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Boletin de la semana.

Otro senador vitalicio. — Fallecimiento de un médico
rural.— El discurso de la Corona.— Recompensa al
Dr. Pulido.

A la larga lista de senadores médicos cuyes
nombres dimos & conocer en el numero del 28 de
Mayo ultimo, tenemos que afadir hoy con gran
complacencia el nombre del Dr. D. Aurelio Enri
quez, distinguido médico de bafios, que ha sido
nombrado por S. M. senador vitalicio en la vacant
gue dejara la defuncion del Sr. Abarzuza.

Felicitamos por distincion tan merecida al doc-
tor Enriquez, quien hace afios viene figurando

en la politica como afiliado & los partidos democré-
ticos.

El lunes daltimo, dia de San Antonio, recibimos
la desagradable noticia del fallecimiento del distin-
guido médico titular de Murillo el Fruto (Navarra),
D. Antonio Vieta Candaras, conocido y estimado
de todos los médicos titulares de Espafia por su ilus
tracion nada comun, especialmente en asuntos prc
fesionales, y por su agradable y sencillo trato.

Era el Sr. Vieta colaborador asiduo de E1 Siglo,
al cual profesaba singular carifio, correspondido
ciertamento no ya sélo por los actuales redactores,
sino por aquellos insignes varones que se llamaron
en vida Méndez Alvaro y Nieto Serrano. Desde los
comienzos de su carrera empezé a escribir en nues-
tro periodico, y sus interesantes articulos sobre cal-
culos del utero, publicados hace la friolera de jtrein-
tay seis anos! en estas columnas, revelaron ya lo
gue valla el entonces joven Vieta. Después, dedica
do con asiduidad al nada féacil estudio de las cues-
tiones profesionales, distinguidse en ellas y las pro-
pagdé con su palabray con su pluma. Su palabra

4.
serena, clara, reposada, prestabase a maravilla para
expresar con diafanidad sn pensamiento, siempre
acertado y ajustado a la realidad. Ciasele por Cito
con gusto y deseabase y solicitdbase su interven-
cion en los debaten. Sus ultimos articulos sobre re-
formas en el Monte] ij de titulares se leeran siem-
pre con utilidad y con provecho.

Regresaba a su casa el domingo 5 del corriente,
a cosa de las o:dio y media de la mafiana, después
de hacer la visita matutina & sus enfermo*, y de
prouto un colapso cardiaco llevéle instantdneamen-
te 4 la eternidad. Noticia tan desagradable corrié
como el rayo por el pueblo, y todos, grandes y chi-
cos, se apresuraron & manifestar el dolor que tal pér-
dida les ocasionaba, como lo demostraron también
el lunes acudiendo en masa a la parroquia donde
80 celebraron las exequias de corpore insepulto.

iQue Dios misericordioso haya acogido en su
santo s'ino el almadel Sr. Vieta, a quien tanto se

estimaba en esta casa, y a quien no seré facil olvi
dar en mucho tiempo!

En el discurso de la Corona, leido el miércoles
altimo por S. M. el Rey en el Congreso, encontra-
mos el siguiente parrafo sobre Sanidad:

«Por lo que se refiere ala salud publica, siguien-
do la corriente iniciada en los paises mas cultos de
Europa y América, en los cuales halianse plantea-
dos los problemas que mas importan & su existen-
cia y bienestar en términos puramente higiénicos,
de una higiene social antes desconocida, entende-
ran también las Cortes en una ley de Sanidad de
amplios horizontes, dirigida principalmente al sa-
neamiento de las ciudades y los campos*.

;Sera verdad tanta belleza?

Copiamos de EI Liberal el siguiente suelto, que
se refiere & una gracia concedida a nuestro compa-
fiero el Dr. Pulido:

«Se ha concedido la gran cruz del Mérito Militar
blanca, libre de derechos, & nuestro ilustre amigo
el Dr. D. Angel Pulido, digno por cierto de esa
y de todo género de distinciones.

La incansable actividad con que viene luchan-
do el Dr. Pulido en todos los terrenos en pro de que
se reconozcan los grandes méritos del Cuerpo de
Sanidad Militar, y de que se le proporcionen todos
los medios necesarios para que llegue a alcanzar el
desarrollo & que aspira, no podia quedar sin recom-
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pensa oficial, y mas tratdndose de un hombre de
tan altas dotes de talento y cultura.

Celebramos que esa parte de los grandes méri-
tos qua en todos los érdenes de la vida intelectual
y social atesora el Sr. Pulido, haya logrado un jus
to reconocimiento. >

El doctor Pulido, que nunca habia prestado
ateuciou a este género de distinciones, agradece
mucho la que ahora se le ha concedido, solamente
porgue ve en ella el testimonio de un seutimieato
gue estima mas que toda clase de condecoraciones:
el aprecio del brillante Cuerpo de Sanidad Militara
quien debe la gran cruz del Mérito Militar, y por el
cual viene dispuesto & hacer de su parte lo posible
para que adquiera el desarrollo y esplendor que
conviene a ios grandes intereses publicos que le
estan encomendados.

Decio CARLAN

Madrid, 18 de Junio de 1910.

VALOR DIAGNOSTICO DE LAS HEMORRAGIAS
LATENTES DEL APARATO DIGESTIVO
Por el UT. (*ONZ\LEZ CAMPO

Especialista en enfecmedudes de dicho aparato, expresidente
de la Academia Uadico-Quirudrgioa.

En ambos procedimientos, en cuanto se vierte el
acido acético sobre las heces pierden éstas su olor, por
lo que practicando con celeridad la introduccion de
las materias fecales en el tubo y afiadiendo en seguida
el 4cido desaparece el principal motivo de repugnancia
de la operacion.

IsQ quiero dejar de consignar rapidamente, aunijue
no loa detalle, otros procedimientos de analisis; el de
sustituir la tintura de guayaco por la de aloina (reac
cion de Schaer Rjssei) que da cjlor rojo; el del agua
guayacolada, que lo da amarillo obscuro; el de la pa-
rafenildiamina (reaccion de Van Storck-Boas) que
produce coloracién verde aceituna que pasa a violeta;
el de la fenolftaleina (reaccion de Meyer) con color
rojo; y las de las salea de hierro, lagasolina (Bénédict)
y la piridina (Donogany).

Veamos ahora los datos que suministra el recono*
cimiento de las hemorragias latentes del tubo di-
gestivo.

De las distintas enfermedades del estomago sélo
en dos se producen hemorragias latentes, y son, como
se adivina, las mismas en que pueden presentarse las
ostensibles: la ulceray el cancer. En las demas afec-
ciones de esta viscera, asi en los cambios de posicidon
como en los trastornos funcionales y en las restantes
lesiones organicas, las hemorragias puede decirse que
no se observan nunca.

La ulcera gastrica es afeccion que, como es sabido,
y ya en otras publicaciones he expuesto, no siempre se
presenta con los tres caracteres clasicos de dolor, vo-

(I) Vvasd el namero anterior.

mitos y hemorragia, sino que, a mi juicio, con mayor
frecuencia se desarrolla de un modo insidioso, y a lo
sumo con todas las apariencias de una simple hiper-
clorhidiia, hasta el dia en que una hemorragia mas 0
menos copiosa, 0 lo que es aun peor que la mayoria
de las gastrorragias, una perforacion esclarecen el diag-
nostico. Para la terapéutica es de inmenso interés re-
conocerla en esas ocasiones, y el mejor recurso de que
para ello disponemos es el de la investigacion de las
hemorragias latentes, que r.o son constantes,sino que se
presentan de vez en cuando y, singularmente, durante
los periodos de agudizacion del proceso; en toda bipci-
clorhidria rebelde, en todo padecimiento gastrico poco
claro que no ceda con facilidad a los recursos dietéti-
cos y farmacolégicos adecuados, buscaremos la sangre
en las heces para si.la encontramos poder asegurar
gue se trata de una ulcera (no existiendo motivos que
hagan pensar en el cancer).

En atencion & la intermitencia de estas hemorra-
gias propias de los ulcerosos creo util aconsejar que,
como lo hago en mi practica, no lleguemos & la con-
clusion de que no existen sino después de confirmar
el resultado negativo del examen durante por lo menos
veinte dias consecutivos, y fcun esto & condicion de que
el enfermo se halle atravesando una época de agudiza-
cién del mal, y si no se encuentra en este istado, hasta
gue en un periodo de maximas molestias obtengamos
iguales resultados.

Pero no termina el valor del signo en el momento
en que nos haya facilitado la determinacion precisa
de la enfermedad, sino que es un guia precioso del tra-
tamiento. En efecto, sometido el paciente a la terapéu-
tica oportuna, el resultado de ulteriores analisis nos
indicara los cambios que en esta deberemos imprimir,
en especial en la bromatoldgica, no considerando cica-
trizada la lesion mientras sea susceptible de dar san-
gre, y no sustituyendo el uso exclusivo de la leche por
otros alimentos que dificulten mas la reparaciéon de la
pérdida de substancia, asi como procurando la quietud
mas completa.

En muchas ocasiones una ulcera cronica del esto-
mago que habia determinado hemorragias latentes en
los periodos de agudizacion, las produce de un modo
continuo sin que desaparezcan con el régimen lacteo,
el reposo y la cura de bismuto; en estos casos la conti-
nuidad y rebeldia de la péidida sanguinea a pesar de
la terapéutica idonea nos autoriza para sospechar la
transformacion de la Ulcera en cancer, y muchas ohser
vaciones asi lo confirman, aunque personalmente no
haya tenido ocasion de comprobarlo.

Enfermos neurdticos hay en los cuales a la neuro-
sis se suma la aparicion de un proceso ulcerativo gas-
trico; si después de tratada convenientemente esta ul-
tima dolencia los sintomas nos hiciesen dudar déla
curacion de la enfermedad orgénica, la investigacion
reiterada de la sangre en las heces no acusando la pre-
sencia del liquido hemético, nos autorizar4 para car-
gar las molestias en la cuenta de la neurosis.

En las ulceras en que se reconoce la hemorragia la-
tente, el hecho de que la reaccion se acentlie en cual-
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guier momento de una serie de examenes sirve para
hacernos temer una recrudescencia del procesoy para
gue, en su vista, redoblemos los cuidados a que el en-
fermo se halle sometido.

Parece que en las ulceras muy antiguas, callosaFi
con neoformaciones conjuntivas y endarteritis oblite-
rante, no suele ser positiva la reaccion, cosa bien ex-
plicable teniendo en cuenta la anatomia patolégica.

Se ha discutido la conducta que dtbumo.« Fcguir
cuando después de una gastrorragia ostensible 6 de
otro sintoma grave de la ulcera péptica prescribamos
la dieta absoluta para colocar al estomago en repo-
so total y completo. Mientras Linossier opina que
eBtaVdieta ha de sostenerse en tanto los reactivos re-
velen la hemorragia latente, Mathieu no es tan rigu-
roso, por entender que con esto llega el enfermo a un
grave estado de inanicién. Gomolas tales hemorragias
ocultas, aun beneficiAndose mucho del tratamiento,
suelen persistir bastantes dias, segun he tenido ocasion
de observar, estimo como Mathieu peligrosa la absti-
nencia alimenticia durante todo ess tiempo, y prescri-
bo la leche en cu-nto la reaccion pierde algo de su pri-
mitiva intensidad, si es que la supresion alimenticia
puede proseguirse hasta entonces, ensefiandome la
practica que no tarda mucho en cesar por completo la
gasirorragia a pesar de la ingestién, siempre que ésta
Sea liebidam”™-nle metodizada.

En el cancer del estbmago estas hemorragias se ob-
servan casi siempre, aunque no en toda- las deposicio-
nes puedan vpreciarse, por lo que si dos 6 tres exame-
nes fuesen negativos habra de proseguirse algo mas la
investigacion. En general, las hemorragias latentes no
aparecen hasta que la neoplasia se ulcera; pero como
esto ocurre muchas veces antes de que la palpacién
aprecie la existencia de tumor, y como, ademas, no
todos los canceres son apreciados por la mano que ex-
plora, tiene el dato un gran valor y, en ocasiones, es
signo que se encuentra ya en periodos poco avanzados
del proceso.

En dos ocasiones he podido afirmar la naturaleza
neoplasica de una gastropatia, sin tumor apreciable,
por la constancia de hemorragias latentes que no des-
aparecieron en los distintos reconocimientos que de
las heces fecales practiqué hasta que fué operado uno
de ellos y hasta que marché de Madrid al lugar de su
habitual residencia el otro, al que no crei conveniente
aconsejarle la intervencion.

En la practica, donde las cosas no aparecen siempre
con la claridad y precision que en los libros, no es in-
frecuente el hecho de que se piense en un carcinoma
del cardias cuando la sonda no puede penetrar en el
estobmago por estenosis del orificio es6fago-gastrico,
aungue no se perciba tumoracion epigastrica que, para
gue se aprecie, requiere una extension considerable
del proceso; en tales casos en que dudemos de la natu-
raleza del obstéaculo que hace al cardias infranqueable
y no podamos contar con la ayuda que el analisis del
quimismo presta al diagnostico, la comprobacion de la
sangre en las heces desvanece las dudas.

Y no vacilaremos respecto a la naturaleza de la le-

sién, porque, hemorragias constantes, comprobadas en
casi todos los andlisis y no influidas por el tratamiento,
puede afirmarse que siempre son patrimonio del carci-
noma. Las intermitencias que alguna vez se han obser-
vado en las hemorragias latentes del cancer gastrico
parecen ser, como dice Ca ie, de Lydn, rarasy breves.

