bacteriología—Terapéutica farmacológica.— Higiene.— 
Medicina legal.

Entre la Anatomía patológica y las clínicas, se ha­
llan en el índicede cursos dos grupos, correspondien­
tes el uno á Bacteriología é inmunidad y el otro á Far­
macología, Farmacognosia y Toxicología. Sobre el pri= 
mero se dan en esta Facultad las siguientes clases:

Curso de Bacteriología para principiantes: profesor 
Rubner y Ficter.

Idem para adelantados: profesor Rubner y Ficter.
Curso de Bacteriología; profesor Wolff.
Bacteriología é inmunidad: profesor Gunther,
Curso de Microfotografía: profesor Gunther.
Resultados prácticos de la investigación sobre in­

munidad: Wassermann.
Curso de Bacteriología: profesor Oestreich.
Curso de diagnóstico bacteriológico sobre vivos y 

cadáveres: profesor Morgenroth.
Introducción en la doctrina de la inmunidad: pro­

fesor Morgenroth.
Estos cursos son aproximadamente iguales los re­

ferentes exclusivamente á la Bacteriología, y se dan to­
dos en el laboratorio. Cada estudiante está ante su mi­
croscopio y escucha una ligera reseña del profesor so­
bre la bacteria del día y los métodos generales para su 
cultivo y coloración. En una pizarra está indicada la 
técnica de las coloraciones que se practicará en el día, 
y que el profesor ó asistentes verifican en cada fase pre­
viamente para ejemplo. De cada bacteria se hace, por 
regla general, una preparación en gota colgante para 
el estudio de la bacteria viva, estudio que desde hace 
dos años tan admirablemente se ha perfeccionado con la 
iluminación de campo obscuro que inmediatámeníe se 
introdujo en todos los Institutos. Luego se ejercita en 
dos ó tres métodos de coloración para cada bacteria di­
rectamente desde el cultivo en sangre, heces, esputos, 
corte de tejidos, etc., ó en la coloración de esporos, ci­
lios y cápsulas cuando entran en consideración. El 
alumno tiene ocasión para estudiar cada bacteria bajo 
loa principales métodos de demostración de la misma, 
y no le faltan material, consejo, modelos y buenos 
carteles. Al fin de curso ha reunido una colección bien 
completa y bien estudiada, hecha por él mismo, de to
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dos los microorganismos que tienen relación con la 
Patología.

Sobre Bacteriología aplicada á la Higiene hay cnr 
sos especiales, de los que hablaremos después, cuya 
Bacteriología se enseña en los Institutos de Higienei 
pero también algunas veces en los de Anatomía pato 

‘ lógica, y siempre como Bacteriología exclusivamente 
aplicada al diagnóstico en las clínicas, bajo el nombre 
de diagnóstico bacteriológico, que se acostumbra á en 
señar en el diagnóstico químico y microscópico sobre 
heces, contenido estomacal, esputos, orina y demás 
productos de secreción y excreción.

Sobre el otro grupo, ó sea el de Farmacología, se 
dan en este* semestre las siguientes clases:

Farmacología experimental: profesor Heffter.
Terapéutica íarmacológica: profesor Heffter.
Guía de trabajos de investigación farmacológica: 

profesor Heffter.
Toxícología: profesor Lewin.
Terapéutica farmacológica: profesor Lewin.
Farmacodinámica de los medicamentos modernos- 

profesor Lewin.
Terapéutica farmacológica: profesor Sangaard.
Química y farmacodinámica de los medicamentos 

terapéuticos: profesor Rest.
Farmacología experimental: profesor Miiller.
Práctica de Farmacología experimental: profesor 

Müller.
Este es el grupo de materias que de menos favor 

goza en las Facultades de Medicina de Alemania, y se 
va convirtiendo la Farmacoterapia en hija entenada y 
la receta como cosa de otros tiempos,'y pocos los estu­
diantes que al terminar la carrera saben extender dos 
docenas de recetas. En las clases de clínicas recogió 
una docena referentes á las substancias de acción espe 
cífica en alguna enfermedad; hierro en clorosis, quini­
na en malaria, mercurio ó iodo en sífilis, etc.

El arte de recetar tiene que apropiárselo en su prác­
tica si por necesidad ó comodidad se ve obligado á ello. 
Examen sobre Farmacología sólo existe nominalmen­
te, podiendo los examinadores de clínica hacer algún 
tanteo para ver las fuerzas del examinando en esta ma 
teria ó terreno.

Las clases de Farmacología y doctrina de medica­
mentos son las menos concurridas, contribuyendo á 
ello el que las horas destinadas á dichas clases son des­
pués de la comida, en las que menos amor se siente al 
aula. Todo lo que se refiere á Farmacoterapia y trata 
miento se acostumbra á relegar á último término. Se 
estará hablando durante uno ó dos días sobre un caso 
clínico,largamente sobre diagnóstico, exploración, ana­
tomía y fisiología patológica, clínica del caso,y por últi- 

se llega al Behandlung, á ver si se puede hacer algo. 
V después de pasar revista á todo lo que se puede, 
debe y no debe hacerse, se acostumbra llegar á la pre­
gunta de lo que medicamentosamente se podría hacer.

A diferencia de lo que en los pueblos latinos ocu­
rre, hay en los germanos lo que podríamos llamar vida 
por la curación /{sica dietética natural, más en boga aún 
que entre los modernos médicos. El médico que más

detallada escriba la lista dietética y más procedimien­
tos físicos ó mecánicos prescriba, como baños de ácido 
carbónico, de fango, eléctrico, de luz, de sol, de aire, et­
cétera, que en todas las casas de baños pueden tomar­
se y las hay en Alemania en cada barrio ó calle, ejerci­
cio médico mecánico, máquina para respirar, masaje, ó 
que envíe á los clientes al sanatorio ó balneario, ese 
médico gozará de mayor aprecio, por ser corrientes 
arraigadas en Alemania y más aún en Inglaterra, pue 
blo escandinavo, Suiza, Dinamarca y Estados Unidos.

El cliente latino acostumbra á preguntar á su mé­
dico: ¿Doctor, qué he de tomar, qué se me receta? Y  el 
cliente alemán pregunta siempre: Was solí ich fuhn 
ivas solí ich machen, Herr Doctorf ¿Qué debo hacer?

Además la veneración y fe que por tradición se tie­
ne en las fuerzas físicas y naturales, y el característico 
amor á la naturaleza ha fomentado mucho la medicina 
natural, y en los últimos tiempos en Alemania se pro­
paga abundante literatura sobre el naturismo, y se pre­
dica con entusiasmo el regreso á la naturaleza y la rustí 
cadón, literatura que profanos y facultativos van dise­
minando en multitud de revistas y publicaciones que 
llenan loa escaparates de las librerías y que reciben 
gran eco en la prensa diaria. Cada año aparecen nue­
vos sanatorios físico-dietéticos ó médico-naturales, mu­
chas docenas de ellos dirigidos por médicos de mucho 
valer, dejando asegurada en la oportunidad de practi­
carla la terap'' uíica físico dietética.

El sanatorio es verdaderamente en Alemania la far­
macia y el hospital de la familia acomodada, y casi to­
dos los grandes médicos tienen sus sanatorios particu­
lares, dirigidos por ellos mismos ó por sus médicos ayu­
dantes. En Berlín podemos citará Yon Layden, Boas, 
Ewald, Senator, Schweninzar. que tienen sanatorios en 
los bonitos alrededores de la ciudad ó en alguna mon­
taña vecina, siendo la físico-dietética la principal tera­
péutica que en ellos se usa, y cuyos éxitos, especialmen­
te en enfermedades crónicas, son siempre superiores al 
tratamiento domiciliario. Los médicos que no poseen 
sanatorio ó clínica privada, tienen uno de su predilec­
ción al cual mandan á sus enfermos.

Hay sanatorios de estos que son establecimientos 
maravillosos montados con una riqueza de medios é 
instalaciones no sólo terapéuticas sino cienííficas que 
compiten con las de los mejores hospitales del Estado, 
como el sanatorio Sahraann, Schresberan, Zumermann 
de Cheminitz, Sohewarzeck, etc., dirigidos por diez ¿ 
más médicos cada uno. Son instituciones médicas per­
fecta? y fuentes de oro para sus poseedores y en las 
cuales hasta hay villas independientes. Alemania ade, 
má.a de los 7.600 hospitales, tiene actualmente 1.280 
sanatorios privados según la Statisiikgesnadheitrant, 1907.

La Fisioterapia, en su buen sentido, se va haciendo 
cada día más ciencia oficial, y en todos los hospitales 
modernos el departamento que le corresponde es de 
los que más extensión ocupan. Quien desee ver algo de 
esto, visite el hospital Virchow, el cual, á pesar de es­
tar en un sector de urbe ocupado ó habitado por espe­
so pueblo, tiene instalaciones fisioterápicas que re­
cuerdan algo griego ó romano. Así se comprende que
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en medio de estas corrientes la enseñanza de la Far- 
macoterapia no se vea muy solicitada, ni, por lo tanto, 
muy atendida, si bien todas las Facultades alemanas 
poseen para esta rama de la medicina estMhlecimien 
tos independientes para enseñanza é investigación, que 
se llaman Pharmacologische Inslitufe, el primero de los 
cuales se construyó en Marburg en 1874, y el último en 
Heidelberg en 1891; pero se diría que cultivan más la 
Patología experimental que la Farmacoterapia propia' 
mente tal, á juzgar por las publicaciones quede ellas 
falen, en número mayor que las de los otros Institutos 
de la Facultad, á excepción de las de Anatomía patoló­
gica é Higiene.

Dejando para lo último la descripción de la ense 
fianza délas clínicas, digamos algo sobre los dos pe­
queños grupos: el de Higiene y el de Medicina legal.

Pertenecientes al primero hay para este semestre 
Jas siguientes clases:

Higiene, 1.a parte, profesor Rubner.
Ejercicios de Bacteriología aplicada á la Higiene, 

ídem.
Curso de vacunación, id.
Guía para trabajos de investigación en el Institu­

to de Higiene, id.
Higiene general, profesor Kirchner.
Higiene del ejército, profesor Hiller.
Higiene de las escuelas, profesor Fichter.
Métodos de exp'oración de higiene de las habitacio­

nes, profesor WolJpert.
Higiene industrial, profesor Spita.
Higiene general, id.
Coloquios sobre higiene, profesor Kisskalt.
La alimentación del hombre sano, profesor Albi.
Higiene de la vista, profesor Abelsdarf.
Higiene de la voz, profesor Gutsman.
Higiene tropical, profesor Plehn.
Para la enseñanza é investigación sobre higiene po­

seen también las Facultades establecimientos indepen­
diente?. El primero que se fundó fué el Instituto de 
Higiene de Munich en 1878, gracias á la iniciativa de 
Pettenkofer; al de Munich siguió el de Leipzig, y hoy 
lo poseen ya todas las Facultades de Medicina. El últi 
mo construido, y cuyo coste ha sido de 18.300 marcos, 
es el de la pequeña Universidad de Giessen.

La enseñanza de higiene se hace en dos cursos ge 
nerales y un curso de ejercicios con métodos de expío 
ración de Higiene y otro de Bacteriología aplicada á la 
higiene. En los cursos generales se exponen en sistema 
las doctrinas de higiene, aclaradas con demostraciones, 
dibujos, modelos de aparatos y miniaturas de instala­
ciones y disposiciones higiénicas de qus están bien pro­
vistos los museos de higiene. En muchos capítulos se 
complementa la enseñanza con excursiones á obras pú­
blicas é instalaciones higiénicas privadas, en las que 
casi todas las ciudades alemanas son por si mismas un 
museo de higiene urbana.

En los otros cursos se éjercita el estudiante en los 
métodos de exploración higiénica, análisis bacteriológi- 
oia generales, análisis del aire sobre ácido carbónico,

gases insanos, etc.; ídem sobre la salubridad de las 
aguas, alimentos, suelos, comprobación de instalacio­
nes de calefacción, ventilación, desinfección, etc. Lue­
go debe aprender prácticamente la vacunación y ma­
nejo de linfas, materia que, á pesar de lo sencilla que 
parece, tiene un curso especial y obligatorio en todas las 
Universidades. Los Institutos de higiene tienen un sin­
número de dependencias en forma de pequeñas esta­
ciones de análisis y revisión, una en cada cabeza de 
partido, al cargo de un médico y uno ó dos emplea­
dos que están encargados, además, de la vigilancia 
de epidemias y de dar el visto bueno á todas las obras 
ó proyectos públicos de canalización, aprovisiona­
miento de aguas, establecimientos de desinfección, 
etcétera. Los médicos de Alemania están obligados, 
bajo pena de castigos muy severos su omisión, á anun­
ciar inmediatamente á las estaciones-laboratorio, de 
partido todos los casos sospechosos de enfermedades 
infecciosas, cuyo aislamiento absoluto está ordena­
do por la ley.

La Medicina legal es la única rama de la Medicina 
que no posee establecimiento independiente, ó sea su 
propio Instituto en las Universidades. El estudio de la 
Medicina legal no es obligatorio en Alemania más que 
para los médicos que la han de ejercer, y éstos son 
los Gerichtsarztef médicos de tribunales, quienes han 
de hacer examen especial de ella. En algunas Univer­
sidades se enseña sólo cada semestre alterno, y no to­
das tienen cátedra propia, ejerciéndola en estos ca­
sos médicos juristas, que tienen el cargo de profesor 
extraordinario ó privat docente. Para material de ense­
ñanza tienen el mismo material judicial y los cadáveres 
que recoge la policía; pero muy frecuentemente por 
no darse el caso de lo uno ni de lo otro, tienen que dar 
las clases por completo teóricas, eu lo que se refiere á 
asuntos sobre cadáveres.

Los estudiantes de medicina que no piensan tomar 
la dirección de médico legista, viven bastante divorcia­
dos de las clases de Medicina legal. Las que en Berlin 
se están dando en el actual semestre son:

Medicina legal para médicos, profesor Strassmann.
Medicina legal para juristas, Id.
Práctica de medicina legal, id. y Strauch.
Guía para investigaciones sobre medicina legal, ídem 

ídem.
Antropología criminal y ejercicios prácticos, profe­

sor Strauch.
Sobre el subsidio, id.
Psiquiatría forense, profesor Koppen.
Anatomía judicial, profesor W- Krause.
Obstetricia judicial, profesor Gottschalk.

José María ROSELL
------------------------------------- -

R E V I S T A  D E  N E U R O L O G I A
Por el Dr. CÉSAU JÜARROS 

Médico primero de Sanidad Militar,
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Un nuevo signo de parálisis central orgánica dei miembro
superior.

J. M. Raimiste, Jefe de la Clínica de enfermedades ner­
viosas del hospital judío de Odessa, acaba de publicar {Re-
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VU6 Neurologique, núm. 2 ’ , 1909) un interesante trabajo 
acerca de nn nuevo signo de parálisis central orgánica de 
los miembros torácicos.

Dicho signo es muy fácil de explorar. La técnica aconse­
jada por el autor es la siguiente; sentado el enfermo junto 
á una mesa ó acostado en una cama, se le ordena que pon­
ga el brazo que se va á explorar, supongamos el derecho, 
en proiiación sobre la mesa ó la cama. Hecho esto, el explo­
rador se coloca al lado derecho y frente al paciente, ponien­
do la palma de su mano izquierda debajo de la cara palmar 
del antebrazo que se examina, sujetando con los dedos de 
BU otra mano la del sujeto. Entonces se levanta poco á poco 
el antebrazo y mano en que se investiga, hasta colocarlos 
en posición vertical, de modo que el codo se apoye perfec­
tamente sobre la mesa ó cama, sin dejar de sujetar la mano 
á fin de que siga en el mismo plano del antebrazo. Una vez 
así, se hace girar la mano de modo que su cara palmar mire 
adentro. Entonces se distrae la atención del individuo obje­
to de la prueba y se retira la mano derecha del operador 
dtíslizándola suavemente sobre la mano y el antebrazo co­
rrespondiente; la mano privada de sostén sigue en los sa­
nes conservando su posición vertical y en los afectos de pa 
rálisis central orgánica cae bruscamente para formar con el 
antebrazo un ángulo de 130 á 140°.

Al buscar el signo hay que poner especial cuidado en sos­
tener sólo ligeramente el antebrazo examinado, porque de no 
hacerlo así, la presión fuerte de la mano sobre los flexores 
del antebrazo basta por sí misma para provocar la caída; 
también ha de evitarse apretar con los dedos la cara dorsal 
del antebrazo, ya que si se hace se comprimen los extenso- 
res, impidiéndolos dilatarse y dificultando la aparición del 
fenómeno de la mano en loa casos en que existe.

La conservación de la posición vertical de la mano, en las 
personas libres de lesión central, obedece á dos clases do 
factores, mecánicos y fisiológicos. Exámenes realizados en 
cadáveres, antes de que la rigidez hubiíra hecho su apari­
ción; en enfermos atacados de neuritis traumática aguda y 
en cloroformizados, han venido á demostrar que las condi­
ciones puramente mecánicas de la mano y sus articulacio­
nes, evitan la caída de aquella en el experimento de Raimis- 
te. Hay, pues, necesidad de pensar en algo que no sea el 
toiius muscular que es lo primero á que se acude. Este algo, 
segÚQ Raimiste, parece ser la hiperexcitabilidad refleja de 
los flexores de la mano.

QuUte hemerrá|ico del cuerpo calloso.

'Odoardo Ascenzi ha tenido ocasión de observar {Rivista 
di Ratologia nervosa é mentale) un enfermo de sesenta y cua­
tro años, arterio-escleroso, eu estado de demencia y que pre­
sentaba los siguientes trastornos motores bilaterales:

Í -® Una tetraparesia muy clara en lado izquierdo, sobre 
todo en el miembro superior, con participación del facial y 
del hipogloao; mucho menos acentuada en el derecho.

Una hipertonia difusa de los músculos del cuello, del 
tronco y de los miembros, mucho más marcada en el lado 
derecho, especialmente en el miembro saperior.

3.® Un temblor de tado el miembro superior derecho que 
se propagaba al izquierdo; este temblor se extendía á los 
músculos de la pierna derecha en forma de temblor fascicu- 
lar, no interesando eu lo más mínimo al miembro inferior 
izquierdo.

4-Q Los reflejos tendinosos debilitados del lado más pa* 
reeico, y aunque menos, algo en el opuesto.

En.la autopsia, un corte vértíco-trausversal del cerebro, 
pasando por la rodilla del cuerpo calloso, y atravesando la 
extremidad anterior de loe ventrículos laterales, puso al

descubierto un quiste hemorrágico, redondeado, del tamaño 
de un hueso de cereza.

Este quiste estaba situado á la izquierda de la rodilla 
del cuerpo calloso, por encima de la extremidad anterior 
del asta anterior, distante unos tres milímetros de la bóveda 
del ventrículo lateral y un centímetro y medio de la cara in­
terna del hemisferio. La superficie del quiste era lisa y sus 
límites precisos y uniformes.

En resumen, se trataba de una hemiparesia muy acen­
tuada en un lado con fenómenos de excitación motora del 
otro, producido tódo por una lesión de la irradiación izquier­
da del cuerpo calloso.

Este caso viene á probar una vez más el gran cuidado 
que hay que poner al tratar de aplicar al hombre los resul­
tados de experiencias realizadas en animales. La sección 
del cuerpo calloso en el perro no determina trastornos mo­
tores.

