i DOSIS:

ULADO

lasde sopa
dia.

IMIDO S

primidos
dia.

»LLAS

por dia.

imieoto
as.

|. Francia.

MAL

a calma iocne-
los

O 3%e s

nedades de la
mas tenaces y
bles.

herpes, urtica-
=tiemadura8,et-

gratuitas & los

Vial] P. Mau'

Chateaudun,

RiV |

WERVIOSA»!

— ECLAMPSIA ™ /

ES - COBE/t*
>_— JAQUECA i
DouoreiJ f

loros en el estadio
lleta.

tlén Indefinlia. i
ebans-1reautildlil o' i
loiTereaun liquid» J

ibdatcaRaIc *

g- 4'm ; IKB-,g'.5
Nt'Hérou.'p -i»
xe'sf. A .

Afo cini'uenta y sieto.

Madrid 14 de Mayo de 19i.

NuUmero 2.944

EL SIGLO MEDICO

SUMAKIio

BOLETIN' DE LA SEMANA: Kl Congreso de Cirugia.—Monnmen»
to & loa méd:cos.=9ECCION DE MADRID: La «Verdad Clini-
«a» de on nuevo ane.stésico local en oto-rino-laringologia.— Pro-
lapso de loe o6rgaooB grnltales. — Bafios de Sol.=SECCION
PRACTICA: Un caso de corea gravidico de forma grave,— SEC-
CION PROFESIONAL: El Real deo oto del Ministerio de (lracia
y Justicia paganJo los haberes k los empicados de prisiones por
el Elstado. - Supre.sién de corruptelas del presupuesto de presos
pobres.— Aspiraciones del Cuerpo de médicos forenses y aojilia-
re« de la Admiaistraoion de Justicia y de la Penitenciaria de
Espar:a.=PERIODICOS MEDICOS.=VARIEDADES: Canalejas
en Valencia.— GACETA DE LA SALUD PUBLICA: Eetado sani-
tario de Madri..— CRONICAS.=AKUNCIOS.=VACANTESsx«.

B Congreso de Cirugia.— Monumento a los médicos.

La Asociacion Espafiola de Cirugia, que* se
redne uua vez cada afo, inauguro el lunes ultimo,
a las cuatro de la tarde, las tareas del 111 Congreso
espafiol de Cirugia.

Después de breves palabras del doctor Corteja-
rena, el Sr. Cardenal, eminente cirujano de Bar-
celona, leyé un discurso, en el que censuro los atre-
vimientoa quirdrgicos de la actual juventud médi-
ca, que, fiada en las aparentes ventajas que la anes-
tesia, ia antisepsia y la hemostasia conceden a la
cirugia moderna, no tiene reparo en acometer las
mas arriesgadas empresas quirdrgicas.

El ministro de lustrnccion publica, de acuerdo
con las manifestaciones del doctor Cardenal, elogid
la progresiva labor que realizan los médicos espa
fidles y apunt6 la conveniencia de disminuir el na-
mero de Facultades de Medicina, con lo que se con-
Beguirian dos fines; reducir el excesivo numero de
meédicos y poder atender mejor el Estado, a las ne-
cesidades de la ensefanza.

El sefior conde de Romanones declaré abierto
el 11l Congreso de Cirugia, abandonando acto se-
guido el anfiteatro grande de San Carlos.

Después ha habido interesantes discusiones so-
bre el cancer, siendo ponente el Dr. Cervera (quien
ba escrito una-importante Memoria sobre el mis-
filo), interviniendo en aquéllas el distinguido cate-
dratico de la Facultad de Medicina de Barcelona,
Er. Morales Pérez, con una teoria nueva para el
tratamiento, de la cual daremos cuenta a nuestros
lectores, y los Sres. Coderque, Ribera y otros.

La cirugia toracica, la de las vias liliares, la im-
iiGrculosis renal y el tratamiento quirdrgico de la
pcritoniUs de origen genital, ban sido otros temas
brillantemente expuestos y discutidos ccn no me-

nos brillantez en el 111 Congreso espafiol de Ciru-
gia.

De todo ello piocuraremos dar breve noticia 6
nuestros suscriptores.

El inspector del Cuerpo de Sanidad militar se-
for AHayo; el director del hospital militar de Ca-
rabaucbel, Sr. Pérez Oftiz, y el médico Sr. Redd,
han sido recibidus por S. M. el Rey y por el sefior
Canalejas, & quienes han iuvitado 6 la inauguraciéon
de la lapida que, en memoria de los médicos muer-
tos en la guerra de Melilla, ser4 en breve descubier-
tv en el hospital militar de esta Corte.

S. M. prometio asistir al acto a su regreso de
Inglaterra, y lo proj i> dijo el presidente del Con-
sejo de MIQIstT0s.

Decio CARLAN.

Madrid, 14 de Mayo de 1910.

LA «VERDAD CLINICA»

DE UN NUEVO ANESTESIGI LOCAL EN OTO-BINO-LARINGOLOGIA d)
Por el Dr, C COMPAIKED.

La verdad clinica, en lo que se refiere a mis propias y
personales experimentaciones, primeras llevadas a cabo en
Espafia, que yo sepa, pues nada be visto publicado sobre
ello.

Tratase del clorhidrato doble de quinina y de urea, nue-
vo auestéeico local racienlisimamente ensalzado hasta el
punto de considerarlo como ventajosamente sustitnible a
la larga ya lisia de anestésicos locales empleados en oto-
riflo-laringologia, oftalmologia y vias urinarias preferente-
mente, tales como la cocaina, la novococaina, la eucaina, la
holocaina, la stovaina, la alipina, etc., etc.

El clorhidrato doble de quinina y de urea, producto qui-
mico bien definid”, y cuyas propiedades analgésicas han
sido descubiertas hace poco por el Dr. Thibault, tiene la
ventaja de no ser toxico en absoluto, se emplee a la dosis que
se quiera y durante el tiempo que haga falta, pudiendo ser
utilizado en toques sobre las mucosas, a dosis variables des-
de el 10 al 20 por 100, y en inyecciones hipodérmicas desde
el 1 al 2 y algo mas por ciento.

Pero si bien es cierto gne, segln mi propia experiencia,
la toxicidad del nuevo medicamento es nula, en cambio su
poder analgésico no resulta tan eficaz ni duradero cual pre-
gonan sus admiradores, segln voy a demostrar brevemente
en esta nota clinica.

Al efecto, he aplicado el remedio en disolucién en torun-
das de algodén impregnado en disoluciéon acuosa al 10 por
IOO ap’icalas sobre las mucosas nasal y faringea, dejadas

(I)  Comunicacion leida en el 111 Congreso espafol de Oto-
rino laringologia rennicto en Sevilla, del 13 al 17 do Abril.
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permanecer in situ sobre la priratra un tiempo variable
desde cinco a quince minutos, y en aplicaciones y frota-
mientos sobre la segunda muchas voces repetidas hasta su-
poner lograda la anestesia, por el tiempo y embadurnamien-
tos empleados prudencialmeute; asicomo en iorwndas igual-
mente impregnadas en el medicamento, aplicadas sobre el
timpano y caj», y por U timo, en inyecciones hipodérmicas,
y be aqui lo que he observado;

Oido.—Casos de otitis media purulenta aguda que recla-
maban la practica de mirlngotomia, cinco. En 4 js de ellos
empleé la solucion al 10 por 100 dejando in sitii bolitas de
algoddn impregnadas del medicamento, durante diez minu-
tos. Los enfermos no ad\irtieron sensacidon alguna, ni si-
guiera de amortiguamiento de las censaciones de plenitud
y de dolor caracteristico de la enfermedad, y que, como sa-
béis, se calman y desaparecen casi, mediante el empleo de
la solucién do Bonain. La puncion del timpano y la aspira-
cion subsiguiente fueron dolorosa.’”. En otras dos, usé la
misma solucion al *20 por 100 durante doce y quince minu-
tos, y la analge-ia se proaujo mas intensa en el segundo
(quince minutos de permanencia del medicamento sobre el
timpano), sin uingadn cambio ni alteracién orgéanica visual
del timpano, cosa quo ocurre con la solucién de Bonain, y
durando la anestesia, lo suficientemente eficaz, unos veinti
cinco & treinta minutos.

Por ultimo, en el enfermo quinto, di bafio auricular con
el medicamento, en lugar de la clasica torunda de a’'godén
en rama impregnada y dejada in 8iiu, bafio que renovado
cada cinco minutos prolongué durante veinticinco ininutos
y sin alteracién local del timpano, sin ninguna manifesta
cion local ni general por parte del enfermo, la anestesia con
seguida fué la que hacia falta, anestesia que se hizo durade
ra para las subsiguientes aspiraciones terapéulico-experi
mentales de la caja, muy cerca de tres cuartos de hora des-
pués de la rairingotomia.

En su consecuencia, y comparandolo con el liquido de
Bonain, no es mejor en estos casos ni mas activo en produ-
cir la anestesia, si bien es ésta méas duradera con el clorhi-
drato de quinina y de urea, y no determina ninguna altera-
cion de textura local ni de otra clase general.

En tres casos de raspado de masas poliposas y de oxicu-
lectomia en otorreicos antiguos, usé en tedos ellos el bafo
auricular, dejando permanecer in silu el medicamento de
veinte & veinticinco minutos, y renovado cada cinco, y
en todos ellos pude efectuar las operaciones de raspado de
la caja y do extraccién de los huesecillos, con relaUva cal
ma por la anestesia producida, y con la debida lentitud por
la duracién de la misma.

Sin ninguna alteracién local, man.iestaron, sin embargo
los enfermos que notaban sensacién de amargor urente en
la garganta, asi como algo de acorchamiento.

Como se ve, en estos casos, el grado de anestesia no fué
sensiblemente menor que con el liquido de Bonain, y en
cambio, parece fué algo mas duradero y menos peligroso.
En su comparacién con las soluciones de cocaina sola, sto-
Taina,alipina.etc., sensiblemente menor. Tan soélo, pues,
sera preferible en ellos, la anestesia por el somnoformo, de
gue ya me be ocupado en otra Comunicacién a este Con-
greso por conceptuarla menos peligrosa que la de los demas
anestésicos generales, y de duracidon suficiente « se sabe
operar rapidamente aprovechando el tiempo de que se puede
disponer con sola una ampolla 6 dos & lo sumo.

Esto, en cuanto 6 las operaciones que con el medica-
mento en cuestion he practicado en el oido.

Fosas «awies.-Mis intervenciones se refieren: l.o 4cau-
terizaciones galvanocausticas sobre la mucosa nasal; 2.0 a

turhineclomias y eperotomias, y 3.0 a extirpacion de pdlipos
Mucosos.

En todas ellas he empleado el clasico procedimiento de
la torunda de algodén en rama impregnada en la solucién
medicamentoga, y dejada in situ un lapso de tiempo mayor
0 menor.

Resulta de mis invesligaciones personales, que en las
lauterizacioncs galvanocausticas, precisa una gradacién mi-
nima de la solucién de un 10 & un 12 por 100, y una perma-
nencia in situ de quince minutos para lograr una anestesia
gue la solucion de cocaina al décimo nos proporciona con
geis U ocho minutos de mantenerla en el interior de la fosa
nasal. Sin embargo, la duracion anestésica es méas prolonga-
da con la de clorhidrato de quinina y de urca.

En cambio, la sensacién de amargor u’-ente que determi-
na ésta ultima, es o ayor y mas desagradable que con lce
demas anestésicos locales conocidos.

En BUconsecuencia, la considero menos aceptable que
U cocaina y aun que loa otros anestésicos locales conocidos.

Digo lo mismo en lo que se refiere & las otras interven-
ciones de eperotomias, turbinecto nias y extirpacion de pé-
lipos.

Afiadiré, sin embargo, qu3 para estos casos hace falta
acrecentar la dosis medicamentosa hasta el 16 y aun el 20
por 100, y mantener la apli'acion del anestésico, natural-
mente, renovado cada cinco a seis minutes, durante veinte
a veinticinco minutos.

En cambio tiene en talas casos la anestesia por este me-
dicamento las dos inmensas ventajas sobre la cocaina y de-
mas similares, de mantenerse el poder anestésico basta du-
rante tres cuartos de hora, y no ser en absoluto peligroso
para el enf-rmo, como lo es la cocaina, por ejemplo, si ee
prolonga la cantidad y la duracion de su empleo.

Faringe y laringe. No he hecho experimentacién nin-
guna con este agente anestésico en la cavidad naso-fatinges
para laextirpaoidn de las vegetaciones adenoides porque no
soy partidario de semejinte anestesia local (sea cual fuere
el agente medicamentoso) para practicar la adenoidotomia.
Como ya he manifestado en otra ocasién y me complazco
en repetirlo, soy partidario en dicha operacién, 6 hacerla i
palo seco, ein ninguna otra anestesia, 6 de emplearla, se-
gun los casos, doy la Unica preferencia al somnoformo,

Araigdalolomias, punciones galvanoi ausiicas y abertura
de abscesos peri y endoamigdalianos, he practicado hasta
una docena, teniendo que renunciar al emplee del medica-
mento que estudiamos, & causa de su sabor excesivamente
amargo y acre, con gusto parecido al amargor del pepino,
gue a muchos enfermos les produce nauseas y vomitos. Es
la Unica razén, pues en cambio, al igual de lo que ocurre
en las fosas nasales, su poder analgésico es mas eficaz y du-
radero, si bien reclama un empleo de toques y embadurna-
miento mas repetidos y prolongados.

Lnringe.—Tan so6lo para destruir por la galvano-caust.-
ca vegetaciones tuberculosas, he empleado el anestésico lo-
cal que estudiamos. No tiene ninguna ventaja sobre ia co-
caina, y en cambio presenta los defectos de que be hecho
mencion antes.

Qu se asimismo comprobar lo que afirman en sus tra-
bajos los doctores americanos Hertzler, Brewster y Rogera,
respecto al poder anestésico del clorhidratodoble de quinina
y de urea en inyecciones hipodérmicas, y al efecto, inyecté
una solucién al 1 por 100 alrededor de un quiste sebaceo
da la regién cervical, logrando extirparlo sin ningun dolor,
y comprobando la analgesia en la region operada durante
unas cuatro horas después de las inyecciones alrededor
del quisto.
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Animado cen este resultado tuve ocasidn, dias mas tar-
de, de practicar una traqueoto.nia, usando este mismo pro-
cedimiento de anestesia local con idéntico resultado.

Un hedi6 sobro el cual lThunan la atencién los citados
doctores Hertzler, Brewster y Rogers, y que he podido tam-
bién comprobar eu estos mis dos cases, es que los labios de
la incision practicada en la region anestesiada por medio
de inyecciones hipodérmicas con solucion de este medica-
mento, permanecen engrosados y como indurados, resul-
tando do este modo un determinado retardo en su cicatri-
zacion.

Sin embargo, este hecho, probablemente no en tan alto
grado, suele observarao con otros anestésicos locales.

El Dr. Herlzler ha podido convencerse que este hecho
depende segiin el grado de concentraciéon del liquido inyec-
tado. Al efseto, con una solucién do 0,25 por 100 no se ob-
serva ni induracién ni retardo en la cicatrizacion.

Por el cortrario, semejante infiltracidén tiene ia ventaja
de evitar la hemorragia, con lo cual presta grandes servi-
cios en las operaciones practicadas en tejidos y regiones
aptas & ello, com”, por ejemplo, en las amigdalas 6 en los
cornetes. Sin embargo, dice que hay que llegar & usar la so-
lucion en una titulacién de 1 a 3 por 100.

Por mi parte, en tales regiones no la he empleado en
inyecciones submucosas ¢ intraparenquiraatosas, y si solo
en toques y embaduraamientoa, con lo cual no puedo afir-
mar 6 negar semejante resultado.

En definitiva, y como conclusion, considero a4 este agen-
te terapéutico, como anestésico inferior a la cocaina y sus
similares, en lo que se refiere a su poder anestésico rapido
y eficaz, si se usa en embrocaciones y toques, si bien guar-
da relacion su accién aneitésica lenta con la duracién de
sus efectos locales; y por ultimo que en inyecciones hipo-
dérimuas, sobro ser menos peligroso quea™quéllos, determi-
na lina mayor y mas durade a acciéon anestésica que la co-
cainay eus semejal tea.

Eu cuanto A sus efectos sobre el gusto, son notablemen-
te mas molestos y lepulsivos que los originados por la co
Cuina, btovalna, alip'na, etc. -

De lo que se deduce que debe aconsejarse de preferencia
en inyecciones bipodénnicas, snbmncosa ?6 intraparenqui-
uia.osas, mejor gne en toques, embrocaciones 0 emba-
durnamieiitcs, porque, & su ausencia de efectos perturbado-
res y repugnantes sobre el gusto, se une una accién mas
eficaz y duradera con aquéllas.

PROLAPSO DE LOS ORGANOS GENITALES o)
Por el Dr D. MANUEL SANCHEZ Y WRR.4SCOSA,

Exprofeeor da I& Cossolla de Ginecologia de la Casa de Socorro
del distrito de la Inclusa (Madrid), etc.

Anato nia patolégica. — En el prolapso uterino se admi-
ten tres gra'los distintos.

En el prolapso de primergrado, el Gterollegadlav ilva,
pero continda dentro de la vagina; en el de segundo grado,
el 6rgano en parte esta fuera de la vulva y en parte dentro
lie la vagina, y en el de tercer grado, todo el Utero se en-
cuentra fuera de los genitales externos, asi como igualmen-
te la vagina que ha sido arrastrada por aquel y £0 encuen-
tra invertida; i-iendo el tumor del tamafio do un pufio de
adulto y aun mas, con'su porcién mas ancha inferior en
donde esta el orificio cervical, y la mas estrecha es superior
y en forma de un pediculo apretado por el anillo vulvar.

(0 Véftie el nUmero anterior.
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Dentro del saco vaginal se encuentra el Gtero, el cual se
halla casi siempre en retroili xion 6 retroversion y de modo
ex jopcional en antedesviacion.

El prolapso uterino va casi siempre acompafiado de me-
tritis, y sobre todo de corvicilis.