En esos casos en que el animo vacila para precisar
la naturaleza de la lesion por tratarse de una persona
ei.tradaen afios, con sintomas dispépticos mal defini-
dos, inapetencia, falta de fuerzas, con poco ¢ sin nin-
gun &cido clorhidrico en el contenido del estomago, sin
gastrorragia ostensible, el resultado del examen de las
deposiciones nos permitira con frecuencia, por ser po-
sitivo, afirmar que la dolencia generadora de aquellos
trastornos es el cancer gastrico. Si el resultado fuese
negativo, como aun tratandose del cancer puede no
haber sangre en las heces por no haberee todavia ulce-
rado la neoplasia, repitiendo los examenes al cabo de
unas cuantas semanas, podremos definitivamente afir-
mar 6 negar su existencia.

En las estenosis piléricas llamadas benignas por

no depender de una neoplasia, asi como en la gastrosu-
correa, es frecuente que sean positivas las reacciones a
gue me refiero, cosa natural si atendemos & que .su pa-
togeiiia, segun hoy casi unanimemente se admite, es
ulcerosa la mayor parte de las veces; yendo ligada la
aparicion de la hemorragia al establo de la ulceracion.

feon bastantes ios hiperclchii ricos en los cuales
hemos comprobado hemorragias latentes; pero los he-
chos bien estudiados demiitslran que la sangre no se
extravasa en la hiperclorhidria y que tales enfermos
son positivamente ulcerosos de los que no se diagnosti-
can sin recurrir a estos delicados procedimientos y de
los que no curan mientras no se sometan a la adecua-
da terapéutica de la lesion orgéanica.

El ser positiva la reaccién en tales casos, permi-
tiéndonos un cabal diagndstico, puede servir tal vez
para que evitemos una gastrorragia fulminante 6 una
perforacién, sintomas & complicaciones por los que,
como queda expuesto, muchas veces debuta aparente-
mente la dlcera gastrica en individuos en los cuales
evolucion6 hasta entonces si no de un modo silencioso,
a lo menos con molestias tenidas por de poca impor-
tancia y atribuidas & un trastorno puramente fun
cional.

Ya dejo dicho que no debe investigarse la hemorra-
gia oculta en las materias vomitadas, porque no es
raro que el vomito determine pequefas rasgaduras de
la mucosa con consiguiente pérdida de sangre; por esto
facilmente se comprendera que las afecciones distin-
tas del cancer y de la Ulcera que sean capaces de oca-
sionar vomitos violentos como sucede con ciertas dis-
pepsias nerviosas y con las crisis gastricas de los tabé-
ticos, podran ser causa de hemorragias ocultas; en una
enferma con vomitos nerviosos he podido confirmarlas
examinando las deyecciones, estando de acuerdo, por
lo tanto, con lo que respecto al particular afirma
Kuttner que sostiene este mismo punto de vista; pero
no practicando los analipis durante estos periodos de
vomitos en que la simple inspeccion de las materias
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expulsadas por la boca suele hacernos reconocer la he
morragia, estaremos a salvo del error.

En las dlcerasy, en lo que es mucho mas frecuente,
en los canceres esofagicos es positiva la reacciéon de la
sangre, tanto en las heces como en los pseudo-vomitos
y moco esofagico, sirviendo este dato para sin otro
género de exploraciéon diferenciar tales procesos de las
estenosis espasmadicas.

Por lo que se refiere a la ulcera y al cancer del
duodeno, el analisis da los mismos resultados que para
las lesiones gastricas quedan consignados; las Unicas
diferencias atafien al asiento, siendo la terapéuticay
en rigor, segun se sabe, la sintomatologia idénticas en
absoluto.

En las neoplasias del intestino delgado (yeyuno y
particularmente [leon) las hemorragias latentes son la
regla; pero la sintomatologia y sobre todo los datos
obtenidos por palpacién permiten, de ordinario, preci.
sar el sitio en que asienta el proceso; esto ultimo suce-
de en las del colon, que no se revelan con tanta fre-
cuencia por hemorragias latentes, asi como las de la S
iliaca y recto se exteriorizan por pérdidas sanguineas
muy apreciables & la inspeccion simple.

En la fiebre tifoidea, cirrosis y cancer hepaticos,
Ulceras tuberculosas intestinales, purpura hemorragica
y eufermedades del pancreas, pueden existir Ulceras
latentes, sirviendo los sintomas propios de estas enfer-
medades para ilustrar el diagnostico.

Vemos, pues, que donde mas importancia tiene el
sintoma que nos entretiene es en las enfermedades del
estomago, pudiéndose afirmar en términos generales, y
sin mas excepciones que las sefialadas y que no invali-
dan la regla, que fuera del cancer y de la Ulcera no se
presentan tales hemorragias.

La investigacion de la sangre en las heces debe
practicarse con frecuencia mucho mayor de lo que hoy
se acostumbra, ya que de tan elocuente modo puede
auxiliar al diagnostico y sin que ia necesidad de mani-
pular las heces fecales limite su empleo.

Hoy son ya muchos los datos que la coprologia, 6
sea el examen de las heces, proporciona cuando se exa-
minan metddicamente después de un adecuado régi-
men alimenticio de prueba, indispensable, y de la inges-
tion de materias colorantes que separen las deposicio-
nes obtenidas con este régimen de las debidas & la
alimentacion que le precede y que le sigue. Asi como
cuando queremos conocer el estado de las funciones
guimicas y motrices del estbmago utilizamos una comi-
da de prueba, hemos de hacer lo propio para reconocer
el funcionamiento intestinal en ciertas afecciones del
mismo estomago y en las del intestino, higado y pan-
creas.

Y no quiero insistir en la repugnancia que el ma-
nejo de los excrementos pueda producir; el médico debe
considerar de igual manera todos los productos organi-
cos y no esta autorizado para prescindir, con evidente
perjuicio de sus enfermos, de los datos que uno cual-
quiera de esos productos pueda proporcionarle porque
sus caracteres organolépticos lo hagan repulsivo.

Por todo cuanto antecede puede apreciarse la sen-

cillez de los dos métodos mas corrientemente empleados
en la investigacion de las hemorragias latentes del tubo
digestivo, cada uno de los cuales invierte menos de un
cuarto de hora, que pueden practicarse sin mas mate-
rial que algunos reactivos faciles de adquirir en cual

guier farmacia y unos tubos de ensayo, que no requie-
ren gran practica del médico que los lleva & cabo, y quo
con tanta facilidad pueden iluminar un diagndstico
hasta entonces nebuloso aun para clinicos experimen-
tados.

Ahora bien, la claridad de ios datos que los métodos
en cuestién suministran no excluye jamas el minucio -
so reconocimiento del enfermo para interpretarlos de-
bidamente, maxime cuando se sabe que no existe en
Medicina ningun signo ni sintoma de valor patcgno-
monico. Todos poseen valor muy significativo cuando
se les relaciona entre si, pero ninguno, aislado del con-
junto, puede servir para conducirnos al diagnostico.

INVESTIGACIONES EXPERIMENTALES
SOBRE LA SIFILIS

El profesor Neisser y el Dr. Siebert (Jahreskurse fur
ArztUche Forthiliung, cuaderno- 4, 1V, 1910, ponderan el
entusiasmo despertado por las investigacioDes de Metechni-
koff y Eoux, euSciente para lograr tal cantidad de datos,
gue creen no se conseguird mucho nuevo durante varios
afos.

Sifilis en los monos y otros animales.—Metschnikoff y
Roux demostraron ia transmisibilidad de la sifilis, primero
a loa monos antropoidea y luego & otros monos inferiores.
Hoy se sabe que no s6lo los monos pueden recibir la sifi-
lis; ésta puede inocularse a otros animales como conejos,
perros, cobayas y carneros, debiendo escogerse para sitio de
la inoculacién la cornea 6 el testiculo con preferencia & la
piel (que os la empleada en los monos).

La generalizacion del virus parece también excepcional
en dichos animales inferiores; por eso contintan siendo los
monos los animales méas adecuados para estas investiga*
dones.

La sifilis experimental de los monos antropoidea (chim-
pancés, orangutanes, gibones) no se diferencia al parecer de
la humana; todos los sitios del cuerpo son capaces de reci*
bir el virus inoculador. A la lesién inicial signe una pene
tracion de aquél en todo el organismo, penetracion que se
traduce por sintomas secundarios analogos completamente
a los que se presentan en el hombre (exantemas papulosos,
condilomas en el ano, en los genitales, placas en la boca,
etcétera),

La sifiliF de los monos inferiores no se diferencia tam-
poco en principio de la humana, aunque varia en sus ma-
nifestaciones. Con la curacion de la lesién primitiva (ésta
s6lo puede lograrse, en los monos inferiores, en las cejas,
cornea y genitales) suelen terminar las manifestaciones
aparentes de la enfermedad. La inicial aparece después de
un tiempo de incubacion que corresponde al del hombre.
Las alteraciones anatomo-patoldgicas son menos importan-
tes que las del hombre. El exantema secundario disemina-
do es rarisimo en los monos inferiores, aunque se ha obser-
vado con seguridad; con mas frecuencia se presentan en el
sitio de la lesion inicial, después de curada ésta, manifesta-
ciones serpiginosas mas extensas que aquella, que pueden
considerarse como secundarias. Aunque la sifilis se presen*
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ta en estos animales aparentemente localizada, no cabe duda
gue penetra completamente por todo el organismo, porque
con 6rganos internos de esos monos inferiores, y especial-
mente COD particulas de bazo, higado, medula 6sea, testicu-
los y con sangre, se ha conseguido siempre (Neisser) la pro-
vocacidon en otros animales, de lesiones primitivas eidliti-
cas, aunque los trozos de visceras procedieran de animales
gue habian sido infectados dos afios antes. Sin embargo, no
se ha podido descubrir alli el Spirochaete paliida en la ma-
yoria de los casos, mientras ee ve con regularidad en la le-
sion inicial del mono.

El médico debe saber que no se ha conseguido todavia
una debilitacion del virus sifilitico por su paso a los ani-
males, y, como es consiguiente, tampoco la vacunacion pre-
ventiva de esta enfermedad. Los experimentos de Neisser
no han confirmado las esperanzas de Metschoikoff, quien
decia haber logrado esa disminucién de virulencia emplean-
do el Makakus Bhesus. Tampoco han dado resultado los pro-
cedimieutos fisicos 6 quimicos usados hasta hoy con ese fin
de debilitar el virus sifilitico. Esto prueba que no esta jus-
tificado atribuir las diferencias entre la sifilis hilmaua y la
animal, a distintas clases del virus,’ esas diferencias, como
las existentes en el periodo de incubaciéon y en la maligni-
dad, tal vez dependan 6 de la cantidad de Spirucbaetes que
penetran en la inoculacién ¢ de variaciones individuales 6
de raza.

La IQOCulacion animal se logra mejor con escarificacio-
nes profundas, en las que ee frota enérgicamente el virus,
pero también puede prender éste con -piel aparentemente
integra, 6 en la que los vasos sanguineos no hayan sido
abiertos, como en las inoculaciones en la cérnea. Esto de-
muestra que no siempre hace falta que eu el hombre exista
una lesiéon manifiesta para producirae una infecciéon sifiliti-
ca, no quiere decir prueba que el virus atraviese el epider-
mis integro, sino que aquel utiliza para su penetracion le-
siones minimas.

Son posibles, en los monos, infecciones subcutaneas; pero
no se presentan, si en lugar de la infeccién se desarrollan
fenémenos de infiamacidn reactiva enérgica. Los procesos
infiamatorios fuertes son siempre deletéreos para los Spi-
rochaetes.

A la inyeccién intravenosa reaccionan pronto los monos.
Esta circunstancia corresponde, de un lado, a la sifilis con-
génita, y de otro, a la llamada sifilis de primeras {d‘eint>lée)
es decir, sin lesién inicial, que se observe coa relativa fre-
cuencia sobre todo en médicos, como consecuencia de pin-
chazos con agujas, cortes operando.

La generalizacion del proceso desde la lesién inicial, tie-
ne lugar en el mono con bastante rapidez, ca:-i siempre du-
rante la primera incubacidn, antes de que aparezca dicha le.
sion primaria. £1 tiempo mas corto de generalizacién obser-
vado por Neisser-Siebert, ha sido catorce dias después 6e la
inoculacién. Eu todos los casos, sin embargo, la generaliza-
cién era completa cuando estaba desarrollada la lesion pri-
mitiva; lo que explica los fracasos que han acompafiado de
ordinario a los procedimientos quirdrgicos de escisién, cau-
terizacion, etc , de dichas lesiones iniciales Los experimen-
tos en los monos demuestian que la generalizacion desde la
lesion inicial tiene lugar muy pronto, y todo parece confir-
mar que igual ocurre en el hombre, aunque en éste con las
agravantes de la dificultad de sefialar antee de la apariciéon
de la ulcera el sitio preciso de la inoculacion. En los mo-
nos en que este sitio se conoce, se ha podido impedir la
presentacion de la sifilis incindiendo (hasta diez y seis dias
después de la inoculacién) en pleno tejido sano a bastante
distancia del punto inoculado, y cauterizando enérgicamen-

te la herida con tintara de iodo; si no tenia resultado la es-
cisién, en la base de ésta se presentaba la Glcera primitiva,
lo que demostraba que aun quedaba alli virus.'

A pesar de las pocas probabilidades de éxito, Neissery
Siebert recomiendan la escision de toda lesién sospechosa
de iuicial, y ee dan por muy eatisfechos si logran en un
solo caso, de ciento, evitar asi la sifilis. £s necesario escin-
dir muy lejos ,en tejido sano y cauterizar quimicamente
toda la herida. Esta escisiéon disminuye por lo menos el nu-
mero deSpirochaetes y evita la recidiva terciaria, que suele
escoger el sitio de inflamacién de la lesion inicial.