El autor explica el síndrome, demostrando cómo la le 
sión, asentando á la derecha de la línea medía, ha destruido 
las fibras de asociación de uno y otro hemisferio, y prueba 
porque la lesión del cuerpo calloso ha tenido resonancia á 
la vez sobre una y otra zona psicomotora, al suprimir una 
parte de sus excitaciones habituales. Que el déficit de exci­
tación fuese más grande en la corteza derecha, lado opues­
to á la lesión, siendo la paresia izquierda la predominante, 
se comprende fácilmente con solo recordar la disposición 
anatómica de las fibras del cuerpo calloso.

El temblor fenómeno de excitación asienta en el lado 
derecho, lo que obliga á admitir una acción del foco sobre 
la vía piramidal en su trayecto por el cuerpo oval izquierdo

La falta de aprasia es una demostración más de que 
éste síntoma, que es corriente en los casos de lesión media 
del cuerpo calloso, falta cuando la alteración es lateral.

Sobre la naturaleza de los trastornos de la motilidad 
en las afecciones del cerebelo.

MM. Andre-Tliomas y  Jumenti acaban de publicar una 
interesante observación {Revue Neurologique, número 21, 
1909), que viene á aclarar en gran parte los trastornos moto­
res señalados por Babinskl én las afecciones del cerebelo.

Trátase de un enfermo de cincuenta años, cuyos ante­
cedentes carecen de interés: ni sífilis ni abusos alcohólicos. 
La enfermedad empezó hace ocho años por un poco de tor­
peza en las piernas y por trastornos del equilibrio. Estos fe­
nómenos fueron aumentando muy lentamente.

Lo primero que llamaba la atención en este enfermo era 
que de pie, las piernas se mantenían separadas, para au­
mentar la base de sustentación.

Faltaba el signo de Romberg. El apoyarse solo sobre una 
pierna, comprometía el equilibrio. Si se le mandaba levan­
tarse rápidamente, estando sentado, lo hacía sin llegar á 
perder el equilibrio; pero con grandes oscilaciones. Había 
escoliosis de concavidad izquierda. La marcha se verificaba 
igualmente con las piernas separadas; el movimiento délos 
miembros y del tronco no se asociaban tan armónicamente 
como en el individuo sano. El tronco se movía todo de una 
voz, describiendo curvas laterales de débil amplitud. Para 
abandonar el suelo el talón lo hacía bruscamente, de una sola 
vez. Los brazos no seguían normalmente los movimientos de 
las piernas; mientras que el brazo derecho acompañaba re. 
gularmente á la pierna izquierda, el izquierdo no lo hacía 
igualmente con la derecha. En conjunto, marchaba como 
una persona que está á punto de perder el equilibrio. Si se 
le mandaba seguir una línea recta, se separaba ligeramente 
á derecha é izquierda.

Próximas las piernas, en la marcha, sin llegar á ser im*
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posible, se acentuabao macho las oscilaciones y el titubeo.
La fuerza muscular estaba conservada, no existiendo el 

menor indicio de atrofia. Nada tampoco de hipotonía. To­
das las sensibilidades absolutamente intactas. En los miem­
bros superiores cierta torpeza y un poco de temblor; escritu­
ra irregular. La palabra ahogada, nasal y muy difícil por la 
falta de dientes. Exageración de los reflejos tendinosos sin 
trepidación epileptoide Babinski ni Oppenbeim, sacudidas 
nistágmicas en los extremos de la mirada. En los dos lados 
estrechez concéntrica del campo visual, doble atrofia papi­
lar, completa á la derecha y casi completa á la izquierda. A 
la derecha discromatopsia completa; reflejo luminoso con­
servado.

El diagnóstico de lesión cerebelosa es el más probable y 
dentro de es e orden de alteraciones una atrofia'primitiva 
dcl cerebelo.

Los trastornos de la instilidad han sido mencionados en 
un gran número de lesiones eerebelosas, habiendo sido dea 
Gritos, según los autores, bajo el nombre de oscilaciones, 
temblor, torpeza, incoordinación, etc; Los fisiólogos han se­
ñalado en los animales privados de cerebelo movimie-'tos 
exagerados y temblor. Algunos han llamado disimetría á esta 
falta de medida ea los m jviinientos. Para investigar si la 
disimetría es general, se han imaginado un cierto número 
de pruebas. Cuando la mano va á coger un vaso se abre más 
de lo necesario y para dejarlo se abre también desmesura, 
damente. Si al enfermo, estando en decúbito dorsal, se le 
manda poner el talón de una pierna sobre la rodilla de la 
otra, el talón se eleva demasiado, pasa hacia atrás la rodi­
lla y vuelve de nuevo sobre ella. Si estando de pie el 
enfermo se le ordena levantar un pie y después dejarle caer­
lo hace bruscamente, golpeando el suelo con el talón. Como 
quiera que algunos de estos caracteres pudieran hacer pen­
sar en la ataxia periférica, bueno será hacer constar que 
marcan perfectamente la distinción, la conservación de la 
orientación hacia fin y la influencia casi nula de la vista 
sobre la regulación de los movimientos. La disimetría juega 
UQ papel considerable en la producción de la adiadococinesia 
síntoma descrito por Babinski, consistente en la perturba­
ción de la facultad de ejecutar rápidamente movimientos 
alternativos. Cuando después de haber dirigido hacia ade­
lante los dos miembros superiores, puestos previamente en 
extensión, la cara palmar hacia arriba, el enfermo los volvía, 
el movimiento de pronación se exageraba á la izquierda, 
bajando antes el pulgar izquierdo que el derecho.

El temblor era kinético y estático, pudiendo ser explicado 
de dos maneras: ó el movimiento es demasiado brusco y el 
enfermo lo corrige espontáneamente por la intervención de 
ios músculos antagoni das, ó puede atribuirse á detenciones 
ó por mejor decir interrupciones momentáneas en la contrac­
ción muscular. El autor se inclina á este segundo modo de 
ver. En estado normal todo movimiento voluntario es el efec­
to de una contracción continua; en tos enfermos como el que 
nos ocupa la excitación volicioual que ordena el movi­
miento, no se prolonga en una contracción tónica por efecto 
de la debilitación de la función cerebelosa. El cerebro suple 
en parte la insuficiencia del cerebelo; pero de un modo in­
completo. Por esto el movimiento cambia de carácter, y en 
lugar de tónico es clónico, epileptoide, discontinuo, tradu­
ciendo así las intervenciones repetidas y sucesivas de la 
corteza cerebral. Para Luciani el temblor dependería jam- 
bién de una suma imperfecta de los impulsos elementales 
de que depende la contracción. Rusell, por otra parte, ha de­
mostrado que la destrucción de una mitad del cerebelo da 
por resultado un aumento de la excitabilidad de la corteza 
cerebral en el hemisferio opuesto; es decir, del que ac'

túa sobre el mismo lado que el cerebelo, cuya influencia es 
directa. Si la supresión ó disminución de la función cerebe- 
losa tiene por consecuencia la disimetría y la continuidad 
del movimiento, es necesario admitir que el cerebelo ejerce 
una función tónica especial, que tiene por fin regularizar el 
movimiento y asegurar la ejecución con el mínimum de es­
fuerzo y la adaptación más perfecta al fin. Ea un regulador.

Babinski ha descrito con el nombre de asinergia, en los 
ceiebelosos, un trastorno consistente en una pérdida de la 
asociación de los movimientos. Thomas repitió en su en­
fermo las experiencias de Babinski y he aquí los resul­
tados:

1. u Estando de pie el enfermo debe inclinarse lo más 
posible hacia atrás. El enfermo de esta observación no cayó. 
No había, pues, asinergia.

2. ° Acostado en el suelo en decúbito dorsal con las pier­
nas separadas y los brazos cruzados, se le ordenó sentarse 
El caso de Thomas no pudo. Ayudándole ligeramente lo 
consiguió. Si una vez sentado se le ordenaba volver á echar­
se, lo hacía sin que los miembros superiores se levantasen 
notablemente sobre el suelo; pero dando algunas veces de 
masiado fuertemente con la cabeza en el suelo.

3.0 De pie el enfermo se le invita á colocar un pie sobre 
una silla ó taburete. Generalmente el movimiento de fle­
xión del muslo se ejecutaba al mi. mo tiempo que la pro­
yección del miembro inferior. Nada, por tanto, de descom­
posición del movimiento por asinergia.

Los resultados negativos de estas pruebas no significan 
la falta del síntoma asinergia, puesto que la presentaban en 
otros movimientos.

Colocado en la actitud de elección de Babinski, pre­
sentaba como todos los cerebelosos la propiedad de mante­
ner una actitud fija, lo mismo que un sujeto normal des­
pués de algunas pequeñas oscilaciones al principio de la 
adopción de la actitud, fenómeno análogo al observado algu­
nos días después déla destrucción espeiimental del cerebe- 
jü é indicio de que dicho órgano asegura principalmente el 
prpnto restablecimiento del equilibrio ó de la estabilidad, 
cada vez que las condiciones de uno ú otra son alterados.

En resumen, de esta curiosa observación una consecuen­
cia debe deducirse: que el cerebelo es el centro de las varia­
ciones del tono muscular, que aseguran la-intensidad y regu 
lariáad de los movimientos y  el establecimiento y  la conserva­
ción del equilibrio.

La Cíclotimia.
Con este nombre descríbese un síndrome, actualmente 

en revisión, caracterizado por variaciones continuas del 
tono afectivo. El ciclotímico tan pronto está demasiado 
triste como demasiado alegre. Siempre demasiado,nunca el 
justo término. Tristeza, dolor moral, indiferencia, humil­
dad, misantropía, torpeza intelectual, disminución de la 
atención, abulia en la fase depresiva; alegría, euforia, cor­
dialidad, audacia, expansión, eretismo inteleetnal, actividad 
mental y psíquica en la fase de excitación.

Para Kahlbaum es un tránsito entre la salud y la enfer­
medad, estableciendo así una distinción entre la ciclotimia, 
trastorno del carácter que no evoluciona hacia la agravación, 
y la locura circular que termina en la demencia. Kraepelin, 
por el contrario, asimila la ciclotimia á la locura maniaco- 
depresiva, constituyendo una verdadera picosie, una forma 
atenuada de la locura maniacodepresiva, cuya benignidad 
apareyite es sólo debida á su aparición tardía, que no deja al 
enfermo tiempo suficiente para llegar á la demencia.

Deny, de París, considera este siiidrome como un tipo de 
constitución psicopática. Hartemberg, autor del trabajo que
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motiva eütaa líneas (La Prcsse Medícale, nAm. 96,1909), es 
de la misma opinión. Para él existen una categoría de indi­
viduos de antecedentes neuropáticos, con una gran inesta­
bilidad constitucional del humor y que siempre oscilan por 
encima ó por debajo de lo norma!, pasando sin cesar de la 
depresión á la excitación y de la excitación á la depresión.

Estos son los ciclotímicos. La locura maniaco-depresiva 
no parece ser más que la exageración de la constitución ci- 
clotímica. En ella la depresión ligera se convierte en acceso 
de melancolía y la euforia en excitación maníaca.

Conviene tener muy en cuenta el diagnóstico con la neu­
rastenia, puesto que en un caso de neurastenia ocasional, 
francamente motivada, se puede pronosticar la curación, 
mieotras que si, por el contrario, se trata de una ciclotimia 
depresiva se deberá anunciar como probabilísimo el fraca­
so de la terapéutica.

Dentro de la psiquiastenia existen hoy agrupados una 
multitud de síndromes, uno de ellos es la ciclotimia.

Por esta ligera enumeración es fácil comprender la gran 
importancia que tiene el conocimiento de la ciclotimia y la 
serie de problemas que su estudio puede aclarar.

L A  F L E B IT IS  COMO C O M P LIC A C IO N
DE LOS FIBROMAS UTERINOS

CONFEREKCIA. D A D A  EN EL IN STIT U T O  & U B IO  E L  D ÍA  20 
DE E N E B O  d e  1910

por el Dr. D. EDOENIO GUTIÉRKEZ, Conde de San Diego.

Con numerosa y distinguida concurrencia de médicos, 
tanto del Instituto Rubio como ajenos á él, pero que sim­
patizan con las enseñanzas y original organización del cé­
lebre y filantrópico centro de Medicina operatoria, tuvo lu­
gar la anunciada conferencia del insigne maestro de la 
Ginecología Española. La importancia ó interés del tema, 
los prestigios y universal fama del conferenciante, atraje­
ron á la Moncloa, ansiosos de oir la autorizada palabra del 
Dr. Gutiérrez, á ilustres profesores imédicos y á ciruja­
nos de legítima notoriedad.

Más de una hora invirtió el Conde de San Diego en el 
desarrollo del asunto; no es posible formarse idea cabal de 
U brillantez y elocuencia con que lo expuso, lamentando 
no haberlo anotado taquigráficamente, para que de este 
modo pudieran apreciarse así el método y claridad del dis­
curso como las hermosas enseñanzas clínicas contenidas 
en el mismo.

Comenzó encareciendo la importancia de la flebitis 
como accidente que, con relativa frecuencia, acompaña á 
los fibromas uterinos, haciendo a.usión á un caso de mio­
ma voluminoso de una enfermera, y á otro en una mujer 
negra, ambas operadas y que afortunadamente se encuen­
tran ya bien. La flebitis es temible por la embolia que 
puede originar, y de ahí el horror á la que se produce en el 
puerperio, causando por embolia esas muertes repentinas 
que arrebatan á las recién paridas en unos minutos, con el 
asombro y terror de los asistentes.

En una breve excursión á la historia de la trombosis, 
hace notar cómo Cruveilhier se adelantó con la doctrina de 
la preponderancia causal de la pared á las teorías moder­
nas. Habla de la opinión de Virehow sobre las trombosis 
caquéticas ó marasmódicas, y menciona los experimentos 
de Baugarten y otros sobre la coagulación de las venas li­
gadas.

Pasa luego al estudio de las verdaderas causas de la coa­
gulación, productora de la trombosis, cuya etiología está 
principalmente en la alteración de los hematoblastos de 
Hayen ó plaquetas de Bizzozero. Estas plaquetas producen

el fibrino fermento, plasmase ó trombina, causa eficiente de 
la coagulación sanguínea; pero este accidente no ocurre en 
el vaso vivo y sano. Y  para probar la necesidad de la alte­
ración de la pared vascular, cita varios experimentos he­
chos con varillas de cristal liso ó rayado, produciéndose la 
fibrina en los últimos y faltando en los primeros.

Admite la lesión endotelial como necesaria para que las 
plaquetas heridas por las asperezas de la pared del vaso se 
deformen, y exudando el fibrino fermento, venga la coa­
gulación consecutiva.

Trata después de la naturaleza de la trombosis, conside­
rándola casi siempre de carácter infeccioso, microbiano; in­
cluye entre las sépticas la flebitis puerperal, las marasmó- 
dicas, la pieleüebitis y otras muchas, cuya lesión endotelial 
y alteración de las plaquetas siempre existen, bien produ­
cidas por microbios ó solamente por sus toxinas.

Señala como excepción á la etiología infecciosa, la flebi­
tis de la inercia uterina, cuyos coágulos y trombosis son de 
causa puramente mecánica.

Llama la atención sobre las múltiples causas que en las 
enfermas de fibromas predisponen á la trombosis; pérdi­
das de sangre considerables y repetidas que disminuyen 
su plasticidad, aumentan el número de plaquetas, y, por 
tanto, facilitan la coagulación; compresión de los vasos y 
retardo consiguiente dél movimiento circulatorio; coágulos 
uterinos y endometriomás ó menos infectados, contribuyen 
en las miomatosas á la producción, de la flebitis y trom­
bosis.

Cuando estas enfermas son operadas, aumentan más to­
davía las causas de la trombosis, efecto del traumatismo de 
los vasos por las maniobras operatorias, ligaduras, pinzas- 
clamps, etc., como se observa en otras intervenciones gine­
cológicas (perineorrafia, etc.).

Por fortuna, dice el Dr. Gutiérrez, la flebitis no es grave 
en 3 Í ,  casi todas se curan; el accidente terrible es la embo­
lia. Arrastrado el trombus, llega al corazón ó pulmón, pro­
duciendo la muerte repentina ó una pleuro-ueumonía cuan­
do obstruye un vaso pequeño. Cita varios casos de su prác. 
tica; uno de muerte repentina en operada de miomectomíay 
cuatro de embolia puerperal, de las cuales dos murieron y 
las otros dos se salvaron, después de accidentes de asfixia 
gravísimos.

En las operadas, pasados los primeros días, la frecuencia 
y blandura del pulso, sin fiebre, augura la trombosis; así es 
que si á los doce días de la histerectomía, con un curso post­
operatorio normal hasta entonces, se observa frecuencia 
del pulso, con dolor femoral, ilíaco, etc., y sin fiebre, indica 
la formación de trombosis.

Entrando en la terapéutica de este accidente, el ilustre 
conde de San Diego se declara opuesto á la teoría de Küst- 
ner, que aconseja levantar prematuramente á las paridas (á 
los dos ó tresdías), estimando como muy perjudicial tal doc. 
trina. Defiende la necesidad de retener en cama á las puér­
peras el mayor tiempo posible, afirmando que la quietud y 
el retardo circulatorio no causan la flebitis.

Hace mención de los experimentos de Chantemesse so­
bre las propiedades coagulantes del fluoruro de calcio en la 
sangre de ¡os tifoideos, de las fluidificantes del ácido cítrico 
en igual caso, afirmaudo el Dr. Gutiérrez que la trombosis 
no es debida á Ja calcificación, sino á la alteración de las 
plaquetas. Cita también las observaciones de Wright, que 
administra e¡ ácido cítrico como disolvente de los trombus. 
Recuerda que en la antigüedad se consideraba como reme­
dio contra la trombosis el veneno de las serpientes, las ca. 
bezas de sanguijuelas, etc.

Como tratamiento curativo aconseja el reposo, los nar-
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cólicos, tónico carílíacos, etc ; proscribe, por peligroso, las 
embrocaciones y fomentos en la.región afecta.

Hace indicación de la stafilasa de Doyen, qnlen expuso' 
en el Congreso de Budapest cuatro casos curados á benefi­
cio de la micolieina, especie de extracto acuoso, de un po­
der fagocitario intenso, como se reconoce hoy á los coloides 
orgánicos. Propónese ensayar la stafilasa; pero insiste de 
nuevo en que la trombosis tiene por causa primaria las le­
siones del-endotelio, y en segundo término la alteración de 
las plaquetas.

Terminó su interesante conferencia el Dr. Gutiérrez re 
comendando la asepsia operatoria más rigurosa en la.histe- 
rectomía por fibromas, la parquedad en las ligaduras, evi­
tando el desgarro y herida de las venas, como medios profi­
lácticos de la trombosis.