Siiifomalologia. En casi todos loa casos, las mismas en-
f-rmas hacen el diagndstico, pues van a las consultas gine-
colégicas diciendo gne llevan la «matriz caida». Las moles-
tias que sufre la enft-r.na varian segun sea el prolapso agu-
do 6 cronico. Eu el primero, se reducen & intenso dolor en
la pelvis, vémitos, sincopes, retenciéon urinaria, y un es-
tado general malo. En el segundo, son menea intensos
y son: sensacionos de poso en los genitales, sensaci6én de
cuerpo extrafio y la salida fuera do los genitales externos
de un tumor, cuando lleva la enferma mucho tiempo de pie-
reduciéndose la tunv:raociéon espontadneamente, en la inmen-
sa mayoria de los casus, con el dectbito horizontal.

Exiaten sintomas generales, que varian segun las enfer-
mas, y que son de orden reflejo, lo cual confirma que unas
inujerea toleren sin gran moleati i por espacio de afios un
prolapso de tercer grado, y otrrs tienen sufrimiontos horri
bles con un prolapso de primer grado.

Se dobe eu seguida proceder Jo un modo detenido & ex-
plorar la enferma y averiguar si hay 6 no prolapso, y para
ello, si no vemos nada a, abrir los labios,haremos toser a la
enferma, y si esto no basta, laobligaremcs 4 gne esté de pie
largo rato, y otras voces on cuclillas y haciendo esfuerzes
tomo para defecar. Una vez que observemos el prolapso
diagnoslicatemos do qué grado es, por b dicho anteriormen-
te, y a continuacioén las circunstancias gne le acompafen.
Veremos si hay cistocole 6 rectocele, y si éstos son primiti-
vos 6 consecutivos & la ptosis uterina; si el prolapso uterino
es primitivo, la tu maeracion es piriforme, y cuando es se-
oundirio, el cuello en vez de estir com: en el caso anterior
en el punto inferior del tumor, estai.tras 6 adelante 6 entro
ambos colpoceles. La lumoracidu se halla cubierta por de-
lante por la parad vaginal anterior, la cual se encuentra dis-
tendida, con sus pliegues transversales, seca, rugosa, y en
ocasiones ulcerada; por dstras lacubre la pared vaginal pos-
terior, y en el extremo inferior cs'a el orificio cervical con
BUSbordes borrados por la distension de lae paredes vagi-
nales.

Por la palpacidn apreciaremos el Utero, el cual es normal;
cuando hay elongaciéon 6 hipertrofia del cuello, la histerome-
tria varia de 12 a 15 centimetros, y los dedos gne exploran
perciben la existencia de un cilindro duro que puede com-
pararse a un grueso lapicero. Si no liay hipertrofia cervical,
la hislerometria arroja una cifra que varia de 6 a 7 centi-
metros.

Diagndiiiio diferencial.—IU mejor tintoma de pro'apso
uterino, liasta el punto de poderlo considerar patognomoé-
iiico, es la existencia del hocico de tenca en el tumor. Con
s6lo este dato podemos hacer el diagnoéstico difeienciai con
otros procesos; tales como pélipos, quistes, fibromas vulvo-
vaginales, inversién uterina, etc.

Curs), complicaciones y 2)ronO8tico.—'E\ curso es crénico
y progresivo; puesto que un prolapso de pritrer grado al-
canza el segundo Y el tercero si no so trata. Aun cuando se
puede atimar que lo dicho antes es la regla, ésta, como to-
das tiene sus extepciones, Y asi hay casos en los cuales el
prolapso 60 cura ispontaneamente en vez de ir haciéndose
cada vez mas acentuado; entre estos casos podemos citar
Job llamailos prolapsos temporales ¢ pasajeros, como son los
que se presentan en la convalecencia de enfermedades gra-
vas 6 después del parto, les cuales desapirecen tan pronto

como la enferma 6 la puérpera adquieren el vigor perdido

\1
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lo que repercute en los medios de fijacidn uterina, los cua-
les recobran la tonicidad perdida. Ocurre en ocasiones
gue, por causa de inflamaciones pélvicas, la enferma tiene
gue guardar cama varios dias, y como el prolapso general-
mente, segun dice muy bien el Dr. Fargas, es evfermedad
diurna, puesto que con la posicidon sentada 6 echada, aque
se reduce espontaneamente, resulta que todos les dias que
la enferma guarda cama, estuvo su prolapso reducido,y por
los exudados el Gtero adquiere adherencia, quedando fijo
dentro de la pelvis para siempre (histeropexia espontanea).
Estos casos c'tados son de curacién espontanea definitiva;
peroles hay en que aquella es sdlo temporal, como en el
caso en que sobreviene una gestacion en un Utero prolapsa-
do, a medida que aumenta de volumen se va riduciendo
hasta que lo hace por completo cuando gana el abdomen;
después del parto el prolapso vuelve a parecer.

Las complicaciones son varias, entre ellas tenemos las
ulceraciones producidas por el roce, metritis, cervicitis, cis-
titif, lesiones renales, etc.

El pioQO&tico debe ser siempre reservado, puesto que
una enfermedad de tal indole, que puede dar lugar & com-
plicaciones tan graves como la infeccién del rifién, debe
ser siempre mirada con recelo y prevencidon. Para hacer el
pronostico tendremos muy en cuenta la diferenciacion de
los fendmenos mecénicos y los distroéficos; cuando predo-
minan los primeros, es sefial de que el prolapso es trauma-
tico, y por lo tanto curable casi siempre; si predominan los
segundos y hay otras ptesis, el prondstico es mucho mas
grave y & pesar del traiamiento quirdrgico es casi segura
la recidiva.

JVaiajwienfo.—Lo primero que hace falta hacer (trata-
miento paliativo) es la reduccion del prolapso por medio
de una buena taxis, lo que en la inmensa mayoria de los ca-
sos es cosa muy facil. Hay ocasiones en que (sobre todo en
mujeres jovenes) el Utero fuera de los genitales se ingurgi-
ta y los tejidos peri y vaginales, por edema, no pueden pe-
netrar a través de la vulva, la cual ofrece poca relajacién y
entonces hay que someter 4 la enferma & un tratamiento
previo (reposo, fomentos, etc,).

Una vez reducido e! prolapso, se debe procurar que se
mantenga la reducciéon y para ello se pueden emplear va-
rios medios, como son el taponamiento vaginal, los astrin-
gentes; loe pesarlos son buenos cuando el periné tiene la
suficiente resistencia para sostenerlos y en los casos de pro-
lapsos poco avanzados, puesto que 1jtienen reducido é im-
pide que se realice su fatal curso crénico. Pero como ya di-
jimos en otro lugar, el pesario tiene el inconveniente de
qgue relaja las paredes vaginaloi y llega un momento eu que
dicha relajacién es tan grande que no hay j.osario que sirva.
En estos casos, asi como en los que la vagina y periné son
tan laxos q.:e no dejan aplicar el pesario, en las enfermas
muy viejas 0 eu las que se niegan & ser operadas, podemos
hacer uso de loe hister6fwos, que son aparatos que toman
su punto de apoyo sobre el periné; dados sus inconvenien-
tes (volumen, exccric.ciones que producen, etc.) son usados
con poca frecuencia; pero los que mas nos gustan, y por
eso damos la preferencia, son los de Borgnet y Cutter.

El tratamiento curativo es el quirdrgico y las operacio-
nes propuestas f.e dividen en varios grupos, y éstos son, se-
gun el proceder de Fargas:

1.0 Extirpacion de todo lo que represente cuerpo ex-
trafio 0 hipertrofias, bien sean causa 0 efecto del prolapso.

2.0 Reconstitu.:ién del periné desgarrado 6 relajado y
de una vagina estreclia é inclinada lo mas posible hacia
adelante.

3.0 Reposicion del Gtero en anteversion, si la hubiese
perdido, por el procedimiento mis adecuado.

El primero de estos grupos se lleva a cabo pT mediode
la amputacion del cuello (ya la describiremos mas adelante)
y las colporrafias anterior y posterior (ya descritas). El se-
gando por medio de la perineorrafia, que, cuando existe,
como sucede la mayoria de veces, colpocele posterior, se
debe hacer uso del procedimiento de colpoperineorrafia de
Hegar 6 colpoperineoplastia de Doléris. EI tercero por me-
dio de la operacion de Alexander 6 acortamiento extraperi-
toneal de los ligamentos redondos (poco usada), 6 por me-
dio de la histeropexia. Por este proceder, que es indiscuti
bleraente el mejor, se deja reconstituido el suelo pelviano,
y combatido sin temor & recidivas (si las operaciones han
sido bien realizadas) el prolapso uterino.

Hay otro grupo de operaciones contra el prolapso, y se
halla constituido por la bisterectomia. La vaginal simple da
resultados muy dudosos, aun cuando se fije la vagina a los
ligamentos anchos; Gnicamente podra hallarse indicada en
iquelloB prolapsos irreductibles 6 con degeneracién epite-
lial 6 fi])romatoea. De la abdominal podemos decir casi otro
tanto, pues rara vez se hallara indicada la extirpaciéon del
Utero para combatir el prolapso.

Asi es que para terminar este asunto diremos, en bre-
ves palabras, nuestra linea de conducta en aquellos prolap-
sos Utero-vaginales completos: Una vez desinfectada y anes-
tesiada la enferma, comenzaremos haciendo un legrado del
Utero en los caeos en que estd afectado de metritis. Después
hacemos la colporrafia anterior del modo ya descrito. Lue-
go procedemos ala amputacion del cuello (si hay hipertro-
fia) por cualquiera de los procedimientos usuales, y, por ul-
timo, practicamos la colpoperineorrafia de Hegar. Hay oca-
siones en que, ademas de las intervenciones dichas, hay que
hacer histeropexia vagina' 6 abdominal. Después se rellena
con gasa ioJoférmica lavagina, se espolvorea la sutura pe-
riueal con xeroformo, se aplica sonda permanente y se cu*
bre laregidn con g.isa y algodén hidroéfilos y se atan los
muslos de la enferma por las razones ya dichas en otro lu-
gar. El curso post-operatorio fué descrito al hablar de los
colpoceles.

Tenemos el firme convencimiento, adquirido por la ex-
peiiencia, que con este proceder triunfaremos la mayoria
de veces de este padecimiento.

Como la histeropexia es operacion que realizamos con
frecuencia para combatir la afeccién que nos ocupa, la de-
dicaremos unas cuantas palabras para dar por terminado
este capitulo.

La palabra hisferopexia quiere decir sutura uterina. Di-
cha operacidn puede realizarse por via baja y por via alta;
asi es que la hay vaginal y abdominal.

La histeropexia vaginal tiene ventajas indiscutibles para
corregir la ntrodeeviacion uterina y hacer que el 6rgano
en prolapso vuelva & formar parte del segmento pubiano;
pero no puede llevarse & cabo en una mujer joven y suscep*
tibie, por lo tanto, de ser fecundada, puesto que no llegarlaa
término la concepcién, terminando por el aborto; debe, pues,
practicarse s6lo en mujeres que hayan entrado en la meno-
pausia. La operacidn en cuestidén consta de varios tiempos,
que sor:

1.0 Se coge el cuello con una pinza de garfios y se des-

ciende todo lo posible. Luego se practica una colpotomia
anterior, y cuya incision parta de! labio anterior y termina
en la mitad de la pared vaginal. Después se despega la ve-
jiga de la pared cervical anterior hasta llegar al fondo de
saco peritonea).

Ymm
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2.0 Consiste en la reduccion de la retrodesviacion. ya pués, con una aguja de Hagedorn, enhebrada con seda

con el dedo, ya con un hieterometro; y para mantener la

Pig la

reduccién, se pone & través de la pared vaginal una pinza
de garfios en la tara anterior del drgano y hacia el ist-
D)o; y

3.0 Fijar el Gtero por medio de
una sutura que coja la cara ante-
rior del érganoy la pared vaginal
anterior, terminando con la sutu-
ra de la colporrafia anterior.

Es operacion sencillay benig-
na. El Unico cuidado lo exige el
primer tiempo al despegar la ve-
jiga Dara no herirla.

La histeropexia abdominal
consta igualmente de varios tiem-
pos, y éstos son:

I.”  Una vez desinfectada, clo-
roformizada y puesta en posicidn
de Trendelenburg la enferma, se
hace una laparotomia media de
unos diez centimetros de longitud.

2.0 Desprendimiento de las
adherencias (si las hubiera) del
Utero y enderezarlo, cogiendo su
fondo con una pinza fina de gar-
fios para no traumatizar dema-
siado. —

3.0 Suturadel Gtero a la pared
abdominal. Para realzarla con co-
oaodidad, la mano del ayudante debe ser colocada en la
cara posterior del 6rgano para tenerle levantado, y des-

fuerte, se coloca un primer punto que comprenda la piel
del lado derecho, y muy cerca del borde inferior de la inci-
sion laparotomica, las cubiertas abdominales, peritoneo,
cara anterior del Gtero y todos los tejidos homdlogos del
lado opuesto. Este primer pun<o se coloca cerca del istmo.
Luego se aplica otro segundo punto a unos diez milimetros
del primero y un tercero a igual distancia. Los puntos no
deben pasar de la mitad inferior de la cara anterior de! Gte-
ro, para que, en el caso de que sobrevenga un embarazo,
permitan el desenvolvimiento necesario del 6rgano.

Se anudan fuertemente loe punios, de modo que la cara
anterior del Gtero quede en contacto con la posterior de la
pared abdominal; y

4.0 Sutura del vientre y vendaje apropiado.

CASOS CldNicUs

Coso Il 0 M. U, nuaro. 1.345, casada, de cincuenta y dus
aflos. Menstru6 por primera vez a los - oce afios y normal-
mente. Ultima regla, a los cuarenta y siete afios. Ha tenido
siete partos. Los puerperios, normales. Tuvo nn aborto. Lac-
16 é siete. Sensaci6n de cuerpo extrafio en los genitales. Di-
ficultad al orinar. Diagnostico: Pro apso Utero-vaginal, con
hipertrofia de la porcion media del cuello. Operaciéon en
6-5-1909: Legrado; colporrafiaanterior (llegar);cricnperineo-
rrafia (Hegar); amputacién cirrular del cuello, que estaba
erosionado. Curso postoperatorio normal. Alta por cura-
cién en 18-5-1909.

Caso 2.0 A. F.,, nim. 1.2"8, casada, de treinta y nueve
afos. Menstrué por primera vez a los once afos, siendo es-
casa. Se cas0 a loe veintiun afios. Tuvo un parto & los vein-
ticinco afos. Puerperio normal. No lactd. Gran dificultad en
la miccion, pues para llevarla a cabo tiene que reducirse un
bulto que sale por sus genitales. Fecha del padecimiento,
hace tres afios. Diagnéstico: Prolapso Utero-vaginal con hi-
pertrofia de la porcién supra-vaginal del cuello. Hi'terome-
tifa, doce centimetros. Operacion, 18-2 1908: Legrado; ara-
putacion circular del cuello; histeropexia.vaginal; colporra-
fia doble. (Fotografia nuam. 1.)

Caso 3.0 1. M., niamero 1.861, casada, de treinta y cinco
afnos. Menstru6 por primera vez a los quince afios, normal.
Se cas6 a los veinte afios. Ha tenido ocho partos. Puerperios
fisiologicos. Mictién dificil. Sensacion de peso y presencia
(le un tumor en los genitales externos Hace seis me'ea que

|

Fig. 2"

esta enferma..Diagnostico: Prolapso Utero vaginal completo;
elongacion hipertrdéfica del cuello, el cual estd ulcerado; Ute-
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ro en retroversion; histeroraefcria 11 y medio cenlimetroa.
Operaciéon en 11-3-909. Legracion; colporraida anterior y
amputacién del cuello (procedimiento de Fargas); colpoperi-
neorrafia (Hegar). Curso postoperatorio normal. Alta p”r
curacion en 30-3 1909.

Caso d.o 1. G.,, namero 1.830, casada, de cincuenta y
seis afios. Menstrud por primera vez a los diez y nueve afios
con toda normalidad. Ha tenido catorce parios. Puerperios
fidiolégicos. Ha lactado a diezy siete. Miccién dificil y dolo-
rosa. Estrefiida. Dolores en la reglon renal y sensacion de
cuerpo extrafo en los genitales externos. EI padecimiento
data de diez y ocho meses. Diagnostico: Prolapso Utero-vagi-
nal de tercer grado, con elongacién hipertréflca de la por-
cién supra vaginal;cuello ulcerado; histerometria 10 centime-
tros. Operacion, 19 2 909; Legracidén; colporrafia anterior y
amputacion del cuello (Fargas): colpoperineorrafla iHegar).
Alta por curacién en 27-2 909. (Fotografia nimero 2).

(Ss concluira)

BANOS DE SOL

Muy interesante os un breve trabajo que en el peridédico
Tuberculosis publica el Dr. Weber, de Jaita (Crimea). Lla-
ma la atencidn acerca de la creencia tradicional en la
eficacia de los rayos solares como medio curativo de la ti-
sis, en cnanto en todos los tiempos se han enviado mul-
titud de enfermos a aquellos climas en que el sol es du-
radero como siendo los mé&s convenientes para ellos; los
climas del Sur se estiman por la duracion de la luz solar,
tanto como por el grado alto de sus temperaturas. Tauto
como el namero do los dias de sol debe ten-'rse en cuenta
lo que en cada punto dura la insolacién, sobre todo en los
meses del invierno; por e”o sa han acreditado las estacio-
nes de la Piviera franco-itaJiana y las de la costa Sur de la
Crimea, en que la duracién del dia solar en el invierno es
de algunas horas mis que en la Europa central, y, sobre
t>Jo, que en la del Norte, aparte de que'la mayor duracion
de insolacion se encuentra compensada en estos ultimos pai-
ses por el menor nimero de dias de so); principalmente se
refiere esto a aquellas comarcas montafiosas, cubiertas casi
todo el afio de hielo y de nieve en contraste con las cade-
nas de montafias de la Crimea, donde puede contarse con
un verano de ocho meses, con do-cientos dias de sol dispo-
nibles, con lo cual representan un terreno ideal para la
instalacién de sanatorios antituberculosos en que contar
sin dificultades con el principal elemento de caracion, el
sol. Por desgracia, permanecen hasta ahora esas innumera-
bles praderas altisimas, inclinadas a todas las exposicio-
nes cardinales, completamente inaprovechables, por sn
alejamiento de las grandes vias do comunicacion, aunque
muy en breve contaran con un ferrocarril eléctrico.