Los trabajos de Neisser y sus compafieros en Batavia,
han demostrado que la infeccion determina 'umunidad. El
mono ya infectado no puede ser reinoculado, ni por virus
procedente de él mismo (de bazo, 6 de testiculo) ni siquiera
do otro. Esta inmunid d no es verdadera, por.jue esta uni-
da ala subsistencia déla enfermedad; las visceras de los
animales en que se intentd en vano la reinoculacion, muer-
tos después de dos afios, determinan inoculados a otros
monos la sifilis; aquellos continuaban, pues, enfermos. Si cu-
raba un animal (por mercurio 6 arsénico), se podia producir
en él nueva lesion inicial. La sifilis, pues, no determina una
inmunidad por via natural, y parece que tampoco se puede
conseguir artificialmente. La reinfeccion de la sifilis en el
hombie estd perfecta y cientificamente demostrada; la ve-
mos, sin embargo, muy raras veces, porque el numero de si-
filiticos no curadoa es muchisimo mayor de lo que se suponia
antes, y acabamos de ver que esa curacion es necesaria para
la reinoculacion. No hay en los hombree, sin embargo, la
falta absoluta de reaccion al virus reinoculado que se pre-
senta eu el mono. Finger, Landsteiner y Ehrmann, han de-
mostrado que con inoculaciunes intensivas se pueden deter-
minar procesos sifiliticos aunque haya sifilis en el hombre
inoculado, y es interesante que la lesién producida es del
mismo tipo de las manifestaciones sifiliticas existentes en el
enfermo en aquel momento; asi, un enfermd con exantema
tendrd una manifestacion de exantema en el sitio de la ino-
culacién, otro con sifilis maligna ulcerosa una ulcera, y otro
con sifilis terciaria un goma en el sitio inoculado; sin em-
bargo, no suelen comprobarse Spirochaetes, y por eso se
inclinan Neisser y'Siebert & suponer esas lesiones, reac-
ciones toxicas, analogas a la reaccién cutanea por la tuber-
culina en los tuberculosos, lo que se demuestra por qué tales
manifestaciones pueden ser también determinadas por ex-
tractos de productos sifiliticos en los cuales seguramente
no hay Spirochaetes vivientes.

La produccion de una ulcera primaria en un hombre que
antes era sifilitico, sélo se logra;

a) Mientras el sitio utilizado para la inoculacién toda-
via no ha sido infeccionado; esa generalizacion toéxica se
verifica poco & poco, porregiones, y en uu hombre se pueden
producir al misyno tiempo varias Ulceras primitivas, y sucesi®
vamente, aunque dentro de muy poco espacio de tiempo, en
regiones distintas.

b) Al final de la enfermedad, cuando la inmunidad obte-
nida al principio ha desaparecido ya, ésta inmunidad tam-
bién va desapareciendo poco & poco y por regiones. De la
infiuencia refractaria regional é general lograda con la pri-
mera sifilis al desaparecer en las regiones 6 en todo el or-
ganismo, depende que la reinoculacién sélo tenga efectos
locales 6 se generalice como durante el primer ataque, y asi
puede ocurrir que en una region se manifiesten sintomas
terciarios, y sin embargo, el individuo se vea tras nueva ino-
culacion con los sintomas primitivos y secundarios de otra
sifilis.

A, P. M,
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Seccidn Practica.

DOS CASOS DE REGRESION CALCAREA DEL BOCIO

COUUNICACIOM AL TERCER COEORESO ESPANOL QB OTO'RIEO
LARIKaoLOGIA

Por el Dr. ERNESTO BOTELLA

Seguramente no hay 6rgano alguno en el cuerpo humano
en el que ee presenten tantas variedades neoplasicas como
en la glandula tiroides. De funciones aun no bien definidas,
sus tejidos parecen ofrecer un terreno apropiado & agentes
patogenos desconocidos y en el que desde la simple hiper-
plasia de sus elementos podemos estudiar toda la gamma
tumoral.

No todos, sin embargo, se observan con la misma fre-
cuencia, precedidos casi siempre de la hipertrofia simple de
la glandula que constituye el bocio, la variedad fibrosa con
degeneracidn calcarea, es una de las mas raras.

Colocada la glandula tiroides en un terreno, que nos-
otros los laring6logos pudiéramos llamar neutral, no se nos
consulta respecto de sus lesiones sino cuando ésias produ-
cen trastornos respiratoiios, siendo en general dominio del
cirujano, viendo muy pocos casos en nuestras consultas;
pero esa casualidad que alguna vez habréis observado de
presentarse enfarmos en serie, hizo que entre los pocos por
mi vistos haya habido dos de la variedad rara antes citada,
y cuyo estudio es el objeto de la presente comunicacion.

Observacién primera.—J. F., de cincuenta y nueve afios,
casada, de Madrid, se presenta el 16 de Septiembre en mi
Consulta del Real Dispensarla Maria Cristina. Los antece-
dentes no pueden ser mas sencillos; desde hace treinta y
seis afios tiene uu abultamiento redondeado en la region
iiifrahioidea, nunca le ha molestado ni ha notado que au.
mentara sensiblemente de volumen, manteniéndose en el
mismo estado todo ese tiempo, hasta que hace préxima-
mente unos seis meses, sin sufrir grandes molestias, noto
qgue la superficie se ponia enrojecida, y poco después se
abrié espontdneamente, empezando a supurar, sui>uracion
gue desde entonces no cesa y sale al exterior por una peque-
fia fistula.

it'xamen. —Tumor redendeado de supeificie algo lobula-
da, del tamafio de una naranja, que ocupa la regién iiifra-
hioidea hasta la horquilla exteinal. Hacia la parte antero-
inferior, la piel esia enrojecida y pres;>nta un pequefio tra-
yecto fistuloso, fungoso; solo esta adherida al tumor en este
punto, siendo en el resto deslizable; la consistencia del tu-
mor es muy dura, lefiosa y sigue a la laringe en los movi-
mientos de deglucidn. Reconocido el trayecto con el estilete,
toca éste en el fondo una superficie dura, rugosa, que da la
sensacion de hueso careado.

Diagnostico. —\oOae. neoplaeia dura, de contornos bien li-
mitados, sin grandes adherencias, de crecimiento apenas
sensible y que tiene treinta y seis afios de edad, no podia
ser mas que una neoplasia benigna, un fibroma 6 mejor audn,
dada la lentitud dd crecimiento, una regresion fibrosa de
la glandula, suspendiendo el juicio respecto 4 lo que se to-
caba con el estilete y que pareda ser hueso, hasta que pu-
diéramos hacer su analisis, pero desechando desde luego
el que tuviera alguna relacion con el esqueleto laringeo.

Propuesta y aceptada la intervencidn, 6sta se verifico en
el Dispeneario en la forma siguiente:

Operacion. — La anestesia general y lis precaucionts
asépticas de rigor; se trazan dos incisiones curvas desde el
hioides hasta la horquilla external que comprenden en el
centro la zona de piel mortificada, disecciéon del tumor cuya

cara posterior esta adherida en la exteusion de unos cuatro
centimetros a la traquea; una pequefia prolongaciéon retro-
externa); l6bulo izquierdo de la glandula de aspecto sano
en relacion intima con los grandes vasos; se secciona entre
dos ligaduras el ismo también muy engrosado y dejando
todo el I6bulo sano, se extirpa todo el tumor sin tener que
ligar més que cuatro 6 cinco vasitos. Sutura por planos de-
jando un pequefio desague en el extremo inferior de la he-
rida.

La curacidn se verificé sin otro particular que haber ha-
bido algo de supuracion por el sitio de! desagiie y tos tra-
gueal cuando la enferma se colocaba en decubito supino.

Analisis del Seccionado por la mitad presentaba
un aspecto lobulado, lébulos de apariencia fibrosa, consis-
tencia lardacea y color blancuzco, el centro estaba ocupado
por una especie de nucleo, del tamafio de un hueso de me-
locotéu y de dureza casi 6sea. £1 examen de los cortos de-
calcificadcs con acido picrico y tefiidos con el von Gieson
hecho por el Dr. Mendoza, di6 el resultado siguiente: «zo-
nas en que se observa la textura casi normal de la glandula,
pero en las que ya existe una hiperformacion de los produc*
tosde secrecion, dilatandose los I6bulos glandulares, algunos
de los cuales llegan a 200, HXOy 400 ji de didraetro y exis-
tiendo también algunas ectasias vasculares. Ya eu estis re*
"iones, aparentemente normales, comienza la hipertrofia del
tejido fibroso iotersticial, hipertrofia cada vez mas intensa
y extensa que ahoga los elementos glandulares basta formar
ndédulos fibrosos grandes con infiltracion leucocitarla infia-
matoria en unos y en otros infiltracién calcarea; no existe
neoformaeidon dsea y el tejido es escaso en vasos.

Observacién S~ - E. P., de cincuenta y un afos, de Astu-
rias. Desde la edad de siete afios recuerda haber tenido
abultada la parte anterior del cuello, llegando este abulta-
miento & tener el tamafio de una naranja gorda y a produ-
cirle molestias respiratoria®. Ha sido operada tres veces sin
gue se pueda especificar en qué han consistido estas opera-
ciones. La altima fué haca veinticinco afio m y desde enton-
ces conserva en la parte anterior del cuello una pequefa
fistula por la que en ocasiones sale bastante pus.

Exawrcn.—Tumor redondeado del tamafio de una naran-
ja mandarioa, de consistencia lefiosa, con adherencias pro-
fundas & la traquea y a la piel, viéndose en ésta hacia el la-
do izquierdo un pequefio trayecto fistuloso, que reconocido
con el estilete acusa en su fondo la presencia de una super-
ficie dura, rugosa, como de hueso careado,

La eemejaiizA con la observacion anterior es tan grande
gue parecen las dos cortadas por el mismo patron; hacemos
el mismo diagnéstico y proponemos laintervencion, pero en
este caso la enferma no quiere aceptarla y uo vuelve a la
Consulta.

No abundan mucho en la literatura las observaciones de
bocio fibroso con degeneracion calcarea, pero en las publi-
cadas de-Délore, Wolfler, Ricard i.ftger, etc., el cuadroes el
mismo, mujeres de edad avanzada, con bocios mas 6 menos
desarrollados, pero de larga fecha, que supuran y se fistn-
lizan.

El analisis histolégico del tumor unido 4 la marcha cli-
nica nos da la conformacion de su patogenia expuesta por
Bergmann.

La degeneracién fibrosa es generalmente secundaria,
aparece en forma de nddulos en los bocios antiguos, y me-
nos frecuentemente en la de alteracion difusa de un l6bulo,
y aun en estos casos, dice Bergmann que en la periferia hay
una zona de tejido atrofiado, de modo que es posible que
toda la masa hipertrofiada proceda de un solo nédulo.
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En los bocios, las hemorragias son frecuentes, en algunos
de tal intensidad y tan rapidas que pueden poner en peli-
gro la vida del enfermo por dificultades reeptraiorias, exi-
giendo una intervencién de urgencia, corno en un caso que
vi en Londres en la Clinica de tni amigo Roben Tilley; sin
embargo, no son éstas i&* que nos interesan ahora, siuo las
pequefias, las que ai bien unas veces provocan la formacion
de un quiste, otras el foco hemorragico es ob]Vto de unaor-
ganizacion é induracién fibrosa que suele ser labase del no-
dulo fundamental. Como en la invasion del tejido glandu-
lar por el fibroso, éste ahoga los vasos y la nutricion es
escasa, se presentaen él con facilidad la regresién calcarea,
la necrosis de zonas mas 6 menos extensas, y la supuracidn.

Con tan exigua contribucién no tendremos la pretension
de establecer ninguna conclusion personal, siendD las que
se desprenden de nuestras dos obs&rvai-ionos, nada mas que
confirmacién, como he dicho, de lo expuesto por Bergmann,
y que puede reasumirse en la forma siguiente:

Que el bocio fibroso es propio de las edades avanzadas,
y que es variedad muy raia.

Que la degeneracidn calcarea es, si no la consecuencia
obligada, la mas frecuente, yendo acompafiada en la mayor
parte de los casos de necrosis, que se traducen si exterior
por fistulas supurantes.

Que son datos principales parael diagnoéstico el tamafio,
antigledad, dureza y presencia de fistulas.

Qne siendo poco vasculares, su extirpacién es muy sen-
cillay el pronéstico benigno.

Seccion profesional

LA HIGIENE Y LOS MEDICOS EN EL MEDIO RURAL

Hace proximamente ocho afios los médicos rurales cele-
bramos una Asamblea en Madrid. Dicha A&aublea llam¢ la
atencion de todos durante unos dias. Gobierno y publico mi-
raron con sorpresa aquel extenso movimiento de una clase
gue siente sus necesidades y qu'ere remediarlas.

A consecuencia de aquella Asamblea se organizé la Aso-
ciacion de médicos titulares, y poco tiempo después el se.
fior Maura, ministro de la Gobernacion en ei M nisterioque
presidia el Sr. Silvela, promulgaba la Instruccion general
de Sanidad publica, cuya necesidad se bacia sentir en la
realidad, pues la arcaica ley de Sanidad del 1865, que es la
vigente, es un cachivache que hay que enterrar cnanto an-
tes si Espafia quiere ponerse en legislacion sanitaria & nivel
de las naciones cultas.

La Instruccién de Sanidad, que se dice fué consecuen-
cia del movimiento titular, cre6 las inspecciones sanitarias,
ordenod la organizacion de los Cuerpos de titulares, fundé
las Juntas de Patronato de los Cuerpos de las profesiones
sanitarias rurales, cuyas Juntas se hallan encargadas de cla-
sificar los partidos sanitarios con dotaciones fijas y decoro-
sas, organizar los Montepios de los Cuerpos respectivos y
dar realidad y otras reformas benefiuosas & las profesiones
sobredichas.