P. LIZCANO.

Bibliografía médica.
F isio lo gía  Patológica de la  d iÓestió s , por D. Juan Madinavei- 

tia . Un tom o de 300 páginas.— Precio, 6 y 6,50peseta*.— 1910,

La obra de Madinaveilia, que lecomiendo con especial 
satisfacción á los lectores de este semanario, es el fruto ma­
duro de un hombre que ha dedicado al estudio de la patolo­
gía de la digestión todas sus actividades y energías, agotan­
do en el examen de más de 20.000 enfermos del aparato 
digestivo (pág. 160), cuantos métodos de observación ha 
venido recomendando la cierfcia médica. Con mucha fre­
cuencia se oía lamentar, entre los médicos jóvenes, la falta 
de un libro completo, dedicado por el Dr. Madinaveitia á 
esta rama de la patología de la digestión, y tales lamentos 
tenían como base el convencimiento de las muchas en­
señanzas que en esa obra se encontrarían, ya que su autor 
es quien primero practicó entre nosotros el método de aná- 
isis completo de sus enfermos, llevándolo hasta la autopsia 
de todos les que fallecen en sus clínicas, y dando á sus con­
ferencias en la cabecera del paciente el carácter de sinceri­
dad, de sencillez, de sano escepticismo, producto de largos 
años de labor, repartida por igual entre el enfermo, el la­
boratorio, el pabellón de autopsias y el libro, la revista, !a 
monografía. Y así todos nos preguntábamos; ¿Por qué no 
( onsignará enalguna obra sistematizada, sus conocimientos, 
las enseñanzas deducidas de su práctica, afirmando ¡o que le 
parece cierto y negando lo que ha visto es falso? Esta pre­
gunta, expresión de un conocimiento de superior capacidad, 
ya no tiene razón de ser. Con el libro que hoy me ocupa, 
empieza un Tratado de patología digestiva, Tratado que será 
leído por todos los médicos españoles y por muchos que no 
10 son, pero que saben leer.

El libro «Fisiología Patológica de la Digestión» com­
prende 16 lecciones, que son otras tantas conferencias da­
das por su autor en el hospital Provincial de Madrid duran­
te el curso de 1907 á 1908, y están dedicadas á Digestión 
en general, Alimentos (féculas, grasas, albuminoides y ele­
mentos minerales), Cantidad y calidad de alimentos. Secre­
ción salivar. Digestión gástrica, Jugo gástrico, Fermentos, 
Motilldad gástrica. Jugo pancreático. Bilis y jugo intestinal. 
Movimientos intestinales, Absorción en el estómago y en el 
intestino, y Absorción de los distintos alimentos.

Las seis primeras lecciones, fundamentales, recuerden 
por su manera amena, el libro tan leído de Metchikoff, «Es 
ludios sobre la naturaleza humana». Se exponen y discuten 
los más intrincados problemas de la digestión, pero en for 
ma tan sencilla, tan clara, tan exenta de alardes de erudi­
ción, que la lectora de esas páginas entretiene y cautiva 
El autor nos pone al corriente de las adquisiciones de la

química biológica y de la fisiología de la especialidad di­
gestiva; pero guarda para el lector la amabilidad exquisita 
de instruirle sin hacerle notar que lo instruye. Con la dé­
cima parte de la ciencia contenida en esas primeras 120 pá­
ginas, otro autor nos hubiese largado la Obra más cientifica 
del presente lustro; entendiendo por científica, pesada, ári­
da, insoportable, tormento de lectores y maravilla de pe­
dantes.

Con la lección séptima dedicada á la secreción salivar 
empieza el estudio de las distintas secciones del aparato 
digestivo, y de la digestión en los diversos tramos de éste. 
El método expositivo es igual, y la obra continúa hasta el 
final, interesante, de lectura entretenida, mezclando los da­
tos científicos puros y los prácticos, dando afirmaciones 
concretas cuanto su dilatada experiencia se lo permite, y 
señalando como dudoso lo que todavía no logró la confir­
mación de la práctica. Brocediendi así, ha hecho el doctor 
Madinaveitia una obra que se puede calificar de clásica, 
que será seguramente leída con provecho pasados muchos 
años de su publicación, como son leídos con provecho cuan­
tos libros, cualquiera que sea la época de {su aparición, co­
pian la naturaleza y en ella inspiran sus enseñanzas.

Para que su Tratado no sea viejo muy pronto, ha huido 
su autor del modernismo, que consiste en queier explicar 
todos los fenómenos aplicándoles el último concepto de 
moda. «Cada dato nuevo hemos de tomarlo con mucho inte’ 
rés, para ver lo que puede dár de sí, pero sin creer que lo 
resuelve todo* (pág. 266) Tratándose del organismo huma­
no, tan complejo, donde iutervienfn tantas fuerzas, toda 
precaución para no caer en exageraciones simplistas es 
poca. El libro de Madinaveitia pone constantemente dema 
niñesto la complejidad de la máquina humaua, su admira­
ble capacidad de adaptación, como dice, con mucha gracia, 
á propósito del aprovechamiento de la energía: «En esto, 
como en casi todas los funciones del organismo, vemos 
que están las cosas bastante bien arregladas, pero que distan 
mucho de la perfección» (pág. 104); quien dista todavía más 
de la perfección, es quien ignora que «el hombre, como los 
demás animales, ha tenido que vivir antes de que la ciencia 
desentrañara los problemas de su alimentación» (pág. 7y) y 
es, indudablemente, un gran progreso, llevar ai ánimo de los 
médicos el convencimiento de lo muchísimo que se desco­
noce en esos problemas para evitarnos ser víctimas del últi­
mo figurín alimenticio.

Los párrafos que dedica el autor á las cifras medias 
de alimentación no tienen desperdicio; al hablar de la can­
tidad de leche en los niños de pecho (pág. 1Ü6 y siguiatites), 
dice así: «Sin tener en cuenta, que unas nod'^izas.tienen 
más leche que otras, y que cuando el niño mama nadie le 
tasa la ración, se ponen en los libros tablas que indican la 
cantidad de leche que se ha de dar al niño, según las se­
manas que tenga, señalando cifras intangibles, y se hace 
morir de hambre, ó desarrollarse, mal á un niño que está 
de hambre, por seguir los preceptos de una falsa ciencia»

«... Entre la gente ignorante, los alimentos inadecuados y 
mal preparados, causan la gran mortalidad de la infancia, y 
entre los pseudo científicos, el dar un valor que no tienen á 
esas cifras medias de alimentación. Hay que tener en cuen­
ta, que no sólo es variable el poder alimenticio de cada le­
che, sino que cada niño tiene sus necesidades propias...»

«... Muchas docenas de niños desmedrados y hambrien­
tos se han puesto muy buenos, en cuanto íes hemos hecho 
ver á loa padres, que no deben seguir tan eetrictamente las 
prescripciones médicas, porque ignoramos aún demasiadas 
cosas, para poder llegar á conclusiones tan rigurosas, y que 
pugnap coq todas las manifestaciones del niño.,.?
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«... La conclusión que deseo saquen ustedes de todo esto, 
es, que en el estado actual de la ciencia,|1 no podemos esta' 
blecer reglas fijas... podemos arreglar la alimentación de 
chicos y grandes con una observación detallada de cada, 
caso, dando mucha importancia al peso, pero sin que sea 
nuestro guía único. Atenderemos también al apetito, á la 
mayor ó menor aversión á ciertos alimentos, y, sobre todo» 
al estado en que se encuentre el que sige nuestros con­
sejos.

¡Cómo se diferencia esta ciencia, ¿no es verdad?, deesa 
otra -mperante en centros cuyo sólo título es ya motivo de 
a'arma para los estómagos desgraciados que van aWi porque 
los llevan.

Otro mérito tiene el libro del Dr. Madinaveitia; preecin- 
de de la abusiva lista bibliográfica al final de cada capítulo. 
Claro esiá que indica algunos libros notables que merecen 
ser conocidos, recomendando los que, por estar en castella­
no, se encuentran al alcance de la mayor parte de los lecto­
res; pero no incurre en la candidez ya desacreditada de gas­
tar páginas copiando de cualquier revista los libros ó pu­
blicaciones allí citados. Ya hemos dicho que su obra es ori. 
ginal y no tiene interés en apoyarse en afirmaciones ajenas 
quien puede hacerlas propias.

Db. a . p u l id o  MARTIN.

EN IDIOMA EXTEi-NJERO; I. Cooperación al tratamiento de la 
tuberculosis pulmonar.—II. De la patogenesia de los edemas 
nefríticos.— III. Tratamiento del bocio, y en particular de la 
enfeimedad da Basedow, por los rayos Rüntgen. — IV. Nucleí­
nas, ácidos nucleínicos y nucleinatos.

Cooperación al tratamiento de la tuberculosis pulmonar.
Ante la Asociación médica de Nuraberg, se ha ocupado 

Stepp del resaltado extraordinariamente favorable que ha 
observado en los tuberculosos de marcha crónica y no muy 
avanzados, es decir, en aquellos en los que la curación es­
pontánea puede tener lugar, mediante el empleo del meu- 
tol, que ya hace años ha sido recomendado por vía interna.

Lo ha ensayado desde Enero de 1909 en forma de un­
ciones. Emplea la pomada de mentol al 80 ó el 40 por 100, 
prefiriendo entre las grasas, según consejo de Uniia, la eu 
Carina. Se frota extensamente con esta pomada d” ranle 
diez minutos todos los días hasta que la piel aparece seca, 
empezando por una'mitad de la espalda, luego en la otra, 
en la dos mit des del pecho después y, por último, en los 
niuslos. El resultado depende de la energía y persistencia 
con que se aplique, siendo necesario por lo menos de cuatro 
á cinco meses de tratamiento. Nunca ha observado fenóme­
nos consecutivos, como quemaduras eu los ojos, y respecto 
¿ la sínsación de frío es un fenómeno al que se acostum­
bran pronto los enfermos.

Expone él autor aigu os de los caeos por él tratados y 
termina diciendo que el resultado observado sólo puede 
atribuirse al tratamiento empleado,

La mejoría empieza á las tres semanas, modificándose 
los fenómenos propios de la enfermedad quo se descubren 
por la percusión y la auscultación, pues terminan por ser 
casi normales. La expectoración desaparece y la capacidad 
respiratoiia aumenta.

También menciona Stepp los ensayos hechos en otras 
enfermedades, y asegura que las infiltraciones consecutivfs 
á la neumonía aguda de los niños desaparecen rápidamente 
á beneficio del tratamiento por el mentol.

En la tuberculosis de los diabéticos no da resultado el

mentol. La tuberculosis aguda, en todas sus formas, la gan- 
gliouar y la de los huesos, tampoco se modifican por esto 
tratamiento.—(JtírtíicA. Mediz. Vochensch.)

II
De la patogénesis de los edemas nefríticos.

Los edemas nefríticos se producen principalmente per la 
incorporación en la sangre de substancias que activan la 
formación de la linfa, y que son procedentes de células 
destruidas de los riñones enfermos (nefroblaptinas); estas 
substancias, además de provocar un aumento mayor de 
linfa, alteran la composición de ésta y aumentan la per- • 
meabilidad de los vasos. Parece un hecho demostrado, se­
gún dice Timofeo, que las nefroblaptinas son las subs­
tancias responsables de los edemas, puesto que éstos so 
producen después de ligar las arterias renales ó el uréter, 
al mismo tiempo que aumenta la excreción linfática, é 
igualmente inyectando extracto acuoso de riñón sano ó do 
emulsiones renales; pero en cambio no sucede así después 
de la nefrectomía ó de inyección de suero de animales ne- 
frectomizaJos.—(Arc/uf fur experimmtelle Pathologie und 
Pharmakolrgie.)

III
Tratamiento del bocio y, en particular, de la enfermedad de 

Basedow, por los rayos Roentgen.
En contra de las manifestaciones formuladas por Eieel- 

berg en la Sociedad de naturalistas de Salzburg, afirma el 
eminente radiógrafo Dr. Hoizknecht.queel tratamiento por 
ios rayos Rontgen, del bocio que se acompaña de fenóme­
nos de Rasedow, ejerce una acción muy beneficiosa, y, des 
pués de algunos años, realiza curaciones duraderas; todo lo 
cual demuestra el autor presentando enfermos y el testimo­
nio de algunos médicos. Apóyase, además, el autor, en la 
comunicación epistolar que ha dirigido Beck, de Nueva 

York, según !a cual el tratamiento Róntgen en el estruraa 
obra de un modo admirable, citando les resultados sorpren­
dentes del Dr. Gold en Numberg, y haciendo mención de la 
satisfactoria impresión que ha reci  ̂ido Krausse con esto 
método, aplicado en el estruma parenquimatoso y en el Ba­
sedow.—(MtrtcA. Mediz. yocAeíiscA).—N a v a r r o  C á n o v a s .

IV
Nucleínas.—Acidos nucleínicos y nucleinatos.

Mr. R. Dnrand publica el siguiente artículo en Le Pío- 
grés Médical acerca de esta materia.

Las nucleoalbúminas ó nudeoprotddos, dice, constituyen 
la materia activa del plotoplasma, es el producto esencial 
de la substancia viva.

Bajo la influencia del jugo gástrico y de los ácidos, las 
núcleoalbúminas se desdoblan:

1.0 En una substancia albuminoidea.
2.0 Ennucleinas. L&b nucleínas ae desdoblan, por lee 

álcalis, en albúmina y ácidos nucleínicos más ricos en fós­
foro, El ácido nucleínico contiene un 10 por 100 de fóeício 
y de nucleína un 4 por 100. Las mtcleoolbúmirias sor, p u f 
cuerpos diproteidos, resultantes de la unión de dosmolécu 
las albuminoidea y un grupo de fósforo nucleínico.

Las nucleínas son ácidos unidos á la albúmina, que juega 
en ellas el papel de base: son descompuestas, como las salee, 
por ácidos más fuertes; este es el caso del jugo gástrico, que 
es ácido. Son insolubles eu los ácidos, solubles en los álca­
lis, no se coagulan por el calor, insolubles en el agua pura 
y solubles en las sales alcohólicas.

Los ácidos nuclehiicos han sido extraídos del timo, del 
páncreas, del hígado, del cerebro, del te.stículo, de los gér
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Y  OBSERVACIONES

CATEGORÍA '
QUE CORRESPONDE 
A L A  T I T U L A RQue tiene. 

P e s e ta s .

Que debe 
tener.

P e s e ta s .
Que debe 
haber.
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Arapiles, con las Torres, Miranda de
Azán y Carbajosa de la Sagra.............

Barbadillo, con Castrejón, San Beniln,
Mufiovela, Valverde y Gejo.................

Calbarrasa de Abajo...............................
Pe'abravo...................................................
Calvarrasa de Arriba................................
Santa Marta. . ...........................................
Carrascal del Obispo, con Berrocal de 

Huebra y Sanchón de la Sagrada. . . .
Cas'eilauoB de Moriscos...........................
Moriscos.....................................................
San Cristóbal.............................................
Cabrerizos..................................................
Aldealengua...............................................
Doñinos......................................................
Aldetejada..................................................
Florida de Lióbana...................................
El Pino........................................................
Forfoleda.................................................
Torresmenudas..........................................
Aldearrodrigo.............................................
Gomecello...................................................
Machacón, con Francos, y Villagonzalo

con Carpi''-Bernardo............................
Malilla de los Caños.................................
Morales.......................................................
Moratejado.................................................
Parada de Arriba......................................
Carrascal de Barreja................................
Robliza de Cojos...................................•. .
Villalbade los Llanos..............................
Topas y cinco caseríos ...........................
San Pedro de Rozados y sus agregados.
Viguillas y BUS agregados......................
Velles (La)............... ; ............................
Pddrosillo...................................................
Arcediano...................................................
Villares de Reina......................................
Aideaseca de Armuña...............................
Monterrubio............................................... '
Villaverde..............................................

Alba de Tormes.........................................
Etjcinas de Arriba.....................................
Terradilloa..................................................
Anaya, Egeme y Herrezuelo...................
Berrocal y Palacios de Salvatierra . . . ,
Coca, Pefiarandilla y Tordillos...............
Gajates, Galleguitas y Pedraza..............
Armenteros, Iñigo, Blasco, Navaombeln

y Rebalüos..........................................
Fuente Roble de Salvatierray Casafranc
Machacón....................................................
Morille y Cilleros el Hondo....................
ValdecarroB y Navales.............................
Pedrosillo de los Aires y Monterrubio

de la Sierra...........................................
Salvatierra de Tormes, Aldeavieja y Pi­

zarral...................................-..................

Bercimuelle......................................
Cristóbal de la Sierra y Molinillo.
Candelario........................................
Cantagallo.........................................
El Cerro y Valdelamatanza............
El Tejado..........................................

Mediano Hernández. .

Alonso Periáñez...........
López González. . . .

Martín García..............

Andrés Hernández . .

Daniel O arbayo..........

Tapia. . . .  ..................

Hernández Ballesteros.

Matías..........

Emilio..........
Juan................

Ulpiauo..........

Jiun................

Rafael.............

Tomás............... I

Juan Antonio,. .1

Vacante...............
Santos Mangas. . , 
Cuevas Arebel. . .

Almaraz Sánchez.

Sánchez Sánchez..................

Sin datos................................

Verguío Martín.....................
Acevedo Meras.....................
Acevedo Sánchez.................
Flores Castro........................
Rodilla .®áncbez....................
Herrero..................................
Miranda Tuya.......................

Sánchez Carabias.............. ..
Jlontero García....................
Soler Rodríguez..............  .
García Pérez..........................
García Salinero.....................

Casero Escribano.................

Gómez González...................

í Hernández Sánchez . . .
I Carrasco del Rey............
i Hernández Sánchez. . . .
f Sánchez Ruiz...................

Egódcué............................
Castro y Sánchez.............
González Blanco..............

José.

Alfredo.
Roberto,

José P. ,

Romero Tapia......................... ■ Juan....................
j

Gil............................................. Tomás..................

»  I >
González Rodríguez.............Benito.....................
García Moreno........................  Casiano.............

Martínez Moián.................

J.ian..................

Enrique . . . .
A dolfo..........•
Luis..............
Joaquín . . ., 
Celestino. . .
Vicente.........
Palatinc. . . ,

Román...........
Juan..............
Gonzalo..........
Federico.. . . 
Fulgencio. . .

Perfecto.. . .

Luis. . . . . . .

Pedro................*
Ramón............. I
Claudio.............
Francisco..........
José María........
Pedro de...........
Prudencio José.

1 348

1.447

1.674

546 
3 3 
680 
350 
460 
430 
3G0 
446

846
1.270
1.160
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530
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Llana.........................................................

Montuosa. . .
Llana...........

Accidentada.

Montañosa. .

L'ana.............. ...........................................

Idem.

K T .1 n n n ...............................u

3 >

T .lana . . . .  . . . . .  . . . . . . . .
Acriilftiitada..............................................

O Llana..........................................................£í

o Z Q Tilam ..................................................................O ct O 

9, 9
f. Tilana .................................kj
8 9
6

6 Llana...........................................................

5.a

3.a

2.aAccidentada..................

Idem.................., . . . .
Males caminos.............
Llana, malos caminos. 
Montañosa....................

Accidentada..............................................
Idem................... .. .................................. .. 6.*

Llana............
Mal camino.

Accidentada.

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

Accidentado. 
Idem. Dos de 4.a
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P U E B L O
Ó AG RU PACIO N ES DK PUEBLOS 

QUE DEBEN CO N STITU IR LA T IT U L A R

Lagunilla y Valdiigeve...........................
Ledradfl....................................................
Montemayor............................................
Navacarroe, La Hoya y Palomarei?. .
Puerto de Béjar y Pcfiacaballera..........
Puente del Congosto y El Villar..........
Sorihuela y Presnedoso.........................
Valdefuentes............................................
Valdelaca y La Puebla...........................
Vallejera, Valdesangil y Fuenlebuena.

Ciudad-Rodrigo............
Aldea del Obispo.........
Castillejo de dos Casas. 
Encina,' con Pastores. .
Peñaparda......................
Villasrrubias.................
Robleda..........................
Sepulcro Hilario..........
Abusejo. . ......................