No tenemos para qué hablar aqui do U beneficiosa ac-
cion destructiva que ejercen los rayos solares sobre todos
los gérmenes patdgenos, por ser bien conocida, asi como
lo es que alcanza su maximum de accién en los paises me-
ridionales; lo que debemos ver es cual es su mejor manera
de aprovecharlos.

Como quiera que la cura por el reposo ha tomado carta
de naturalezi ca-i exclusiva en los sanatorios de la Europa
central, re.-ulta qui hay también la tendencia & emplear el
mismo reposo en las curas cou los rayos solares. Eti las
tuberculosis locales, donde la indole da los procesos impo-
ne la quietud, debe observarse este procedimiento, tenien-
do muchas veces & los pacientes con sus vendajes de esca-
yola 6 de pas:a, con abe*-(uras practicadas en los miamos,
para exponer las lesiones & la accién benéfica de los rayos
solares. Asi lo ha visto Weber practicar en la Colonia sa-
natorio de nifios del profeaor B>rrow, junto & Alepka, don-
de en los Gltimos afios las intervenciones quirdrgicas ban

sido casi nulas, y en cambio muy numerosas las curacionfs
por los rayos del sol; pero al tratarse de tuberculosis pul-
monares, y en general de tuberculosis internas, Weber pro-
testa contra las curas de reposo.

Principalmente es de tener esto en cuenta en pai es.en
donde el estio es de una duracién laiga, y en donde se
cuenta, al cabo del afio, con mas de 200 dias de una larga
insolacion, aun en los climas de la Europa media y septen-
trional, no deben aplicarse exclusivamente las curas de re-
poso. Como autoridad practica en apoyo de esta asercion,
cita Weber al fundador del mas importante de los estable,
cimientos hidroterapicos de Europa, al profesor Nordstroin-
guien hace sesenta afios instald su renombrado estableci-
miento de Marienbad en la costa de Riga, en Majorenhof-
Dubbeln; habiendo Weber tenido intencién de adquirir el
eatablecimiento, tuvo ocasién de estudiar los datos y esta-
disticas que el mismo ofrecia durante media centuria, en
vida del que él llamo6 el Néstor de la hidroterapia; pudo
también oir de sus labios los resultados por él obtenidos
con sus curas de sol, y, en sintesis, vino siempre & asegurar
gue los mejores efectos de los rayes solares se obtenian
cuando a su exposicion se asociaba la practica do movimien-
tos activos y regulares. La costa de Riga, con sus espléndi-
das playas de arena aterciopelada, censtituye un terreno es-
pecial para esta clase de curas; para ellas puede procederse
del siguieute modo: Se comienza por un bafio de mar, fro-
tAndose después cada individuo con una tealia aspera; lue-
go se practican, a la vez de mande, una serie de movimien-
tos armdédnicos a diferentes velocMadO), teniendo en cuenta
gue resulten por igual insoladas las diferentes partes de la
superficie del cuerpo. Lame itan los que han obtenido ya
buenos efectos de este tratamiento, no poder disponer de
duraciones de sol mayores, pues tienen la seguridad de que
entonces serian sus estadisticas mucho maéas favorable.°.
«Nos vtos los hombres del Sur—dice Weber—y con él po-
driamos decir los q le ejercemos en Espafia —no nec:EitamoB
tostar a nuestros enfermos exponiéndoles a las insolacio-
nes, y precisamente en estos climas es donde te debe reco-
mendar principalmente el método de Nerdst om & que lia-
cemos referencja>. Para ello recomienda el autor a cadaen-
fermo el utilizar sencillamente un establecimiento cualquie-
ra de bafios de mar, pues en ellos sa encuentra cuanto se
necesita para una cura por el sol, a no t-atarse, naturalmen-
te, de tuberculosis quirdrgicas.

Por lo antes dicho comprenderan los lectores espanoles,
gue cuanto se dice por Weber de Crimea, es aplicable a
nuestras costas peninsulares, a las cantabricas como & las
del Oeste, pero muy especialmente a las de Levante y alas
del Su-, lo mismo mediterraneas que oceanicas. Hay espe-
cialmente una regién en Espafia, que seguramente no tiene
rival en Europa para al empleo del tratamiento combinado
de loa bafios de sol con los de mar templados y estos ulti-
mos, con la circunstancia espacialisima de poder disponer
de un agua de una riquez i salina, la mitad méas densa que
la de! mar Mediterraneo, y casi doble de la del Atlantico;
nos referimos al llamado Mar Menor en la provincia de
Murcia.

El dia en que, seriamente y teniendo en el procedimien-
to una fe sincera y un convencimiento reflexivo y hourado
al propio tiempo, se comience en Espafia la splicacion de la
terapéutica solar, en el tratamiento de la tuberculosis y de
tantas otras enfermedades, como las en que hoy se aplica en
otros paises, seran nuestros climas, dentro de los europeos,
los que con preferencia se busquen. Se habla de las venta-
jas especiales de las estaciones de altura que al propio tiem-
po tengan sol abundante y duradero; pues digasenos en qué
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lugar se reuniran mejor estas dos condiciones que en las
vertieates Norte y Mediodia del Guadarrama.

Es achaque propio de nuestra raza el atribuir 4 falta de
medios, de proteccion, de capitales, etc., el retraso en la
aplicacion de los progresos que son ya vulgares en otros
paises, y, en realidad, lo que en nosotros sucede, es que nos
falta fe en el progreso y nos sobra inercia de rutina, y el
uno y e! otro de esos capitales defectos ene lentra faciles dis-
culpas en las afectaciones del escepticismo, mascara barata
de laignorancia, y en los disimulos de la perezay déla falta
de iniciativas.

En uno de loa asuntos en que mas claramente se de-
muestra estaasercién, es en la aplicacion terapéutica de los
rayos solares y en general, de la aireacién y el reposo, 0
de la aireacion y el movimiento a la curacion de la tis's, el
escrofulismo, la anemia, y a tantos ctros padecimientos cro-
nicos en que estos medi)s se encuentran preconizalos per
todos los autores, como irreemplazables, como b.\so de todo
otro tratamiento, cuando no como anico recurso eficaz. ;Qué
hace falta, después de todo, para adminiitrar un bafio de
sol? Una ventana 6 una ga’'eria, un campo 6 una playa. ;En
donde no se encontrara alguno de estos sencillos elementos?
Y, sin embargo, jcuantos son los médicos que en nuestro
pais los emplean, y quiénes son los enfermos que a ellos
se prestan?

Ei de ver la cortés ironia con que escuchan muchos de
nuestros companeros a los que en una consulta les reco-
mendamos, y es de vsr, en cambio, la fruicién con que aco-
gen la iudicacién de cualquier farmaco de nombre comer-
cial y arbitrario, llegado el dia antes por el correo en for-
ma de muestra industrial, acompafiado del correspondiente
obsequio en forma do carterita de apantes, lapiz de bolsillo
0 cualquiera otra andaloga baratija.

iSi levantaran la cabeza los Asueros, los Trousseaux 6
cualquiera otro de nuestros maestros de Terapéutica tradi-
cional 6 clasica, ;cuél de los dos procedimientos les produ-
ciria mayor asombro? Seguros estamos de que el segundo

ni siquiera lo concebirian. N
F. J. CORTFzZO

Seccidén Practica

UN CASO DE COREA GRAVID1CO DE FORMA GRAVE
Por el Dr, E. HASDECO VILLAPADIfENA
Médico de la Caaa de Maternidad de Madrid.

Esta enfermedad, aunque mencionada en todas las
obras, se observa muy rara vez en la C ioica. Barnes, en su
trabajo, no pudo reunir mas que cincuenta y seis casos, Yy
Fehling, después que él, Eolo sesenta y ocho. En ocho aijs
en la Maternidad, con un material de novecientos a mil par-
tos anuales, es el primer caso que tongo ocasidn de ver.
Esta es la razébn que me ha movido a publicarlo.

El 20 de Enero del afio actual se presenté en la Casa de
Maternidad un hombre sjlicitando el ingreso de su mujer.
Segiin él, és*a se encontraba embarazada, y hacia ocho dias
qus la estaban dando ataques. El n;6dico que la asistia con-
«iderd el caso grave, y les aconsejé fuera llevada a un esta-
blecimiento donde hubiera medios adecuados & su trata-
miento.

Por la descripcion que me hicieron, crei se trababa de un
caso de eclampsia, y como en estos casos esta indicado el
vaciamiento del Gtero, les recomend6 la trajeran cuanto
antes. A la media hora ingresé la enferma.

Me encontré con una mujer de veintiséis afio?, casada,

natural de Ferrol y tejedora de oficio. Eu sus antecedentes

patolégicos no pueden comprobarse datos de herencia, reu-
matismo ni endocarditis. Como dato importante, menciona
e'haber es'alo cuatro meses en el hospital de G’jon, con
una gran excitacién cerebral y como loca. De ésto hada dos
afos, y entonces no se encontraba embarazada. Laenferme-
dad actual la atribuye & un gran d'sgusto y una paliza que,
a consecuencia de él, la alministro el marido. Tuvo su yri-
mera regla & los quince afios, y ha estado siempre bien
glada. Ha parido cinco veces. Todos sus partos y puerperios
han sillo normales. El embarazo actual es el sexto, y por los
datos que da la enferma y por los que se aprecian por pal-
pacion, corresponde a los ocho meses. El feto es movible, la
presentacion de vértice, y el foco de auscultacién ee encuen-
tra en el lado izquierdo, linea inferior del ombligo. Vulva y
vagina normales. Dolores de tardo en tarde, y el cue-lo del
Utero permeable pata un dedo.

El h&bito exterior es muy caracteriatico. No puede sos-
lenerso en pie, y en la cama estd sujeta & contracciones
musculares violentas que la hacen muy penosa su situacion.
Estas contracciones musculares afectan a todo el cuerpo.
La cabeza gira rapidamente a un lado U otro. Tuerce la
boca, mueve los ojos y apenas puede articular la palabra.
La interrupcion de la palabra por las rapidas contraed jnes
musculares, haco dificil entenderse con ella. Los movimien-
tos de los miembros son aun mas violentos. Levanta las ro-
pas ya con las piernas, ya coa los brazos, y mueve todo su
cuerpo, alternando las contracciones de los distintos grupos
musculares. El suefio esta por completo abolido desde que
empez6 su enfermedad (ocho dias), y el estado cerebral ee
de cansancio y de ap'anamiento, el pulso late 120 veces por
minuto, y la temperatura ee normal.

Tanto ella como su familia, piden termine este estado, y
el vaciamiento del Gtero se impone. Empleo como medio
dilatador el Bossi, y lo hago con toda calma. Después de
cinco cuartos de hora de aplicacidén, con anestesia, consigo
gue la dilatacién sea completa Introduzco la mano para
hacer la versién, y noto que el cuello se contrae de nuevo
sobre mi mano. Cojo rapidamente los pies, y extraigo el
tronco. La cabeza quedo6 sujeta por el cuello, que se habia
estrechado. Hubo necesidad de forzar la extraccién y ape
lar a la maniobra de Vigan-Martin-Winkel, y asi se pudo
extraer un nifio vivo, pero con desgarro bilateral del cuello-
Hemorragia algo intensa. Expulsién de la placenta por el
meétodo de expresion de Credd. Sutura con catgut del des.
garro del cuello. La hemorragia aténica sigue. Irrigaciones
intrauterinas calientes y ergotina. Al fin se consigue domi-
narla. El peso del n=fio fué de 2.640 gramos, y el de la p’'a-
centa de 360. La enferma fué transportada a su cama toda,
via bajo la influencia del cloroformo. En cuanto se despier-
ta aparecen de nuevo las contracciones musculares tan
vidlenlas como antes. Fué necesario emplear doral, morfi-
na bromuros, etc., sin que el efecto de estos medicamentos
consiga disminuirlas. Poco & poco se presenta una excita-
cion intensisima. La enferma grita y ee cae de la cama si
no se la sujeta. Hay necesidad de llevarla al cuarto de aisla-
miento. A las treinta y seis horas de operada, fallecié.

AMiopsto.—HoMfo ejfcrtor. Facciones regulares y simé-
tricas. El paniculo adiposo existe. Manchas equimdticas
multiples en las extremidades inferiores cadavéricas; en las
superiores y en el tronco violadas, procedentes de contu-
siones en vida por los movimientos desordenados.

Cavidad craneana-. Pared 6sea muy resistente. La dura-
madre pegada en la parte superior a la béveda del craneo.
(1 desprenderla sangra en los sitios de adhesiéon. Durama-
dre sumamente congestionada, recorrida en toda su extei™-
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8i6n por arborizaciones arteriales y venosas, repletas de
sangre, destacandose la arteria meningea media. En la parte
correspondiente a la region motora de las circunvoluciones
cerebrales, la duramadre esta unida a la pia, y la aracnoi-
des y circunvoluciones, costando trabajo despegarla. La pia-
madre, en el sitio correspondiente a la hoz del cerebro, pre-
senta gran namero de granulaciones adherentes. La arac-
noides y la piamadre estdn enormemente congestionadas
en toda su extension. Los senos laterales y de la base,
llenos de sangre liqguida en gran cantidad. El longitudinal
superior de sangre coagulada. El cerebro, cerebelo, medula
oblongada, puente, pedunculos, etc., no ofrecen macroscépi-
camente cambios apreciables fuera de las adherencias de la
regién motora cerebral.

Cavidad abdominal. — Corte de Pfannenstiel. Seccién
transversal del abdomen en la parte inferior. Longitudinal
en la linea media entre los dos rectos: Levantamiento del
peritoneo con la vejiga. Separacidon de ésta del utero. Inci-
sion de éste extraperitoneal demostranio quees posible ha-
cer la cesarea extraperitoneal sin abrir el peritoneo. Utero
grande correspondiente a un puerperio de dos dias y bien
contraido. En el cuello lado izquierdo una manchaequimo-
tica y distendido mas que el resto. La insercién placenta-
ria en el lado izquierdo, parte superior, cubierta de sangre
coagulada. EIl desgarro del cuello bien suturado y retraido
sin que hubiera la menor sefial da hemorragia. Ovarios y
trompas normales. Higado blanco con degeneracién graso-
sa. Eifiones congestionados. El derecho algo esclerosado. La
capsula se despega en algunos sitios con dificultad. Bazo-
mas grande que el tamafo ordinario. Pancreas normal.

Cavidad foracica.—Pulmones normales. En la base mas
rojos que de ordinario. En el agua flotan. Corazén con hiper-
trofla del ventriculo izquierdo correspondiente al embarazo.
Las valvulas sigmoideas adrticas tienen las tres un engro-
$amiento verrugoso, rato al parecer de una endocarditis an-
tigua. Sin embargo, pue len ocluir la luz del vaso. Los de-
mas o0rganos normales.

Este caso merece algunas consideraciones. A medida que
nuestros conocimientos se perfeccionan los diagnoésticos tie-
nen mas precision. Antes podia decirse corea simplemente,
y con esto bastaba; pero modernamente esta enfermedad
ha sido mejor estudiada, tanto en su etiologia, como en sus
distintos tipos clinicos; asi que ahora no podemos hablar
de corea, sino de coreas.

Uno de los que mas han contribuido al conocimiento de
esta enfermedad ha sido Wolienberg, el cual expone sus in-
vestigaciones en el hermoso estudio que hace de esta enfer-
medad en la cEnciclopedia de Nothnagel» (tomo XI1). No he
de seguir yo a este autor en su exposicién. Para mi objeto,
me basta sefialar los tipos principales de corea, para ver en
cudl de ellos hemos de iucluir & nuestra enferma.

Existen dos grupos do coreas: Coreas siniomiticos y Coreas
idiopaticos. Eptre los coreas sintomaticos los principales son
el pre y posthemipléjicoy ios histéricos, y entre los idiopati-
cos tenemos; el corea de Sydenham 6 corea minor-, el heredita-
rio de Huntington-, el senil y el gravidico. ;A cual de ellos
corresponde nuestra enferma?

El coreapre y posthemipléjico, coaio su nombre indica;
esta relacionado con lesiones de foco, y se presenta antes 6
después de la destruccion de las fibras motoras que deter-
minan la paralisis. Sa presenta casi siempre como hemicO'
rea. En nuestro caso no lia habido el menor sintoma de le-
sion de foco, ni de paralisis; por lo tanto, podemos desde
luego desecharle.

Los coreas histéricos han alcanzado en otra época una
gran importancia- Todas estas epidemias de baile de San

Vito que se describen, en las que las enfermas acatlfan en
peregrinacién a buscar su curacion a una capilla de Ulm,
reconocian un fondo histérico. Actualmente se observan
también casos indudables de corea histéricos, pero éttoa
cada vez son mas raros. La imitacién y el contagio juegan
el principal papel en la produccidn de este corea; le acom-
pafian generalmente anestesias, y se trata en realidad de
falsos coreas, en los que una terapéutica sugestiva es de
gran eficacia. En nuestra enferma no se aprecia ningdn
vestigio de histerismo; asi que podemos también desechar
esta forma.

Entre los coreas idiopaticos, el mas importacte y el me-
jor estudiado modernamente, es el corea de Sydenham 6 «li-
nar. Se habia observado la frecuencia con que esta forma
de corea coincidia con el reumatismo articular agudo; pero
como las estadisticas no acusaban mas que un 31,9 por 100
de nifios afectados de corea que hubieran padecido reumati-
mo, para explicar los restantes casos ee emprendieron una
serie de estudios, en los que se pudo comprobar que no era
sélo el reumatismo el que lo determinaba, sino otras enfer-
medades infecciosas, como sarampion, escarlatina, neumo-
nia, coriza, anginas, laringitis, etc. En un trabajo muy inte-
resante que publica Friuhlioh en el Fahrhiieher fiir Kinder-
heilkunde (Septiembre de 1906), aparece una estadistica
bastante numerosa, en la que se ha podido demostrar que
de cada 100 casos de corea de Sydenham,en el 31 por IOUre
conocen como causa el reumatismo articular agudo; en el
8.6 por loo, una infeccién de germen conocido; en el 34 por
100, una de germen no conocido, y s6lo en e! 25 por 100 no
se ha podido comprobar la existencia de unainfeccién como
predecesora del corea. La infeccion sola, generalmente no
basta para producir el corea. La infeccion produce las toxi-
nas que se almacenan en la substancia cerebral, pero éstas
no producen efecto mas que cuando se trata de sujetos pre-
dispuestos, neurdticos, anémico.s 0 organismos empobreci-
dos». Ademaés se necesita para que se produzca el corea una
causa determinante, como una emocion violenta, susto, dis-
gusto, etc.