La clase médica considero resuelto, con la promulgacion
de la Instruccion general de Sanidad publica, su problema
oficial, completamente resuelto el problema de las titulares.
Pero la clase médica ha sido defraudada en sus esperanzas
y on sus ansias do mejoramiento: hoy, como ayer, se en-
cuentra sometida al yugo infamante del caciquismo.

La Instruccion de Sanidad y demas disposiciones oficia-
les que ia completan y la aclaran, no se cumplen en lo que
benefician & los médicos titulares.

La realidad es muy otra que lo que en dichas disposi-
ciones se indica. Los inspectores sanitarios no son mas que
inspectores nomiiiHIt's;el Cuerpo «le médicos tir."laies no se
ha.la organizad ’; el M nteoio ha sido un fraras *y una 'mr
la; la Ciasificacion de las plazas no existe mas que en la Ga-
ceta; los Bueldos de los titulares son los que el caciquismo
quiere, y los médicos titu.ares, a pe.sar de la inamovilidad
decretada, continuamos el triste éxodo de antafio: somos
los judios errantes que moviliza & capricho la pandilla caci-
quil.

iMis compafieros tienen fe en que los politicos solucio-
naran esos problemas! Su fe sencilla estd a prueba de ocho
afios (le conti‘iuos desengafias. Son los constantes nifios su-
gestionados por el espejismo del pudor magnanimo.

Ademas de lo dicho, los médicos tenemos unaespina cla-
vada en la medula: la iguala.

La iguala quiere decir abuso, arbitrariedad, inmoralidad.

Los clientes con ese contrato se llevan la parte del ledn.

La clientela de los médicos puede clasificarse en tres ca-
tegorias. Hay clientes que no creen en la eficacia de la me-
dicina: son los que tienen una fe ciega en los curanderos,
componedores, brujos y demas sanguijuelas del dolor hu-
mano; para ellos loa médicos somos unos simples consola-
dores. Hay otros que creen que la medicina lo puede todo;
éstos desearian unaley como la visigotica para poder dispo-
ner del médico como les pareciere si alguno de sus deudos
muere.

Existen otros, muy escasos, que creen que la medicina
es atil en unos casos para remediar el mal, é impotente
para remediarlo, aunque util para aliviarlo, en otros.

En el me lio rural abundan loa clientes de la primeray
segunda categoria; son muy pocos los clientes de la dltima.
Si ese es el medio, {qué extrafo es que la duda y el despre-
cio por los médicos se apoderen de los clientes? ;Qué extra-
fio es qne los médicos suframos atropellos y seamos mal re-
tribuidos?

Respecto a higiene, la poblacién rural, en su inmensa
mayoria, no tiene ninguna fe en la eficacia de las medidas
preventivas (aislamiento, desinfeccién, etc,), contra las enfer-
medades contagiosas.

Con esas creencias, (no es légico que opongan una resis-
tencia pasiva, y en ocasiones agresiva a todas las medidas
gue se adopten en ese sentido?

Y este estado continta debido a dos causas; unaes laig-
norancia de la poblacion rural acompafiada de su excesiva
tacaferia; la otra, la paciente mansedumbre de la clase mé-
dico-rural, rayana en la esclavitud. n

¢La solucion? Si no viene por los clientes haciéndose més
cultos, no puede venir mas que por loa médicos queriendo
ser mas dignos y mas hombres,

O viene laregeneracién del medio y transforma & los mé-
dicos, 6 viene la regeneracion moral é interna de éstos y se
impone al medio. Gobiernos, politicos y demas elementos
gue intervengan no conseguiran absolutamente nada, si uno
U otro de los factores citados, ¢ los dos & la vez, no se trans-
forman.

Pero por los pueblos vendra muy tarde la transforma-
cion.

¢No los veis atados al yugo omnipotente del caciquismo
déspota y arbitrario? ;Y qué es el caciquismo mas que in-
moralidad, voluntariedad, injusticia é ignorancia? Hoy no
esperemos la solucién por esa parte; por ahi estd muy leja-
na. La solucidén debe venir por nosotros, por nuestra rege-
neracion interna. Si no sentimos vergiienza de nuestra con-
dicion; si los latigazos del caciquismo y las amargas contra-
riedades de la realidad no estimulan nuestra dignidad escar-
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necida; si la postergacion de la Higiene patria y lasdesgra-
oias que su abandono produce no nos conmuaven, no existe
remedio para nosotros; conliniiaremos aherrojados con fuer-
za incontrastable a esa lacra social que envenena todcs las
ideas grandes, justas y progresivas.

Con nosotros continuara postergada la higiene publica,
cuyos preceptos se imponen draconianamente en los pue-
blos fuertes y verdaderamente liberales, pues por encima
de los intereses particulares, de las sanguijuelas sociales
gue viven del dolor humano y de los bastardos intereses
gue aqui prosperan por inobservancia de las leyes sanita-
rias, estan los sagrados derechos de la salud y de la vida de
los ciudadanos.

Una mortalidad del 35 por 1.000, la viruela y fiebre ti-
foidea endémicas—siendo enfermedades evitables, la visi-
ta frecuente y exacerbacion periddica de epidemias que
previsoras medidas sanitarias reducirian notablemente en
intensidad y en frecuencia, nos dicen con elocuencia aplas-
tante lo deficiente que es en la practica la higiene publica
en Espafia.

~ePero puede creerse sensatamente que, con una clase
médica sometida & la cerrilidad del medio rural y al caci-
quismo, puede intentarse nada serio en higiene publica?

Médicos rurales: ;Deploramos de corazén la postergacion
en que se encuentra la higiene en las aldeas rurales? ;Tefie,
moa verglienza de nuestro estado? Pues & unirnos: s6lo una
uniéon verdad puede transformar esto. Nada de personalis-
mos. Por encima de todo estan los sagrados derechos de la
Higiene, que son los derechos de la Humanidad.

Josi TELLO LOPEZ.

Forcall (Castellon).

Periddicos Médicosa

EN IDIOMa CASTELLANO: I. Paralelo entre la intnbaoion y la
tragneotomia.=EN IDIOMA EXTRANJERO: Il. Un oaso de

cianosis congénita.— I1l. Tratamiento quirdrgico de la hidrooe-
I'aHa interna.—1V. EIl tratamiento de lis formas graves de la
atrofie y la hipotrofia infantil por el easpleo metédico de las lo
ches homogeneizadas.—V. N'grioia congénita de los labios me-
nores —VI. Aumento del poder desinfectante de los fenoles por
la adicion de acidos (fenostal, acido oresoloxalieo). - VII. Del
tratamiento de la hemoptisis.—VIH. Tratamiento endobron-
quial de la bronquitis crénica y del asma bronquial. 1X. Ope-
racion cesarea repetida en una misma mujer.

Paralelo entre la intubacion y la fraqueotomia (Memoria pre-
miada por el Ateneo Médico-Farmacéutico de la Beneficen-
cia Municipal. Doctor*Mendizabal.)

En esta interesante Memoria el autor hace un acaba<lo
estudio de estas [dos intervenciones quirdrgicas y deduce
las siguientes conclusiones:

1. La difteria es una enfermedad microbiana, virulen-
ta, transmisible, cuyo germen patégeno es el bacilo de Klebs-
Loffler.

2. Este nuevo organismo provoca localmente la forma,
cion de pseudo membranas caracteristiess y elabora un ve-
neno que, absorbido, produce en el organismo fendmenos
generales semejantes a la intoxicacion.

3. Las asociaciones microbianas favorecen su invasion,
exaltan su virulencia y refuerzan sus perniciosos efectos.

4. EIl Unico tratamiento racional de la enfermedad es las
inyecciones del suero antidiftérico descubierto por Behring.

6. Entre las multiples localizaciones de las pseiido-mem-
branas, la mas temible es la de la mucosa laringea que pro-
duce el crup 6 garrotillo.

6. En el crup 6 garrotillo los fendmenos de la asfixia se
sbreponen & los de la intoxicacién general y entraQau la
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necesidad de llenar perentoriamente la indicacion vital.

7. Los Unicos medios capaces de llenar cumplidamente
esta indicacion son el eutubamiento y la tragueotomia.

8. El momento mas oportuno y mas favorable para ha-
cer una U otra es el periodo disneico, antes de que comience
el periodo asfixico.

9. 8i el enfermo es confiado & nuestro cuidado en un
periodo méas avanzado, deben practicarse no obstante, sin
vacilacién, porque hasta en el periodo preagonico 6 de ap-
nea, muerte aparente, han proporcionado algunavez éxitos
equivalentes a verdaderas resurrecciones.

10. Cuando podemos elegir entre una y otra debe prefe-
rirse el entubamiento, que ofrece lhs siguientes ventajas: es
mas facil su aprendizaje mediante ejercicios previos en el
cadaver, es mas répida su ejecucion, no es necesaria la
cooperacion de ayudantes técnicos, esta expuesto a menor
numero de accidentes y menos graves en actos operatorios
después de él, y a menor numero de complicaciones conse-
cutivas, no requiere tan minuciosos cuidados post-operato-
rios, y acorta el tratamiento y la convalecencia.

11. La traqueotomia primitiva debe reservarse para los
casos en que no es posible hacer el entubamiento a conse-
cuencia del edema de la glotis muy manifiesto.

12. La tragueotomia secundaria se practicard en los ca-
sos de expectoracidn frecuente y repetida del tubo con peli-
gro de la vida del enfermo.

13. La estadistica denuncia & favor del entubamiento
una mortalidad algo més escasa que para la traqueotomia, y
en los nifios menores de dos afios la superioridad de aquél
63 indiscutible y sus resultados muchos mejores.

14. EIl entubamiento y la traqueotomia se usan en otras
enfermedades distintas del crup, y estan indicadas siempre
gue se halla dificultada ¢ interrumpida la permeabilidad de
las vias aéreas.

[

Un caso de cianosis congénita. (Arcb. des mal, du coeur.
Doctores Barbones y Paiseau.i

e sabe que las deformidades congénitas del corazdn
.suelen acompafiarse de cianosis, y el caso que extrartamos
era de una nifia de ocbo afios que tenia cianosis congénita
sin soplo, con crisis paroxisticas; con sintomas de idiotis-
mo, con fendmenos de ~Mdiplejia cerebral, falleciendo de tu-
berculosis después de padecer una escarlatina maligna. La
autopsia demostré que las alteraciones cardiacas eran ex-
tensas y complejas: trasposiciéon de los vasos de la base, co-
municacion interauricular é intorventricular. Se puede ex-
plicar porque esta cianosis no estaba acompafada de soplo,
porgue el orificio de comunicacion interventricular[estaba li-
mitado por un reborde muscular espeso, redondeado é inca-
paz, por lo tanto, de producir en la vena flaida qiie le atra-
viesa, vibraciones susceptibles de producir un soplo. Es ne-
cesario notar la larga supervivencia de este (enfermo; por-
gue suele ocurrir que los enfermos que tienen esta clase de
deformidades no vivan mas.de dos afos.

Tratamiento quirdrgico déla hidrocefalia interna. («<Brooklyn-
Surg. Soc > Doctor Ruseel.)

En la hidrocefalia interna existe un obstaculo mecanico
ala circulacion del liquido cefalorraquideo,y cuando no exis-
te la circulacion normal, es necesaiio restablecer ésta por
medio de una derivacion anormal del liquido, conduciéndo-
le & la parte del coerpo donde pueda «er reabsorbido de una
manera continua, y la preferencia de cada uno de estos mé-
todos depende de cada caso particular.

Los trabajos de Hill sobre la circulacion del ligquido ce-
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falorraquideo han abierto una era nueva en el tratamiento
de la hidrocefalia; antes se hacia la puncién de loa ven-
triculos laterales, la puncion lumbar y el drenaje continuo,
y después se ha ensayado establecer la continuidad con
el aparato circulatorio, estableciendo varias veces un dre-
naje ventriculo-aracnoideo por medio de un manojo de
catgut, de un tubo de oro, de un tubo de vidrio, etc., etc. Con
estos procedimientos loa fracasos son seguros 'y la sobrevi-
vencia muy escasa. En 1908 Cushing realiza un drenaje per-
manente entre el conducto raquidiano y el tejido celular
retro-peritoneal por medio de un tubo de plata y después
produce la continuidad entre los ventriculos laterales y el
conducto raquideo. Esta manera de proceder necesita una
laparotomia y una Nmincctomia, pero presagia el poder te-
ner un tratainieuto de esta enfermedad.

v

El tratamiento de las formas graves de la atrofia y la hipotro-
fia infantil por el empleo metddico de las leches homogenei-
zadas. (Aoad. de Med. Francesa).

El Dr. Variot presenta un método nuevo para el trata-
miento de los nifios atrdficoe (esto es, muy retardados en
el crecimiento, en peso y talla), por el empleo de la leche
esterilizada 4 10.0 y homogeneizada. Con este método, em-
pleado de una manera metddica, consigue no solo que los
nifios adquieran su peso normal con relacién a la edad, sino
curar las formas mas graves, romo por ejemplo: los que pe-
saban menos de tres kilogramos & loe cuatro 6 cinco meses
de edad. Estos resultados demuestran los admirables pro-
gresos hechos por a alimentacidn artificial y son muy esti-
mables teniendo su aplicacidon en los nifios de la clase po-
pular que de ordinario son atrdficos, y a los que su familia
no puede dar la alimentacién por medio de nodrizas. El
método es aplicable también en el Hospital y aun en la
clientela particular cuando no se encuentren buenas nodri-
zas, habiendo quien [la prefiere & la alimeutaci6.i merce-
naria,

Es importante que la raciéon esté muy bien graduada por
las relaciones entre la edad y la talla y no s6lo con el peso.