Ledesnaa..................................................... j
Campo de Ledesma.................................. J
Villaseco de, los Reyes y Gejo de losi 

Reyes. . . ......................................... .. .

Maeotera.......................
Santiago de la Puebla.
Tarazona. ....................
Villoría.........................
Villaflóres....................

Alberca........................ .. . .......... ..
Arroyoinuerto........................................
San Martín del Castañar.....................
Nava de Francia...................................
Alberguerlay Santo Domingo, Linares dt 

la Sierra y Hergtiijnela de la Sierpe». . 
Aldeanueva de la Sierra, Tamamt-s, coi; 

sus agregados, Avililla y Pedraza, Sur-
vández y Altejos...................................

Casas del Conde........................................
Monforte.....................................................
Cereceda y sus anejos, Cillercs y La

Bastida....................................................
Endrinal con Casas de Monleón............
Los Arévalos, Onduras, Garcifligo, Ea- 

curial de la Sierra, Moraleja, Segó-
viela y Coquilla.....................................

Membribe y Nava Ganga.........................
La Sierpe....................................................
Frades de la Sierra.................................
Navarredonda de Salvatierra (Prado de

Alba). .•.................... ........... •..................
Mogarraz.....................................................|
Monleón...................................................... [
Los Santos.................................................. (
Navarredonda, Rinconada, y Tejada. . .1
Santibéfiez de la Sierra............................
San Esteban de la Sierra.........................
Sancho Gómez con Iñigo, Pera'ej > de 

Solís, Matiezos de Mata, Peña do Ca 
bra, Caetroverde, Terrones y Cortos. 

San Muñoz y sus agregados, Buena, Ib r 
ba, Agustínez, Gallegos y La Sagrada. 

Sotoserrano y sus agregados, Cavaloria 
y Martiinebrón.......................................

Vitigudino y Majuges......... .....................
Lumbrales..................................................
Aldeádavila de la Ribera y Corporari).

Marat Villar............
Hernández B.;dillo.
Paniagua Vicente. . 
Ibáfíez García. . . . , 
Gil Santo Domingo. 
Viñuela Cristóbal. . 
Moreta Martín. . , ,

Angel.................I
Francisco León.l 8,930

Juan Manuel..
Vicente...........
.Ánti u io .........
VícUji.............
Antonio.. . . . .

1.060
350
805

1.300
707

1.436
898
733

Sánchez Hernández 
Vacante...................

Sánchez Hernández.

Eduardo.
»

Ramón.

3.399
402

:.473

Zurdo Moro..........
García Hernández. 
González Campos, 
Sampedro Cosme. . 
Alonso Diez. . . , . .

Ríifael... 
Gabino. . 
Isidro. . . 
Cipriano. 
Aniano. .

3.:00 
1 370 

713 
1.114 

773

Gallego Rodríguez, 

Guzmán Tapia, . , ,

Domínguez Sánchez.

Infante Orliz. . . . 
Hernández Naear.

Vacante.
Fuentes.

Domingo.......... | 1.713
( 339

Fructuoso......... ) 846
388

Manuel.

Luis. . . 
Nicasio.

2.050

1.670
492
373

Serradilla Vicente.

Francisco.

Saturio,

>
1.009

Iglesias Terrero...................... ‘ Fortunato.......... ' l . i 7i
f 293

Terroba Ortega. , . 
Martín Álvarez. . . . 
Hernández Sánchez. 
Carrasco García. . .

Maldohado Iñigo, 

Jiménez Moro. . . 

Valle de León, .

Juan Antonio. 
Daniel............. -

1.065 
315 ( 

1.521 i
Pedro................ ' 1.840 »

733Teodoro

Iñigo . . , 

Peilro. . . . 

Bonifacio.

1.471

I Sánchez Tapia.........................' Cáslor................I 2 lOO
I Iglesias Fuente....................... ¡ Joaquín............. f „
/ González Martín.....................  Antonio.............(
I Nieto Zurdo........................ " ' '

NÚMERO
D E  M É D I C O S  

T IT U L A R E S

QUIÉN DESEMPEÑA ACTUALMENTE
LA  T IT U L A R

CENSO
D E  L A  POBLAOTÓN

Que
debeQue hsy 1

haber. A P E L L ID O S - N O M B R ES Oficial. 1 Real.

1 1 Sánchez Muñoz....................... Leandro 1.898
893
810

1,100
1-630

780
1.266
1.500

1.898 
983 
814 

1.100 
1.630 
. 823- 
1.390 
1.550

1 1 Mezquita Mangas................... Mat ífl«
1 1 Caiama..................................... Tlirardn
1 1 López D mínguez................... Ramón
1 l Sánchez O n tigeea ................ Criütínn
1 1 Sánciiez D ía z ...................... I^ranrioco
1 1 Díaz Hernández...................... T.nici
1 1 Calvo................................... Arturo............ ..
1 1 Moreno Pérez................ Hermenegildo. . 1.369 1.374
1

i González Clemente................ Fiíincisco......... 939 1.022

FAl

8.930
CIUDAI

I

2.080

1 481
600
200

1.162
319

20

3®:
1.605 j

Sí\

I Isidoro.............. I 2.281

2.400 
3.700 
2 281

10 Ci

[-oimES.rus

»i> ílubs 
|Uub:r.

33

50 I

l A

{anda

70

l5
60

Desestimadas las reclamaciones de loa Ayuntamientos de Aleonada, Aldeaseca, de Alba, .\ldetejada, Alberca (Médico titularl 
da de Bracamente, Navalmorales, Rollán, Sequeros, Sorihuela, Villaseco de loa Gamites, Gejuelo, Villasdardo, Villar de Peraloí*^ ■'.‘’wtalapiei 

' de Ti
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C IO N

Bal.

8fl3
983
814
loo
630
823-
390
560
374
022

FAl

ll
c j u d a I

930

lüO

(O

60

20

35;
3j

i i c o  titu líl^  
e  P e r a l o í
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0̂

k>BHES

|j)rî bB 
lb!ib:r.

CUANTIA
1>1ÍL

P U E s  ir 1* IIB S TO 
. ilDNICIl’AI.

pesetas.

SCO

lANBA

SEQUS
I 601

33

50 I
70

160

u
60

SUELDO
D E  LA  T IT U L A R

,, I Q uo debeQ ue t ie n e

P fM ta s .

9.100.00
7.685.00
6.423.00 

10.000,00 
10.033,00
5 416,00
8.331.00 

»
6.914.00 
4.000,00

89.678,Ooj
6 000,00(
2.600,00(
4.962.001 
6.086,00'
6.313.00 

10.808,OU
7.304.00
6.454.00

V eitia a .

DOTACIÓN TOTAL 
con la s  ig u a la s  

ó re n d im ie n ­
tos

p ro fc s io n a le '.

P e íe ta a .

625.00 
.325,00
760.00
260.00

1.600,00
260.U0
290.00
326.00

1.000,00
350.00

1.000,00
1,000,00

260.00
186,00
999.00 
200,OOí
500.00 
760,00/
250.001

1.000,00
760.00
750.00 

1.000,00 
1.600,00

750.00 
1.000,00 
1.000,00 
1.000,00

750.00

1.500.00, 
1.600,00
1.000. 00

760.00 
1.600,00 
1.000,00 
1.000,00

38.294,50,
»

787,60
126.00

9.492,96 334,00

23 903,00 
14.000,00
7.439.00

10.796.00
9.218.00

12.186 00
1.960.00
7.790.00
1.937.00

10.488.00

16 833,09
3.226.00
8.176.00

4.425,00

12.725,00
3.812.00 

476,00
7.086.00
1.095.00

0.709,82 
7 500,00

i
4.278,48

10.836.84

8.720.00

6.291.00

5.600.00

45.000,00
18.358.00
11.424.00

1.600 00
500.00
760.00
760.00
987.00

2.000,00
760.00

1.000,00

3.000. 001
1.000. 00

760.00
1.000,00,

760.00

999,001 1.000,00 
40,00j

760,OOj 1.500,00 
80,00

660,00

999.00
260.00 
260,00

300,00

260,00
160,00

26,00
600,00
60,00

750.00 
76,00

500.00
800.00

1.000,00

1.500,00
760.00

760.00
1.000,00

1.000,00
300.00 

76,00
1.000,00,

125.00

i.ooo,oo| 
200,00( 
800,00( 

i.o:o,oo|

750.00

250.00

160.00

1.000,00

1.000,00

750,00

999.001 ji.000,00; 
1 000 00\1.000,00) 1000,00)

500.001 1.500,00.

3 000
3.250 
2.600 
3.126
4.000 
1.825
3.250 
3.260
3.000
3.250

4.000 
2.500
3.000

'2.603
3.000
2.000 
2.0C0
4.000

3.500
»

3.000

5.600
3.600
3.000
4.000 

>

3.000

3.000

3 300

3.100
2.000

2.250
3.000
3.000
4.000

D IS T A N C IA S  I 
en I

k iló m e tro s  
q u e  h a y  

qne  re c o r re r  
p a r a  v i s i t a r  

la  T itu la r ,

3.000
5.000
3.000

TOPOGBAFÍA DE LA TITULAR

Y  O B SER V A C IO N ES

Accidentado......................................
Idem....................................................
Idem.......................................... . . . .
Idem. . ........................................ .. • .

»
LlaoR...................................................
Idem....................................................
Accidentado.......................................
Montafiosa..........................................
Accidentado......................................

CATEGORÍA 
Q U E c o r b e s p o n d : 

A L A  T I T U L A R

5.a
4 . a

Montañosa.

Moiitafi' sa. 2.a

Accidentada................................................. 4.*

Idem ......................................................  3.a

Regular......................................................... 4.a
I
I
I

Idem...........................................................  8.a
Accidentada............................................... 6.®'

Accidentada. 

Regular. . . .

Accidentado. 
Idem.
Idem.

Regular. 

Itlem. . .

4 .a

3 a

Acci entada.............................................. 5.®

Accideutada.

Dob de 3.a 
Dos de 4.  ̂
3.a

^•g^jfPiedra, Encinas de Abajo, Frades de la Sierra, Fregeneda, Hinojoaa de Duero, Morifiigo, Navacarros, Pedrosillo, Pefiaran- 
de Tirados, Zamayón, Sando, Villar del Puerco y Carpió de Azaba. {Gaceta 29 Noviembre.)
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menee de fermentación, de las levaduras, siendo todas estas 
fuentes de una medicación opoterápica.

Se llega directamente á los ácidos nucleínicos, por la ac­
ción de loe álcalis sobre los núcleos proteidos de diversos 
órganos, y se les puede aislar usando como intermedios las 
sales de cobre, de bario ó de sodio. Se puede también pre­
cipitar la albúmina por el ácido pícrico.

Ptepavación.—Lae glándulas son puestas á hervir con 
cloruro de sodio al 6 por.100. Al líquido, enfriado, ee le 
añade acetato sódico hasta una proporción de 5 por 100 y 
sodio al 60 por 100 hasta lina proporción del 6 por 100.

Á  las doce horas se precipitan las albúminas por los áci­
dos pícrico y acético. El liquido se filtra en seguida y en este 
líquido fiUrado se precipitan les ácidos nucleínicos por el 
cloruro de cobre.

El cobre se elimina por el hidrógeno sulfurado. El pro­
ducto así obtenido, se purifica por disolución en el ácido 
acético glacial y nueva precipitación por el cloruro de co­
bre al 20 por 100.

Neumann da la regla de preparación siguiente para ob­
tener el nucleinato sódico: 1 kilogramo de timo de ternera 
calentado durante dos horas en una solución acuosa débil­
mente acidulada por el ácido acético, se lleva á hervir en 
una mezcla de dos litros de agua, lOO c. c  de sosa al 33 
por 100 y 200 gramos de acetato sódico; se neutraliza con 
160 c. c. de ácido acético al 50 por 100, ee filtra en caliente, 
se evapora el licor hasta su mitad á 40o y se precipita en 
seguida el nucleinato sódico por el alcohol; en seguida so 
purifica redisolvióndolo en agua en presencia de acetato 
sódico y reprecipitándolo por el alcohol.

Si se qu ere obtener el ácido nucleínico puro por este 
procedimiento, se desplaza el sodio del nucleinato por el 
ácido clorhídrico.

Propiedades.—Lo^ ácidos nucleínicos son insolubles en 
el agua y  solubles en los álcalis diluidos y en un exceso de 
ácido clorhídrico ó acético. Precipitan las soluciones de al 
buminoides y albumosae, reconstituyendo los' compuestos 
análogos á los nucleínos.

Los jugos digestivos los descomponen: l.o, en bases pú- 
ricas ó xánficas, como la xantina, la hipoxantina, la guani­
na; 2.®, un compuesto hidrocarbonado en C^ y 3.®, una subs­
tancia ácida, el ácido tímico, que ee descompone á su vez 
en una substancia más ácida, el ácido fosfórico, y bases pi- 
rimídicas, la timina.

Esto demuestra, en resumen, que de la descomposición 
de las nncleínas resultan cuerpos ácidos en grado aseen- 
dehte: ácido nucleínico, ácido tímico y ácido fosfórico. De 
aquí por síntesis: en unión de la albúmina, el ácido nuc'ei- 
co da un cuerpo análogo ó nucleoproteido.

Las bacterias de la putrefacción desdoblan igualmente 
el ácido nucleínico y descomponen las bases púricas resol­
lantes.

Diferencia de propiedades.—hos diferentes ácidos nu 
cleínicoB extraídos de los diversos órganos ja  enunciados 
no tienen todos las mismas propiedades.

Son generalmente tóxicos; así, dos gramos de ácido ti­
mo-nucleínico matan un conejo, pero el grado do toxicidi d 
varía mucho de un ácido á otro.

La sal do sodio del ácido nucleínico extraído del timo ó 
timo-nacleinato sódico, existe bajo dos formas: primera, la 
forma A, gelatinosa en frío, y que un calentamiento prolon­
gado transforma en nucleinato B, soluble en frío con pérdi 
da de dos tercios de bases púricas.

El ácido timo-nuc.eíiiieo hervido en agua durante diez 
minutos, se transforma en ácido tímico soluble en el agua 
fría y una sal de bario.

El ácido nucleínico de la levadura de cerveza tratado 
por el sodio y un ácido intermediario, da el ácido plásmico, 
análogo al ácido tímico, más rico en fósforo que el ácido del 
que proviene, soluble en el agua, y que da por desdobla­
miento bases púricas.

Propiedades terapéuticas y formas fai-macéutxcas. • El áci­
do nucleínico parece favorecer mucho la hiperleucocitosis. 
Según Henkel, la solución al 2 por 100 de nucleinato sódi­
co en inyecciones subcutáneas, da buenos resultados en el 
tratamiento de infecciones estreptocócicas, pero al princi" 
pió solamente.

También, á causa de estas propiedades, seban puesto en 
circulación diferentes preparaciones faimacéuticas más ó 
menos secretas: nucleinatos de sodio, de cal, de hierro, so­
los ó asociados al arsénico bajo todas las formas, generhl- 
inente en ampollas tituladas á 0 gramos 15 por centímetio 
cúbico, inyectando 0,10 gramos por día en dos veces.

Estos medicamentos pueden formularse en solución para 
uso interno, en tabletas de 10 gramos tres veces al día. Para 
inyecci nes intramusculares, en solución al 10 por 100; un 
centímetro cúbico cada dos días.

Ultimamente se ha ensalzado con éxito el nucleinato só­
dico en la parálisis general, inyectando dos veces al día de 
uno á dos centímetros cúbicos de la solución siguiente;

Kuoleinato s ó d ic o .. ...............................  2 gramo».
Cloruro sódico.......................................... 2 __
Agua destilada.................................   100 co.

El ácido nucleínico y los nucleinatos, teniendo propie­
dades y toxicidad diferente, según eu origen, son buenos 
agentes terapéuticos, pero se deben emplear con precau­
ción,—Trad, F. J. O.

ACADEMIA DE OBSTETRICIA, GINECOLOGIA
Y PEDIATRIA DE MADRID

Reunión de invierno de 1910.- Días 27, 28, 29 y 81 de 
Enero, á las seis de la tarde.

Programa de las sesiones:
Día 27.—Presidentes: Doctores Pulido, Ribera y Tolosa 

Latour. Tratamiento quirúrgico de la placenta pre­
via.—’Bonentts: doctores Parache y Bourbaik.

Comunicaciones; Limitación de la operahilidad del cáncer 
uterino, Dr. Vigueras; De la escasa permanencia en cama de 
las puérperas, señorita Lacy; Resultado del método de Bier en 
las lesiones óseas y'ariículares de los niños, Dr. Ortiz de la
Torre; Tratamiento de las metritis por el formol, doctor 
Triana.

Día 28.—Presidentes: Doctores Ulecia y Ortiz de la To- 
rre.—Tema: Juicio acerca de la Terapéutica quiréirgica de las 
desviaciones «íenMOS.—Ponente: Dr. Becerro de Bengoa

Comunicaciones; Del empleo del tubo de Ribera-Momburg 
en Obstetricia, Dr. Sáiiiz de Aja; Suero antidiftérico en la 
qmeumonía infantil, Dr. Romee; Tratamiento quirúrgico de la 
hidrocefalia congénita, Dr. Goyanes; La degeneración malig­
na en los quistes ováricos, Dr. Recasene.

Día 29.—Presidentes; Doctorea Goyanes y  Sorieno.— 
Tema; Tratamiento de las gastro-enteritis.-BonQnies: Doc 
toree Romeo y Andrade.

Comunicaciones: Dos casos de expulsión de los anejos fe ­
tales antes que el feto, Dr, Muela; Empleo del clorhidrato de 
hidrasfina en las metrorragias no neoplásticas, Dr. Becerro; 
Concepto de la debilidad congénita, Dr. Arquellada; Relación 
entre tuberculosis y traumatismo, estudio experimental, doctor 
Ribera.
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Día 31.—Presidentes: Doctores Botella y Jiménez.—Te­
ma: B i s f r i b H C Í Ó 7 i  geog -̂áfica de la calculosis renal en España. 
Ponente: Dr. Barragán.

Oomunitaciones: Síjilis accidentalmente adquirida, Síjilis 
profesional, Dr. Sánchez Covisa; Del examen 7'adiográjieo dé­
las pubiototnizadas y de las fracturas ptelcianas, Dr. Mateo 
Milano; Análisis de las indicaciones y de los resultados obteni 
dos por la infe7've7ición opei'atoria en la nefropiose, Dr. Ji­
ménez.

Nota. Si hubiera lugar, se presentarán otras comunica­
ciones, además de las anunciadas.

Gaceta ae  la  saíud pública.
E stado sa n ita rio  de M adrid.

Altura barométrica máxima, 712,19; mínima, 697,20; 
temperatura máxima, 12®,9; mínima, Qo,2; vientos dominan­
tes, NE., N. y E, a • 1

Durante la semana última continuaron predominando 
las mismas enfermedades de la anterior, sin variaciones 
apreciables. Reinan las propias de la estación, sin ende­
mias ci epidemias apreciables. Catarros de las mucosas ris 
piratorias, generalmente benignos aunque tenacea; formas 
gripales de localización variada; quebrantamiento de hue- 
eos, mialgias de los grandes planos musculares, brotes do­
lorosos de neuritis reumáticas y estados congestivos agu­
dos de los órganos parenquimacosos. La patología abdomi- 

’ nal ea escasa y las liebres eruptivas aparecen en disminu­
ción.