El corea da Sydenham tiene un curso benigno. Se pre-
senta en ios jovenes y tiende & la curacion. Con todas
estas condiciones, se ve que nuestra enferma no puede in-
cluirse en él.

El corea hereditario de Huntington afecta el tipo familiar
Tiene un curso crénico y progresivo y es incurable. Ter-
mina en demencia y existen en el cerebro lesiones anatd-
micas irreparables. La duranaadre se encuentra adherida
a la béveda craneana y a la piamadre. En el cerebro se
comprueba un proceso de encefalitis cronica. La enferme-
dad sobreviene en el 80 por 100 de los casos entre los trein-
ta y cinco y clociieata afios. Se presenta generalmente a
onsecuenci "Bcde emociones grandes, y la despiertan tam-
bién los traumatismos y el embarazo. Esta enfermedad tie'
ne algunos puntos de contacto con la de nuestra enferma,
como las lesiones meningeas comprobadas en la autopsia,
la etiologia y la colncidsneia con el embarazo; pero le
falta el dato importante de la herencia y el curso crénicoy
progresivo; asi que tampoco podemos incluir en esta forma
nuestro caso.

El corea senil es una afeccion sumamente rara. Charcot
no pudo encontrar en la literatixra médica mas que tres ca-
so0s. Uno publicado por Roger; otro por See, y otro por Gra-
ves. i. éstos pudo afiadir otros dos estudiados por él. Se
caracteriza por un curso cronico que se prolonga por mu-
chos afios, asi como por la escasa variedad de los movi-
mientos coreicos. Termina también con paralisis, anestesia

y demencia, 6 bien por coma, delirio 6 mania. Se presen-
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ta en'personas de edad, como indica sa nombre, y no tiene
puntos de semejanza con nuestro caso.

Por ultimo, tenemos el corea gravidico, que es donde en-
caja nuestro raso.

Esta no es una enfermedad nueva. Fué descrita ya en
1696 por Riedlin con el nombre de corea gravidamm, ydes-
pués fué objeto de trabajos especiales por parte de Unger
y Frank. Mod'-ruamente se han ocupado de él Tarnier en
Francia, Barnes en Inglaterra y Fehling en Alemania. Es
una afeccidon muy poco frecuente. Barnes en su trabajo no
ha podido reunir mas que 56 casos, y Fehling so6lo 68. «n
las Maternidades de Berlin, Viena y Dresde que he fre
caeutado durante cuatro afios, no he tenido ocasién de ver
ningln caso, y o;i la de Madrid, que, si no con tanto mate-
rial como aquéllas, se ven 1.000 partos anuales, es el pri-
mer caso que he tenido ocasién de ver. La literatura de
gque dispongo, que he registrado cuidadosamente, abunda
muy poco en casos de corea gravidico. Aparte de los cita-
dos, s6io he podido encontrar en la de estos UGltimos afos,
cuatro trabajos. Uno de Martin, publicado en la Deut.
ined. T7oc/icnacA«y¢ (1906, num. 31), en ti que dice que no
ha tenido ningun caso de muerte, que sélo ha interrum-
pido el embarazo en tres casos, que le ha visto repetido
en varios embarazos en la misma enferma; que el corea
gravidico grave es raro y que cree que no haya mejor
tratamiento que vaciar el Utero. Otro de Wetlosen, que re-
fiere la Ceni»a/W ai/¢ir (publicado en un periodico
de Cristiania), do un caso de corea grave en el quinto mes
del embaraz > en el que el vaciamiento del Gtero determi-
né la ciiracio 1 Otro de Wallace, que publica el SriiisA
wied, Jaitrn. (19u7, ndm. 2), que termind igualmente por la
CQiaciéon dtspués de provocar el parto, y otro de Frigyvssi,
expuesto en la seccion ginecoldgica de la Sociedad de Me-
dicina di Budapest, en el que refiere un caso que, por te-
ner muchos puntos de contacto con el mio, voy a extractar
ligeramenté. Era una mujer de veintitrés afios, secundipara,
en el quinto mee del embarazo. Los ataques fueites y con-
tinuados habian empezado hacia dos dias. Pulso, 120. Tem-
peratura, 39,6. Vaciamiento del utero y dilatacion con el
Bossi. A los dos dias muerte. En la autopsia se encontré
como en mi caso: hiperemia cerebral intensa; duramadre
adheri la al craneo y endocarditis verrugosa.

Gulverger, en la misma sesidn, refiere otro caso analogo,
y otro Glisker, que termind, como el anterior, por la muer-
te. Estos trabajos son los que he podido encontrar en la li-
teratura d.' estos ultimos afios que, como se ve, son bien es-
calos.

Be las descripciones que del corea gravidico hacen lis
autores, se deduce que de él existea dos tipos; uno grave y
otro leve. El corea leve, que es el mas frecuente, es el que
sobreviene en las mujeres embarazadas, que ya de nifias
han padecido corea de Sydenham. Esto es lo que ha hecho
decir 4 Barnes que el embarazo es un testigo de la cura-
cidii del corea. De éste no me he de ocupar. El corea gra-'e

mas raro, y tipo de él es el caso que antes he descri-
to. Las causas que se le asignau pueden apreciarse facil-
Diente en nuestro caso. La lesion de las valvulas sigmoi-
deas de nuestra enferma corresponde seguramente a una
«DdocarJitis antigua, endocarditis probablemente de fondo
feumititio, aunque la enferma 6 por el estado en que sa en
Dontraba de molestias, 6 por haber tenido lugar hacia liem-
Po, 6 por no ser de gran intensidad, 6 por no haberla pro-
ducido molestias, la haya pasado inadvertido. La emocion
moral jntensa, causa mencionada por todos los autores
como determinante del corea, existe bien claramente en
Duestra enferma; pues éste sobrevino a consecuencia de

un disgusto enorme entre el matrimonio y una paliza, que
fué el corolario da aquél. Todavia presentaba la enferma, a
pesar de hacer ocho dias, algunas equimosis, resto de las
contusiones. La predisposicién neuropatica esta claramente
demostrada con el ataque gne la enferma describia como
de locura, que la obligd a ingresar en el hospital de Gijon
hacia dos afios y donde tuvo que estar recluida durante
cuatro meses. Si 4 esto se afiade el estado gravido, creo que
sean todas estas causas suficientes para explicar la apar-
cion de un corea tan grave como el que ha padecido nues-
tra enferma.

Este como se ve ee un corea grave, y en él hav que re-
solver un problema de extraordinaria importancia médico
legal que es el siguiente; A pesar de la predisposiciéon neu-
ropatica, la endocarditis y el estado gravido, ;ee habria
producido el corea que determind la muerte de la enferma
si el traumatismo y la excitacion producida por la paliza
mencionada no le hubiera despertado?

Mas claro. ;Puede ser en este caso responsable el marido,
aunque de un modo indirecto y sin intencién de causar un
mal tan grave, de la muerte de su raujei? Como el asunto
estd pendiente de la resolucién de los tribunales y pudiera
tener que discutirse esto ante el Jurado, no me parece fue-
ra de lugar llamar la atencién de los forenses y neurdélogos
acerca de la importancia de este punto, pues de su dicta-
men ha de depender que este hom bre vaya 6 no .apresidio.

La mortalidad del corea gravidico no deja de ser eleva-
da; Barnes menciona i7 muertes entre 56 casos; esto es, el
30 por loo, y Fehling 19 entre 68, esto es, el 28 por ICO.

En cuatro casos de la (stadistica de Barnes la mujer
murid con el feto en el Gtero. En los demas el parto tuyo
lugar espontaneamente 6 fué provocado.

Se ha discutido mucho si a estos coreas se les puede
asignar un origen toxico 6 reflejo. Los partidarios de la prl-
mera hipo6tesis suponen que los productos téxicos son ela-
horados por el feto 6 la placenta y actian sobre el sistema
nervioso de la madre. Los de la segunda creen que esta ac-
cion se produce de un modo reflejo desde el Gtero gravido.
k mi me parece mas verosimil la primera, pero de todos
modos lo importante es que tanto los que sostienen una
idea como la otra aconsejan que en los casos graves de co-
rea se vacie el Ut"ro,pues esta es la Gnica manera dequeeo
pueda curar la enferma. Pero esto hay que hacerlo pronto,
porque si no ya no se obtiene resultado. Cuando ha pasa-
do algin tiempo y se han producido ya las lesiones que be
descrito en la autopsia de esta enferma, el vaciamiento del
Utero es inatil. Esto mismo ha sostenido Frigyessi en la
Sociedad de Partos de Budapest y con él han opinado
Gotdberger y Elieker que tomaron parte en la discusién vy
que tienen casos analogos. Pero no en trdos los casos de
corea se ha de vaciar el utero. Yo me refiero s6lo a los
graves

En los leves tiene razén Martin, que con los medios de
tratamiento ordinario de! corea puede obtenerse resul-
tado.

Otra enjefianza que se desprende del caso se refiere al
empleo del diatador de Bossi. Este instrumento ha sido
muy empleado y principalmente se ha abierto camino por
haber tenido por padrino & Leopold; pero cada vez tiene
mas detractores y los ginecdlogos profesionales le van
abandonando poco & poco.

Yo le empleé con toda paciencia, pues estuve cinco
cuartos de hora haciendo la dilatacién, y a pesat de esoy
de no ser lacabeza muy grande, obtuve un desgarro bilate-
ral y una mancha equimdética bastante extensa que pude
comprobar en la autopsia; asi que comprendo loa pocos
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atnigoa que va teniendo este inatrumeiito. Para casos que
no sean muy urgentes prefisro los balones dilatadores, y si
el vaciamiento so quiere terminar rapidamente, la colpoliis-
terotomia de Dihrdsen. G.i li'iimo pinto para terminar.
(Pudieran serlas lesiones descritas en las meninges, ante-
riores al embarazo y producidas en el tiempo en gne la en
forma estuvo en el hospital de Gijén segun ella decia como
loca? *

Yo no lo creo, pues no se comprende que hubiera esia-
do durante do3 afios sin haber presonta lo sintoma alguno,
tenien lo inflaroacléa y adherencia de las meninges coa la
boveda craneana y la sibitanci i cerebral. Yo creo que to-
das estas lesiones han sido producidas durante el embara
zo por la accién de productos toxicos, probablemente de
origen placeutario, los cuales obrando sobre una enferma
neurdpata y despertados por la accion traumatica y emo-
cionnl referida, han dalo lugar & la produccion del corea
gravidico ya la muerte de esta enferma.

Seccion profesional

El Real decreto del Ministerio de Gracia y Justicia pa<
gando los haberes & los empleados de prisiones por
el Estado.— Supresion de corruptelas del presupuesto
de presos pobres.— Aspiraciones del Cuerpo de médi-
cos forenses y auxiliares de la Administracion de Jus-
ticia y de la Penitenciaria de Espaia.

El Real decreto menciona.lo, que empezara a regir des-
de el dia 1.0 de Julio préximo, que ha llenado do jabilo a
todo el personal de Prisiones, hara que desaparezca una
de las corruptelas mas tremendas que los alcaldes te-
nian en sus manos para halagar & sus paniaguados 0 para
ensaSarse con sud enemigos de Prieiones, privandoles de
los emolumentos que legitimamente les correspondian;
no podian los Poderes publicos tomar medida mas radical
para destruir el cacicato de los moaterillas, sobre todo en
las cabezas de partido judicial, en donde el presupuesto
de pres s pebres era el pafio de lagrimas al que se acudia
en las necesidades apremiantes de los mnnicipios, desti-
nando sus pesetas & enjugar apuros de los mismos, desvian-
dole de su verdadero objeto. Por eeto los puebles tienen
gue estar agradecidisimos al Exemo. Sr. Ministro de Gracia
y Justicia, y en especial al sefior Director general de Prieio-
nes D. Juan Navarro Reverter y Gomis, que sab;& cortar
muchos abusos, y so enterarad de lo desamparados que esta-
ban ciertos funcionarios de su direccién, como loa médicos
auxiliares de la Administracion de Justicia y de la Peniten-
ciaria, gne resultaban sujetos al capricho do loa alcaldts,
pues como foreii’esno cobraban sueldo y como médicos de
ja carcel percibian una cantidad irrisoria por mezquina.

Al ser pagados por el Estado, desde |.° de Julio préxinio,
estos funcionarios, es de creer que el digno Director general
de Prisiones antes citado proponga al sefior Ministro, su
jefe, la clasificacion de los médicos de todas las carceles del
reino, segun se les ha solicitado tantas veces, y se les asigne
un sueldo fijo, procedente del ‘prasupuesto carcelario, en el
cual encontraran cantidades mas que suficientes para dotar
dignamente a dichos médicos auxiliares de la Administra
cion de Justicia y ds la Penitenciaria, por suprimirse abusos
gue muchos alcaldes habian introducido en este presupues-
to, beneficiando con ello a los pueblos y haciendo justicia al
Cuerpo de f jrenses tan desatendido y postergado de los Po-
deres publicos desde hace mas de medio siglo que se cred.

Era indigno y hasta cruel tener indotados & estos funcio-
narios. tan necesarios en los tribunales de justicia, que
cumplian sus deberes sin exhalar una queja, sin retribucidén

alguna, con p'rjuicio de su salud é intereses, teniMido qoi
hacer viajes costosos y practicar autof sias con instrumentci
toscos y deficientes y de.satendiendo su clientela particular
exponiéndose a proceso?. Afiddase & esto que sus hermanos
los forenses de Madrid y Barcelona cobran sueldos, si bien
mezquinos, pero cobran, y los dti resto de Espafia no.

Hora ea ya, pnes, de gne llegue nuestra emancipacion ca
ciquil y de gne se compUte al sefialarnos sueldo el Real de-
creto de! Sr. Canalejas de *6 de Diciembre de 1889, siendo
ministro de Gracia y Justicia, y dejemos de ser juguete ce
monterillas y caciquea.

En sintesis, y resumiendo las aspiraciones del Cuerpo ¢k
Médicos auxiliares de la Administracién de Justicia y 6e la
Penitenciaria, me atrevo a someter & la consideracion ce
los Exemos. Sres. Ministro de Gracia y Justicia y Director
general de Prisiones, las bases que a continuacion se ex
presan, por si se dignan tenerlas en cuenta al hacer la an-
siada clasificacion que beneficiaria no soélo a estos funcio-
narios, si que también la Justicia estaria de enliorabuens,

Los modicos auxiliares da la Administraeléa de Justiiii
y de !a Penitenciaria de Espafia seran clasifitaJos, por lo
que respecta & sus sueldos, en tros categorias:

1. a De enerada, con 1.000 pesetas anuales.
2. * Da ascenso, con 1 250 pesetas anuales.

Los haberes do estos funcionarios serén compatibles reo

fcl sueldo que disfruten de méjicos tiinlares, percibiendo »

mayor cantidad como sueldo y la menor como gratific*
cion.

3. a De término, con 1.600 pesetas. Este sueldo no serd

compatible con el de modico titular, pero si con el cargo ce
meédico del correccional, en donde lo haya, para cuya aten-
cion disfrutaran 1.000 pesetas de gratificacion.

En las poblaciones donde no se baya establecido el ser-
vicio de verificacion de las defunciones por los médicos el
Registro civil y que sean cabezas de partido judicial, loi
meédicos auxiliares de la Administracion de Justicia lo efec-
tuaran, cobrando 2,50 pesetas por defuncién los de térniino,
y dos pesetas los de entrada y ascenso.

En lo que resta de afio se nformira €1 arancel de médi-
cos forenses y auxiliarte.

Durante el mismo tiempo se confeccionara un reglamen
to que especifique sus deberes y derechoe.

Al mismo tiempo se hara un escalafon del Cuerpo qB
regule eus ascensos y traslados, y, por dltimo, se dotaraa
cada Juzgado de instruccidon de una caja de autopsias, segin
uSodelo, caja que cuidara de su conservacion el forense U
auxiliar respectivo.

Parala reforma dei arancel, reglamento y es. alafén, ®
nombrara por el Ministerio de Gracia y Justicia una Judl»
compuesta, como presidente honorario, del Sr. Ministro-de
Gracia y Justicia; efectivo, el catedratico de Medicina legel
de Madrid, y como vocales, un médico forense de Madrid
Barcelona, otro de una provincia de primer orden, otro d*
otra de segundo orden, otro de otra de terctr orden, y otrcn
tres de los Juzgados de entrada, ascenso y lénijino.y csfi®
secretario el forense mas moderno de Madrid; total mievoi
cuya Junta se denominara Junta Central de Forenses y Ao
xiliares de la Administracién de Justiciay de la Penitco-
ciaiia.

Esta Junta daria fin a sus trabajos en el término de wn
mes y propondria al Min'stro una Memoria de sus renolo-
ciones.

No duda el que suscribe, las dificultades, entorpecimieH’
tos y sinsabores que la clase tiene que pasar basta cons*"
guir el desideralum de sus aspiraciones; pero cree suicida *
situacion actual, y meritoria la labor de las personas,q“*
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EL SIGLO MEDICO aib6

tienden al mejoramiento de nuestra claFe, digna de mejor
Suerte.

No he visto en El Siglo Méuicj, ni en el Protocolo Afe-
dico Fornise, nada que se refiera ai pago del personal de Pri-
siones por el Estado, y contando con la reconocida apatia
del Cuerpo de forenses y auxiliares, en cuanto al mejora-
miento de su situacion se refiere, é ignorando si el dignisi-
mo Director general de Prisiones ha tomado la iniciativa
gue aqui s« propone, tales son los motivos por ice cuales
me he atrevido & emborronar estas cuartillas, contando con
gns reconozco que otras plumas mejor cortadas que la mia
haran este trabajo mas perfecto.

El médico auxiliar de la Administracién de Justicia,

Ed.-aboo SANCHEZ HERNANDEZ.
Ledesma (Salamanoa), i de Mayo de 1910.