En la hipotrofia infantil, esto es, en los nifios cuyo cre-
cimiento parece detenido, el autor ha visto acrecentarse el
apetito y la nutricion, principalmente si se le afladen otros
medios alimenticios.

Nigricia congénita de 'os labios menores.

El Sr. Robert publica en la Clinique infantil la siguiente
historia clinica; J. G , nifia de once dia”*, presenta el aspecto
de una nifla perfectamente normal, pero en el examen de
sus partes genitales se nota que no[tienen la coloracién rosa
habitual; separando los grandes labios se ve que las ninfas
estan bastante desenvueltas, con una pigmentacién morena
gue comienza en la parte superior y se [extiende acentuan-
dose en ia parte inferior, cesando lateralmente al nivel de la
implantacion de los pegmfios labios.

Otro sintoma que es neteeario hacer constar es[)a pig-
mentaciéon morena del reborde de ia piel.

Este caso puede compararse 4 los casos presentados por
el Dr. Variot & la Socie<.:a 1de Pediatria, concernientes & la
hiperpigmentacion de las bolsas que ha encontrado en algu-
nos recién nacidos, que se caracteriza ponina piel amarilla
de la piel del escroto, con su maximo ae intensidad al nivel
del r.ife medio; esta pigmentacidon se detiene por lo general
un poco por debajo de la raiz de las bolsas.

Por analogia podemos considerar igual este caso, pero e®

interesante hacer notar que es la primera vez que se ob
va este hecho en una nifia.—M. Abqukllada.

Vi 1
Aumento del poder desinfectante de los fenoles por la adio”t
de acidos (fenostai, acido cresoloxalico).

Los dos nuevos desinfectantes, el acido cresoloxalico y
el fenostai, son combinaciones del &cido oxalico y del fenol.
El primero es considerado, segun las investigaciones de
Hailer, como acido oxalico con dos moléculas de fenol.
Cuantitativamente se puede determinar el acido oxalico
precipitando el oxalato de cal de una solucidn de acido acé
tico y, de analogo modo el fenol, de una de bromuro potéa-
sico. El poder desinfectante se refuerza de un modo consi-
derable mediante la adicion de acidos. Segun el grado del
efecto se ordenan los acidos oxalico, sulfurico, acético, ci-
trico, bérico; pero, sin embargo, los efectos desinfectantes
no corresponden con tanta precision & e>ito8 seriales resul-
tados— [Archiv fur Higiene).

Vil

Del tratamiento de la hemoptisis.

Ademas del tratamiento general, ya conocido, recomien-
da Eusbruner, deGleichenber,el uso interno de la solucidn
de sal comun, el nitrito de amilo, la gelatina 6 veces; ade-
mas, la ligadura de las extremidades, oventualmente la de-
rivacién externa por inmersion de manos y pies en aguaca-
liente y, finalmente, es conveniente la aplicacién del ven-
daje de aglutinante al pecho; el resultado del tratamiento
por los preparados de cal, la trementinay la atropina es du-
doso. Nu se usan, y en parte esta justificado, el suhacetato
de plomo y una serie de medios que son vasoconstrictores,
como la estipticina y el hidrastis, pues aumentan la presion
arterial.—(Ficwer Elinische Yochemchrift).

VIl

Tratamiento endobronquial de ia bronquitis cronica y del
asma bronquial.

Ha construido Ephraim, de Breslau, un spray flexible
gue se introduce en los bronquios mediante el broncoscopio
y a beneficio del cual se tratan con eficacia los puntos en-
dobronquiales que sean necesarios. En la bronquitis crdnica
se aumenta y fluidifica considerablemente la[expectoracién
después de una 6 varias pulverizaciones de nodocaina-adre-
nalina, iniciandose la desaparicién de loa fenémenos cata-
rrales. Afirma Ephraim que'en cuarentay cuatro enfermos
de asma bronquial asi tratados ha logrado dominar en poco
tiempo y de un modo duradero los fendmenos asmaticos.

En una brongniectasA antigua llegé a reducir conside-
rablemente la espectoracion mediante el tratamiento local
expresadojcon trementinay o”~Ma”!cea.—(AfttMca. Mediz. Vo-
chensch.)

I1X
Operacion cesarea repetida'en una~misma[mujer.

De treinta y cuatro operaciones de esta indole que ha
practicado Preund, de Strassburg, seis ha sido repetida dos
veces eu una misma mujer. En todos ellos fué normal el
curse post-operatorio, y los nifios todos quedaron con vida.
El autor encomia las ventajas de la operacién cssarea clasi-
ca frente a la cervical, respecto de la cual tiene colecciona-
dos ocho casos propios; también en estos ultimos fué favo-
rable el éxito para la madre y el nifio (excepto una que mu-
ri6 de neumonia); sin embargo, los peligroside herir 6rganos
adyacentes son mucho mas frecuentes en la cesarea cervi-
cal y es imposible la indicada esterilizacién de la mujer, la
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reBecciOD de las trompas y su sutura al ligamento ancho.
Entre los casos operados dos veces, tuvo cuatro con adhe-
rencias considerables, pero s6lo uto con adelgazamiento de
la pared uterina en el sitio correspondiente ala antigua im-
plantacion piacentaria. Siempre pudo evitarse la hernia ab-
dominal.— Medie. Vochenach).—Navakko Cauutvab,

Seccion oficial.

MINISTERIO DE LA GOBERNACION

BBAL OSDKN

limo. Sr.: Remitido a informe del Real Consejo de Sani-
dad el expediente instruido sobre el criterio que habria de
presidir eu la rectiticacién de los Escalafones del personal
técnico del Cuerpo de ~unidad exterior por el articulo 18
del Reglamento provisional del ramo, de 14 de Enero de
1909, dicho Cuerpo Consultivo, con fecha 8 de Marzo ulti-
mo, ha emitido el siguiente dictamen:

«Excmo. Sr.: Recibido en este Real Consejo de Sanidad
el expediente instruido por la Inspeccion General de Sani-
dad Exterior, consultando el criterio que debe presidir en
la formacion de los Escalafones del personal técnico del
Cuerpo de Sanidad Exterior, la Comision permanente de
esta Corporacion ba aprobado, por mayoria de votos, el
dictamen siguiente:

«La opinion de esta Comision permaueute acerca del mo-
Ido en que han de formarse ios Escalafones del Cuerpo de
=Sanidad exterior, dada la circunstancia de existir en algu-
>nas de las clases que lo forman, y singularmente en la pri*
>mera, varios individuos que llevan en ella el mismo liem-
>po de servicios, es la siguiente: Tratandose del Escalafén
eque ha de referirse ai 31 de Diciembre de 1909, considera
»de aplicacion al caso el Reglamento hoy vigente, que es et
>de 14 de Enero del afio anterior, y de éste el parrafo 2.° de
esu articulo 13, que dice: Con el personal médico activo y
>el de cesantes que tenga acreditados sus derechos para per-
stenecer al Cuerpo, se formara un escalafén por categorias
ey clases, con arreglo al mayor tiempo de servicios efecti-
ev0s prestados en ella, estableciendo la debida separacion
>de activos y cesantes dentro de cada categoriay clase.»

eHasta donde este precepto reglamentario ha calculado
la realidad parece perfectamente claro; dentro de cada clase
han de Ggurar en el Escalafon todos los funcionarios que &
ella pertenezcan por el orden de su antigiedad en la mis-
ma. Asi lo manda el Reglamento; pero ni el articulo antes
transcrito ni ningdn otro ha determinado qué ha de hacerse:
cuando dentro de una misma clase haya dos 6 mas indivi-
duos con i”ual antigiedad en ella.

»Y, sin embargo, la realidad ha dado el caso no previsto
;como suplir esta deficieucia del Reglamento?, lo dicen, &
juicio de esta Comision, la equidad y aun el sentir con que
en los Cuerpos de escala vienen formandose los Escalafo-
nes; para su confeccion suelen tomarse uno de dos cri-
terios 0 ambos: 0 el de la antigiedad en ia clase, 6 el de
la antigliedad eu el Cuerpo; 6 cuando se trata de establecer
dos turnos para los ascensos (salvo los Cuerpos en que exis-
ten, ademas, los turnos de meéritos 6 de libre eleccion), am-
bos combinados; esto es, dentro de cada clase un turno para
la antigiiedad en la clase y otro para la antigiedad en el
Cuerpo.

»La equidad pide que, & igualdad de servicios en la cla-
se, se atienda a la antigtiedad en el Cuerpo, porque esto sig-
nifiea reparar preferencias con que anteriormente individuos

de menos servicios en el Cuerpo hayan pasado 4 la clase su-
perior antes que otros mas antiguos, siquiera estas prefe-
rencias resulten tan licitas como que hayan podido proceder
de que los mas antiguos, por no abandonar las localidades
en que prestaran sus servicios, no hayan solicitado el as-
censo.

=L os sistemas normales de confeccionar los escalafones
de Cuerpos cerrados, inducen a lo mismo, segln queda ex-
plicado en el parrafo anterior.

>No parece, pues, dudoso que dentro de cada clase debe
ocupar lugar preferente el que tenga mas afios de servicios,
porque este es el sistema aceptado por el Reglamento; pero
a igual de antigiedad eu la clase, no encuentra sistema mas
equitativo, mas usual, ni méas en razon que el de la antigle-
dad en el Cuerpo.

>Y asi cree que necesariamente ha de entenderse en el
Cuerpo de Sanidad exterior (Seccion 3.a) por otra razén que
considera de gran pesadumbre. EI Reglamento vigente, con
anterioridad al de 14 de Enero de 1909, 6 sea el de 27 de
Octubre de 1899, determinabaen el parrafo 2**de su articulo
14 lo que sigue; «Este Escalafén se formarda por categoriasy
clases, ordenandose la numeracion en cada una de ellas ~or
rigurosa antiguedad, respectivamente». Las palabras ten
cada una de ellas» demuestran que se habia aceptado ya el
mismo sistema adoptado por el Reglamento hoy vigente. A
la vista se han tenido los Escalafones de 1907 y de 1908,
confeccionados vigente aquel Reglamento, y en él se fijan
para cada funcionario del Cuerpo, en primer término, el
tiempo de aervicios en la claae y a continuacién el total de
aervicioa en la Seccién. ;Para qué esto'ultimo, si no hubiera
de tener efecto alguno en el Escaluféon? Sin duda porque
habia de tenerlo: como que, efectivamente, en el Escalafdn
de 1907 aparecen con igual antigiiedad en la clase los tres
primeros Jefes de Negociado de segunda, y loe tres prime-
ros Oficiales de Administracién de primera clase; y en una
y otra clase aparecen suscritos por el orden de su antigue-
dad en el Cuerpo; y otro tanto sucede, y con igual criterio
estan suscritos en el Escalafon de .908 los dos primeros >k
fes de Negociado de segunda claae, los Jefes de Negociado de
tercera clase, numeros 3, 4, 8y 6, y ios dos primeros Oficia-
les de Administraciéon de primera ciase.

»Si, pues, con el Reglamento de 1899 se mantuvo aquel
criterio, no parece du ioso que el mismo habra de observar-
se para cumplir el de 1909, siendo ambos virtualmente igua-
les, y habiendo de suplirse con tal criterio la deficiencia de
gue ambos adolecen, no calculando la eventualidad de ser
igual la antigiedad en una misma clase de dos 6 mas fuu-
cionarios.

»Cree, pues, que dentro de la clase deben los funciona-
rios de que se trata ocupar el nUmero que por su antigliedad
en la clase le corresponda, y en igualdad de antigle ad en
ia clase, el que le corresponda, atendida eu antigiedad en
el Cuerpo.

»Lo que tengo el honor de comunicar 4 V. E., para la re-
solucién de S. M., con devolucion del expediente de refe-
rencia.»

Y conforméandose 8. W. el Rey (g. D. g.)con el preinserto
dictamen, se ha servido resolver como en el mismo se piQO'
pone.