En los niños abundan las bronquitis, loa estados gástri- 
co-caCarrales, y siguen la coqueluche y la vjruela.________

C r ó n i c a s .

La reorganización sanitaria en España.—Con este título 
acaba de publicar el Ministerio de la Gobernación un libro 
interesantísimo, escrito por el sesudo é ilustrado ex-Inspec- 
tor de servicios sanitarios Dr. D. Francisco Murillo, para 
relatar lo hecho en Sanidad en España por el nunca bastan­
te elogiado Sr. La Cierva, cuya labor sanitaria merecería 
ser grabada en letras imborrables.

El libro del Sr. Murillo—en el cual nos ocuparemos más 
adelante con el detenimiento que merece—es un resumen 
de las mejoras hechas en Sanidad con el crédito de dos

S O L U C I O i y  B E Í ^ E D IC T O
d* g licsro-foa fato  d* oal con C R E 0 8 0 T A L

Preparación la más racional para enrar la tnbercnlosi 
jronquitis, catarros crónicos, infecciones gripales,enferme 
ladee consuntivas, inapetencia, debilidad general, postra 
líón nerviosa,neurastenia,impotencia,enfermedades men 
ales,caries, raquitismo, escrofnlismo ,etc. F ra a co , 
p e se ta s . Farmacia del Dr.Benedicto, San Bernardo, 41. 
Madrid.

Sensible pérdida.— El día 18 del corriente falleció en 
Cuenca, á la edad de doce años, D. Antonio Hortelano Mar­
tínez, hijo de nuestro estimado yaiitiguo amigo y compañe­
ro D. Gabriel, á quien acompañamos en la pena que le em­
barga en estos momentos.

Grandes cruces.-“ Por Real decreto del 23 del corriente, 
se ha concedido la Gran Cruz de la Orden de! Mérito Mili­
tar, destinada para premiar servicios especiales,’á los Ins­
pectores médicos de segunda clase del Cuerpo de Sanidad 
militar, D. José Chicoy Ferrer y D. Pedro Martín García.

Igualmente ee lia concedido la Gran Cruz de Alfon­
so XII al Dr. Rodríguez Abaytua, reputado Académico de 
la Real de Medicina.

Reciban tan distinguidos compañeros nuestra sincera 
felicitación.

Nuevo inspector de servicios sanitarios —Vacante el car­
go de Inspector de servicios sanitarios de Sanidad exte­
rior, por renuncia del Dr. Murillo, ha sido nombrado para 
ocuparlo, mediante concurso, D. Rafael Bianchi, actual Di­
rector de la Estación sanitaria del puerto de Barcelona, á 
quien cordialmente felicitamos.

Obituario.—En Puebla de Montalbán (Toledo) ha falle­
cido el día 23 del actual el querido compañero D. José San- 
míguel y Puente, pariente del inolvidable fundador de El 
Siglo Sr. Méndez Alvaro. Cuarenta y cinco aflos.de vidapro- 
fesional debilitaron y agotaron su organismo ocasionándole 
una anemia, causa de su muerte. Este obrero intelectual 
ha muerto en el y por el trabajo profesional, sin más frutos 
que el cariño de sus enfermos y el agradecimiento de todo 
el pueblo. A su entierro acudieron muchos compañeros y e! 
pueblo, pequeño tributo á su médico, al hombre honrado y 
bueno. El Colegio de huérfanos de médicos, establecido alH, 
y del cual era profesor, asistió en masa y le dedicó una co­
rona. D. E. P.

Nuevo consejero.—Por Real decreto del 25 de. Diciem­
bre último se nombra Vocal del Real Consejo de Sanidad 
en la vacante producida por pase á la Escala de Reserva 
de D. Leopoldo Castro y Blanc, á D. Pedro Altayó y Mora- 
tones, inspector de primera clase del Cuerpo de Sanida«l 
Militar, propuesto por el Ministerio do la Guerra, de con­
formidad con el artículo 4.o, apartado 4.o, letra A, de la 
Instrucción general de Sanidad pública, aprobada por Real 
decreto de 12 de Enero de 1904.

Nuestra enhorabuena al Sr. Altayó.

ICL

H18T0GEN0 LLOPIS
es el agente más eficaz 

para combatir la
T u b e r c u lo s is

D ia b e te s ,
Anem ia

y e n fe r m e d a d e s  
c o n su n tiv a s

en
gen era l.

E stá  así proclamado 
por la Clase Médica.

Pidan muestras gratis á 
A. Llopis, Ferraz, 3. MADRID.

A l presente número acompaña un suplemento, cuya lectu* 
ra recomendamos, sobre el producto GiNOVAL| n u e­

vo p re p a ra d o  de v a le ria n a , de la casa Federico Ba- 
yer y C» , de Barcelona.

El Imparcial deJ16 de Septiembre del 84 dijo;
«K! Dr. Santoyo, de Linares, ha conseguido hacer dulce 

y muy grato e\ sabor el sulfato do quinina. La Prensa mé­
dica elogia mucho este invento {Febrífugo Infantil Santoyo), 
de inmensa utilidad para los niños.»

Veáse el anuncio tn las cubiertas.

VINO FOSFATADO VIDART
G licep o fo sfa to s , Q u ina  y  K o la .

Utilísimo á las personas dedicadas á trabajos men­
tales, repara las pérdidas fosfóricas del organismo y 
tonifica el sistema nervioso. Indicado su empiecen el 
R aqu itism o y N eu ra sten ia  y luapetenciay  
Anemiay Debilidady Im potenciay C o n v ale ­
c e n c ia .
De venta en las Farmacias, y en el Depósito rfe los Sres. Pérez, 

Martin Velasco y Compañía, Alcalá, 7.
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80 EL SIGLO MEDICO J
millonea de pesetas concedido por la ley de 26 de Noviem­
bre de 1908 y los esínerzos realizados por muchos Ayun­
tamientos, por las Diputaciones y por las Juntas do obras 
de puertos.

El libro en cuestión enumera las obras realizadas y los 
costosos elementos de desinfección adquiridos, con el obje­
to de que sirva de estímulo á las entidades y Corporaciones 
oficiales que, por causas más ó menos justificadas, no res 
pendieron á las reiteradas excitaciones que les dirigiera la 
¡Superioridad.

Vaya por adelantado nuestra enhorabuena al Sr. Muri- 
l!o,.cuya inteligencia se revela en lodos loe capítulos de la 
obra.

Sociedad Ginecológica Española.—La Junta directiva de 
esta Sociedad para el bienio 1910-11, la forman los señores 
siguientes.

Presidente, D. Jesús Sarabia y Pardo. — Vicepresiden­
te Juan Acero y G&tcís.. -  Vicepresidente 2.®, don
Francisco Botín Porrúa.—6‘ecreíano general, D. Isaac Mo- 
r';no.—Secrefano de actas, D. Armando XJdaeta.— Vicesecre- 
tario, D. José Blanc y Fortacin.—B¿6¿io#ecano, D. Rodolfo 
del Castillo Ko\z.— Tesorero, D. Tomás García López.

Nuevo Rector.—En la Gaceta del 15 del corriente apare­
ce el nombramiento de D, Nicolás de la Fuente Arrimadas, 
Catedrático numerario de la Facultad de Medicina de la 
Universidad de Valladolid, para Rector de la expresada Uni­
versidad, cargo que ha desempeñado en otras varias ocasio­
nes con singular acierto.

Nuestra enhorabuena al Dr. Arrimadas.
NuevaJunta.-Por Real orden del 14, inserta en la Gace 

ta del 16, se aprueba el escrutinio verificado por la Comi- 
siin permanente del Real Consejo de Sanidad y se procla­
man nuevos vocales propietarios de la Junta de Gobierno y 
Patronato del Cuerpo de Farmacéuticos titulares á los seño­
res Ruiz Jiménez, Serrano Echevarría, Siboni, Medina (don 
Alfonso) y Benedicto, á quienes felicitamos sinceramente 
por su reelección.

Recepción del Dr. La Sota en la Academia de Medicina -
De un estimado colega recortamos lo siguiente: «El día 19 
de Diciembre último asistimos al solemne acto de recep­
ción del ilustre médico doctor D. Ramón de la Sota y Las­
tra, en la Real Academia de Medicina de Sevilla.

El sabio profesor no pudo concurrir, porque su estado 
de salud y recientes desgracias de familia no so lo perinL- 
t'eron. La Academia de Medicina,fundándose en preceden­
tes de otra época, acordó celebrar la sesión solemne sin la 
presencia del recipiendario.

El discurso del Dr. La Sota versó sobre Cáncer laríngeo, 
y no necesitamos decir que es una obra maestra, digna del 
sabio que tras una vida de incensante trabajo por la cien 
cia y con una experiencia personal inmensa, Se retira pro­
fesionalmente entre el homenaje da ios médicos españoles.

Numeroso público acudió al local de la Academia el día 
señalado para el acto, haciendo honor á los méritos del 
maestro insigne, laringólogo y dermatólogo eminente, glo­
ria de la Facultad de Sevilla.

Fué contestado el sabio discuráo por el académico doc­
tor Adame, que señaló los méritos del recipiendario, mar­
cando el entusiasmo de la Academia al recibir en su seno 
al ilustre excatedráticú.»

Un caso de envenenamiento con quinina.—Baesmann pu­
blica en el Miinchener Medizinische Wochensehrift (9 11-09) 
im caso tan notable de idiosincrasia para la quinina, que 
dos dosis de medio gramo fueron causa de sn muerte. Ei 
enfermo, un chino que vivía en Sumatra, sufría de malaria 
terciana. La primera dosis, de medio gramo de sulfato de 
quinina en disolución, hizo desaparecer de la sangre los pa­
rásitos. La segunda dosis fué vomitada. Media hora después 
d-j la tercera dosis (dada el segundo día) el enfermo rom­
pió en un sudor profuso, quedó colapsado y tuvo una epis­
taxis grave, que hubo que detener con taponamiento. Al 
principio inconsciente, tenía después confusión mental. 
Tres horas después de este ataque, eliminó, por el recto, 
medio litro de sangre líquida, tuvo hemateiuesis y ligera 
hemoptisis. El enfermo murió en la segunda liemorragia 
intestinal. La autopsia, hecha poco después de la muerte, 
demostró tumefacciones de púrpura cubriendo casi todo el 
cuerpo. Había hemorragias recientes en el peritoneo parie­
tal, en el mesenterio. en el epiplón y en los intestinos. Las 
cavidades pleurítica y pericardíaca contenían sangre y había 
.sangre á lo largo de todo el tubo digestivo, dentro de su luz

y en las paredes. Se hallaron depósitos de sangre en el te­
jido del hígado, del bazo, del páncreas y de los riñones. Se 
observaron hemorragias en el cerebro y en la medula. 
Aparte tan extensa pérdida de sangre en casi lodos los ór­
ganos del cuerpo, no había otras alteraciones patológicas. 
Se pudo eliminar toda sospecha de propiedades tóxicas ó de 
contaminación del medicamento, porque muchos otros en­
fermos tomaban la misma quinina, sin notar otros efectos 
qu3 los de esta droga y sólo puede suponerse causa dé la 
muerte una susceptibilidad extraordinaria por este medi­
camento. *

III Congreso internacional de Fisioterapia.—Organizado 
bajo la alta tutela y-protección del presidente de la Repú­
blica francesa M. Falliéres, del Instituto, de la Academia 
de Medicina, de las Sociedades de Terapéutica, de Electrici­
dad, de Kinesiterapia, de Hidrología, de Climatología, etc., 
francesas, se celebrará en París, desde el 29 de Marzo al 2 
de Abril del corriente año, bajo la presidencia del profesor 
Laiidonzy, decano de la Facultad de Medicina.

La Mesa del Congreso ha quedado constituida del siguien­
te modo:

Presidente del Congreso: M. Landouzy.
Secretario general. JA. Vázquez; y secretario general adjuñ- 

to: M Zimmern, profesores agregados á la Facultad de Me­
dicina de París.

El Congreso se dividirá en siete secciones:
I. Sección de Kinesiterapia.— Presidente: M. Gariel (Pa­

ría). Secretario: M. Maurice Faure (La Malou).
II. Sección de Hidroterapia y  Terwoíera^íít.—Presidente:

M. Carriére (Libe). Secretario: M. Pariset (Vichy). ,
III. Sección de Climatoterapia.—Presidente; M. Huchard 

(París). Secretario: M. Lalesque (Arcachon).
IV. Sección de £íecíroíeray>ía—Presidente: M. Bergonié 

(Burdeos). Secretario; M. Bordet (París).
V. Sección de Radioterapia, Radiumtcrnpia y  Fototerapia 

—Presidente: M. Béclére (París), Secretarios; M. Haret y 
M. Ledoux-Lebard (París).

VI. Sección de Crenoterapia.—PiQíiáentQ: M. Robin (Pa­
rís). Secretario: M. Heitz (Royat).

VIL Sección de Díeféíica.—Presidentei-M. Gilbert (París), 
Secretario: M. Marcel Labbé (París).

Se instalará como complemento del Congreso una Expo­
sición de todo cuanto se relacione con la Fisioterapia (iue- 
trnmentación, aguas minerales, etc.).

Director de la ExpoBición: M. Aibert-Weil. Tesorero; 
M. Masson, 120, boulevard Saint-Germain.

La correspondencia debe dirigirse á M. Vázquez, secre­
tario general, 27, rué du Général-Foy, París,

Indice del Progrés Médica!.—Nuestro estimado colega pa­
risién Le Progres Médical en el año 37 de su publicación, 
acaba de publicar uu Íwíiíee que representa el número que 
antes dedicaba á médicos y estudiantes de Medicina. Es un 
volumen en cuarto, con más de mil páginas y artísticamen­
te encuadernado, que consta de cinco partes. En la primera 
parte se encuentran las leyes, decretos y reglamentos uni­
versitarios que hacen relación con la carrera médica; un ra- 
pitulo está dedicado á la Facultad de París, otros á la Me­
dicina militar, naval y colonial, al arte dentario, á las co­
madronas, ála Asociación de estudiantes .. Después se ocu­
pa de los hospitales parisienses, asilos de dementes, etcéte­
ra, dedicando gran parte á la enseñanza libre, á los cursos 
fuera déla Facultad (Instituto Pasteur, Sorbona, Colegio de 
Francia. Museo, Escuela Antropológica, etc.), terminando 
con la Academia de Medicina y las Sociedades científicas.

La segunda parte está consagrada á las Facultades y Es­
cuelas de provincias y colonias.

En la tercera parte está la lista oficial de doctores de 
París y de Francia.

La cuarta parte encierra datos sobre las Escielas médi 
cas -de todo el mundo.

La quinta parte contiene toda la legislación médica y 
sanitaria de Francia, de práctica del ejercicio profesional,de 
salubridad pública y enfermedades contagiosas, de desin­
fección, vacunación, beneficencia gratuita, asistencia á cie­
gos é incurables, á niños, leyes de accidentes del trabajo, de 
sueros, de fraudes y adulteraciones de alimentos y medica­
mentos. Reglamentación de asistencia compaternal de for 
ma sindical y no sindica!. El último capítulo de esta última 
parte está dedicado á aguas termales de Francia, sus colo- 
nias y el extranjero. Es, en resumen, un libro útilísimo.
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Adm mstración: Magdalena, 3 tí. 29  DE E n e r o  d e  U llO

EL SIGLO MEDICO
Se pniilioa 

todos ios domingos.

B O L E T I N  D E  M E D I C I N A , B A C E T A  M E D I C A
t-SENIO MEDIOO-QÜIRDRGICO

L A  O O B R B I S P O N I D B I N O I A  M  Bl I> O A
Fundkda por 0 . Juan O au ta  jr Okerner.

Pnbllon nna Biblioteca 
sonanente económica.

FeriódlcQ le  Medicina, Gíragía y Farmacia, consagrado á los intereses aorales, científicos y profesionales de lag das s médicas
F ü N D A D O & E S

SEÑORES DELGRAS, ESCOLAR, MÉNDEZ ALVARO, TEJADA Y ESPAÑA Y NIETO Y SERRANO

Preoloa de lutorlpolón de EL SIGLO 
iadrld: 3 pesetas trimestre. 

ProvlB0lae:4 pesetas trimestre.
8 semestre, 7 15 el año. 

Extranjero y Ultramar: 20 pesetas

P B O P IE T A B IO S

9. Riimt lerrsL —  D. Cirlii lirft Ggrtizi. —  0. Ungsl Piliii.
D IB B C T O B  G B B E N T E

D .  R A M O N  8 E R R E T

Precloe de eueorlpelon de la BIBLIOTECA 
Haea grandee rebidM en laa 

obras qae publica k loa eaacripto- 
rea da El Siglo Médioo.
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Eliminador FisioISgico dd ácido ürico

SOLUROL
fA'C/D D  linÍHlCO PURO)

o SI ácido timinico e» el eliminador fisiológico del Acido 
« «rico. Su. ausencia en las gotosos determina la retención 

12iO o de tos uratos g su depósito en tos tejidos ».

El SOLUROL (Acido timinico) deberá ser empleado en 
todos los casos en que el ácido úrico hállase en cantidad 
superior á la normal, y, especialmente, en las diversas 
manifestaciones del artrltiam o.

En la Cota agada, el S O L U R O L  disminuye la ínten* 
sidad de las crisis y las espacia cada vez más.

En la Cota cr6nlca ,las& ltlasls,los C&Ucoa nefrittcoa, 
el R eum atism o deformante y  en la DiAtesls úrica en 
general, el S O L U R O L . al asegurar una eliminación 
completa del ácido úrico hace desaparecer los síntomas 
causados por la uricemia,

El SOLUROL se administra bajo la forma de Compri­
midos dosados á 0< '-25 .
DOSIS MEDIA 7Sde SOLUROL al día. 6 sea 3 COMPRIMIDOS.

El SOLUROL no fatiga el estómago.
LABORATORIOS CLIM, -  F. GOMAR A FILS A 0'«. PARIS.
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uo titubean en purgarse, cuando /ol 
necesitan. No temen el asco ni eJj 
causancio,porque, contra lo que su-1 
cede con Jos demas purgantes, estel 
no obra bien sino cuando se tom¿| 
conbuenosalimen os ybebibasfori 
tificaates, cual el vino, el café, el tL̂ I 
Cada cual esc ffe,parapurffarse,la1 
horayia comida quemas le conríe-j 
nen, según sus ocupacíones.Comol 
el causando que la purqa ocasional 
queda completamente anulado r 
‘ por el efecto de la buena ali-/ 

mentación empleada, uno se^
' ^decide fácilmenteá volreréj 

^mpesar cuantas veces^ 
sea necesario.
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1 OVULOS CHAUMELJg

bujías C H A O M E L  I N T R A  - URETRACeS

, VVKC.DH OL CAPSULAS -

C APSU LES  RAQUIN
á enveloppe de Gluten

Vias -urinarias. Sífilis

CÁPSULAS R A O U I N .
CON CUBIERTA GLUTINIZADA

ó p r o b s d a s  p e r l a  A c a d e m ia  r i t  M e d id  n a  d e  P a r ís  
INSOLUBLES EN BL ESTÓMAGO

N i  O l o r , >‘ í  i t e g ü e lí io s . ,

PRINCIPALES CÁPSULAS RAQUIN 
Copaibato de Sosa. Baltal ( Sándalo 

Uopaiblco), lo d u ro  de Potasio, P rotoloduro 
de Hidrarglrlo, Salol-Sáodalo, Alquitrán, 
ic tio l. Trem entina, etc
Eat-PUMOUZE. 78. Faubourg Salnt-Dtnls, PARIS.