Periddicos Médicos-

EN IDIOMA EXTRANJERO; I. La lovolo.saria «n la diabetes.—
Il Diagnostico y opeiacién de un tamor déla médula espinal.
—I11. Accion de los nuevos preparados de arsénico sobre la fie-
bre recurrente de Ehrlicli.—I1V. Sobre hipertrofia de la pros-
tata.

La levulosuria en la diabetes-

Roengfeld ha observaio que la levulosuria es resultado
de excesiva alcalinidad de la orina; cuando hay una rxtra-
ordinaria cantidad de substancias alcalinas ingeridas, suce-
de que la dextrcsa se transforma en levulosa. Erta levulcsa

.nridiégena no indica reduccion de las energias organicas

para asimilar la levulosa.
La levulosuria puede también producirse cuando sedis

.minuye la acidez del jueo gastrico 6 se aumenta laalcali li-

dad de los jugos intestinales. La ingestiéon de substancias
alcalinas aumenta la cantidad de levulosacion de la canti-
dad de azucar en la orina por el polarimetro cuando tiene
reaccion alcalina; la segunda, rué durante el curso de un
Iraiair.itnto bidromineral, la cantidad de levulosa aumenta,
siendo, por tanto, el procedimiento mas recomendado para
la deternfinacion cuantitativa, el tubo do fermentaciones.

Estas consideraciones tienen gran importancia en la
practica, pues, por ejemplo, la cantidad do azucar en la ori-
navaria en mucho, segun el enfermo eeté sometido 4 un
tratamiento bidromineral alcalino.

Siempre que las células hepéticas disminuyen su energia
psra transformar la levulosa en glicdgeno, la capacidad de
asimilacion de levulosa estd rebajada eu igual propor-
cion.

Esta intoxicacién, originada pci el azucar en las células
Itcpaticas, se observa claramente en las formas benignas de
diabetes cronica, pues aquéllas tienen una extraordinaria
sensibilidad por dicho producto.

En las diabetes agudas, las lesiones de todos los elemen-
tos del higado degeneran rapidamente.

Varias son las consecuencias que se desprenden de este
estudio. La primera es que practicamente la determina un
enfermo sometido 4 estos tratamientos: parece que elimina
coenos azucar, y que empeora en el momento en que lo sus-
rende.

Roensgfeld termina eu estudio llamando la atencién so-
bre la importancia que tiene el procedimiento de invertir el
ssucar en las orinas que tienen reaccién alcalina. - (Atchi-

of Initmal. Afcdect«e).—V abela Sabtoeio.

I
Diagnostico y operacion de un tumor de la medula espinal.
defiere Struropell el ca 0 de un hombre de cuarenta y

dos aSos que algunas veces sufria de neuralgias acompa-
fiadas de ligera paresia y ataxia de la pierna derecha. Es-
taban aumentados los reflejos tendinosos, el clonus del pie
y de la rétula de ambos lados y el signo de Babinsky en ei
dedo gordo. Por las alteraciones importantes de la sensibi-
lidad en determinados sitios, por la falta de signos de una
lesion unilateral de Brown-Sequard y los pequtfios trastor-
nos de la vejiga, etc., dedujo el autor citado la existencia
de una leiién anatémica impoi tanto del segmento mas su-
perior de la medula dorsal. Las neuralgias intensas dek
principio en a jurisdiccion del cubital derecho, la apari-
cion tardia de neura'gias violentasen el territorio del2y 3
nervios dorsales, los fendmenos de compresion medular,,
todo esto demostraba la pre-encia de un tumor extramedu-
lar en la cara postirior de la medula espinal, implantado-
entre la porcién cervical y la dorsal; como las vértebras
aparecian normales al examen radiografico, la reaccién de
Yaseermann era negativa y la enfermedad llevaba nmchos
afos de existencia, juzgd Strnropell se trataba de un tumor
benigno, y propuso la operacién. Esta la ejecutd Eiaelberg’
con éxito feliz. Desle entonces, no repitieron las neural-
gias, la pr.-gresién se hizo normal, la sensibilidad de la
pierna derecha y tronco del mismo ljido estaban normales,
desaparecid el reflejo de Babinsky y s6lo existe todavia al-
go na exaltacién del reflejo rotuliano.

Da la operacion refiere Eiselberg lo siguiente: laminec-
tomia desde la 4 cervical hasta la 2 dorsal, incisién de la
duramadre, extraccién de un tumor como una ciruela, ex-
tramedular, pediculado é iréplantaio a la derecha de la li*
nea media, & la altura do la primera vértebra d<Tdal. Sutura
de la duramadre y de los tejidos blandos, sin drenage: curé
sin novedad alguna. El tumor era un fibroadenoma.—
{Munch. Med x. Yochemch)

Accion de los nuevos preparados de arsénico sobre la fiebre
recurrente de Ebhriich.

Trabajos hechos eu animales primero, y en el hom-
bre después, han servido de base a lveraen, de San Petera-
burgo, para forraular las conclusiones siguienteF:

1. a EIl arsenobenzol (polvo amarillo, soluble en agua)
troducido eu el organismo de un enfermo do fiebre recurren-
te hace desaparecer el ataque febril entre lassiete y las cator-
ce horas, y, en casos rarrs, a las veinte, prev.niendo en el
92 por 100 de los ca=03 la aparicién de todo ulterior acceso,
es decir, que una sola inyecciéon de esta substancia esterili.
za la sangre de un hombre infectado de espirochetes.

2, *
entre =,2y 0,3 de esta substancia, en solucién n ucta, y <n
inyeccién intramuscular.

3. a Entro la3 cuatro y las diez horas que siguen a la in-

}-eccion de esla cantidad, han desaparecido completamente
de In sangre los espirochetes, y es posible no vuelvan a

presentais™'.

4, a Después de la inyecciéon desciende la fiebre poco a

poco en el transcurso de siete aca orce horas, mas tarde, a
las veinte horas por lo general, la temperatura se hace nor-
mal acompafiada de sudores profusos, pero sin colapso. Si-
multaneamente desaparecen lodos los fenémenos subje-
tivos.

6.a El ardenobenzol provoca casi siempre en el sitio de la
inye .cién una irritaciéon local que se manifiesta por dolor é
infiltracion, que varia mucho con los individuos y en algu-
nos subsiste largo tiempo.

6.a La inyeccion intravenenosa de esta substancia es
perfectamente in-lole'nte, no se acompafia de ningun feno-

n_

La dosis terapéutica para la fiebre recurrente oecila
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meno desagradaljle, y su efecto sa deja sentir tiea 0 cuatro
horas antes que con la inyeccion intramuscular.

Resalta de lo expuesto, que el arsenobenzol ejerce una
accion precisa, matematica, sobre la fiebre lecurrentOj no
sobre otra alguna, que coincide con la extincién del espire-
chete.—(AfuncAencr Medizinuiche Vochenschrift.)

v

Sobre hipertrofia de la prostata.

Los excesos venéreos y el abuso del coito son, para
Lanz, las causas principales de la hipertrofia prostética No
deben recomendarse I<8inyecciones de tripsina 6 pancreo-
na, ni las de sangre de animales.

Las operaciones genitales (castracion, ligadura y resec-
cién de los vasos deferentes) solamente estan indicadas en
la hipertrofia blanda parenquimatosa; en los demas casos,
se hace necesaria la prostatectomia. La prostatectomia pe-
rineal no es, sin embargo, tan ventajosa como la transvesi-
cal. En la primera es mucho méas grave la intervencion, y
aunque la mayoria de los cirujanos presentan mejores esta-
disticas del método perineal, considera Lanz preferible Li
transvesical por loa resultados operatorios que él ha obte-
nido.

El autor ha operado casi siempre bajo anestesia raqui-
diana 6 con anestesia local por la cocaina. La intervencién
giiirorg'ca queda establecida si el médico no'obtiene resulta
do satisfactorio con el cateterismo. La diabetes es contra-
indicacion para la operacion.—(MitncA. Mediz. Vochensch.) ~

Navaebo Canovas.

Seccidn oficial.
MONTEPIO FACULTATIVO

Anuncios de pension.

Dofia Maria Arifio Benedet, viuda de D. José Linares,
Solicita pension de viudedad.

Lo que se publica para conocimiento de la Sociedad vy li
los efectos del Reglamento. Madrid 26 de Abril de 1910.—
El secretario general, Marin. 1

Variedades.

CANALEJAS EN VALENCIA

Una comisién, nombrala por el Cuerpo de Médicos titu-
lares valencianos, compuesta de los Sres. Gallur, Garcia,
Berenguer, Figiieroa, Vercher y Llistar, por Castellén; Can-
td, Atlads y Perrén, por Valencia, y Vives, Cortésy Maestre,
por Alicante, saludé y cumplimentdé al eximio presidente
del Consejo de ministros, Sr. Canaiejas, el dia 26 de Abril
con motivo de la inauguraciéon de la Exposicién nacional
de Valencia, suplican lole tuviese & bien hacerse cargo del
mensaje que la noche anterior tuvo la honra de entregar
en su mano, por encargo de la dicha comision, el Sr. Gallur,
Bubdelegfldo de Medicina del distrito de Viver, la cual dice
asi;

«Exemo. Sr.:

El proletariado médico de la region edetana tiene el
honor de saludaros, felicitaros y daros el parabién mas cum-
plido, por ejercer V. E. tan alto cargo de la Naci6n, muy
merecido en justicia y asaz ganado paso a paso por vues-
tros propios méritos. Pero..., Exorno. Sr., también os ha de
hacer presente que no es licito pedir at médico consagie
todos los momentos de su existencia al culto de la salud
publica y privada, si antes no se le libra de la siempre fija

RT. SIGLO MEDICO

preocupacion de ver morir de hambre y necesidad a su
familias; porque las titulares exiguas, que, mal pagadai
perciben de los municipios, apenas les bastan para tributai
al fisco: impuesto de utilidades, consumos, patentes, de»
cuentos.

Cualquier menestral, Exemo. Sr., que goce de median
aptitud en su arte, logra mayor asignacién 6 haber que
pobre médico rural. Y debe pensar nuesiro Gobierno, pri
sidido por V. E., que tanta cultura atesora, que un médio
sin outillage no sirve para el desempefio de su altisima mi
sion, no sélo salutifera, sino ni aun civilizadora, pues miu
choB de los nuestros nos hallamos parapléjicos, remisos
atrasados por falta de medios, no por falta de aptitud € ido
neidad,

y como el progreso camina, corre veloz,cual flaido elet
trico, de ahi que no podamos figurar en la vanguardia comi
nuestros colegas de las capitales con sus épimos esti
pendios.

Menéndez Pelayo, el gran Costa, Sanz del Rio y coii
tilos V. E., habéis dicho muchas veces* que el filésofo h
de estar en paz con cielos y tierra; pues (se eotado de repo
60 mental, de desentendimiento de toda otra liviana preoco
pacion, es indispensable, precisa y diaria en el médico, ina
gue en otros ministerios profesicnalee. (Ha pensado V. E
presidente del Gobierno, en esta suprema y apremiante e
cesidad?”

Con dos Rsales decretos, sancionados jior las Cortei
volveria la tranquilidad espiritual y el reposo mental & dccf
mil médicos rurales; resolver prontamente la cuestion d
nuestro Montepio y encargarse el Estado de nuestras mise*
ras asignaciones, cual de reciente lo ha ordenado V. E. con
los empleados del ramo de Penales.

Préximos a confeccionarse los Presupuestos de la na
cion, esperamos motivos de un seguro aplauso y de etenii
gratitud para V. E. y para su Gobierno.

El Presupuesto sanitario, Exemo. sefior, entendemos «
de los que sirven para hacer Patria, con ciudadanos vigoro-
sos, fuertes, sanos y honrados.

Los que firman, en nombre de todos ses compafieros
08 desean muchos triunfos, gloria y lauros eii vuestro
mando y que Dios os guarde muchos afos. — Valencia, 2
de Abrd de 1910.— Juan Gallur, Angel Garda, José Viva.
Enrique Cantdé, Francisco Berenguer, Eustaquio Verchtf,
Ramoédn Figueroa, José Llistar, Frandhco Perrada, Luis A-
las, Jorge Perron y José Cortés. - Exemt». Sr. Presidente o
Consejo de Ministros.»

El ilustre demoécrata tuvo frases de afecto y aliento
para sus visitantes, & los que dijo: que siempre fué amigo
y compafiero de los meédicos, y que en aquel instante
era Jefe del Gobierno, sino otro Médico mas que veiaJ
comprendia la justicia, razén y derecho que nos asiste,,
gue procuraria con todas sus fuerzas y con su Gobierno
atender é interesar 4 la opinion sinceramente para el lo
gro de sus pretensiones.

Los comisionados, como es natural, quedaron embelesi
dos por sus palabras de atencion, cortesania y aprecio,gflo

dando satisfechisimos y complacidos de tan memorable en
trevista.

Gaceta de ia salud publica.

Estado sanitario de Madrid.
Altura barométrica maxima, 706,80, ininima, 701,03
temperatura maxima, 270 9; minima, 00,8; vientos dominao
tes, NE. N. y E.

No presenté variacion notable en la enfermeria reinanti
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la capital durante la semana pasada, con relacién a las an-
teriores. El estado sanitario de Madrid es el que pudiera
decirse normal por no haber predominio notable de ningu-
naforma morbosa, y por no haber mortalidad crecida. Las
formas catarrales y reumaticas, las neuralgias y fiuxiones y
los estados congestivos del cerebro son las enfermedades
gue mas abundan.

En tos nifios sigue la coqueluche predominando, habien-
do muchos casos y una luonalidad crecida en esta forma
patoldgica.

Crénicas

Apartado nim. 121.—EIl Administrador del Correo cen-
tral D. Julio Jiménez, nos dice que, para facilitar la distribu-
cién de las cartas, deben dirigirnos los suscriptores la co-
rrespondencia en esta forma;

E1l Siglo Médico.

Apartado, wiim. 121.
Madrid.

Certamen de Psiquiatria—Habiendo terminado su infor-
me la Comisién designada por la Real Academia de Medi-
cina de Valencia respecto de los trabajos presentados & di-
cho Certamen, ha resultado premiada la Memoria que opta-
ba al tema del Dr. Graeset, cual es <La responsabilidad ate-
nuada. Las leyes hechas y por hacer en los diversos paises,
respecto de los criminales y de la responsabilidad atenuada».

Dicha Memoria, escrita en castellano, llevaba por lenoa
«Tout connftitre, ¢' est tout pardonner», Staél, de la cual
han resultado amores los Sres. D. Juan Bta. Peset Aleixan-
dre, doctor en Medicina y en Derecho, y,el abogado D. Al-
fredo Fernandez Hirnandez, también de Valencia.

El accésit hasido adjudicado & la Memoria francesa cuyo
lema es «La impotencia excusa el cumplimiento de la ley»,
de la cual ha resultado autor el doctor D. L. Mathé, habi-
tante en Faris, rué Dtmours, 29 bis.

Nuestra méas sincera enhorabuena & los agraciados con
tan preciado y merecido lauro.

Nuevos auxiliares —En virtud de oposicidon, S. M. el Rey
(9. D. g.) ha tenido a bien nombrar a D. Luis Gonzaga Urzo-
lay Gil, auxiliar purnerario del primer grupo de la Facultad
de Medicina de la Universidad de Zaragoza, con la gratifi-
caciéon anual de 1.000 pesetas y a D. Enrique Gomez Entra-
lia, auxiliar numerario del primer grupo de la Facultad de
Medicina de la Universidad de Granada, con la gratificacion
anual de 1.000 pesetas.

Nuestra enhorabuena 4 tan distinguidos compaferos.

Falso opio.—Segun dice el Oriental Pkisician and Drug-
gist, se ha fundado en las islas Filipinas una fabrica para
la preparacion de falsos opios. Estos productos estan com-
puestos en realidad de mermelada de ciruela, hollin y cue-
ro de cerdo molido con ¢ sin adicién de semilla de sésamo.
En lugar de la mermelada de ciruela, empléase también la
melaza.

Claro es que este falso opio se destinara & los fumade-
ros que funcionan en aquel archipiélago, para uso y recreo
de cliinos y de indigenas; pero parécenos tan grosera la
mezcla esa, que, aun en el caho de que contenga semillas de
Sésamo, no habra nadie, y menos seguramente los habitua-
dos al uso de la pipa para fumar el opio, que acepte seme-
jante producto.

Y, en suma, ni tal mezcla puede reputarse como falso
opio, ni es verosimil que para dar al comercio la mermelada
~gra de que se trata, se instalen fabricas destinadas & la
elaboracion de tan extrafo artificial producto.

Farmacéuticos alemanes.—EI dia 15 de Diciembre altimo
celebré Junta general la »Deutsche Chbemiscbe Gesells-
chaft». A esta sociedad pertenecen 3.437 farmacéuticos. El
presidentd de la misma ha resuelto publicar un nuevo pe-
riodico destinado a la publicacion inmediata de las Memo-
riap.

La casa Léopold Casellay C.a, de Francfort, ha puesto a
disposicién de la sociedad la suma de 60.000 marcos. Esta
cantidad se destina, en primer término, para continuar el
iéxico de los compuestos de carbono de Ricbter (Richte's
Lexikon der Kohlenstoff Verbirdungen).

Si7

Los gastos del afio han excedido en mucho de los ingre-
sos (235.038 marcos contra 176 805 marcosj. EIl capital so-
cial ha aumentado a consecuencia de haberse posesionado
la sociedad de la casa Hofman (961.766 marcos contra
771.413 en Enero de 1908)

El Comité de esta soeiedad para el presente afio esta
constituido por los Sres. O. Wal'acb, presidente; H. Wickel
hans, H. Will, Zzd. Skamp y L, Knorr, vicepresidente, y
J. F. Holtz, tesorero.

Farmacias homeopaticas.—El Consejo de Medicina de
Rusia ha resuelto suprimir las farmacias especiales homeo-
paticas y transmitir la venta de estos medicamentos & las
oficinas alopaticas.

San Petersburgo cuenta préximamente con cien farma-
cias alopaticas y seis homeopaticas.