De Real orden lo digo a V. I. para su conocimiento y de-
mas efectos. Dios guarde a V. l. muchos afios. Madrid, 13
de Abril de 1910. —Merino.—Sr. Subsecretario de este Mi-
nisterio,
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INSPECCION GENERAL DE SANIDAD EXTERIOR

ESCALAFON del personal técnico activoy (xcedente del Cuerpo de Sanidad Exterior, rectificado confecha 31 de Dicitmhr
de 1909, eit cumplimicnio-de lo dispxcesio en el articulo 13 del Reglamento provitionul de 14 de Enero de dicho afio, y con
arreglo & lo determinado en la Real orden de 12 de Abril altimo.

a TIEMPO TOTAL
4 < CE SEMACB [E BEBVIOGa
e EDAD KN =
S rAQAE LA EOWN -
c CLASES Y NOMBRES DESTINO QUE DESEMPENAN
S Afio’. 3
s £ 4806 § 8
S S Q 8 s 5
Jefes de Negociado de l.aclase 1
con 6.000 pesetas.
é D. Fioreutiii Llamazires Diaz................ 59 > i 4 30 2'19 Director de la Escuela sanitaria de Bilbao.
» lldefonso Zabaleta y Echevarria. . . 9 11 4 20 4 2 Idem id. de Vigo.
3 » Rafael Biaiichi Reche.......cccccoceeen. 63 > 11 42 2 2 Idem id. de Barcelona.
4 » Antonio Gar<ia Villaescusa............... 67 u 4 27 8 29 |dem id. de Cadiz.
6 » Ricardo Martinez Barcia................. 60 » 11 4 27 6 13_ Idem id. de Valencia.
« » Angel Rodriguez Montero................. P N 424 6 4 Idem id. de Las Palmas.
t » Francisco Pellicer Vigueras............. 67 9 322 2 6 2 jiiem id de Santa Cruz de Tenerife.
8 » José Antonio Miranda.......ccoo..cccoe... 68 > 1 9 25:10 12 jdem id. de Mahon.
EXCEDENTE
D. Pedro Puig SUArez........cccocceevvvevcvenennnn. 66 6 16 24 6 29 >
Jefes de Negociado de 2.e,clase
con 5.000 pesetas.
1 D. Miguel Berga Oliver........coeee..... 82 » 11 4 32 » 29 Director de la Estacién sanitaria de Palma de
Mallorca.
2 » Tomas Aeuilo Villasefior........ccc...... 53 11 4 29 6 28 Idem id. de Huelva.
3 » Manuel Homero Ponce......cccoeeeeennee c4 » 11 4 27 11 10 (dem id. de Malaga.
4 » Cesar Suéarez de Centi.....c.ccccoevrreenne. 57 N 4 26 11 29 Idem id. de Corufia.
5 » Fidel Gonzéalez Riancho.........cc......... 67 9 11 4 25 11 10 Idem id. de Santander.
6 > Eugenio Pastor Marra................. 56 » n 4 25 6 18 Idem id. de Almeria.
T, Pedro J. Ruiz Miquel.....covioneee, 58 > 11 4 22 7 11 Idem id. de Cartagena.
8 > José Alcoba Maibuisson. ................... 61 N 4 16 3 6 Idem id. de Sevilla-Bonanza.
0 » José Malva MUROZ.........ccceeuveevieerienne, 62 4 4 21 i 4 Idem id. de Alicante.
10 » Guillermo Riera y Bravo........c......... 68 > 1 16 26 U 14 Idem id. de Ferrol.
Jefes de Negociado de 3 clase
con 4 000 pesetas.
1 D. Aquilino Suarez Infiesta.................. * 68 » W 4 23 4 8 Director de la Estacidn sanitaria de Gijon.
2 » J0Sé ROIg RUIZ.cooiiiiiiicececee 51 > 4 11 10 8 10 Idem id. de Pasajes.
8 » José Gonzalez PoN......ccoceeveervecrieennnne, 62 > » 27 20 3 28 Idem id. de San Sebastian.
Oficiales de Administracidn
de f~clase con 3500 pesetas.
l b Enrique Quintero Garcia............. 67 » 11 4 23 4 8 Médico 2.0 de la Estacion sanitaria de Bilbao.
2 » lIsaias Fernandez Javier.................... 62 i 4 11 13 7 21 Director de la idem id. de Algeciras.
3 * Juan Herrera Alvarez.......cccceveeuen. 61 » 1 > 19 11 20 Médico 2®de la idem id. de Barcelona.
Oficiales de Admiiistracion
de 2 aclase con 3 000 pesetas
1 D. Manuel Ramirez de Verger............... 57 1 6 26 3 1 27 Meédico 2.0de la Estacion sanitaria de Cadiz
2 » Pedro Aguilera Solsona....................... 56 » 11 4 25 3 > Director de la idem id. de Tarragona
3 » Antonio Ferrer Sdnchez.................. 64 1 4 4 1 26 Médico 2. de la idem id. de Malton
4 » Jacinto Alcaraz Alcazar........cccoue..e. 69 114 21 10 6 Directorde la idem id. de Aguilas.
6 . Esteban Brotons Marbeiif................ 4 1 1 1 1dem id. de Villngarcia-Oarr 1
6 > Amado Morlaii Casque........ccccoeuneee. 59 » 11 4 20, 8 2 Meé&dico 2.0 de laidem id. de Valencia.
7 » Francifoo Aznar Martinez. ....... 62 11 4 195 8 6 Director de laidem id. de Avilés.
8 » Pedro Asrorbe y Pancorbo............. > 11 4 18 7 13 Médico 20de laidem id. de Las Palmas.
9 » Ramoén Garcia Sancho........c.ccceeeee..... 67 » N 4 > 29 D rector déla idem id. de Ceuta.
lo » José Aceituno Trevifio.......eeeeeeee... 56 > 11 4 16 10 8 Modico 2° de la Estaciéon sanitaria de Santa
Cruz de Tenerife.
11 » Mariano Gonzalez Salvador.............. @ 11 4 15 3 2 |dem' id. de Cartagena.
125 José Agazén Cirez........cccoeeenne, 62 » 3 <7 9 11 18 |dem id. de Malaga.
13 » Benjamin Vazquez Rodriguez........... 63 9 p 3 6 6 9 Idem id. de Vigo.



i TIEMPO TOTAL
CEBBRIICI8 DE SFHRVIAGS
0] EDAD BN =
0O CLASES Y NOMBRES
S Afos.
3 oBeb B e
< S Q S p
Oficiales de Administracion
de 3.aciase con 2.500 pesetas.
1 D. Miguel Garcia Camba.........cccceevvveeenne 60 6 y 27 6 > 27
2 » Francisco Flérc-z Martinez................. 63 » 11 4 24 10 28
3 > Modesto Lafueute Dominguez.......... 43 » 11 4 24 8 26
4 » Francisco Tendero Escolano............. 67 9 11 4 19 6 21
6 » Julio Gil Maesot......ccccconiiiiiiiinninnnn. 68 > 11 4 4 6 5
6 > Enrique Garcia del "alie.................. 60 S 9 8 3 11 »
7 » Augusto Losada Vazquez.................. 67 Y 1 > 3 2 9
8 > José Garcia Gonzalez del Valle.... 61 9 » 9 » 10 20
EXCEDENTES
1 D. Laureano Cumbrés Caballero........... 57 > 8 28 3 10 &6
2 > Pantaleén Prieto de Castro............... 52 9 1 6 7 10 12
Oficiales de Administracion
de 4.a clase con 2.000 pesetas.
1 D. Casto Pérez Gutiérrez.........cccuuunn.... 67 » 10 28 18 8 20
2 * Guillermo Ramoén Colomar................ 82 > 10 26 IO 9 24
3 » Ramoén Alvarez Fuster.........c.......... » 9 10 23 13 6 11
4 » Juan Salor Domeuech........................ 58 > 10 23 7 9 28
6 » Enrique Marin Lopez.......ccoevveenen 53 > 10 18 2 2 7
6 >Francisco Diaz Dominguez............. 67 » 10 11 18 9 29
7 » Francisco Sufier Revira.................... 48 » 10 5 2 7 22
8 > Juan AleixBndre Aipa........ccocceerrnne 63 8 12 16 6 6
9 » Jaime Pons Fardo (1).....ccccccceveeveunene. 64 i 9 7 > 7 5
10 » Juan Novoa Couto (2).....cccccceeeeeernne 67 y 9 7 > 6 3
EXCEDENTES
1 D. Adolfo Martinez Cereceda.................. > 13 10 10 15 8 10
2 > Isidro Beneito Pérez........cccccvvvvnnnnnnnn.. » 9 6 6 9 6 5§
3 > Lorenzo Garcia del Castillo............... J 2 4 15 10 9 9
4 » Francisco l. Varela..........c.ccooeennn, 9 2 3 8 2 3 8
Oficiales de Administracion
de 5.a clase con 1.500 pesetas
EXCEDENTES
1 D. Ricardo Villalonga Velasco............. | 68 13 » 18 13 11 10
2 > Juan B. Pihana Cruces.......ccccceeuuu.nee. - > 12 6 22 12 6 22
3  » Antonio Séez Acosta.......ccceereuenn. - » 6 6 23 29 4 11
4 y Vicente Serrano Martinez.................. > 6 8 19 6 3 2
5 > Ramoén Maria Pérez de Torres .,. = 67 6 5 28 6 9 4
6 » Lorenzo Gaicia Cifalo.........cccvrvnnnn. > 4 9 6 4 9 5
7 » Juan Garceran CascCOl.......coeeeeeeeeenunnnen. > 3 3 113 7 10
8 * Miguel Sala lgual.........ccooiiiiiinnnnn 49 3 1 19 3 1 19
9 ~ Emilio Caeaiduero Compte............... » 2 11 28 2 11 28
10 > Francisco Sainz Trapaga........cccee..... » 2 8 25 3 2 16
11 » Andrés Pastor OliVer.....cccovvieeenn.. ) 2 7 } 20 10 29
12 > Osmundo del Rio Ocboa......cceueenee. 1 2 1 18 2 1 18
13 » Juan Esniorris Garcia.......cccceevvuuneeee. 7 2 1 7 2 1 9
14 » Ramodn Diaz Frtijoo.....cccocnniennnn. > 1 i1 9 9 8 19
16 > José Pelaez Derqui.....ccoceeeeeieeenneenee > 1 6 16 19 4 27
16 » Imia Sobrino Rivas........cccceeviennne > 1 222 1 2 71
17 > Alfredo Gallego Cepeda.................. » » 11 24 7 11 24
18 * Juan J. Linares Luna.............cceee.e. 61 8 7 20 1 1
19 » Francisco Hernadndez Rodriguez. . ) 4 9 > 4 29
20 » Vicente Mengua! R0OSO.....ccccceeerenns ! 63 » 2 17 i9 9 12
21 » José Nufiez Crespo.....cccoceevieviicnnnns > ) 121 > 3 14
» Marcelino Vior Travieso................ > 9 9 13 1 ] 6
Aspirantes de la clase,
con 1i250 pesetas.
£2:(EDEN1BS
1 D. Francisco Santamaria Martinez. . .. » 16 g 28 16 g 28

(1)
)

Director electo del puerto de Palamade,
Idem del de Corcubion.

EL SIGLO HEDIOO

DESTINO QUE DESEMPENAN

Médico 2.° de la Estacion sanitaria de San
tander.

Director de la idem id. de Garrocha.

Médico 20 de la idem id. de Almeria.

Idem id. de Sevilla-Bonanza.

Idem id. de Palma de Mallorca.

Idem id. de Corufia.

Director de la idem id. de Gandia.

Idem id. de Arrecife de Lanzarote.

Director de la Estacion sanitaria de Castro-
Urdiales

Idem id. de lhiza.

Ildem id. de Burriana.

Idem id. de Detiia.

Idem id de Mazarron.

Idem id. de Motril.

Idem id. de Rosas.

Médico 2.0 de la idem id. de Algecirae.

parj
dete
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TI'MPO TOTAL
2 DESBE(I\</ICLUS DBSEE-“\*\</ICICB
8 EDAD Li. AASE LASEOON -
2 CLASES Y NOMBRES DESTINOS QUE DESEMPENAN
AViS.

2 5§ 8 s B § &

4 s p < S 5

2 D. Vicente Sim6 Vagur.......cccccevcereenenene A 14 4 4 14 4 4 X
3 » Nicold!™ Roig Esparderur.................... 69 4 » 10 14 B 10 >
4 > Gerardo Gonzalez Revilla.................. > 100 8 28 11 7 14 >
5 > Sebastian Meequida Masute............. > 9 9 24 10 6 4 B
6 > Heliodoro Fernandez Gastafiadny. . 52 8 6 5 9 1 ({ 9
7 > Juan Gonzalez Martell........................ 6 3 19 6 g 13 «
8 » Manuel Pérez Rodriguez.........cco........ A 6 1 1 11 1 7 >
9 - Canuto Pradera » 6 6 9 5 5 9 >
10 > Manuel Quintana Ri0......ooi 63 4 7 27 6 7 12 M
11 » Lisardo Rodriguez Barreiro......... 47 1L 23 s 3 29 B
12 » Wenceslao Fernandez de la Vega. . 53 3 10 2 3 10 2 »
13 »-Francisco P. Calvete Rogel ... > s 17 2 6 i7 A
14 » Modesto Grafia Bravo......... » = 5 10 2 s 26 >
15 +« Adolfo Martinez Sarrat.....u. » 5 4 2 i 4 >
16 > Ricardo Castillo Sanchez.................... > “ 1 16 6 6 23 >
17 » Anastasio de la Calle Hernaudez. . . 2 > 2 2 2 >
18 > Manuel Sanchez O”mpomanes > 2 1 1 2 > 1 A
19 » Federico Figuerola Bicheto............... A 1 9 24 2 6 14 A
20 > 1gnacio Casares......ccccceeerniieenieeeennnnn » € 9 17 7 9 7 B
21 > Antonio Llovet Lora.......cccceccevveuneeenns A 1 8 14 3 8 28 »
22 > Luis Besora Pecamins.........ccccvvvunnen. 64 1 6 2 1 6 2 >
23 » Gumersindo Garcia Sanchez............. > 1 6 14 1 o6 14 >
24 » Froilan Barbera Castello.....ccocue..... > 1 3 26 6 4 16 3
25 » José Maria Pifiana Cabrero............... A > 6 1 2 8 9
26 > José Zabala Echevarria...........ccou....... » 9 8 12 2 1 19 »
27 » Pedro Ferrer RoSOli..ccooeevievniiiiinnnnnnnnn. A 7 6 2 7 17 »
28 » Luis GOMez AzNar.......ccccoeeveeeerneeennnn. » 9 4 24 A 4 24 B
29 1 Rafael Espuch Puerto.......cccccoou.. .. . > » 4 9 4 9 B
30 > Manuel Fraile Garcia......cccceevvvvvvnnnn.n. > B » » » >

Aspirantes de 2.a clase
con 1.000 pesetas. 1
SXOEDFfINTES !

1 D, Ricardo Cano Rubio.....ccccceeeeeriirnennnnns u 8 13 11i 8 18 A
2 » Enrique Esteva de la Vega................ » 4 11 28 6 1 20 »
3 > Antonio Roca Matamoro..................... > 2 3 > 2 3 = A
4 » Celestino Portal.....ccccooeeveioieeeeeeeneen. » 7 16 A 7 16 »
6 > Augusto Gomez Porta............. 67 s 1 26 A11 26 A
6 » Federico Llansf Segui.....cccccccvviinnnns > 1 2 : 1 3 A
7 » Emiio Prieto Vidal o A » > 1 A~ - 1 >

Madrid, 21 de Mayo de 1910.=EI Inspector general, Manuel Martin Salazar.—{Gaceta 24 Mayo.)