á la glicerina solidificada
ÓVULOS CHAUMEL ai ICTIOL

D E S C O M G E S T t V O S
X jO S  E K T É 3 K .C 3 -I O O S

«
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VINO AROUD
CARNE-QUINA-HIERRO

M E D IÓ A M E N T O -A L IM E N T O , el m ás p o d e ro so  REGENERADOR
proeorita p or  loe Médieom.

Elate Tino, con base de vino ^neroso de Andalucía, preparado con jugo de 
carne y las cortezas más ricas de quina, en virtud de su asociación con el 
hierro es un auxiliar precioso en los casos d e : Clorosis, A n e m ia  p r o fu n d a . 
M e n stru a c io n e s dolorosos. C a le n tu ra s  de la s C o lo n ia s , M a /a rfa , etc.

2 8 ,  R a e  R lch e lle n , P arts, y  en^todas farmacias del extranjero.

s
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La Am enorrea, la O ism enorrea y la M etrorragia cedeu rápidameate si se usan las cápaiiias 
pe APIOL de JORET y HOMOLLE. Este medicamento, verdadero regulador de la menstruación^ uo ofrece pe­
ligro alguno, aun en caso de preñee. parís. rtrmMi» i .  Segus. tes. nesaiit ssiaré: udu tsnuoiAi.
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ESTIPTICINA
Notabilísimo hemostásico, en especial de la matriz.

Acción analgésica y sedativa. Absolutamente inofensivo.

INDICACIONES: Hemorragias uterinas. Metrorragias. Menorragias. Menstruaciones profusas. Hemoptisis
Hemofilia, etc.

DOSIS; 3 á 8 tabletas de Estipticina de 0,05 gramos al día.
GASA Y ALGODÓN ESTIPTICINADOS: En epistaxis, hemorragias dentarlas.

E  . M E R C K ,  D  A  l i  M  S T  A  D  T
Representante y Depositario, J . Pedret G arriga , Corles, 702, Barcelona.

FIBROLISINA
Preparación á base de Tiosinamina. Muy soluble en agua.

Disolvente de los tejidos cicatrizados.
INDICACIONES: Procesos cicatriciaies externos é internos. Queloides. Estenosis del esófago y pí'oro. Ex-

• tricturas uretrales. Enfermedad de Dnpuytren, etc.
DOSIS; Inyección intramuscular de 10 ó más ampollas. Una ampolla cada dos días. Ayndar el tratamiento

con medidas mecánicas.
SOLUCIÓN ESTERILIZADA DE FIBROLISINA en ampollas de 2,3 cc.

CÜ < 3 .0  d e  ± 0  ^ x x x x ^ o l l a s .

B ro n q u itis ,
T o s  R e s fria d o s .

En invierno todo médico tiene á su cuidado casos de resfriados seguidos de tos, 
especialmente en personas de edad avanzada, que no ceden fácilmente al tratamiento. Tenem^ 
un gran número de pruebas, todas ellas positivas, que demuestran la efi^cia de la Emulsión 
Angier para aliviar estas toses tan molestas. Debido á sus singulares propiedades calmantes y 
lubricantes, alivia la tos, facilita la expectoración y rebaja la inflamación. Ademas, la 
Emulsión Angier rápidamente mejora la nutrición y vence eficazmente la debilidad de la 
constitución, asociada con tanta frecuencia con estos casos crónicos. Una razón muy poderosa 
para recetar la Emulsión Angier es que los enfermos quedan siempre satisfechos de la misma y 
hacen con frecuencia comentarios sobre sus efectos calrnantes y confortantes.”  El uso continuo 
de la Emulsión Angier para la bronquitis crónica y los resfriados seguidos de tos, tiene la 
aprobación de todos aquellos médicos que han tenido ocasión de observar de cerca sus efectos.

M U ES TR A S  Y FO LLE T O S  GRATIS A LOS M ÉD ICO S i

EMULSIÓN DE ANGIER
(Petróleo oon Hipofoefitoe de Cal y 8 oe^«

Agentes excinsivos para España:
SRES. POYE Y GIMENEZ, Calle GeiH>na, 4-, pi*al, Baroelona*

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

Ayuntamiento de Madrid
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US Nuevo preparado de bromo para el uso interno.

Substituto perfecto de los bromuros alcalinos sin sus inconvenientes.

DOSIS: 1 gramo 2— 4 veces al día después de las comidas.

Desp.:— Tabletas de Sabromioa de 0 ,5 -gs. N.o XX.

(Embalaje origiaal).

SAIODIHA
P r e p a r a d o  d e  io d o  p a r a  e l u s o  in te r n o ,

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

DOSIS: 2— 4 gramos al día después délas comidas.

0esp.:—Tabletas de Saiodina de 0,5 gs. N.o XX.

(Embalaje original).

Am bos preparados

eareoen de olor y  son eompletamenfe insípidos, 
fácilmente reabsorbibles y de efectos rápidos 

y muy bien to lerados.

Farbwerke vorm. Farbenfabriken
Meister Lucius &  Brlining, vorm. Friedr. Bayer &  Co., 

Hochst a. M. Elberfeld.

>1
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Vacantes.
VivéldtlRU) (rcru í/)—Por dimisión voluntaria del 

que la desempeñaba, se halla vacante la titular de Me­
dicina 7  Cirugía de este término municipal, cuya dota­
ción anual es de 80 pesetas, pagadas por trimestres ven­
cidos del presupuesto municipal. Los aspirantes ¿  dicha 
plaza podrán dirigir sus solicitudes á esta Alcaldía por 
el térm ino de treinta días, á contar desde el eiguiente 
en que se publique el presente anuncio en el Boletín Ofi­
cial de la provincia (día 20). Vivel del B ío 16 de Enero 
de 1910.—El alcalde, Juan Aranda.

— Cala^parra (Murcia).—D. Gabino Ruiz Soler, alcal­
de constitucional de esta villa. Hago saber: Que en 
cumplimiento del acuerdo de la Junta municipal de mi 
presidencia, se saca á concurso una de las plazas de mé­
dicos titulares de esta villa, dotada con el sueldo anual 
de 1.2Ó0 pesetas, bajo las condiciones establecidas por 
dicha corporación, para la asistencia gratuita al número 
de familias pobres que le correspondan y demás que el 
cargo lleva consigo. Los aspirantes á dicha plaza pre­
sentarán sus solicitudes acompañadas de los documen­
tos que acredíten su aptitud en esta secretaria, durante 
el plazo de veinte días contados desde el en que aparez­
ca inserto este anuncio en el Boletín Oficial (día 19). Ca- 
lasparra 6 de Diciembre de 1909. Gabino Ruiz.

el siguiente al en que aparezca inserto este anuncio en 
el Boletín Oficial de la provincia (día (18). Canales 13 de 
Enero de 1910.—Antonio Pérez.

— Valle de Cervato {Palencia).—Por renuncia del que la 
desempeñaba, se anuncia vacante la plaza de médico ti­
tular de esta villa, con la dotación anual de 760 pesetas, 
pagadas de los fondos municipales por trimestres venci­
dos por la asistencia de tres familias pobres, transeún­
tes y niños expósitos, quedando en libertad el agracia­
do para contratar la asistencia de 130 familias á razón 
de 18 celemines de trigo cada una, que cobrará en el 
mes de Septiembre de cada año. Los aspirantes á dicha 
plaza presentarán sus solicitudes en la secretaría de este 
Ayuntamiento dentro del término de treinta días siguien­
tes á la inserción de este anuncio en el BoleUn Oficial de 
la provincia (día 21) con los documentos que acrediten 
sus aptitudes para el desempeño de la misma. Valle de 
Cerrato 17 de Enero de 1910.—El alcalde, Santiago Mo­
cha.

—Sobrescobio (Oviedo).—Hallándose vacante la plaza 
de médico titular de este Ayuntamiento, dotada con el 
haber anual de 1.500 pesetas, se anuncia para su pro­
visión por el término de veinte días, á contar desde la 
fecha en que aparezca inserto el presente en el Boletín 
Oficial de la provincia (día 18), durante cuyo plazo se ad­
mitirán las solicitudes de los aspirantes y se hallará de 
maniñesto el pliego de condiciones para su provisión.

------------------------------.  ■■ —

R e g a lo  á  ^ u ^ c r ip to r ^ ^ .
Como de costumbre, tenemos el guato de ofrecer gratis á los suscriptores que abonen antes de fin de Marzo las 

16 pesetas correspondientes al afio corriente, una de las obras siguientes, á su elección:
^  Tratado de la diabetes, por el doc­

tor Frerichs.
— Enfermedades del corazón, por el

Dr. Broadbent.
— Oclusiones del Intestino, por el

Dr. Pulido (sólo quedan 28 
ejemplares).

— Diccionario crítico-biológico, por
el Marqués de Guadalerzas

(sólo quedan 50 ejemplares).
— Se han agotado ya los esca-ms

ejemplares que teníamos de 
Medicina operatoria, por el doc­
tor Klarl Lob Ker, y Enferme­
dades del aparato locomotor, 
por el Dr. Kirmiesou.

— Patología Comparada, traducida

Españoles sin patria, por el doctor 
Pulido.

Gran Pueblo, por el Dr. Pulido. 
Miniaturas, por el Dr. Pulido. 
Plumazos de un viajero, por el

Dr. Pulido.
La emoción oratoria, por el Dr.Pu-

lido (sólo quedan 26 ejempla­
res).por el Dr. Peña.

Además los suscriptores que abonen antes de fin de Marzo la suscripción total del afio 1910, podrán obtener 
por 15 pesetas la magnífica Enciclopedia práctica de Medicina Terapéutica de los Dres. Bernheim y Lau- 
rent, que consta de seis voluminosos tomos, y cuyo precio es de 60 pesetas.

Igualmente pueden adquirir la obra en tres tomos, con 567 grabados, titulada Elementos de Cirugía, del Dr. C. 
Huéter, por 25 pesetas, á pesar de que su precio es de 60 pesetas.

OfrecémonoB también á enviar gratis un sobre monedero á cuantos juecriptores, no pudíendo adquirirlos en 
sus localidades respectivas, se sirvan pedírnoslo por medio de cartp > sencillamente por tarjeta postal. De esta 
suerte les facilitaremos el pago de la suscripción y tendrán derecho á los regalos que arriba se expresan.

Í T S — 0 > A i -----------------------------------------------------------A r A r
)resan. í\ fv ^

—Santurde(Logroñn). —Por renumia del que la des­
empeñaba, á consecuencia de trasladarse á otro parti­
do, se anuncia vacante la plaza de médico titular de 
esta villa, con la dotación anual de 750 pesetas, por la 
asistencia de una á veinte familias pobres, cuya canti­
dad será satisfecha del presupuesto municipal por tri­
mestres vencidos. Solicitudes hasta el 8 de Euero al al­
calde D, Pedro Onaindia. ''

— Ganoící (Lo^roflo),—D. Antonio Pérez Martínez, al­
calde constitucional de esta villa. Hago saber: Que por 
dimisión dei que lo desempeñaba, se halla vacante el 
cargo de médico titular de esta villa con su anejo de Yi- 
llavelayo (distante cuatro kilómetros por carretera), con 
el sueldo annal de 1.000 pesetas, de las cuales, 750 satis 
fará esta villa de sus fondos municipales, y las 250 pe­
setas restantes serán abonadas por el Municipio de Y i- 
llavelayo, nnaa y  otras pagadas por trimestres vencidos. 
Además, quien obtenga la titular, percibirá de los vecin­
darios de esta indicada villa y  de la de Yillavelayo, las 
cantidades de 1.760 y 1.000 pesetas, respectivamente, en 
metálico y  por meses vencidos, por la asistencia que 
preste á las familia^.' no pobres; cuyas cantidades, que 
serán satisfechas por comisiones de vecinos de los res­
pectivos pueblos, unidas á la asignación de la titular, 
suman un sueldo anual de 3.760 pesetas. Los licítadores, 
que deberán ser doctorea ó licenciados en Medicina y 
Cirugía, presentarán sus solicitudes documentadas en 
seta Alcaldía en el plazo de treinta días, contados desde

Sobrescobio 12 de Enero de i9 l0 .—El alcalde, Nicanor Ar- 
mayor.

—Reinoso de Cerrato {Palencin).—Por dimisión del que 
la venía desempeñando, se anuncia vacante la plaza de 
médico titular para la asistencia de veinte familias 'po­
bres, con la asignación anual de 1.000 pesetas, que cobra­
rá el agraciado de fondos municipales por trimestres 
vencidos, quedando el mismo en libertad para poderse 
contratar con los demás vecinos pudientes. Los aspiran­
tes presentarán sus solicitudes ante esta Alcaldía en tér­
mino de treinta dias, contados desde que aparezca su iu- 
serción en el Boletín Oficial de la provincia] (día 18) Rei­
nóse l3 de Enero de 1910.—El alcalde, Rafael López.

—Siruela (Badajoz).— !). Pedro Alcobendas Gallego, 
alcalde accidental de esta villa. Hago saber: Que por re­
nuncia del que la obtenía, se encuentra vacante una de 
las plazas de médico titular que tiene señalado el sueldo 
de 1.600 pesetas, con la obligación de dar asistencia gra­
tuita á 263 familias pobres. Lo que hago público por me­
dio del presente, para que durante el plazo ,'de treinta 
días, á contar desde el siguiente al en que aparezca este 
edicto en el Boletín Oficial de la provincia (día 17) puedan 
solicitarla los profesores de Medicina que quieran des­
empeñarla. Siruela 11 de Enero de 1910.—El alcalde, Pe­
dro Alcobendas

— Majadas (Cáceres).—Por renuncia del que la desem- 
pefiaba y con la dotación |de 2.750 pesetas anuales por 
igualatorio y  titular, cobradas por mensualidades el pri-

Ayuntamiento de Madrid
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L pri­

mero y por trimestres la segunda, s e halla vacante la 
plaza de médico titular de dicho pueblo. Solicitudes al 
alcalde D. Delfín Martínez.

— CastrÜlo de Ríopisuerga {Burgos).—8 b halla vacante 
la plaza de médico titular de este partido, clasificada de 
5 * m s e  y constituido por los pueblos de Castrillo de 
Ríopisuerga, Zarzosa y Rezmondo, con la dotación anual 
de 750 pesetas, por la asistencia de familias pobres y 
obligaciones anexas al cargo de Inspección municipal de 
Sanidad. Los aspirantes habrán de presentar las solici­
tudes documentadas ante cualquiera de los alcaldes de 
los pueblos mencionados en el término de treinta días á 
contar del 12 Enero, y  recogerán de los mismos el opor­
tuno recibo acreditativo, con la circunstancia de que el 
que sea favorecido con la plaza, tiene que residir en cual- 
qniera de los pueblos que comprende este partido. Cas- 
trillo de Ríopisuerga 6 de Enero do 1910.—El alcalde, 
Angel del Valle.

—Aiarilla {Qmdala3 ara).~RoT dimisión del que lades- 
empeñaba, se ^halla vacante la plaza de médico titu'ar 
de esta villa y  de los pueblos Cerezo, Valdeancheta y 
Copernal, que forman la agrupación del partido, con la 
designación anual de 487 pesetas que corresponde ,á esta 
referida villa y  que se le satisfarán del presupuesto mu­
nicipal por trimestres vencidos, más lo que correspon­
da á los otros expresados pueblos; con arreglo al cuadro 
de la clasificación de médicos titulares. Las solicitudes 
se presentarán en e<íta Alcaldía, dentro delplazo de quin­
ce días, (se ha publicado este anuncio en el Boletín Oficial 
el 14 Enero y  según está mandado deben ser treinta 
días). Además, el 'agraciado podrá contratar con algu- 
nosjde dichos pueblos para su asistencia particular, cuyos 
rendimientos serán unas 4.500 pesetas. El pueblo que 
más dista de los de la agrupación con esta villa que hace 
cabeza de los mismos, son unos cinco kilómetros de buen 
camino.—E l alcalde, Ff ancisco Martínez y Abad.

Productos natur&les de las aguas minerales de

T 0 J A 4 4 4
Giorurado-bramurado-sódlcM-ferruflnoiaa, variedad lítloo-areenicalei, 

grandemente radioactivas.
Las más mineralizadas y termallzadas de Europa»

AguM  de L a  T o j a . —Seles neturale* de L a  T o j a  (eittaídai por 
evaporación en el vacio), para bañoi generales y  locales.— Lodos aaturalM 
de L a  T o j a  (0 ,6 4  gramos de anhídrido arsónico por roo, según el análi­
sis último de D .Josó Casares),

J a b ó n  d e  s a l e s  d e  L A  T O J A
Esorófulo-tubereulosis, raquitismo, afecciones de los hussos,lnflama~ 

clones de la matriz y anexos, reumatismo articular |g muscular, afec­
ciones de la piel.

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

S res Pérez Martin V elasco  y C.’̂ . A lcalá, 7 y don 
Antonio E snaola, Plaza del Angel, 18, pral.

Practicante de Medicina se ofrece 
tista en Madrid ó fuera; dirigirse á D. 
de El Cabillo (Guadalajara).

á médico ó den* 
A. Polo, médico

VINO PINEDO
PwlMs WM Irw WploBs de Hsisr, Orst «• Mrit» y MsHa M Om  | 

(txgealsMi is íarsMS, IMS.)
TONICO NUTRITIVO

(K%hi, 9o9ñ, (Nforfl/ic, 0 a$M$w F6 t f $ n  MlmfHíM)\ 
Oara la An«fiil«p llaqHitíainsp BafaPHiaéti* 

éaa narvlaaaa y oaraséMp A faeolaiiM
diffellast Atante te* 

iliNfllp ato. ladiipeniabla á laa aaiaraa al
aeabaraao v á loa asa afaotúan tnbajoa iataliaUalai é Nd*l 
aaa aoatanidaa.—Éla rival aara tea alAaa V
a ta a a a e

FMIfMAM

VIA,
Pidaaa as

M  PlfH»§ í  mj0é
U ,  Y CR U Z. 1 0 .
todáa las farmaolaa

I I L I A O

Bazar Q uirúrgico
d e  D.  A L O N S O  S E N  M A R  TI

Proveedor del ('elegió Clínico, Hospitales, Farmacias y Casas de Socorro. ^
Primera casa en instrumental inglés antiséptico para m édicos, ín i 

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

tinas, lavabos, estufas, mesas y  sillones para reconocim ientos y  opera­
ciones, botiquines de urgencia, cochecitos y butacas para enfermos, polea 
higiénica, aparatos desinfectantes de gran alcance para Hospitales, Clí­
nicas, Colegios, Buques y  toda clase de grandes locales, los mejores prepa 
rados antisépticos. .

Depósito de las jeringas R oax  y de los mejores term óm etros Clínicos 
Instantáneos de H icks y  Casella, garantizados. Los más perfectos.

Aparatos ortopédicos, fajas especiales para la reducción de \ientre, 
corsés graduables para corregir la desviación de la  columna vertebral, 
pernas y brazos artificiales de la  m ayor perfección y  com odidad, ati 
como aparatos para la  coxalgia  y  los mejores de extensión para evitar 
1a torcedura de pies, piornas y tob illos.