Charlatanismo en Holanda.—Desde hace afios existe en
Holanda una Asociacion, que por todos los medios posi-
bles trata de coml)atir el charlatanismo. El Phannaceutisch
lyéeiWwand da & conocer que una secciéon de esta Asociacidn
—Ila secciobn de Amslerdam—acaba de poner en ejecucion
una idea realmente practica. En una de las calles més fre-
cuentadas de la ciudad ha alquilado algunos metros cua-
drados de acera, y ha mandado poner en gruesos caracteres
el aviso que sigue;

Zambuch es un ekmedio peligroso.- Varias person"
de Amsterdam han contraido una violenta erupcion de la piel
por causa del empleo de este re nedio.

Este contra-reclamo no falla; cumple su fio, porque atrae
la atencidn de los numerosos transedntes que pasan por
esta calle.

Productos farmacéuticos Bayer.—Con este nombre se ha
publicado un elegante tomo destinado & dar cuenta de los
medicamentos olaborados por la fdbrica de Federico Bayer
y C.a, de Elberfeld. Los medicamentos en este trabajo in-
cluidos son: Aguiina, Aceta'o sédico de teocina, Alipina,
Aristoquina, Aristol, Aspirina. Quinafenina, Citarina, Clor-
hidrato de heroina, Corifina. Oreosotul y Duotal, Epicarina,
Espirosa!, Eumidrina, Eurofeno, Fenacetina, Ferro-somato-
sa, Guayacosa, Hedonal, Helmutol, lotion, Isopral, Laeto-
somatoaa, Licetol, Maretina, Mesotan, Monotal, Novaspiri-
na, Piperacina, Préponal, Protargol, Sabromina, Sayodina,
Salicilato de saloquinina, Salofeno, Salo!, Saloqu'nina, Sofol,
Somatoea. Suifonal, Tanigeno, Tanopina, Teocina, Tiresol,
Trienal, Veronal, Yodotirina.

Esta importante publicacién sera regalada por los sefio-
res F. Bayer y C.», Rambla de Catalufia, 4i, pidiéndola el
suscritor que ladesee 6 dichos sefiores.

Contratos de iguala. —Proxima la época de renovacién de
los coutratos particulares de asistencia médica por iguala,
reeordamvS & nuestros lectores que el libro de niiertro que-
rido amigo el médico titular de Yunquera D. Antonio Jimé-
nez Verdejo, titulado Comprobante Médico Rural, redne to-
das las condiciones necesarias para formalizarlos contratos
por vecinos, y su autor, para terminar la edicién, sélo cobra
60 céntimos por cada ejemplar (perfectamente encuaderna-
do en tela), en vez de dos pesetas que costaba antes. Los
pedidos al autor.

Centro benéfico.— Se ha firmado la escritura de los terre-
nos adquiridos por el doctor D. Rodolfo del Castillo y Quar-
tillers, en la calle de Ayala con destino a la fundacién de
un Centro benéfico para el alivio de las enfermedades de
los ojos que los pobres padecen.

Esta Fundacién Oftalmolégica serda muy pronto inaugu-
rada.

Premios pecuniarios.—Con arreglo a4 la fundacion insti-
tuida en la Universidad de Santiago por el Sr, D. Antonio
Fernandez Carril, han de adjudicarse tres premios pecunia-
rios de t60 pesetas cada uno, entre los alumnos de las Fa-
cultades de Derecho, Medicina y Farmacia que, siendo hi-
jos de Galicia, hubiesen terminado en dicha Escuela su ca-
rrera en el Gltimo curso y hayan obtenido mayor nimero~de
notas de sobresaliente en los estudios, con igual calificacion
en los ejercicios del grado de Licenciado.

Los aspirantes presentaran en la Secretaria general de
dicha Universidad sus solicitudes, acompafiando a ellas la
certificacion de sus estudios y grado, acreditando ademas la
circunstancia de pobreza, exigida por la fundacion.

El término para solicitar e» el de un mes, contado desde
la fecha del anuncio en los Boletines Oficiales de este Dis-
trito universitario. (B. O. del 3 de Mayo.)
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Acuerdos Importantes.—EIl A3untamieDto de esta corte
ha lomado los siguientes acuerdo?:

Apro'ar el ascenso & médicos terceros, con el haber de
2.00U pesetas anuales, de los siguientes médicos terceros,
con 1.760 pesetas, para cubrir jas veinte plazas creadas en
el vigente presupuesto; D. Domingo Rayo Galvez, D. Lazaro
Martin Piudado, D. José Gonzalez Gayo, D. Eugenio Jouve
Barrare. D. Daniel de Casuso Alonso, D. Alfredo Torres
Munilla, D. Ear'que Fernandez Sauz, D. Emilio Dominguez
Fernandez, D. Eusebio Alvaro Garcia, D. Antonio Garcia
Tapia, D. Isidro Sanchez Covisa, D." José Sanchez Goviea,
D. Pedro Tamarit Olmo, D. Eduardo Méndez del Cafio, don
Laureano Olivares Sesmilo, D. Joré Vela”™co Pajares, don
José Palancar Tejedor, D. Abddén Sanchez Hernandez, don
Victor Francisco Herrero, D. Eugenio Echeguren Calleja,
D. Mariano Gémez Ulla, D. Manuel Vazquez Leforty D. Ma-
nuel Medina Gonzalez; entendiéndose que los sefiorea don
Lazaro Martin Pindailo, D. E nilio Dominguez Fernandez y
D. Victor Francisco Herrero, aunque Sguran ascendidos, no
ocuparan plaza por hallarse excedentes, en cuya situacién
habran de continuar, y que los efectos de eate acuerdo se
retrotraen 4 1.® de Enero.

Considerar pobres y con derecho & asistencia médicr;-
fatluacéutica gratuita 4 todas aquellas familias que no sa-
tisfagan por alquiler del cuarto que ocupen cantidad supe-
rior & 25 pesetas meneuale»'.

N rrgbrar para ocupar una plaza de médico tercero de la
Beneficencia municipal, con el haber anual de 2.000 pese-
tas. vacante por fallecimiento de 0. José Maria Duque é
Iglesias, al excedente de igual categoria, D. Alvaro de Blas é
Iturmendi, que tiene solicitado su reingreso en el Cuerpo,

Aprobar los siguientes ascensos para la provision de
una plaza vacante da médico primero de la Beneficencia
municipal, producida por fallecimiento de D. Santiago Gar-
cia Balgafion.

A médico primero, con el sueldo de SOOO pesetas anua-
les, D. Luciano Barajas A médico segundo, con 2 600 pese-
tas. D. Alvaro do Bias é Iturmendi. A médico tercero, con
el haber de 2.000 pesetas, D. Teofilo llern ndo Ortega. A
meédico tercero, con el haber anual de 1.750 pesetas, D. José
Maria Martinez y Gémez, por el turu) dj aniigiedad, y
a D. Franti-C5 Maitlnez Maseres, & médico gratificado, con
760 pioetas anuales, todos los cuales ocupan el ndm. 1en
BU escalafén respectivo.

Haberes atrasados dé los titulares.—Por Real decreto de
20 de Marzo proximo pasado se ha resuelto una competencia
piomovida entre el gobernador civil de Oviedo y ej juez de
primera instancia de lofiesto, que importa conocer aios fa-
cultativos titulares. 1J.i practicante de medicina de aquella
localidad dedujo demanda en juicio ordinario de m”nor
cuantia ante td Juzgado en reclamacion de haberes deven-
gados y no sat:pfechos por el Ayuntamiento, y requerido
aquél de inhibicién por el Gobernador, se produjo lacén-
tienda jurisdiccional que se resuelve por el citado Keal de
creto & favor de la Administracion, resolucidén que se funda
en estes dos coneidorandi s:

el.® Que el servicio de Sanidad municipal es esencial-
mente administrativo y los nombramientos de empleados
facultativos adscritos al mismo, hechos por los Ayuntamien-
tos, dan lugar a contratos de servicios de caracter adminis-
trativo. pues tienen por objeto inmediato la aplicacidn & un
servicio pablico, y en ellos obran las corporaciones munici-
pales. no como personas juri licaa, sino coxo representantes
del Poder publico. '

»2 = Que tales contratos, y en lo que afecta & su cumpli-
miento, iiueligencia, rescisidon y efectos, caen de lleno bajo
la jurislicc'd6n administrativa, segun el precepto del art. 5.0
de la ley reformada de 22 de Junio de 16J4, toda vez que lo
gue por el d-mandan!e se exige es el cumplimiento del con-
trato celebrado por él con el Ayuntamiento en orden al
pago de jos haberes estipulados como recompensa del ser-
vicio prestado.»

Obras recibidas.—Eutudios Hijtiénicoa.—Como pueden vi-
vir los pobres higiénicamente. La alimentaciéon mineral en
pro de los nifios, etc., etc. Oonforencias dadas ante la Socie-
dad de Ciencias de Malaga el 16 y 22 de Enero de 1902, por
el Dr. F. A. Rizquez. Un tomo de mas de 300 paginas, 8 pe-
setas. Se halla de venta cu la calle del Bargnill , 4y 6, Ma-
drid.

DAfuncién.—Tenemos el sentimiento de participar a nues

tros Itclores la’defuncién, ocurrida al martes ultimo, de una
hermana del ilustre doctor Gomez Ocafia, catedratico de
Fisiologia déla Facultad central do Medicina, & quien acom-
pafiamos de todu corazén en el hondo pesar que le embarga
en estos mementos.

Reciba, pues, nuestro etntido pésame el doctor Gémez
Ocafia.

SOLUCION BENEDICTO
CREo s o TAL

Preparacion la més raciona! para curar la tuberculoeis
b onquitis, catarros crénicos, infecciones gripales,*eniern e-
dades consuntivas, inapetenca,debilidad general, postri-
3i6n nerviosa, neurastenia, impounsia,enfermedades men
ales, caries, raquitismo, escrofulismo etc. Frasee,

pesetas. Farmacia del Dr.Benedicto, 8an Bernardo. 41
Madrid.

gliccrs.fosfato d« cal con

El Imparcial de 16 de Septiembre del 84 dijo:

«El Dr. Santoyo, de Linares, ha conseguido hacer dulce
y muy grato el sabor el sulfato de quinina La Prensa mé-
dica elogia mucho este invento {Febrifugo Infantil Santoyo)
de inmensa utilidad para los nifios.»

Vedso el anuncio en las cubiertas.

KL
HISTOGENO LLOPIS

es el agente mas eficaz
para combatir la
Tuberculosis
DiabeteSj]
Anemia
y enfermedades
consuntivas
en
general.
Estad asi proclamado
por la Clase Médica.

Pidan mueatraa gratis a
A. Llopli, Farraz, 3.-MADRID.
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De oenta en lat Farmacias, y en el Depoésito .de los Sres. Pires Martin,
Velaeeo y Compaiiia, Alcala, 7.
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TISIS | CUMAGION SEGURA

RESFRIADOS ) 00X 1L

pronguitisy EMULSION MARCHAIS

CATARROS ) al CreoEOta y GlictTofofiato de caJ
ASMA > OE MARCHAIS (FRANCIA)
Da R A6 enclia adat da an ana tasa da tUaoa

Anemia, Cloro-Anemia, Linfatismo, Neurosis del Corazon, Desordenes de ia
Circulacion, Afecciones Escrofulosas y Cutaneas, triud» e« kei tiu< por ri Querpo Htdico por Is

GRANULOS ANTIMONIO-FERROSOS

del 3D«- A Xrr#
3lad/cacidn farro-arsenicai (arseniato deantimonio, 0.001"/*” por Granulo y Hierro)

Pr)sencia simultanea del Hierro. Arséoico Y Antimonio on estado de sal la
mas asimilable. —Dosis : de 20 8 granulos al dia.

Oap4»ItoGan*':F""*0Oli»OW.7.RueCoQ-Héron. Paris TA todijl»slir *".!BT50if Irircot chbap ol lotSm.I<dltoi.

N CELEBRE DEPURATIVO VEGETAI
pfesci’Ho por ios Médicos en los caijou de

— ENFERMEDADES ce 1a PIEL -

Liciosde la Sangre®Herpes,Acné»

Annofiaffai.. Papie j eniodu

Tubekmlusis. afecciones browcqg-pulmuhares

*0LUCION PAUTAUBERR

ti CLONHIUNU-rUSrAlu ot vAKk I/NcUSUUPO

ANTIBACKAR vy RECONSTITUYENTE
PERFECTAMENTE VilIERAOA y COMPLETAMENTE AISORBIDA
Cicatriza lit '«dodosladla, restaura aoa proitiiu ritpotito yoleiudo™ieral.

LPAUTAr=>.tERaB.C?f'yfs7i"VVo>e-Pyl/?/S, lodi$riraiilu

SANTAL MONAL

coN AZUL pe nriETILENO >

4 nn mismo tiempo. ANTISEPTICO, ANALGESICO yDIURETICO

EslaMBJon, lamAs activa.,lamejor toXERAJJA de todas
IBS preparaciones preconizadas para el tratamiento de las

AFECCIONES e 1as VIAS URINARIA

Blenorragias, Uretritis,Cistitis, Catarros resicales, Prostatis,Hemaiu i,
Nefritis supurada, y todas enfermedades de la Vejiga y de los Rifio ../S,

A CG M O M fiA PiffAAdoptadoporlosmAsrenombrados médicos especialistas»
< Do»i»; 6 & 10capsulas cada dia.

LABORATORIOS MOMAL FRERES-NANCY(FRANCIA»-

[IfA A

IODO FISIOLOeiCO, SOLUBLE. ASIMILABLE

Lm IODALOSe es | A Onica solucion titulada del pcptoniodo
LombiaaeiOn directa y completamente estable del jodo con la j'efiouu
OMcua.f-RTA «N <1893 POR E. GALBRUN, Doctor en Farimacia.

i IODALOSE obran rnmo un gramo loduro alcalino.
~0111 ««Bua . Lineo a vftnte gotaa )»na Wif.og! diez é cincuenta gotas )»are AduUet,

f'edir Folleto sobre la lodoterapla fisiol6gica porel Peptoniodo
Laboratorio OALBRUN, 18. Bu» Ob«*rknmpt, PARIS
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Vacantes.

Ludiente {Castellén). — La plaza
de farmacéutico titular de esta vi-
lla, dotada con el sueldo anual de’
200 pesetas, se halla vacante por
dimision del que la desempefiaba.
Para su provision en propiedad
gue se ajustard en un todo a las
prescripciones contenidas en el Re-
glamento del 14 de Junio de 1891,
Instruccién de Sanidad de 12 de
Enero de 1904y demés disposicio-
nes complementarias de caréacter
general posteriormente dictadas,
se saca & concurso por treinta dias
naturales, que empezaran a contar-
se desde .el siguiente al en que apa-
rezca la publicaciéon de este anun-
cio {B. O. del 4 de Mayo), durante
el cual los que aspiren & dicho car-
go deberan presentar sus instan-
cias documentadas ea la Secretaria
de la Corporacion municipal.—EI
alcalde, Francisco Chiva.

— Ames {Coiufia). — Vacante la
plaza de meédico titular de este
distrito, por renuncia de D. Anto-
nio de la Riva que la desempefa-
ba, la cual viene sirviéndose inte
rinaraeiite, y con el iio de provis-
tarla eri propiedad, con la dota-
cion anual de 999 pesetas, se acor-
d6 anunciarla & concurso por tér-
mino de treinta dias habiles, con-
tados desdé el 2tl de .abril, a fin
de que los aspirantes que deseen
obtenerla presenten sus solicitudes,
acompafiadas del titulo profesio
nal 6 testimonio del mismo que
acredite ser Dretor 6 Licenciado
en Medicina y Cirugia, pues pasa-
do dicho plazo no seran admitidas.
— EI alcalde, JRuwidn Angueira.

— Campo Lameiro {j‘ontecedra).—
Declarada vacante por la Junta de
asociados la plaza deinspector mé-
dico municipal para asistencia de
enfermos pobres y mas auxilios de
beneficencia, dotada con ei haber
anual de 999 pesetas, se anuncia &
concurso su provision por el plazo
de treinta dias hébiles, 4 contar del
siguiente & la publicacion de este
edicto, a fia de que los que se crean
con derecho puedan .solicitarla den-
tro del indicado plazo en la secreta-
ria de la Corporacion, donde estara
de manifiesto el expediente instrui-
do al objeto, para el cual se han te-
nido en cuenta el Reglamento de 14
de Junio de 1891, Instruccion de Sa-
nidad de 14 de Junio de 1904, Regla-
mento de li de Octubre del propij
afio, Real orden de 2 de Noviembre
de 1905, Real decretf de 22 de Ju-
nio de 1909, Real orden de .3 de
Agos’'o del mismo Ffio, consonante
con el anterior y Real decreto de
15 de Noviembre siguiente: advir-
tiendo que no se admitira solicitud
que impugne a lista de familias po-
bres adscrita & las obligaciones del
cargo, ni las que se presenten dadas
las diez y ocbo del dia dltimo del
concurso {B. O. de |l.o de Mayo).—
El alcalde, Manuel ;silva.

—Se halla vacante la plaza de far-
macéut'co titular de Altea, con el
haber anual de 992,90 pesetas. Di-
cha plaza habra de proveerse por
concurso dentro del plazo de trein-
ta dias & contar desde el 26 de
Abril.
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—Salvatierra de los Barros {Badajoz).—Eucoatrandose
vacante una de las dos plazas de médico titular de este
pueblo, se abre concurso para admitir solicitudes por el
plazo de treinta dias & contar desde el siguiente al en que
aparezca el presente anuncio (B. O. del 80 de Abril). Las
condiciones y tiempo del contrato seran las generales
consignadas en la vigente Instruccion de Sanidad y He-
glamento del Cuerpo de médicos titulares.—EIl alcalde,
Juan Caro.

—Puebla de Valles {Ouadalajara). -'DQ8,dQ l.0o de Julio
préximo se halla vacante la plaza de practicante de esta
villa, bajo la direccidn del médico titular de Beneficen-
cia, con residencia en Valdepefias de la hierra, cuyas
igualas producen de 90 & IUO fanegas de buena especie
cobradas en la recoleccion. Los aspirantes que se hallen
con aptitud, dirigiran sus instancias a esta Alcaldia en
el término de treinta dias {B. O. del 29 de Abril).—Ei al-
calde, Manuel lruela.