Variedades.

ROBERTO KQCH

El telégrafo nos ba traido la noticia de su muerte. Con
él pierde la Humanidad uno de sus bienhechores mas ilus-
tres. En la Ciencia dificil sera llenar el vacio que él deja.
Koch fué el maestro de si mismo. El ba ensefiado & muchos,
pero & él nadie le ensefié. En él era innato el genio de la
investigacion. El objeto de sus estudios fueron los seres
microscopicos, esos enemigos invisibles de nuestra existen-
cia que tantas victimas causan. Y en este terreno, [qué la
bor tan colosal realizol

Las publicaciones de Koch son un modelo de investiga-
cion cientiBca. jCon qué logica, que método y qué paciencia
desentrafo los secretos de la N&tiiralezal EI camino que ha
trazado es el que conduce solamente al progreso. Miles de
discipulos siguen la obra por él emprendida; pero en la
concepcion rapida, la agudeza en la interpretacion y la se-
guridad de distinguir lo verdaderamente Gtil de la hojaras-
ca que entorpece la investigacién, en eto Koch no sera re-
emplazado.

El entusiasmo que por Koch se sie ite en su pais, no es
para describirlo. No es sdlo la admiracion al sabio lo que lo
determina, sino las prendas personales de so caracter. Koch
ha sido siempie sencillo en su trato, afable y benévolo. Sus

ojos azules de una gran movilidad, revelaban una inteli-
gencia de primer orden, y su rostro expresaba bondad. Ha
sentido siempre mas entusiasmos por la investigacion que
por la ensefianza; pero para él ha sido siempre un motivo
de alegria poder mostrar a sus discipulos sus descubri-
mientos y la técnica empleada para obtenerlos. EI namero
de “‘us asistentes y colaboradores forma legién, y los nom-
bres que actualmente son orgullo de la Ciencia, como Ehr-
lich, Behring, Pfeiffer, Gafiky, Kitasato, Kalle, Wasser-
inaiiD, etc., todos han sido sus discipulos y han recibido la
savia y la inspiracion de Koch.

No fué durante hu carrera universitaria cuando Koch
sintié el estimulo para los estudios bacterioldgicos; la bac-
teriologia entonces no existia. Pero ya sintio entonces des-
pertar su afciOD & los estudios experimentales, y menciona-
ba siempre con agrado a sus maestros de anatomia y fisio-
logia, Henle y Meissnor, como despertadores en él de esa
aficion.

Koch no era rico, y al terminar su carrera tuvo que bus-
carse el medio de vivir. Obtuvo una plaza de médico de dis-
trito (Kreisarzt).

El Kreisarzt en Alemania, es un médico oficial que de-
pende de la Administracion, y redne en si nuestros cargos
de forense, médico del registro civil é inspector de Sanidad;
forman todos un cuerpo que se extiende por todo el Impe-
rio, y empiezan naturalmente por los puestos méas modes-
tos. A uno de estos destinos con poco sueldoy mucho tra-
bajo fué Koch. Estaba en la provincia de Possen y tenia
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varios anejos. Con un microscopio y varios cacharros em-
pez6 sus trabajos en esfera muy reducida.

Lo que al principio mas llamo su atencidon (despertando
grandemente su curiosidad), fué el observar en la sangre de
animales afectos de carbunco, los bastoncillos (bacilut-)que
le producen. Por aquella época uo conocido botanico ale-
man habia declarado que estos bastoncillos eran debidos a
cristales. Koch estaba convencido que se trataba de seres
vivos, y para demostrarlo emprendi6 una serie de estudios
que publicé en 1876, en un liuro titulado La etiologia del
carouwco. Este libro llamd extraordinariamente la atencién
del mundo cientifico y fué el prin'ipio de la fama impere-
cedera que en lo sucesivo habia de alcanzar Koch.

A estos trabajos siguieron otros muchos ;Quién que
haya saludado estos estudios ignora que Koch fué el que
descubrid ios medios solidos de cultivo, mejord los medios
de coloracidn é iluminacion, clarificolas bac terias, estudi6
los microorganismos del sudo, el airey el agua, y dié acono-
cer el método do los cultivos puros, base de lo queh ly sabe-
mos acerca de las enfermedades infei ciosas?

Una vez conocidos éstos, el conocimiento de cada uno de
los micioorganismos y laenfrrmedad que troducen, era, co
moél dice, cosa relativamente facil. Ei fruto estaba maduro
y no habla mas que esperar 4 que cayera del arbol. Enton-
ces vino lo que mas expectacion produjo en el muud'» cien-
tifico y en el profano; el descubrimiento de la causa de eso
gue 80 ha llamado la peste blanca, la tuberculosis. Koch lo
pers gula hace tiempo, pero no podia conseguirlo La casua-
lidad, colaboradora de los sabios, vino en su ayuda EI cargo
gue tenia Kochen la cabeza de parddo don te residia le daba
mucho que hacer y con frecuencia tenia que suspender
sus trabajos. Estando un dia ocupado en sus iuvestigacio*
nes acerca de la tuberculosis ie vinieron & llamar para ba
cer una autopsia en un pueblo que estaba bastante distante.
De mal humor cogio las cdpsulas dontlo tenia trozos de te-
jidos impregnandose en las materias colorantes y las arro-
j6é en una grande mezclandose los liquidos, y alli lo dej6 con
intencidn de tirarlo cuando volv era, pues suponia estaria
todo echado & perder. A los dos tilas volvié, vié aquedo, y
por curiosidad dié unos cortes a ver si se veia algo, y joh
Borprepa! encontro lo que hace nmcho tiempo buscaba, el
bacilo de la tuberculosis, que se habia hecho visible por la
mezcla de los liquidos. La commdcacién acerca de este des-
cubrimiento la preset t6 4 la Sociedad Fisiologica de Berlin,
y forma época en la historia de la invet-tignciéon cientifica.

De sus otros descubrimientos ;qué be de decir yo que no
sea sabido? Sus estudios acerca de las infecciones quirudrgi-
oas son bien conocidos. Los que realizé pur cuenta del Go-
bierno en la India y Euipto, no* dieron a conocer la causa
del célera. Acerca del paludismo publicé trabajos interesan-
tieimos. Enviado por el Gobierno inglés paracombatir la pes-
te bovina (que diezmaba sus colonias), descubrié no sélo la
causa de ésta, sino la de la enferm-idad del suefio.

En el estudio de los protozoos (tripanosomas, piroplasma,
hematozoarios, peste bovina etc.), con sus hué.-spedes inter-
mediarios (glosina palpalis, etc.), ha trazado el camino de
una serie de investigaciones curiosisimas. En el descubri-
miento de la causa de enfermedades tan mortiferas como el
tifus, la influenza, la difteria, etc., como en iade los sueros
profilacticos y curativos, ha tenido él la principal parle. ;A
gué cansar mas? La labor cientifica de Koch es inmensa, co-
losal, Hombre nacido* para la investigacion, ha caminado
siempre en pos de su ideal. La resonancia de sus trabajos
hizo que desde su modesto puesto de médico de partido fue-
ra llamado ai Consejo de Sanidad. En las publicaciones de
éste, que es un cuerpo técnico y no burocratico como el
nuestro, ocupan los trabajos de Koch muchisimas paginas
y un lugar preeminente. Koch ha ido siempre donde hacrei-
do que con mas facilidad podia realizar sus iuvestigacionee.
El uo ha titubeado eu afrontar los peligros de los climas tro-
picales, ni las incomodidades de la vida en paises poco 6
nada civilizados con tal de conseguir su objeto. Koch no
tiene hijos, y en sus viajes de investigacion le ha acompa-
fiado siempre su mujer, quien siente por él una intensa ad
miracion y un tierno afecto.

Desde el Consejo de Sanidad fué llamado a desempefiar
la catedra de Higiene. Alli estuvo poco tiempo y se la cedio
a Rubner. La ensefianza oficial le quitaba mucho tiempo.
Para premiar sus trabajos el Gobierno le construyé el Ins-
tituto de enfermedades infecciosas, hermoso edificio & orillas
del Spree y al lado del hospital de Virchow. De regreso de
sus expediciones alli trabajaba el material cientifico que

eaportaba: ladireccidn del Instituto con sus tareas burocrati-
cas, le distraia de sus investigaciones y se la cedi6 a Gafky.
El se qued6 solo con su laboratorio <le trabajo. Estaba hace
mucho tiempo admitido en la Academia, donde se cre6 una
plaza especial para él, pero por sus muchas 0(upaciones y
viajes tarddo mucho en hacer en ella su ingreso ofi ial.

Koch era conocido-y aiUmiado-Mi- tede-el-muudo. COn
molivo del Congreso de la Tiiberi uirsA en Washington se
hizo una fiesta en honor suyo, y en ella el arcliimillonario
Carnegie dié una cuantiosa sun-a para Ja lucha contra la
tuberculosis. En Alemania se ha creado una fundacidén con
su nombre que ha adquirido una importancia extraordina-
r'‘a y dispone de numere sos medios qué no tiene mas obje-
to que favorecer los estudios acerca dé la tuberculosis.

Los beneficios que los trabajos de Kocti han reportado a
la Humanidad, son incalculables. La lucha cientlfi< a contra
las epidemias, la disminucién de la mortalidad por peste,
colera, tifus, etc. La curacion de enfermedades iiifeccio-
sa-', como la difteria, por los ei eros. El aiudio campo y las
esperanzas que estos estudios dan para obtener esto.s resul-
tados en las demas. El saneamiento del aire, el aguay el
suelo como bases de una higiene racional.

El nimero de victimas evitado, los capitales ahorrados,
la riqueza que supone para las naciones, etc., todo esto hace
que la pérdida de un hombre como Koch deba ser sentida
por tonos los amantes de progreso.

Cuando todavia con energias para continuar i"us traba-
jos se disponia para reanudarloM de nuevo, una rapida en-
fermedad del coraz6n jmso fin & una exi”tencia gloriosa.

Con él pierde la Humanidad uno de sus mas grandes
bienhechores y la Ciencia uno de sus mas deciilidos cam-
peones.

Dr. E. MASGECO VILLAPADIERNA
(Da la Casa de Maternidad.) -

rto la saliid pubticn.

Estado sanitario de Madrid-

Altura barométrica maxima, 710,20; minima, 703,00;
temperatura maxima, 34>5; minima, 60,9; vientos dominan-
tes, NE.N.y E.

Sigue la enfi tifieria de Madrid s n variaciones aprecia-
b es. Se han presentado de jirontu a tas temperaturas, aif
mentandose el estado ttinpestuoso de la atuiosfera, sin que
tii tiempo t- me aquel entable y natural asiento que convie-
ne. Prosiguen loa estados ci tarrales y reumaticos en gran
pane de los enfermos, baje apariencias generalmeide be-
nignas. Alimentan los e.-itados fliix'ouanos y cengt-stivos
<lel aj>arato respiratorio, presentanilose en los-eiifermos-croé-
nicos estados agudos, 4 veces moriales

Las infecciones'intestinales son menores en numero. En
los nifios siguen la coqueluche, estados eruptivos ligerosy
entero-colitis.

Croénicas

El Dr. Larra. -Nuestro «iistinguido amigo el Dr. Larra
y Cerezo, Presidente de la Asociacion déla Prensa Médica,
viene enfermo hace tiempo. Sus muchos atiiigos desean
verle pronto bueno, animoso y prestando servicios a los
grandes intereses de laciencia, de laprofesion y del glorioso
Cuerpo de Sanidad Militar, al cual pertenece tan ilustre com-
pafiero.

Escuela 6 Internado de enfermeras.—Hemos oido elogiar
a nuestro distinguido amigo el profesor Sr. Gémez Ocafia
la excelente organizacién de la Escuela 6 internado de en-
fermeras [garde-malades] que dirige con excelente acierto
en el Hospital de Buideos el profesor Laude. Nuestro ami-
go tuvo ocasion de visitar detenidamente dicho Hognital,
en eu reciente viaje a la capital francesa, y pudo apreciar la
ensefianza que reciben las sefioritas que se educan para en-
fermeras y el exquisito trato que éstas dan & loe enfermos,
tanto en las curas como en la asistencia. La ensefianza te6-
rico-practica de estas sefioritas en el Hospital de Burdeos, es
semejante a la escuela similar inglesa, y como pertenecen a
la clase media, ponen al servicio y cuidado de los enierinos
todas las delicadezas de su esmerada educacién. Cierto que
cambian la alegria y el bienestar de su vida de familia por
las tristezas y dolores que acompafian alaeiifermedad; pero
sin contar el goce supremo que resulta de la préactica del
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Correspondencia.

D. Maximiliano Kuperez.—Pagado fin
Diciembre 191j.

D. Teleeforo Gémez.—Id.

D. Eulogio Ku.z Casaviella.—Id. fin Ju
lio 1910.

D. Antonio Terroba. -1d, fin Diciembre
1910.

D. Leopoldo Barbero.-rid.

D. Manuel Rodriguez.—Id.

D. Victor Sanchez Hoyos.—Id.

D. Florentino Fraile.—Id.

D' Francisco Diego y Diego,—Id. fin
Abril 1911.

D. EdoardoMun z

D. Antonio Arenal.
1910.

D, Salvador Maesa.- Id. fin Junio 19 0.