La casa de m ayores adelantos y más económ ica.
Catálogo general ilustrado se remite gratis con precios hasta 26 por 

loo menos que todos los conocidos.
Carretas 13 frente al café Pombo v Ministerio lie la «otiernanién.
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CUN Q UI NA ,  C O CA Y  N U E Z DE K O L A  ^■ I i \  X. CUN Q UI NA ,  C O CA Y  N U E Z DE K O LAVino u6 UStrOS dei Or. s a s t r e  y  m a r q u e s
PREMIADO EN LA EXPOSICIÓN DE PARÍS DE 1900 

El Vino fie Ostras, del Dr. Sastre y  Marqués, üa tenido un éxito completo 
por haber respondido en sus efectos b. las indicaciones qnese desprenden de su 
«omposioión. Es tónico-reoonstitnyente muy aperitivo, y  sus resultados en la
"Jeurastenia, decaimiento orgánico, inapetencia, desnutrición, escrofullsmo, 
tuberculosis y anemia, son inmediatos y  seguros.

D r. SASTR E Y  M ARQUÉS, H o sp ita l, 109 , y C ad en a, 2 .
B A R C E LO N A

En Madrid: Dr. Plzá, Infantas, 26. Zaragoza: C. Ríos, Coso, 73- A. 
y principales farmacias de España y America.

cu

"  S  S 5  « g-t00“ ’OB 
® §*0
I  o l s - a  
i  “ í  « S . I 3
H ac a ss

( C a s o s  o l l x x l o o s )
por el Dr. D.PolicarpoLiacaDO, profeaer 
del Inatituto Rubio; médico de la Bene­
ficencia municipal y académico corres 
pondiente de la Real de Medicina de 
Madrid. Esta útil é interesante obra 
consta de 820 páginas y su precio es I 
pesetas, hallándose de venta en todas 
las librerías y en la Administración de 
este periódico.
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P I P E  R A C I M A

M I D Y
N H < g í : | 2 l g [ ^ 2 > N H

D íe t i l e n o - D ia m in a .

S o lu b i l id a d e s  c o m p a r a d a s  
d e l  A c i d o  ú r i c o  e n  :

P I P E R A C I N A

BIBORATODE
<^80SA

CITRATODE
LIT1NA_ CITRATO

DE
POTASA

9i5°/o, 4Ó»/o||20”/. 8%
■ Uñ cálculo da ácido lírico 
deî DUÓs de 71 honxs ríe coniacw, 
áu37'r soluciones al 1 % de los 
producios siguientes ha perdido el:
92'^/odesupesoen U PlPERACINA,
4 0 ° / o  en el Blborato de Sosa,
2 0 ’>Jo en el Citrato de Litlna 

y  Bi-Carbon. de Sosa. 
8 ° /o  en el Citrato de Potasa.

E l m ayo r d i s o M e  lei Ácido lír ic o
------

En la s  c r is is  a g u d a s ........ j  á 6 medidas f>or dia.
G om o p r e v e n t iv o ................ i á 3  medidas, lo  días por mes.

( 2 0  c e n t lg r .  d e  P I P E H A C I I ^ A .  p u ra  p o r  m e d id a  a d ju n t a  a l f r a s c o )

G O TA, GÚLIGOS NEFRÍTICOS 
A R E N I L L A , R E U M A T IS M O
ARTRITISM O  en todas sus manifestaciones.

’*• d e  V en ta  eii to d a s  la s  F a rm a cia s  d e l  p a ís  ,7 Farmacia MIDY, 140. Faubourq S -̂Honoré, París.

M E T H A R F E R

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

DEPCONFIARPE 
ÜE LAS FALSIFICACIONES B IMITACIONES

Plxtyir la 

Firma :

AMPOLLAS

i 1
[rjj lii.

m í
1

l ! ;
I 'K 
; tL

Cada am polla contiene 5 cnntlírramo» de M e th a rle r , 
D osrii; 1 ó 2 ampollas al día.

P I I  f í f l R A S  Csda pildora está riosadn t  2 rent)?i'nmoa de M etbarfe r. 
r  I L U U n H O  Dosis 3 á 5 pildora.*' ni <lla metllQ hora de.^puea de comer. 
A f l T A  O  Cada20 contienen 2 centiarranios de M etha rle r.
WW I  H w  Dosis : 20 á &0 gotas al dia media hora después de comer.
icciÓD cytogena del ácido metilarsinico y acción bemoglobinogena del bicrro; 
AN£nT/A,CL0ñ0-AWE/H(4,l.EUCEM/A,ESTAD05 CAQUÉCTICOS 

y  espac/a/menfe CAQUEXIA PALUDICA
LABORATORIOS BOUTY.X'RiíT’de Cháteaudun. PARIS 

Kî KKittnU pusSspatlA; Dn.J. NELLY deTAURIERS.San Sebastian (Cnipotcoi).

AFECCIONES DELA GARGANTAvoeias VÍAS RESPIRATORIAS
Tratamiento.1 HiúrógBno sulfuroclo» Bstacto íiacleiUB

SULFURIL MONAL
E l  Sultaril e s  u n a  combinación Bja ó  inalterable, verdadera  

BÍnteaia del principio a ctivo  da la s aguas m inerales sulfaroseta.
Agradabilísimas al paladar, estas pastillas se deshacen por sí solas en laboca, descomponiéndose 
luego en el estomago con desprendimiento de S c.c. de hidrogeno .sulfurado al estado naciente.

A C C I Ó N  R Á P I D A  Y S E G U R A
Dosis :2Ú3 veces aldia(con preferencia al levantarse y al acostarse) dos pastillas.una tras otra. 

LABORATORIOS MOWAL^RÉRES -  NANCY (FRANCIA).

lD0teiiSl70 y úe una Pureza alisoluta 
CURACION

RADICAL
Y  R Á P I D A

(Sin Copaiba — ni Inyeccloaes)

Ue los Flujos Reclenles e Persistentes

Cada lleva el
c a p s u la  de  este Modelo nombre'. MIDY

PARIS, 8, Rne Tlileine y en Iones las Farmacias.

Ayuntamiento de Madrid
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Sota, Cálculos 
Reumatismos

s e  COMBATAN con ÉXITO
por medio de las

S a l e s  d e  L b t q n a  
E f e r v e s c e n t e

LE FERDRIEL
{Carbonato, Benzoato, Salioilato, Citrato, 

Glicerofosfato, Bromhidrato).

Botiti'

TV.. •

A , m

VWteJSMrtlgfi* 

f'íiáfUxoTn^^í-. .,

.-pytuooii;\J^í•ÍRIX

S u p e r i o r  á  t o d o s  l o s  d e m á s  
d i s o l v e n t e  d e l  á c i d o  ú r i c o , 
p o r  s u  a c c i ó n  c u r a t i v a ,  a ú n  
s o b r e  l a  d i á t e s i s  a r t r í t i c a .

E l  a c i d o  c a r b ó n i c o  NACIENTE 
q u e  d e  é l  s e  d e s p r e n d e ,  a l  
c o m b i n a r s e  m o l e c u l a r m e n t e  
c o n  l a  L i t i n a  , a s e g u r a  s u  
e f i c a c i a .

E S F E C I P I C A R  el N om bre  
“ L .E  P E R D R I E L »  para evitar  
su euBtitucióa por oim ilares  
i n e f i c a c e s ,  i m p u r o s  ó  m a l  

dosiÚoadOB.

LE PERORIEL V
Y EN TODAS t-AS FARMACIAS ^

f e

) U I N A /

LACTO FOSFATO - CARNE •
A.limento ñsiolóffico com pleto

,&.r-Gsiia — Convalecencia 
Perdidas de las fnersas — Plclsro— Inapetencia

Porfcctamente proporcionado y  asimilable, el 
— fci—  l-’tao  ¿ i'o s fa ffcdo  d e  V ia l  os un esümiilanto

poderoso de la nutrición. De cierta eficacia, es el reconstituyente general 
en las afecciones debilitantes.

P arnH claV X A .iL -i, r u é  V i c t o r - H u g o ,  1 4 ,  L Y O N  yicflaslasFamiaclai

CÉLEBRE DEPURATIVO VEGETAL ^
pf^SC fito p or  los M éd icos  cw le s  ca ses  de

- »  ENFERMEDADES d€ a  PIEL «
V icio s  d e  la  S a n g re ,H erp es , A e n e ,

c/e
' c h e l io n ,  P a r í s  y «nvodas

BOISSV
para I n h a la c h n e i  U na  d o t i t n o r a m p o l la

Hnrr.per las dos iiuntus de la Ampolla, retoger 
el liquido eo ua pañuolo, y nu'erlo respirar al eufermo.

Am pollas Boissy
conlODUüOdaETILO

Alivio inmediato y 
curación completa del

Ampollas Boissy
m NITRITO úeAillLO

Alivio inmediato y cnración completa

ae A N G I N A S  í s P E C H O

SÍNCOPE, MAREO Y EPILEPSIA
Ampollas B oissy ... e t e r

ATAQUES DE NERVIOS, S)H;?CPE8, ETC.
Todas estas Ampíillas se conscivan indetmidamente 

aun en los paises cálidos

- T  A  T D  A  ■ m j ’

ds^ODUROde SODIO
DE B O IS S Y

Potencia depnrativa contra S if ll ia , E s c r ó fu la s .  
G o ta . A s m a , A n g in a s  de P e c b o ,  etc.

Depósito en P arís  ; 2, Plaza Vendóme.

La SOGItTE MUTUELLE
OB

P U B L I C I T  t
1, rué R ougem ont, París, (9) 

de que es director

MR. A. LORETTE
es la encargada

EXCLUSIVAMENTE
de recibir los anuncios extranje­
ros para nuestro periódico-

]38-
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CO R R ESPO N D EN D IA

D, Julián Herráiz.— Pagado fiu Diciembre 19l0,
D. Manut-l E'^tiiuoaa. —Id. tin Diciembre L9Ü9.
D. Sandali • Martiuez.—Id.
D. Tomás Soler,—Id. fia Julio 1910.
D. Bernabé C alvo.-Id . fin Enero 1910.
D. Pedro Muñoz Gallego.— Id. fin Octubre 1910.
D. Joaquín Moreno.—Id. fin Diciembre 1909.
D Quintín Sánchez Pérez —Id. fin Septiembre 1910.
D. Valentín Guisaude.— Id. fin Diciembre 19U9.
D. Julio Aífosín Coto.—Id.
D. José Jover P''ll¡oer.—Id. fin Marzo I9l0.
D. Jeremía.? Rodríguez.— Id. fin Noviembre 1909.
D. Teodoro Capapey.— Id. fin Diciembre 1910.
D. H . W . Newinan.—Id. fin Septiembre 1910.
D. Leoncio TJgavte.— id. fiu Diciembre 1U09.
D. Vicente M linero.— >d.
D. Miguel Nicolau.— Id.
D. Florencio Diago.—Id. fin Diciembre 1909.
D Félix Sebastián Lorente.—Id.
Dr. Hamant.— .d.
D. Indalecio Hellín.— Id.
D. Lorenzo Llabrés.—Id.
D. Manuel Ruza Barreiro,—Id.
D. Teodoro Aguirre de la Parra.—Id.
D. Manuel Pinilla.—Id. fin Octubre 1910.
D. Rogelio Escudero.— Id. fin Diciembre 1909.
D. Gregorio Ayuga —Id.
D. Gaspar Fisi'C.—Id.
D. Andrés P. Martínez Gag’gal.—Id.
D. Antonio Pérez Moreno.—Id.
D. Antonio Romero Pazos.—Id.
D. Basilio Baena.—Id. fin Mayo 1910.
D. Celedonio Arrióla — Id. fii* Septiembre 1910.
D. Luis de Barcia.—Id. fin Diciembre l9l0.
D. Manuel Vela Sánchez.— Id. fin Enero 1910.
D. Manuel Balboa.—Id. fin Diciembre 1909.
D. José Vega.—Id. fin Junio 1910.
D. Manuel Diez TJrrutia.—Id. fin Diciembre 1909.
D. Avelino Fontana Palomo.—Id.
D. Antonio Muñoz R. de Pasanis.—Id.
D. Antonio García Moró.—Id. fin octubre 1910.
D. Leandro Marzo.—Id. fin Diciembre 1909.
D. Modesto Marín.— Id.
D. Fermín Bedoya.—Id. fin Noviembre 1909.
D. Maximiliano Orts.— Id. fin Diciembre 1909.
D Francisco Balda.—Id.
D. Juan Fernández-Paniagua.— Id.
D José Albiñana.—Id.
D. Vicente Arenas.—Id.
D. Francisco Soler Selles.—Id. fin Enero 1910.
D. Felipe Martínez Plaza.—Id. fin Diciembre 1909.
D. Gregorio del Campo.— Id.
D. José López Palacios.—Id.
D. Inocencio Macias.—Id fin Octubre 1910.
Sres. Conde, Puerto y Compañía.—Id.
D. Rodrigo Rodrigo.—Id. fin Diciembre 1909.
D. Vicente Peracho.—Id.
D. Miguel Herrero.—Id. fin Junio 1909.
D. Luis Melgar Ortiz.— Id. fin Febrero 1910.
D. Francisco Piorno.— Id. fin Diciembre 1909.
D. Jesús Valea —Id.
D. Aniceto Hinojar.— Id.
D. Daniel Ledo.—Id.
D. Juan de Dios Miguel García.— Id. fin Noviembre 1909. 
D. José de Miguel.—Id. fin Diciembre 1909.
D. Manuel Pérez.-Id.
D. Antonio Rives.—Id. ' ,
D. Evaristo R. Pérez.—Id.
P. Mariano Hernández.-Id.
D. César Moreno de las Casas.—Id.
D. Pedro Villar.— Id.
D. Anastasio Sanz —Id. fiu Abril 1910.
D. Rafael Undabeytia.—Id. fin Diciembre 1909.
D. Vicente M artín .-Id . 
ü. Basilio del Barrio.—Id.
D. José Albiol.— Id.
D. José González Segovia.—Id. fin Septiembre 1910.
D. Tomás Palomero.- Id. fia Julio 1910.

Ginés Meseguer.—Id. fin Diciembre 1909 
Leodegario Herrero.—Id. fin Julio 1910.

, Catalino Carrión.— Id. fin Diciembre 1909.
Valentín Falces.— Id.
Nemesio García y García.—Id. fin Noviembre 1910. 
Luis Pérez de Viñaspre.—Id. fin Diciembre 1909 
Tomás Ruíz Sánchez.—Id. fiu Abril 1910.
Juan Ferrer.—Id. fin Septiembre 1910.
PoDciano Sariñena.— Id. fin Diciembre 1909.
Olegario Ortí.—Id.
José Mínguez,— Id. fin Diciembre 1910.
José María Pérez.—Id.
Antonio Santa Olalla.—Id.
Enrique Sanz López.—Id.
Alfredo Ferrer.—Id.
José Domínguez Venegas.—Id.
Antonio Pelayo Resa.—Id.
Esteban Núñez.—Id.
José Peña Gálvez.—Id.
Emérito Paniagua.—Id,

, Faustino Lucia.—Id. fin Marzo 1910.
Epifanio García Ibáñez. - Id. fin Dibiembre 1910.

. Luis Martínez Talavera.—Id.
, Pedro Gómez Carcedo, —Id.
, Eduardo López Ocaña.—Id. fin Marzo 1910.
Juan Broca.—Id. fin Diciembre 1909.
Ensebio Navas.—Id.

. José Gómez de la Iglesia.—Id.
, Emilio Sánchez Perrero,—Id.
. Emilio Alonso Periañez.—Id fin Noviembre 1910.
. Andrés González Alvarrecin.—Id. fin Mayo 1910.
. Juan Andrés Marín.— Id. fin Diciembre 1909.
. Alejandro Isla.— Id. fin Diciembre 1910.
. Isidoro Astruga.—Id. fin Octubre 1910.
. Fermín Sánchez,—Id. fin Diciembre lfe09.
, Gerardo Campo.—Id.
. Manuel Rivas Larraz,— Id.
. Marcelino García Esteban.— Id. fin Abril lOlO.
, H. le Soudier.—Id. fin Diciembre 1910.
. Gabriel García.—Id. fin Diciembre li09.
. Rufo Casado.—Id.
. Francisco Martínez Ramos.—Id. fin Diciembre 19.0.
. Manuel García González.—Id. fin Diciembre 1909. 
.Ildefonso Zabaleta.— Id. fin Diciembre 1910.
, Luis Gómez Muñoz.—Id. fin Diciembre 1909.
. Alfredo Ezquerra.— Id. fin Diciembre 1910.
. Manuel Pedrera.—Id.
, Tomás Acha. -  Id.
, José Sañudo.- Id.
. José García Rico.—Id. fin Octubre 1910 
. Fermín Gallardo.— Id. fin Diciembre 1909.
. Perfecto Alvarez.— Id. fin Diciembre 1910.
. Miguel Galán.—Id.
. José Ibarz Cantin,—Id. fin Diciembre 1909.
. Emilio Sánchez Perrero.—Id. fin Diciembre 1910.
. Manuel Martínez Díaz.—Id,
. Sinforiano Sánchez del Valle.— Id.
. Olegario de la Riega.—Id. fin Diciembre 1909.
. Nilo Valle de la Torre.—Id. fin Octubre 1910.
. Emilio Moreno Asensio —Id. fin años 1909 y 1910.
. Federico Diez Palacios.—Id. fin Diciembre 1910.
. Abundio Manrique.—Id. fin Diciembre 1909.
. Ricardo Grimaldos.—Id. fin Diciembre I9l0.
. Antonio Hernández.—Id. fin Junio 1910.
. Juan Muñoz.—Id.
. Mariano Rotellar—Id. fin Diciembre 1910.
. José Vicent.—Id. fin Diciembre 1909.
. Luis García Falces.—Id. fin Mayo 1910,
. Teodoro Villanueva.— Id, fin Marzo I9l0.
. Joaquín Guzmán.—Id fin Junio 1910.
. Adolfo Villarreal.—Id, fin Diciembre 1910.
. Jaime Pons.—Id.
. Nicanor M. de Benito.—Id. fin Marzo 1910.
. Gregorio Castro.—Id. fin Diciembre 1910.
. Issac Alba.— Id. fin Diciembre 1909 
. Iñigo Maldonado.—Id. fin Julio I9l0.
. Francisco Martínez Romero.— Id. fin Diciembre I9l0. 
. Valentín Maté Ramán.—Id.
. Isidoro Saludes.—Id. fin Septiembre 1910.
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(lodo en oombinaoíón orgánica) 

Pídase en todas

Constlluyfe Is medicación iódica por excelencia. Wo orodace 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 lo? loduros. Cápsulas de iodina GIner 
Aliño, cada una de las cuales contiene 20 centigramos de iodina pura 
de 4 á 12 cápsulas diarias en dos o tres veces.
las fa rm ac ias  de España y A m érica i

P I O C i a H A S E
es un p re p a ra d o  b io ló g ico  recomendado como m edio  b a c te r ic id a i que disuelve las mem 
branas y capas en las diferentes formas de infeccii nes é inflamaciones. Comprobado su empleo terapéu­
tico local con éxito extraordinario en la D ifte r ia , A n g in as , A n g in as  e s c a r la t in o s a s ,  
Procesos c a ta r r a le s  de lo s  ó rg a n o s  s u p e r io re s  de la s  v ía s  re s p ira to r ia s ,  
Gripe, T o s  fe r in a , F ie b re  del heno. In flam aciones en el te rre n o  g in e co ló g i­
co, g o n o rre a , a b sce so s  y  flem on es, como también en la O to log ía , O fta lm o log ía
y Odontología- . . _

Recomendado como p ro filá c t ico  contra las in fe cc io n e s  de los m e n in g o co co s  y
de la d ifte ria - __________ . ..