—Magacela {Badajoz). Hallandose servida interina-
trente la plaza de farmacéutico titular, se anuncia al
publico para su provision en propiedad por término de
treinta dias, contados desde el siguiente ai en que apa-
rezca inserto este anuncio {B. O. del 26 de Abril), duran’
te cuyo periodo de tiempo podran los aspirantes a la
misma presentar sus iostancius debidamente documen-
tadas en la secretaria de este Ayuntamiento. EIl que re-
sulte nombrado tendra que suministrar los medicamen-
tos necesarios & sesenta familias pobres de esta locali-
dad, y por ello recibira anualmente de loa fondos muni-
cipales la total cantidad de 690 pesetas, 6 sean 866 por
su residenciay titulary 324 por los medicamentos que
suministre 4 dichas familias pobres.—EI alcalde, Jacinto
Becerra.— El secretario, Vicente Gallardo.

—Los Barrios de juna (Ledn).—Para su provisidon y en
conformidad del art. 3Sy siguientes del Reglamento de
11 de Octubre de 1904, se anuncia vacante la plaza de
médico titular de este Ayuntamiento, con el sueldo anual
de 875 pesetas, pagadas por trimestres vencidos. Losas-
pirantes presentaran las solicitudes documentadas en
el término de treinta dias, ante esta Alcaldia {Boletin

de 2 de Mayo). El agraciado podra hacer igualas
con los vecinos pudientes; tener su residencia en el pue-
blo capital del Ayuntamiento, y serd nombrado el que
mejores condiciones retna y acepte las demas que se es-
tipulen a su provision.—El alcalde, Filiberto Suarez.-

Correspondencia.

Joaquin Pifiero.—Pagado fin Julio 1010.
Federico Romero.—Id. fin Diciembre 19i0.
, Vicente Juan Bianes.—Id. Un Diciembre 1909.
Lauvo Ortega.—Id.
, Luis Ramoén Soto.—1 i.

Amando Barboea. —tJ.
, Anacleto Sanchez Cuello.—Id.

Luis Grifol Aliaga.—Id. fin Marzo 1910.
, Lednidas Agliero.—Id. Gn Diciembre 1909.
Braulio Rey.—Id. fin Diciembre 1910,
Gregorio Herrero Garcia —Id. fin Diciembre 1909.
Jesus Crieanto Ablanedo.—Id.

Manuel Roncales.—Id.

Antonio Vivas.—Li.

Arturo Cojo de la Cal.—Id.

Mateo Lépez Giiva —Id.

, Luis Vargas Manzano.—Id.

.Jesds Diaz.—Id. fin Junio 1910.

Tele&fOio Fonteia. Id. fin D.ciembre 1910.

, Andrés Vazquez Verea.—Id.

Emilio Cbo/a.—Id. fin Junio 1910.

Féix Templado.—Id. fin Diciembre 1910. <
, Dimas Menéndez.—Id.

Antonio Quero Rua.—Id.

, Juan Gomez Porcel. —Id. fin Julio 1910.
,Angel Jiménez Yang'a-, - Id fia Diciembre 1910.
, Abundio Manrique. - Id.

, Casto Sanchez Tapia, IJ.

,Amonio Laguna.—Id.

José Garci-i iievilla. - Id.

, Marciano Gonzalez.—Id.

, Braulio de San Amoés.—Id', fin Diciembre 1909.
, Felipe Garcia—Id. fin Diciembre 1910.

José Cooian.—Id. fin Diciembre 1909.

D.
D,
. Gervasio Trujillano.-1d. fin Diciembre 1910.
. Emilio Morales Prieto.—Id.

. Vicenta Lopez Chicote.—Id.

. Eduardo del Caatillo,—Td

. Gabriel Hortelano.
. Manuel Quintana Rio.—Id. fin Junio 1910.
. José Ciarad.—I1J. fin Diciembre 1910.

. Antonio Porras y Sara. —Id.

. José Maria Casas Soler.—Id.

. Félix Alcazar.—Id.

~
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Octavio Hernandez.—Id. fin Diciembre 1910.
Pedro Ballester.—Id. fin Marzo 1910.

Id. fiti Diciembre 10009.

Francisco deP. Boix,—1J.
Francisco Casanova y Sos.—Id.
Antonio Pérez Domenech.—Td.

. Francisco Flores.—Id,

José Alarcén Segura —Id.
Juan Arranz Jimeno.—Id.
Senén Alvarez.-1d.

. Eduardo Baeza.—Id.

Candido Goutan,-1d.

. José Sanchez Caamafio. —Id.

. Domingo Diez de la Lastra. -1d.
. José Alien.—Id.

. Cristébal Camij-os.—Id.

Joaquin Vareta.—Id.

. José Reventés.— Id.
acultad de Medicina (Salamanca).—Id.
. Marcial Antén Lumbreras.—Id.

Emeierio Aldama. - Id. fin Diciembre 1909.

. Juan Herrera Alvarez.—Id. fin Diciembre 1910.

Nicasio Hernandez.—Td.
Valentin Ladrero.—Id.
Zacarias Veladzquez.—Id.

. Maximino Vazquez.—Id.
. Eduardo Sanchez Hernandez.—Id.
. Marcelino A. Vidal Seijus.—Id.

Canelo Jorge Fernandez,—Id.

. José T. Motos Trjguer s.—Id.

. Guillermb Rich.-1d.

. Roman Vitoria Gosalbez.— d.

. Victoriano Santos Cunado.—Id.

Tomas Oriol Font.—Id

. Anastasio San Roman de la Mata.—Id.

Fernando Sanch -z Fiemas.—Recibida la libranza.
Lucio Gil Medina.—Pagado fin Diciembre 1910.

. Lorenzo Garcia.—Id. fin Marzo 1910,
. Antonio Garcia Gamboa.—Id fin Octubre i910.

Salvador Estebin Gémez.—Id. fin Diciembre 1910.
José Selma. Id.

Quintin Molina. —d.

Victor Llérente.—I1I.

. Severiano Bouza. —Id.

Gelasio Perdiguero.— Id.

. Melquiades Prieto.—Id.
. Juan Rico Faus. - Id.

Pedro Garrido. Id.

Francisco Calvo Robles.—Id.

Antolin Garcia Cueva.—Id.

José M.a Gémez Gorordo.—Id.

Antonio Vegas Ruiz.—I1J. fin Septiembre 1910.
Luis Marco Dominguez.—Id. fin Diciembre I'JIO. m
Gaspar Alonso F. Je Vargas.—Id.

Francisco ifiao.—Id.

. José Hoya Montero.—Id.

José Amancio Polo.—Id.

. Anastasio Hermoso.—1d.

Isnac Sastre —Id.
Nicolads de Antonio —Id. fia Junio 1910.

. Manuel de la Vega.—Id. fin Diciembre 1010,

Félix M.a de Posada. -1d.

. José Pascual Soler.—Id.

Nicolas Bonet.—Recibidas 10 pesetas.

Ignac.o Pardo Castillo.—Pagado fin Diciembre 1910.
Gerardo Bariios Liébana.—Id.

Carlos Martinez Zamanillo. —Id.

Cribogotio Saez Sagredo. - Id.

. Antonio Caneiia.—Id.
. José Garcia y Garcia.—|Id.

(Se contiQuara.)
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EL SIGLO MEDICO

BULETIN Ut MtUICINA, SAUETA MUDICA

. USENIO MEDICO-QUIRURGICO i ibli
Se pnbiioa Pablioa ana Biblioteca

f 7 -
todos les domingos. A O ORiIBISPONDBINOIA MKr>| QA Simamenteeconcmes
Fudeda por D duan Queata j Gemer.
Periddico de Medicina. Ginigia y Farmacia, consagrado & |{y itoses ffiarales, cientificos y profesionales de las clases médicas
A

FUNDADOUBS
SENORES OELGRAS, ESCOLAR, MENDEZ ALVARO, TEJADA Y ESPANA Y NIETO Y SERRANO
=0 PROPIETABIOS
; el 330 Prtcioi de euicripolon ce i BRIOECA
(A P[%S?%eé ta?t??rr%stre hm - Iy lirfi - | Piiiii Eaen gandes rd®oaa en las
ierrst 0. Girl» lirfi Gurtizi. D. Ingsl Piiiii.
Provirolas: 4 pesetas trimestre. obraa gne pobliea ¢, loa sojeripto*
8 sermestre, 7 15el ado. DIEEOTOE GEEENTE

Extranjero y Ultrarmer: 20 pesetas res de El Siglo MedICO, i

D. RAMON SERRET

OURRY

"VOPOTARTIOO

0.C5deYodo por cucharada Sustituye el ACEITE de HIGADO

de las de sopa. EL MEJOR MEDIO DE ADMINISTRAR EL YODO. de BACALAO.
ANEIVIIArUNFATISIVIO, AMENORREA, ENFERMEDADES det PECHO
F</~COMAR é Hijo, BARCELONA. — Deposito ~*1
%
aotltubeaueapurgarse cuando/0| TUBERCULOSIS - BRONOUITIS - CATARROS
a. necesitaD. No temen elasco

it FOSFOTAL
no

5%[] blj salimen. OS Beb|BaS|0* (Phosphotal. — fosUto neutro de Creosota)
0. Ocan eSr CUalet vino; eI café, el 1€l A\ e Guarnecidas de Gluten
||Or§ (ilél% eSIa% J)aragulrgarsenlal Wld n m u Ab_ﬁ_»wn*nAacuB'se,retapd Jadl&ueleﬁarvl‘ CINN aﬁ%&hjlnteg
ggun sus gcupamones OmOJ

20 cgr. de Foslotal porcada Capéala. 4a i; Capsaloi al uta.
\elca sando que lapurga ocasional CHvWitC/ - e e
|gue d completamente anuladof Administrése Igualmente en enemas.

oor el efecto de la bueunrcfl0 ali-j T Sdactin oUoea. Oraduada”™aNi~Ojgd VvV AN
'‘“mentacién empleada, se. u OS In . - .
\decide facilmenteavolveray Una inyeccion, cada do$ dias.

;\\m pesarcuantasvece”

€d necesario. VENTAUJAS beL FOSFOTAL. :

No es cSuBtlco. - =* Pe>"ectamente tolerado y

rcriwols” ~ u fe
roaforo (8 -/«>

creoilta® (W *)

Y ra Ixpectora%16n'de &parecen ~erced & su accién terapéutica. -
la i,p *¥e la pésaeimilaciéa y aumenta el Apetito.

GOTA LABORATORIOS CLIN-F.COMAR AFILS&C”20.RuedB5Fo” 1209
AGLDA
de
la®
. SN
- ek CARNE-QUINA-HIERRO
medicamento-alimentd, € mas Mderoso REGENERADOR
0to. premorito por loo Slédieoo.
A Linitni'nto Fsta Vino, con base de vino generoso de Andalucia, preparadg con jugo de
; ;iD?orliido por la piel en | carne Y las cortezas mas ricas de quina, en V|rtud de su
I’ICCIOI‘]esycompl’esas bioryr. X ili pre o en los casos. de SIS Anemia profunda,
m'g e E/H\/IrdJ 100 Calntaras tia 14 Coloalas, ™Falariaric
REUMAT'SMO ACUDO ) Rué RtclieU ea ParU,y en*todas iarmaoiag_de”extra
MIDY,113,F«S'-Honoré.Pari8yiodasFarwaeiM
arA)
Cabeza I.

1| ceden rapidamente si se usan las capsulas

de J*Ol'de JO:EI'y HOMOLLE Este medicamento, v&rdadero regvM yr dela menshaot*n, no ofrece pe-



TONICOHRECONSTITUYENTE
Y ANTINEURASTENICO

ELIXIR-MEDIHA DE “ DAMIANA,, COMPUESTO
(Datniana, kola, cal asimilable, fosforo, glicerofosfatos).

Este medicamento, tan recomendado ya hoy por laclase médica, por
los maravillosos resultados que esta produciendo, reanima la nutricion
nerviota, combate la depresién mental, producida muchas veces por exce
SiVO trabajo intelectual, siendo de efectos seguros enla curacién de la ane
mia, debilidad nerviosa, empobrecimiento organico, convalecencia de enfer-
medades graves, raquitismo, escréfula, fosfaturia, tonificando 10s centros
nerviosos Yy €l corazén, y constituyendo el més poderoso remedio contra la
neurastenia.—Pidase siempre E lixir Medina de *Damiana* compuesto.

FARMACIA DE MEDINA, SERRANO, 36, MADRID

e + e + ] + o + 1]

*ALZOLA  (inplog.

AGUAS TERMO-ALCALINAS BICARBONATADAS AZOADAS ,
(Variedad litinica).

RADIOACTIVAS n

Indicaciones.—El Artritismo (Gota, Beuma, Litiasis), y sus
manifestaciones en los aparatos digestivo, respiratorio y sistemaner- Tr
vioso (Dispepsia, Asma, Bronquitis, Neurosismo). flE

Especializacion. Gozan de justa y merecida fama estas *
aguas en las enfermedades de las vias urinarias. Colicos nefriticosy ‘o

| L hepéticos, Catarro vesical y Prostatocistitis.

Viaje comodo por ferrocarril hasta la estacion de Alzéla.—Insta- ¢
lacion balneoterapica completa.—Varias fondas.—Confort.--Capilla. W
- Recreos.—Agradable estancia.—Carruajes.—Excursiones faciles.— i

JT Proximidad & Deva, Motrico, Saturraran, Ondarroa, Marquina y Loyo-
IB la.—Servicio completo con habitacion desde 5 pesetas en adelante.

o

Temporadas de 15 de Junio a 30 de Septiembre.
t Médico-Director: Dr. D. MARIANO VIEJO Y BACHO ~

FEBRIFUGO INFANTIL SANTOVO

Cuatro Medallas de plata—— Un Diploma de mérito,

Quinina que los niflos aceptan como golosina. Muy elogiado por la prensa
médicay por muohos médicos eminentes. Todos declaran que llena un gran
vacio en la Terapéutica infantil porque une 4 su sabor gra
tisimo una gran eficacia* Los comprobantes acompafian al prospecto
gue se envia gratis & quien lo pide. La quinina en este medicamento ha dulcifi-
cado, al par que su sabor, su accion irritante del aparato digestivo. Es, pues,
Utilisimo en todas las edades 6 irreemplazable en la nifiez. Por espacio de dos
afos del 84 al 86) se remitieron muestras gratuitas a cuantos médicos las pidie
ron. Multitud de imitaciones codiciosas ha sancionado su importancia. 2 pese*
tas cajai con 60 centigramos de base en tres papeles 6 tres napolitanas. Por
mayor, grandes descuentos. Donde no je halle, el auto.-.-Doctor Santoyo Subde-
legado de Linares (Jaén)— lo envia por correo, certificado, sin aumento d« precio.

BALNEARIO
MEDINA DEL CAMPO

{Premiadas sus aguas eon Diploma
de Honor y Medalla de oro).

Verdadero Sanatorio para la esorofula
segUD infnmé del Real Uoieje de Sanidad.
AGUAS
eorurado-siidicas, sulfurosas, bronp-ioduralas

de fuerte minerallzaoidn.

UNICO EN ESPANA

gue elabora AGUAS MADRES
analogas y de mas importancia medicinal
gue las de Salies de Beame, en Francia;
de Kremnach y Nanheim, en Alemania,
y de Laveyy 7arapp, en Suisa.

EFICACISIMAS
en el linfatismo, esor6fulaa
en todas sus manifestaciones, tuberculosis
locales, raquitismo, herpetlsmo, anemias,
clor03|s amenorreas, dlsmenorreas,
Inflamaciones de la matriz, neuralgias,
histerismo, neurastenia y reumatis no

MANANTIAL ALCALINO «ANITA»

Aguas olorurado-sédicas, bioarbonatadas.
Variedad lltinicas y bromuradas. Superltires
a las mas renombradas de Espafia y del ex-
tranjero.

INDICACIONES: Catarroordnioo del estd-
mago 6 intestinos, dllataoidn, dispepsias,
infartos del higado y bazo, catarros de las
vias biliares, inflamaciones crdnioas del
rindn y vejigha, 0Maloulos y arenillas, dlabe-

TQOTOT >0

>

TEMPORADA OFICIAL
del 15 de Junio al 30 de Septiembre

v midico-director

I limo. Sr. D- José Morales Moreno.

=S

COCHES A LOS TRENES
desde las 6 de lamafiana i las 12ds la noche.

(C a s o s o |l ix a io o s )
por el Dr. D.PolicarpoLizcano, profesor
del Instituto Rubio; médico de la Bene'
ficencia municipal y académico corres
pendiente de la Real de Medicina de
Madrid. Esta util é interesante obra
consta de 320 paginas y su precio es 6
pesetas, hallandose de venta en todas
las librerias y en la Administracion de
este periddico.
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ESTIPTICINA

Notabilisimo hemostésico, en [espeoiai de la matriz.

Accion analgésica y sedativa.

Absolutamente inofensivo.

INDICACIONES; Hemorragias uterinas. Motrorragias. Menorragias, Menstruaciones profusas. Hemoptisis
Hemofiiia, etc.
DOSIS: 3 4 8 tabletas de Estipticina de 0,05 gramos al dia.

GASA Y ALGODON ESTIPTICINADOS;

E. M EECK , K6~

En epistaxis, hemorragias dentarias.

A RMSTATDT

Representante y Depositario, J. Pedret Garriga, Cortes, 702, Barcelona.

FIBROLISINA

Preparacion a base de Tiosinamina.

Muy soluble en agua.

Disolvente de los tejidos cicatrizados.

INDICACIONES: Procesos cicatriciales externos ¢ internos. Queloides. Estenosis del eséfago y piloro. Ex-
tricturas uretrales. Enfermedad de Dupuytren, etc.

DOSIS:  Inyeccion intramubcular de 10 6 mas ampollas. Una ampolla cada dos dias. Ayudar el tratamiento
con medidas mecénicas,

SOLUCION ESTERILIZADA DE FIBROLISINA'en ampollas de 2,3 cc.

G ajas <3Lg ox’i™N e ix

(Enemas é inyecciones)

administrado en dosis suficientes produce notables
resultados en muchos casos de

Infeociones gjnerales graves

Pietnia {especialmente t'n la puerperal), reumatis-
mo articular agudo (rebelde al tratatamiento sali-
cilico), tifus, infeccién gonocécica y tuberculosis

asociada.
C reosofa | ““Jleyilen,
D 1iO ia I ''iieyclen ,,

medicamentos de reconocida utilidad y eficacia
contra las enfermedades infecciosas de las vias
respiratorias.

c3L& =+ O

T a n n is m u t

Astringente Intestinal

de efectos répidos, seguros y duraderos que se ex-
tienden a todas las porciones del intestino. Muy
eficaz en toda clase de
Diarreas agudas y eronieas,

posee reunidos los efectos del tanino
y del bismuto.

Neido aeetil-sa lieilieo
“Heyden,,

en polvo y en tabletas facilmente solubles en el

agua. Carece de los efectos desagradables del sali-

cilato de sosa, es muy econémico y de primera
calidad.

Publicaciones y muestras gratuitas para los sefiores médicos enviara

Gustavo Redep,

Madrid.

Zorrilla, 23,

Representante general en Espafia de ja Chemisefie Fabrik uon heyden, Radebei®l (Alemania).




HISTOGENOL

EMPLEADOS EN LOS
HOSPITALES de PARIS

Sanatorios
Digiecsarios astitubercolosos
fiel mundo entero.
COMUNICACIONES

ala Academiade Ciencias

aUSociedad deBiologia
y ala de Terapéutica.

TESIS

.Sobre el HISTOQENOL

present.idae i las Pacultadet
iJe Medrcina d» Parle y d«
Monipelller.

“Nueoo

PREPARADA POR

PILDORAS De una & dos ptidorat al dia por

PREPARADDO

Me.dlc cign & base dé FORVASY DOSIS
N A I I N | Nuclarrioa. ELIXIR
El HISTOGENOL NALINE estdindicado en todos los casos en que el organismo, GRANULADO
debilitado porcualquier causa, necesitauna poderosa medicaolén reconstituyente; 2cucharadas de sopa
en todos los casos en los que es necesario levantar el estado general mejorando la por dia.
(composicion de la sangre, la remineralizacion de los tegidosy el retorno ala normalidad
de fas reacciones intraorganicas. COMPRIMIDOS
TUBERCULOSIS, BRONQUITIS, LINPATISMO, ESCROFULA, ANEMIA P .
ASMA, NEURASTENIA, DIABETES, AFECCIONES, CUTANEAS, 4 & 6 comprimidos
OEBILIDAD GENERAL, CONVALECENCIAS DIFICILES, ETC. por dia
E xigir en tocios los frascos laEim/iA A . KAKZITE
g AMPOLLAS

laboratorios A ., 12, Rué du Gheznin>Vert,
VILLENEUVE-LA-GABENHB (Selne), Francia.

lampolla por dia.

rratamiento (BBSIFILI$yd.i SDERMATOSIS'

PREPARADDO

(Combinacion de Hectlney de Mercurio).

csp'icio di 10 a i5 dias.
GOTAS e 20 d 100 gotas al dia por espacio de
10 d 15 dios.

PILDORAS De unad dospildoras al dia. ) |4 quracién del Tratamiento
GOTAS De20 d 100 gotas al dia.

) es de 10 & 15 dias.

AMPOLLAS inyétese una ampolla diaria por  AMPOLLAS Unaampolla diaria por «<pacié de lo & 15 dias.

espacio iie 10 & 15dias.— INYECCIONNES INDOLORAS.

INYECCIONES

INDOLORAS

Exigir mhre tod-<s lao >ajns y ft'oscos la firma de garantia A. NALINE.
Pidase Prospecto de Heotme j a hoetargyre: uaburatono.. u. [.1-~ NE,12.Bue du ChemIn-Vert,iVILLENEUVE-LA.6ARENNE (5eirt). Francia.

LAMBIOTTE HERMANOS

54,Rué desFranes-Bourgeois, PARIS.-124, Avenue Rogier, BRUSELAS
FébricaB en Premery y en Dineurs (Nierre-Francia) y en Marbekn (Bélgica).

Exposicion de Paris 1900a-Gran Premio-

PRODUCTOS Farmacéuticos

Cloroformo para la anestesia (Pureza absoluta) en frascos
de 126, 260, 600 y 1.000 gramos y en ampollas de 30y 60 gr.

Tratamiento de las enfermedades del pechO] de la
tisis y de la tuberculosis* Creosota de haya.—Guayacol liquido

y cristalizado.—Guayacol cristalizado sintético. -Carbonatoa de creosota
y de guayacol. «Phosote. - Tuberculina del Doctor Marechal. — Fos-
fato de guayacol. - Tafosoto.—Perlas de ta,fosoto. — Greosoformo.—

Guayaformo.—Tanocreoaoformo. - Taiioguayaformo.— Arhina contra el
ozena.
Formaldehyda 40 °/o-- Desinfectante poderoso.

Muestras gratis a ios sefiores médicos.

Exigir rigurosamente la marca «LAMBIOTTE HERMANOS»
Agentes generales: NAVARRO, CAPO Y 0/
Rambla del Centro, 8 y 10, BARCELONA
Depésitos en Madrid, Sevilla, Valencia, Bilbao, Zaragoza, etc.

QQQQQQ

DESCONFIARSE
DE LAS FALSIFICACIONES E IMITACIONES

Exigir la

Firma:

Inoiensivo; k uoa Pureza aliSDinta

CURACION
Es con la mayor RADICAL
franqueza, con la mas v RAP|DA

grande lealtad que sin tenerla

pretensidn de curar atodos los

epilépticos recomendamos las

lasque durante treinta afios han dado & su autor grandes satisfacciones,
le han valido agradecimientos é inalterable amistad de muchos
enfermos; Grajeas que siempre en los casos ordinarios
llevan con ellas la posibilidad de triunfo 6 al menos la
certeza de una mejoria en los casos dificiles.

U. MOUSWIERIiI SGEAUX, Seine (France) y en todss tai ParDicies.

IERRO aUEVENNE  HAXSIL;

de
S

l4d cansade enpureza jdesapoderosa actividad para curarAuem ia, Clordsis,

[FobretadeUsangro» — i medidapordfa.~ EnvioaratiadaIIQLBtaParla.l4.r.Bi

(Sin Copaiba — ni Inyecciones)

lie los Flujos RecientBs 0 Perslsientes

Cada V_y lle'ia el
capsula de este Modelo nomi re: MDY

I'ARIS. 8. REBvmctiite j ID las > nuacles-
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Jaraoss firomurados
ie J.-P. Laroze

N Al Bromuro de Potasio,
Al Bromuro de Sodio,
Al Bromuro de Estroncio.

Una cucharada sopera contiene
exactamente j gr. de Bromuro
guimicamente puro, completa-
mente desprovisto de Bromatos.

'Empléase contra todas las afecciones nerviosas.

cie

PARIS

[E SULFATO EQUIHINA
e PELLETIER

la s

TK.BS

Estas capsulas, del grosor de un guisante, contienen diuz centigramos §
de sulfato de quinina, garantizado por la inscripcion del nombre de
Se entreaben en pocos minutos en el agua fria, no se endurecen

dicamentosas.

Bisulfato de quinina.
Bromidrato de quinina.
Lactato de quinina.

Esta alcoholatura, hecha con
Culchico, estad exenta de los principios drasti-

cos contenidos en el bulbo 6 las semillas

gue forman, generalmente, la base
las preparaciones

de todas

DOSIS: 6Cépsulas™™™% \

dianas en
de acceso.

caso

®
N\
como las pildoras y se tragan mas facilmente que las obleas me-~» &
Se expeden en frascos de 10. 20, 100, 200, 500 y 1,000 capsulas.
Nuestra Casa prepara en idénticas condiciones las Capsulas de :
Valerianato de quiriina.
Cloridrato de quinina.
Chiopidro-Sulfato de quinina.
PARIS, 8, rué Vivienne, y en todas Jas Farmacias. 9
la flor fresca de
% ir Segun
Kérmda de
N
D&BOUT d'ESTREES
contra la

PARIS,

8 ’

y el

R EUMAT

IS M 0

rué Viv-feane,'y “¢odas' las-Farmacias.

N L.ROMAIS&C-,. Receslions-Sant-Paul.

®m

EPIDERMAL

_Esta crema calma iome-
diatamenle los

X>+*G O r & S

de las etifermedades de la
piel, aun los mas tenaces y
mas intolerables.

Eczemas, "herpes, urtica
ria,darttos,quemaduras, et-
cétera.

Muestias gratuitas a los
médicos.

Farmacia Vial} P. Mau
vais, sucesor,

20, rué de Chateaudun,
PARIS

'lih

BICHIE £, PGS

de CAL y de HIERRO eferTesceate.

El mnscoinp'sM) iie los reconstituyentes
y de loa Lonitiiis .lel organismo.

Rerecomienda por suempleoy su gusto
agradables.

LE PERDRIEL A C», Paris.

debilidad, anemia
ENFERMEDADES do INFANCIA

son combatidas con éxito con ta

FUCOGLYCIIIEd.iDeRE8SY

LE PERDRIEL & Paris.



Elixir Estomacai de Saiz de Caries (Stomalix).

En el afo 1893 dimos & conocei a los médicos la formula de nuestro Elixir Estomacal, y hoy
lo prescriben en las cinco partes del mundo, para las enfermedades del aparato digestivo, con
éxito superior al obtenido con los nemas tratam. entos. Sus efectos son: aumentar la secrecidon del
jugo gastrico, auxiliar su poder digestivo, aumentar el apetito y la tonicidad muscular y nervio-
sa del estdbmago 0 intestinos; suprime la pirosis, hiperacidez, dolor y vémitos; tonifica no solo al
aparato digestivo, sino & la economia en general, pues el enfermo come mas, digiere mejor, vy,
por consiguiente, se nutre: disminuye y evita las fermentaciones anormales por ser antiséptico,
y quita las molestias de la digestion, por lo que cura la dispepsia, gastritis, gastralgias, hiper-
ciorhidrias, ulcera del estémago, dilatacién del estomago, enteritis crénicas y enfermedades
gastro-intestinales de ios nifios, hasta el punto de que las diarreas, en todas sus edades, incluso
en la época del destete y denticion, desaparecen en pocos dias de tratamiento. Es de agradable
sabor, inofensivo y compatible con las aguas minerales alcalinas.

DinamégenO SéiZ de Car|OS Maroft registrada.

Composicion.— Formiato de sosa, glicerofosfato de cal,yumbehoa, coca del Peru, pepsina
guina, kola y corteza de naranjas agrias.

Con el DinamaoOgeno se desarrollan rapidamente el apetito, la actividad y lafuerza mus-
cular, se robustece el cuerpo y se equilibran y fortifican los sistemas nervioso, muscular y 6seo, y
la sangre adquiere los principios nutritivos mas ricos para repartirlos por tcda la economia, ce-
sando la preponderancia del sistema nervioso, por lo que es indispensable para curar las neuro-
sis y neurastenia en todas sus formas y manifestaciones, la hipocondria, histerismo, epilep-
sia etc.

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

Es poderosisima su accion en las convalecencias largas, sobre todo de la fiebre tifica y afec-
ciones consuntivas, en todos los estados de languidez, enflaguecimiento, agotamiento nervi iso,
raquitismo, fatiga fisica € intelectual, pérdidas fosfaiicas y linfatismo.

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

PUImOfOSfOI SéiZ de Carlos Uarea regiitiada

Composicion.— Cinamato de sosa, glicerofosfato de cal, creosota pura de haya, iodofo.rmc,
eucaliptol y quina.

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

Las enfermedades que son tratadas con éxito con el Pulmofosfol son; los catarros 6
bronquitis agudas y croénicas, toses, laringitis, gripe, asma, tisis, escrofulas, lupus, tumores
ganglionares, tumor blanco, etc, etc. En todos los casos el Pulmofosfol es perfectamente to-
lerado por el estomago.

ReumatOI SéiZ de Carlos M»rna registrad*.

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

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

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

Purgatina SéiZ de Carlos. Marea, registrada.

Es el verdadero tratamiento del estrefiimiento y constipacion habitual por lo bien que seto-
lera, pudiendo conseguirse con su uso una deposicion diaria.

fosfatada Saiz de Carlos.

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

Laboratorio y farmacia de Saiz de Carlos, Serrano, 30, MADRID
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Constitnye Is medicacion iddica por excelencia. No orodnce fené
menos de intolerancia y los efectos terapéuticos se consiguen con toda
limpieza sin que aparezca la intoxicacion general 6 la fluxion local,
que dan origen generalmente los loduros. Capsulas de iodina Giner

) » . Alifio, cada una de las cuales connene 20 centigramos de iodina pura
(lodo en combinacion organica) de 4 a 12 capsulas diarias en dos 6 tres veces.

Pidase en todas las farmacias de Espafia y América.

Aachen

"achen-Bilartsclieicli
C3TiJ-RA
Cota, Reumatismos, enfermedadbs de la sangre, sistema nervioso y vias respiratorias.
Tratamiento aniversal. Estaci<Sn de ag’uas minerales.
fa,jaaa.d.a. sa.1 ca.li©xxte. d.e azio-fr© O.

Temporada todo el afo.
IDootox».

Laboratorio de vendajes asepticos Y antisepticos

Fundado en 1880 (l.o en Espafia)

DR. CEA—VALLADOLID

Primer proveedor que fué del Ejército y de ia Armada del material
mEDALLA DE PLATA de ouraolon antlaéptioa-

SXOSAONPARHAABINCA CATALOGOS Y PRECIOS
MADRID 1862 PARA LA VBSTA AL POR UATOB
EDALLA DE ORO MATERIAL DE CURACION ASEPTICO
WECHCIOK INVERSAL  QUBiiei pmwente di It tiepiit pd nediock estiarl ¢k erliU leldtdu i la
BARCELONA 1868 |é‘rm

«EDALLA Or"ONCE /Prooadimiento con patente de invencion).
REGEAON IV BRA NUEVOS PREF.A.RA.D0S8

Compresas quirdrgicas de gasa hidrofilaasépticas

mEDALLA~ ORO  —(Compresas iocoldgicas asepticas de 15 centime

por Zg y de 15 pg}_r 30| (modelo del d_IpctordGu

tiérrez). —Esponjas artificiales asepticas. (Torundas

8 PATENTES CE INENOON —Vonc)zlas enyeesgldas. P ( )

Almaeenea de especialidadesfarmacéuticas. Pidase Catalogo.

PARIS 1889

Bazar Quirdrgico
DE D. ALOirsO SEN MAR TI

Proveedor del elegié Clinico, Hospitales, Farmacias y Casas de Socorro. L. .
Primera casa en instrumental inglés antiséptico para médicos, ijs:] a
Hospitales y Gasas de Socorro. o = .
_ Construccion y niquelado con los mayores adelantos mecénicos de vi- 25 SE«l
Unas, lavabos, estufas, mesasy sillones para reconocimientos y opera- RKEB ®
ciones, botiquines de urgencia, cochecitos y butacas para enfermos, polea H5 2~ Sc
higiénica, aparatos desinfectantes de gran alcance para Hospitales, Cli-
nicas, Colegios, Buquesy toda clase de grandes locales, los mejores prepa a58®«S »o
ranos antisepticas. 5"1Sg-'S
, Depésito de las jeringas Houx y de los mejores termodmetros Clinicos neQ S m«S E'
iDstantaneos de Hicks y Casella, garantizados, .”os mas perfectos. ®5®a_ '
Aparatos ortopédicos, fajas especiales para la reduccion de tientre, M 5%
c Tsés graduables para corregir la desviacion de la columna vertebral, E
Cihas y brazos artificiales de la mayor perfeccion y comodidad, asi O O g} o €
como aparatos para la coxalgia y los mejores de extensién para evitar 8/\_é ¢
torcedura de pies, piernas y tobillos. > 2 -
La casa de mayores adelantos y mas econémica. m8S qa'~.5
«-~“m~Nalogo general ilustrado se remite gratis con precios hasta 25 por '
‘W menosgqugJ todos los conocidos. J P P 01 ©\]S E,
Carretag, IS, frente al café Perabo y ifinIRIArio de la Gobernacion. 0 - N §,§-<
Teléfono 7S8. 'O Al
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. s ,Palib, SIDerife_PARIS

ANAWAN mZTZYTT A A A
Medicaciones Ginecologia =
de las Cavidades Estrefiimiento
naturales. Obstetricia. N
+

aglicermas

T olerancia medicamentosa asegurada
Medicacion intestinal

Todas las Enfermedades Vias urinarias. Siftlla
CON CUBIERTA DUPLEX CON CUBIERTA GLUTINIZADA
Qlutino-re$inosa Aprobadas por la Academia de Medicinade Paria
INSOLUBLBS EN EL ESTOMAGO IMSOLUBLES EN EL ESTOMAGO
Gi'adualmeiHe solubles en el Intestino. Ni Olor, ni Regteldos.
PRINCIPALES GLOBULOS PUMOUZE PRINCIPALES CAPSULAS RAQUIN
Antlplrina. Bilina, loduro de Potasio 6 de Copaib lio de Sosa, BA'tal (Sandalo
Sopi_io_. P.mcreatloa, Purgativos. Pyram_iclon. Oopafbico). lodiiro de Potasio, Protoioduro
Saiicilato de Sosa. SecretiQeDOs (laxativos), de Hidrargirio . Salol-Sandalo , Alquitran,
Tiroidina, Veroaal. etc- Ictiol, TremenilDa, etc.

w
Unico empleado en ios Hospitales Militares de Francia

El Vejigatorio por excelencia, ,que toma siempre.

Se vende en las Farmacias, a iiedazos de todas dimensiones, que 2le-razi
ia Firma de Albespeyrea en el Jado verde.

MOSCA ALBESPEYRES Vejigatorio de !0 centimetros por 13,contenido

en un Tabo metéalico, que io preserva contra toda contaminaci6n exterior.
Se oende con 6 sin objeios de curacion.

PAPEL de ALBESPEYRES para el mantenimiento de los Vejigatorios.

PRIiniERA DENTICION TOS - RONQUERAS - GRIPE
Jarabe Jarabe
DEEABARRE PAstaBERTHE
Si'n JNaroéCico. 4 la Codeina Lauro-Cerezada.

DEPOSITO GENERAL

klaCARNINE LEFRANCQ, Jag ce Gare ce Buey auh

El Primero de todos los Alimentos. — El Reconstituyente méas enérgico.
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