Pídanse publicaciones científicas á D. GUSTAVO REDER, Zorrilla , 23, Madrid.

MEDALU DE PUTA
BXFOSICIOK FAKMACÉUnCA

MADRID 1882 ‘

MEDALLA DE OROEXPOSICION UNIVERSAL
BARCELONA 1888 

MEDAlI a DE BRONCEEXPOSICION UNIVERSAL
PAR1S1889

MEDALLA DE ORO
IX CONGRESO INTERNACIONAL SE HIGIENE
DOS PATENTES DE INVENCION

LABORATORIO DE VENDAJES ASEPTICOS Y ANTISEPTICOS
F u n d a d o  © n  1 8 S 0  ( l .°  e n  E s p a f ia )

d e l  D K .  O E 3 A .  V a l l a d o l l d .
Prifner provetdoT quefué del Ejército y  dt tu AtituMudel material de curación antiséptica. 

Material de curación aséptico.— Conservacióu paiuituieute de la asepsis por medio de cubiertas 
de cristal soldadas á la lámpara. (írut-suiiujento con patente de invención).

APARATO-ENVASE DEL DR. CEA PARA INYECCIONES DE SUERO ARTIFICIAL (HAYEM)
P a ten te  de in venc ión .— M ed a lla  de i/»— uuaureso In te rn a c io n a l de H ig iene,

Constituido por una ampolla de cristal soiui-a- a la lámpara conteniendo 800 gramos de lí­
quido inyectable completamente aséptico y pot ua tuuo de goma con la aguja ó cánula de cris­
tal y pinza para cortar la corriente. . »

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

Ampollad de 800 gramos de Suero Hayem.-Idem id. id. quinado al 1, 2 y 4 por 1 000.— 
Idem id. Marfan (cafeína).- Caja guarnición para practicar las inyecciones.—Estuche para médi­
cos, con dos ampollas y accesorios. ^

A lm a c e n e s  de e s p e c ia lid a d e s  fa r m a c é u tic a s . P íd an se  C a tá lo g o s .

1910.

1910.
910.

bre l9l0-

Vi

(0

•<

i

3 Sí

í :  fe

o c o3 it ñ*
5 a “S i  6 Mt-Si" W

■* -lW©-=-
!Tti ® g- HT."

ET o 3- - 3 G
-- G i  a. — 2  M a in ÍT c G V Z
« v i  5 ia" 3r  9 re <" 3 ?  ?■

i/¡

p
3  3  •• C H o(fl .s E p a . n c « j  2 d i 

C. ̂  “  c- S- 2- ' 
5> G _3 B “ a as íí rt ÍL« « a  a^ ía  ̂ inp =-2 " ' c — S 0>B C 2 s a s 5-
P ? í» o. S 
B 3 ‘< a, a 
2  £! 3 o  n d “ r i  y p'Bs w, a. Q- cr

¥ S
p 3 -as o 
ÍTd«S' 3
a :rñ o 
^  a ^
V-33 p o o c  =3 «■ - 3
C.P 5 =•
®p V?
US P o *
<1 J?
p r  ? S

A

3 3 S. a

P

“S a

.» a .
? <t>
í  >  

'^ 2 -  ■
82 as'.'
^3

i g .
ri>

2. A

tfl Z.

2. S-J-S!
CL® 3 ® « p _ «  2 o" ' a. u — ™ B

3

5 P p o
a B'Q. * jc/ «
ir  «

r- — n "3 -5 r» (te S a B OB  ̂p « n. d. p
O ^ P n *<M p fe* ^ vs a 
X '» a ??£!..§ g- o «-5' 5 ® 2® 3^ 3 — 2.>< 
« a 3 G P o_ G a -I o p o 

a as n w.

a l a é ' í L pG Ba P ' ' ’
o S 3 a
a- B N wr\ M,

^ G j3G>3-u a a 2. P V D G T p

!2.g 3.a G
s l l l i
p s i s
P 0-- as
i  3'*̂

3,2.-g®
P Q 3 w ir; B a p» p
5- f- a -o 
a S B

p p a.

G G o.S2. -  5»Q d. a £1 a. 7 7 .  7-«

o  f i j

”  2, G '
& 2 a"'
o  a  G I

a ai 2 
aa| 

S 3p

8 (P
I “  P Q

r gD r A (

P i_a ̂3 ?£.r 
5.5-0 ^P (A

11 ft o ̂ Ifl t/l

3
«  B 0 ._  
C, 7* S S

d-TD.B =■

2.a- S ^> rt T3 ®D “

3 » °  a S a r 5 p íT 
a' -i §• S w-a 3 a p. • G I • .

K 3"< a

r s< 0 .3  o 
p  o  P - B

o ¡T n ftog. c.-a a o r a  «D tA A •

o Ca* G g¡av< g

,cnl

»  Ü2 
H c= I

i
P *

Ayuntamiento de Madrid



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

OBL

■ EOALLA DE PLATA
EXPOSICIÓN FARMACBÜTICA

MADRID 1882 

■ EDALlJDE ORO
aXFOSIClÓN UNIVERSAL 
BARCELONA 1088

DR. CEA.—VALLADOLID
Primer proreedor que fué del Ejército y da la Armada del materiai 

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

PAEA LA VENTA AL POB MAYOS
MATERIAL DE OURAQIÓN ASÉPTICO

CsDEsrTaeióí permaDtDle ds la aiapiis por modio dt oobioitai de «riital (oldadai á la

MEDALLA DE BRONCE
■ XPCSICIÓN UNIVERSAL

PARIS 1889 «■y
MEDALLA DE ORO

CONGRESOINTBRN 
DS I1IG1BN8

0 03  PATENTES DE INVENCION

(P roced im ien to  con  patente de in ven ción ).
N T J K 'V O S  I * ie i l ] F ^ K A .X ) O S

Compresas quirúrgicas de gasa hidrófíla asépticas 
— Compresas tocológícas asépticas de 15 ceutíme 

acioNAL {jQg poj. 20 y de 15 por 30 (modelo del doctor Gu 
tiérrez).— Esponjas artificiales asépticas. ̂ Torundas) 
— Vendas enyesadas.

Alm acanes de eapeo ia lidades fa rm acéu ticaa . P íd a se  CaM Iogo ,

) 0 - •<?(

GITÓGENO CODINA
P O D E R O S O  T O N I C O  R E C O N S T I T U Y E N T E

-------A r A z - 'V -------

Tratamiento racional de la iubercuiosis, desgaste orgáni­
co, neurastenia, escrofalismo ó inapetencias.— Infinidad de 
curaciones confirman su éxito creciente.

De venta en el depósito, R e co le to s i 2, M a d rid , 
F a rm a c ia  de G a rc ía  S u á re z  y en todas las 
buenas farmacias.

) 0 -

SOBRE-MONEDERO
PARA CIRCULACIÓN POR CORREO DE VALORES EN METÁLICO

S e rv ic io  p o sta l o fic ia l.
Creado por Real decreto de 30 de Noviembre do 1899.

Cijcula certificado éntre todos los piieMos de EspaSa.
Ks lo más cómodo y segnro para enviar hasta 50 pesetas en toda clase de 

;t:ouetla. El E stado a b o n a  lo  d e c la ra d o  e n c a s o  de ex tra v ío .
Pin los estancos y administraciones de Correos á 26 céntimos.

O ficin as: GOYA| I9| M adrid.

FEBRIFUGO INFANTIL SANTOYO
Cuatro M edallas de plata — Un Diploma de mérito,

Quinina que los niños aceptan como golosina. Muy elogiado por la prensa 
módica y por muchos médicos eminentes. Todos declaran que llen a  un gran  
v a cío  en la T era p éu tic a  infantil p orq u e  une á su  s a b o r  g r a ­
fía im o una gran e fica c ia . Los comprobantes acompañan al prospecto, 
que 86 envía gratis á quien lo pjde. La quinina en este medicamento Im dulcifi­
cado, al par que su sabor, su acción irritante del aparato digestivo. Es, pues. 
Utilísimo en todas las edades é irreemplazable en la niñez. Por espacio do dos 
años del 84 sú 88) se remitieron muestras gratuitas á cuantos médicos las pidie 
ron. Multitud de imitaciones codiciosas ha sancionado su importancia, 2 p e s e ­
ta s  cajay con 60 centigramos de base en tres papeles ó tres napolitanas..Por 
mayor, grandes descuentos. Donde no se halle, el auto.—Doctor Santoyo, Subde- 
egado de Linares (Jaén)—lo envía por correo, certificado, sin aumento de precio.
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CinhHIDRATO BECOCAIM.IY HENTSi
! • -  p  c p i« c lftd * B t* tB F 4 iit . 'iB t  d  « e to  

'o« {E*óirBir«i!(ca, lat has* «raBcti * 
(I; r ' t  g a(«««¡c raí da la garganta '

^ASVACU DB BORRBLL HBRMlHOi 
« «A D R fO  *  B A R C E L O H A

PrSi’TA f'ÍL80I,.A T A 8 A ».* 0 ,

UliALISIS
de o r in a s , e s p u t o s , le c h e s ,
minerales, aguas, etc.
Laboratorio del Dr. E. Ortega,

Snoeaor del Dr. Calderón 
C a r r e t a s , 1 4 , M a d rid .

JB’ u n d s d o  e n  1 8 0 6 .

Ayuntamiento de Madrid



10

S:

a-
#'

es

e :

€0

TOl

}iOi
SHA

e « ,

£stom3cal do Sáiz d© Carlos (Stomalix)» registrada.

En el año 1893 dimos é conocei á los médicos la fórmula de nuestro Elixir Estomacal, y hoy 
lo prescriben en las cinco partes del mundo, para las enfermedades del aparato digestivo, con 
óxHo superior al obtenido con los demás tratam.entos. Sus efectos son: aumentar la secreción del 
jugo gástrico, auxiliar su poder digestivo, aumentar el apetito y la tonicidad ^ ^
sa^def estómago ó intestinos; suprime la pirosis, hiperacidez dolor y vómitos; tonifica ^
aparato digestivo, sino á la economía en general, pues el enfermo come más, digiere mejor, y, 
p L  consiguiente, se nutre: disminuye y evita las
V nnita l&s molestias de la digestión, por lo que cura la dispepsia, gastritis, gastralgias, hiper 
clorhidrias úlcera del estómago, dilatación del estómago, enteritis crónicas y enfermedades 
oastro-intestinales de los niños, hasta el punto de que las diarreas, en todas sus edades, iJ^ l̂uso 
L  la época del destete y dentición, desaparecen en pocos días de tratamiento. Es de agradable 
sabor, inofensivo y compatible con las aguas minerales alcalinas.

Dinamógeno Sáiz de Carlos. K » r »  registrad».

Com posición.-Form iatodeso8a, glicerofo8fatodecal,yum behoa, coca del Perú, pepsina,

^^^^Oon^el D inan iógeno  se desarrollan rápidamente el apetito, la actividad y la fuerza mus­
cular se robustece el cuerpo y se equilibran y fortifican los sistemas nervioso, muscular y óseo, y 
L  s a ¿ ¿ e  a S e  los principios nutritivos más ricos para repartirlos por inda la economía ce.

j  ^  ^ ílfil sífitpiTia ncrvioso por lo que es indispensable para curar las neuro
‘s i s l e u S l  “ T od a f ‘s u s T o r m ^ T - n i f e s t a l n e s ,  la hlpooondrí^ histerismo, epilep-

Avuda al trabajo de la dentición de los niños y precave las enfermedades que resultan de 
crecimientos exagerados y prematuros, usándose con éxito seguro en cuantos casos están indica-

r u r r n u T e

c i o n e t e r n S ^ e n  todoB los estados de ianfluidez, enflaquecimiento, agotam.ento nervuso,

. .O i i  V .encorrea.

Pulmofosfol Sáiz de Carlos. M a ,c . „ s ¡ . t r . d .

Composición,— Cinamato de sosa, glicerolosfato de caí, creosota pura de haya, lodoformc,

‘ “ “ E n l L t o s “cas08 ha sido ensayado el P u lm o fo s fo l por la clase médica, se ha compro- 
bado lo siguiente- desde los primeros días aumento de apetito y de fuerzas, nutrición más com 
nieta m&aoB predisposición á acatarrarse, disminución de la tos, de la expectoración de la fati- 
pleta, P , P, sudores aumento de peso, volvieudo el enfermo poco a poco á la norma-
f i l d V - t i  u L 'L t  de los que hablan tomado el P u lm o fo s fo l al

gañSlionares® tumo? blanco, etc , etc. En todos los casos el P u lm o fo s fo l es perfectamente to- 
lerado por el estómago.

Reumatol Sáiz de Carlos. « . » .  reg ¡..™ d ..

Pnmnnsición — Asaprol, saiicilato de quinina y pimienta de cubeba?.
Lo prescríbe la clase médica para curar el reumatismo agudo y crónico, articular y muscular, 

1 ««♦, oi4pi4¡emn ins afecciones de la Vejiga, micciones frecuentes, etc.
« “^ r l f e l e r n :  aument'a? ia cantidad de orina, modificando la mucosa y

tornándose aquella de turbia y sedimentosa, en clara y transparente,
Purgatina Sáiz de Carlos. Maroa registrada.

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

Karina fosfatada Sáiz de Carlos.
Aumento completo, de fácil digestión para todas las edades de la vida, muy usado en la ni- 

ñez y en las convalecencias. ^ ^ . a a m ^ i . %
*  ■ Serrano, 30, MADRID

liczi y  c ii icfco T ------

Laboratorio y farmacia de Sáiz de Carlos.

Ayuntamiento de Madrid



CURACION SEGURA
OON IL

TISIS
RESFRIADOS 
BROIIQUITIS:

CATARROS:
ASMA I DE MARCHAIS (FRANCIA)

£ > • 8 4  6  • a h a r a d » !  d *  c a fé  a n  u n a  t a z a  d a  t ia a n a .

EMULSIÓN MARCHAIS
al Creosota y Glicerofosfato de cal

E N F E R M E D A D E S  N E R V IO S A S

INSOM NIOS»HISTÉRICO NERVOSISMO
^ Bromuro de Potasio, que son los dos máe ooderosos 

modificadores del sistema nervioso, están felizmente combinados en el

JARABE GEUINEAUel más activo de los Sedátivos.
GELINEAU constituye el medicamento por excelencia á 

oponer d la Aeritacioo nerrfoza, que cansa tan á menudo la mujer á ciertas épocas de su existencia. a uieiia»

floSSEcopiíi ■  ■ ^ ^ í í ^ e i n a m l n ó t h y n o d i c i e  C« S A l H I■  ^ ^ " n a m l n ó t h y n o d ^ e  C^S A¿“̂ '* jE F X 3 N r iD A

, « s ‘ S - A f s s S n
-------------------- J **¿?.nnpTs;2 a 6 por dia........ tl UIA HIRODÉRIEIOA . . pu.uuriM̂ . ----
i  AMALLAS • 1 Ipyey.!::s i3¿ ll^ísgt^ -B^rt^TiRns u d e í a « ^

T o i i ¡ í s r í ; ; í í í ^ “ 1 1 1 .? .° ° -^
BnOsema, feronqumB «romea», ------- S a io to n g e , F A R I S .

■■ A .  O O C H SrE-r.

/

ri' ri'

al CLORHIDRO-FOSFATO de cÁl CRÉosOtSdO

A N T IB A C I^ A R  y  R E C O N S T IT U Y E N T E
P pF B C TA M EN TE  TS U R A D A  y COMPLETAMENTE ABSORBIDA

Lícatnza lu ¡etioiai loeilej,restaura od pmtiud «iipítfto y *1 eiUdofeMril.
I . . P A U T A iC yB E R G E ,C ‘t9C7 > ,B g  VOIE-PA RIS 9 HidM rinulu.

GRANULOS ANTIMONIALESdeiDPAPILLAUD
m e o i c a c i ó n  c o n  base de  a r s e n . T t ^  J

K?T\r c*T ̂ « R A  - ...... _  _ .i Mif Vi» mi. ot/ uomcuíijl fíH,
A s n a a ,  B ron quitis  c r ó n i c a ,  D i l a t a c i ó n  d a  loa Brenouioa,

■ D e e ó rd e n e *  e n  J a  Circulación, 
PalpitacioaeB, Interm itencias, A n gin a  del 

rT  A f j  - A /e c c io n e s  n e u r ó s ic a e  d e j  Corazón. -  D O S I S : '2  é  8  GRANULOS AL DÍA- 
u e p ó s ito  G e n e ra l: F a rm a c ia  C Í - IG ! -0 3 V ,7 ,  R u é  C o q -H é ro n , P A R IS  y en io d a i las Farmaclaf.

d e  frascos d e  e n s a y o  é  lo a  S re s -  M é d ic o s . ______^

DISPEPTINA HEPP
J u g o  g á s tr ico  fisiológico n a tu ra l extraído del estómago del ce rd o  v iv o  por 
loa procediimeiilos del Doctor Hepp, antiguo interno de los Hospitales de París.

DC uao SN i.o« H 03P IX A I.e s  oc FRANCIA

Dispepsias
atónicas

Diarreas
crónicas 

Desarreglos 
gástricos 

délos Tuberculosos
y.A w\

N e u ra ste n ia  
Castro-Enteritis 

y D ia rre a s  
in fa n tile s  

Sobrealimentación 
general.

Depósito General : 
64, Rué Taitbout,Parle.

Ha Anvian Fí-froociáfi de la DüpepHna.S»»» Doctores que lo pidanáloB agentes generales en España^ 
L. CEBWIAN y C • Puaftaterrlia.ld.BABrELOWA.QeVCArrA entorfa</â 8t/£NAS FAgMAC/Â .

BIOSINE LE PERDRIEL
OUCEAOFOSFATO DOBLE

de CA L 7  de HIERRO efervescente.
Bi mas completo de los reconstituyentes 

y  de los tónicos dei organismo.
Se recomienda por su empleo y su gusto 

^agradables.
LE PERDRIEL & Parts.

DEBILIDAD, ANEMIA 
ENFERMEDADES de INFANCIA

ton combatidat con ex/ío con la

FUC06LYCmEd.iDGRE8SY
LE  PERD RIEL Ci^, P arís.

t  enfermedades NERVIISAS t
w aasc^Aii 1 » _

VERTIGO» -  INSOMNIO ^  JAQUEcX' xSXITO AMKQUWA&Q fíftPi»l ^

T R I B R O M U R O
d e  A . G I G O M

Sal contenleodo loa tre» Bromaroa en el estado J 
de puresa completa. ♦

indeñnlda. ♦
acompañado de una cuettara-medida doii- ♦  

fletado I e r q u e  baita hacer dieolrer en un llauldo ♦  
.1? « '^ * F u a  azacarada.eloj. Z

En F raicoide 30 gr. a«50; 60gr. 4' 60; Itsgi .g '.  #A *  ̂ , 1*W|5 . . o . ^
:♦  Farmacia C U » O i r . 7 ,  R a e  C o q - H é r o n , P a r i s  ♦

♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ A #

0 0 ( 5 3 ) 0 0 0

e x t r a b je r o s

LaSOOIBTE MÜTUBLLB DB 
PUBLIOITB, 14, rué Bouge- 
mont, París(9*), de que es di 
rector Mr. A. Lorette, es la 
encargada E X  O L 0  S I V A - 
M BN TB de recibir los anun­
cios eztranieroB pararnest^ o 
periódico.

0 0 0 0 0 0

ou
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