D. Francifco Bautitta Banii s. - Id fin
Diciembre 1910.

D. Rafael Lopez Peldez.—Id. fin Agosto
1910.

D. Manuel Regueiro.—Id. fin Diciembre
1910.

D. ClodomiroVillar.—Id.

D. Vito Barreiro —Id.

D. Febx Pé ez Gonzalez.—Id.

D. Alejo Barja. . Id.

D- Roberto Fernandez Cuevas.—Id.

D. Ramon Coderque. —Id.

D. Fermin Vicario Diez.—Id.

D Manuel TJila—Id.

D. Aurelio Almaiza.—Id.

D. Candido Oyamburo.—Id.

D. Gumersindo Brocos. Id.

D Antonio Rodriguez Becerra.—Id.

D. José Lid" Saavedra.—Id.

D. Manuel Mufoz Santos. —Id.

D. Francisco Lojo Sampedro.- Id.

D. Abelariio Lorenz i Biiega —Id.

D. Eugenio F. Merinero.—Id. fin Marzo
1910.

D. Eugenio Fontecha.—Id. fin Dicitm-
bre 1910.

D. Teodoro G lan.-Id.

D. Bernabé Olmedo.—11.

D. Antonio Martin.-1<1. fin Marzo 1910.

D. Ignacio Casimiro Soriguer.—Id. fin

Diciembre liUO.

. JuBto Fernandez' - Id.

. Ramoén Godes.—Id.

Ricardo Ascunce.—Id.

. Primitivo Vidal.—Id.

Mariano Aldaz.—Id.

Manuel Molina.—Id.

Ricardo Casas.—Id.

Mariano Fernandez. Id.

. Ignacio Arin.—Id.

Manuel Silvestre lzquierdo.—Id.

Domingo Codofier.—Id.

. Eduardo Lozano.-1d. fin Julio 1010.

. José Maria Piay.—Id. fin Diciembre

1910.

1). Zacarias Bautista.—Id.

D. Juan Francisco Bautista.—Id.

D, Francisco Cabo.—Id.

D. Gregorio Monzén.—Id.

D. Miguel Garcia Sedefio.—Id.

D, Bonifacio Rueda.—Id.

n. Paulino A. Pona —Id.

D. FrauL-isco Lépez Benito.—Id.

I>. Gerardo Placer.—Id.

D. Francheo Gonzalez Per sino.—Id.

D. Cipriano Las Hera-~.-1d. fin Junio
ItilO.

D José Calvo Romero.—Id fin Diciem-
bre 1910.

Ib José Farré —Id.

D. José Garda Espinosa. —Id.

D. Luia Pecifa.'- Idem.

Id. fin Marzo 1910.
Id. fin Diciembre

UUUU0UU0U0U00D0U00

(Se oontliitrAtS).
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JUBtKUULUSIS. AFECCIONES gROWCO-PULMONABES

al CLONHiIUKU-ruarAiu de cal CHEOSOTWMDO

ANTIBACIk AR Y RECONSTITUTfENTE
PMFECTAMENTE .“ERADA y COMPLETAMENTE A ISORuIDA
CiCulnzu lu '«toDts Ige»)#..,restaura

T,'~r'IfI'i/'vVO/E-PAR/S . Mk FobHu

GRANULOS ANTIMONIALESOeiDPAPILLAUD

MeoiCACION con base de af" scniato deantimonio (0O.00 m/m fAor GrAnulo.)

EFECTOS COMPLEMENTARIOS delARSENICO ydelANTIMONIO .- INFORMEen laACADEMIA deMEDIOINA.

ENFISEMA, Asma, Bronquitis,crénica. Dilataciéon de los Bronquios,
y AFECCIONES del CORAZON, Des6rdenes en la Circulacion,
ARTERIO-ESCLEROSXS, Balpitaciones, Intermitengias, Angina del
Fecho, Afecciones neurésicas del Corazén. — DOSIS: 2 é OGbaNua10S AL DIA.

Deposito General: Farmaciac -16 ro x d *,7, Rué Cog-Héron, PARISyeniodat 1as Farmacias.
Envio de fraaoos de ensayo & loa Sres. Meédicos. -

AMENORRKA™ DISMENORRKA

AROAEAOBUT

Ho confundirla con el Apial

La Apiolina ejerce su accion en el sistema circulatorio, deter-
minando fendmenos de congestion vascular y de excitacion, al par que
<n la contractibilidad de la fibra muscular lisa de la matriz.

Administrada 2 6 d dias antes de la aparicién de las reglas, en dosis
de 2 & 3 capsulas de & 20 centig. diarias, lomadas en las comidas, la
Apiolina provoca y regulariza el flujo mensual.

PARIS, 8, rué Viv/ienne, y en todas las Farmacias.

Jago gAstrloo fitiol6fico natural extraido «Sa eatémafo Ol gordo Tiro par
los pfooediaUaotos d«l Doctor He anth_ o interno de los BoepiUlee Ae Pirte

w«o «M co* HOapiTAi,cg e«.rfAAs«04A
Dispepsias Netirastenia
atonicas Gastro-Enteritle
Diareas /Ol
cronicas _ ,
Desarreg los SobrealimeataciDn
_gastricos general.
<Hii ToDercolosos Xaberetarl* d* fliialsgla ca
t PUITS D* AhCl>e
S. 0.(Frome[») |

eaionraa «<namALM reae eerAliAt
N -eCocdlAll y o*.Pwnelerrte”.BARCEUWS OasMMT»amtodatttrUt*A» AiAHA0/4A

ENPERI¥IEDADES NERVIOSAS

INSCRYNFOSSHISTERICO  NERVOSISMO

El Cloraly el Bromuro de Potaaio, que son los dos inéi' poderosos
modlllcudorQs del sistema nervioso, estan felizmente combinados en el

c»r a5 e GELINEAU

, el méas activo de los Sedativos.

El JARABE GELINEAU _constituye el medicnmento por excelencia &
oponer 4 la Agitacion nerviosa, que cansa tan & menudo la mujer & ciertas
épocas de su existencia.
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bien” tienen también sus recreos, habitan lindos dormitorios
y pueden ganar un titulo que las acredita en la practica pri
vada. Rec< rdarans aqui, que aleo semejante instituyé el doc-
tor D. Federico Rubio en el Instituto de su nombre.

Obituario.—Con gran pena nos enteramos de la defun-
cién del Dr. D. Ricardo Eeea, mé iicc» y decano que fué del
Hospital de la Priiice-a. El Dr. Egea vivia ha tiempo retira-
do de la vida profesional; pero sus contemporaneos reciur-
dau con gusto su cultura nada comidn y sus especiales apti-
tudes quirdrgicas.

También ha fallecido en Amurrio (Alava) D. Alfredo Ule-
cia y Cardona, hermano di nuestro compaSero en el perio-
dismo D. Rafael.

Reciban nuestro sincero pésame las familias de los di-
funtos.

Nueocons Jero—Consa isf cmon artici arp anues-
tr NStr

F.u?(zlaldade |e0&?s %@SU aé? éjr(ggﬁolco qmenfa

amos cordia mente por stmcmn tan aretida
Analjsis to coI |ca—E Consejo de Instrucci ? le
a? orm rablemente Ia olposmlon e
rm?mar elativa a fa creacion e A0
et s

na 3| t
stp a5t ncuwa enel periodo del doctora
do 3 1a Facie armacia

Homenaje a un médico.—Segun nuestras noticias, el Eco
de Set/ura(do C'eza), ha publicado un nimero extraordina-
rio, que constituye un homenaje ofrecido al distinguido
Director del Hospital militar de Madrid, Jefe de Sanidad
del Ejército de operaciones en Melilla, D. Gregorio Ruiz y
Sanchez, & su regreso a su ciudad natal, donde ha pasado
una licencia por enfermo.

Contiene dicho niumero muchas poesias y articulos (46)
de personas re-<petables de aquella poblacién, y de fuera, y
el retrato del Sr. Ruiz, & quien felicitamos por tan entusias-
ta distincidn, con que se ha honrado, no sélo & su persona,
sino al Cuerpo de Sanidad Militar.

VEDICAVEHTO BE FAMILIAS

Adoptados
de R. O. ij-nr los
Ministerios de

Recomendados
por Ja
Real Academia

Guerra y Marina de Medicina

Toda clase. de Inglsposmlones del tupo d| es-
tivo. vomitos y diarreas, etc., eu ninos

tos se curan pronto y pien can. los'Sali |atos
t?e Hlsmuqo y chF de Vivas Paérez

ig-ir la, marca de fabrica y la de precinta, y la
aEég -0na deﬂa D?dsa Ceres aa%er@lda aﬁas CUEJIE as.

De venta en todas las farmacias acreditadas del mundo

I||dqm|sd|lealosvlajeros

n ipresente ndmero aco Ipafla un suplemento cuya lectu-
a recomen mOS sonre an||9 POREN Iasdﬂ
haeap de los nifoSf asa Fed™ Bayer y

KL

HISTOGENO LLOPIS

es el agente mas efieaz
para combatir la
Tuberculosis
DiabeteSi
Anemia
y enfermedades
consuntivas
en
general.

Esta asi I&oclamado
por [a Clase Medica

Pidan mueatraa gratla &
A. Lloplt, Ferraz, 3. MADRID.

VINO FOSFATADO VIDART

Glicepofosfatos, uina y Kola.
Ut|||3|moalas g%nasfd Icadas a }rabaos men
aIe? Qragas erdidas o OJca ngnlsmo
onifica el sistem nervmso |ca osue plecen

Raquitismoy Neurasteniaf luapetenciai
Anemiai Debilidadi Impotencia™ Convale-

cenciai
De oenta en las f-armaclas, y en el Oepoelto de loa 8res. Pérei
Martin Velasoo y Gomoafia, Aleala, 7.

SOLUCION BENEDICTO
d* gliccro-fosfato da eal con CREOSOTAL

Preparacion la mas racional para curar la tubercnloBIiB
brcngnitiB, catarros crénicos, infeccionesgripalee,enferne-
dades consuntivas, inapetenca,debilidad general, postrr-
tion nerviosa, neurastenia, impotencia,enfermedades meo
ales,caries, raquitismo, escrofulismo etc. Frase», 9,50
pesetai. Farmacia del Dr.Benedicto. San Bernardo, 41
Madrid.

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 dn quinina La Prensa mo-

dica elogia mucho este invento {Febrifugo Infantil Santoyo)
de inmensa utilidad para los nifios.»
Vedase el anuncio en las cubiertas.

POLIFORMIATOSKOU-FOSFATOS

PODEROSO TONICO NERVIOSO Y HMNUSCULAR

FARHIS.

1 r---- PRALES.

Imprenta de E, Teodoro, Glorieta de Santa Maria de la Cabeza, 1.
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BOLETIN DE MEDICINA, BACETA MEDIO»

P . . i S
ISBNIO. UEDI0D-QUIBUR61C0 L blioa IH  Blblleteos”

tedee lee doMiogee. | jA O ORB.BSFONTDBMO Ia BIBDIOA - OoBtMeete eooacaioa.

8= ’ . 88— — A
Fundaba por O. dvan OiMta j Okornar.

Periddico de Medicinai Ginisia y farmacia, consasrado & les iPieresM morales, cieatiricos y profesionales de las clases médicas

FUNDADOBES
SENORES DELGRAS, ESCOLAR, MENDEZ ALVARO, TEJADA Y ESPANA Y NIETO Y SERRANO
PROPIBTABIO8

Se pablioe

<O Praeloi de eueorlpolén de EL SIGLO I  ree e . - o s Precio* de «uicrlpclon de la BIBLIOTECA
,oadnie: 3 pesetas trimestre. | ition M — O.Eirlii lirfi Cirtizi. — 1 fime! Pilid. Haee grandei rebajac ea las
8 seméstre, y 15 el afio. : DIBBOTOR G-EBENTE obrai que p_ubllca af I(_Je eaeeripto-
Extranjero y Ultramar: 20 pesetas ree de EI Slg|0 MedICO

D. RAMOM SERRET

.. .. .. , . , . ¢ I(Ejl S(IDLUROL (Acido tir}]i,ni_((:juj ,de_bei‘éri],?l'T einpleaiitqde(r;
Eliminador Fisiolfigico dd Acido Urico  Spesior S hormak 5, capeciaimente, an 198 Gvercas

manifestaciones del artritismo.

En la Gota aguda, el SOLUROL disminuye la inten- W
sidad de las crisis y las espacia cada vez mas.
En laGota crdnica, lasliltlasts, los Célicos nefriticos,
el Reumatismo deformante y en la Blétesls Urica en
general, el SOLUROL, al asegurar una eliminaciéon ol
completa del acido drico hace desaparecer los sintomas

. causados por la uricemia.
{AC/0a imiNtco puro) El SOLUROL se administra bajo la forma de Compri®

S . . S midoa dosados a Os' ZS.
a Si Acido iimtnico es e, eumtnador JtsioC/fftco dei acido DOSIS MEDIA :0 75deSOLDROL al dia. 6 sea3 COMPRIMIDOS.

« arico. £u auseneia en loe gocosoe determina la retencion El SOLUROL no fatiga el estbmago. ™
12t0 a de loe urajoa u *u depésua en ‘oe te/idoa » LABORATORIOS CLIN. - F. GOMAR & FILS A O« PARIS.

n Lu
P*n«Ui Gt coaena U*

~lLDORAS*H

DBL _O00OOTOB

DEHAL1JT

{{tubean ﬁln purgarseI CuandO/
temen el asc
B “i:;a:gsati”%%

| obra bien sino cuando se

NbuUfnosalimen os y bebibas

tmcantes cualel vino, el café, el
JCada cual esci™ge, parapurgarse

N R g?;lg)ﬁg «

causancmquelapurga BUJIAS CHAUMEL | 59
queda completamente anula-dqf

s ala
OVULOS CHAUMEL a ICTIOL

necesario.
DESCOHGESTIVOS
\V\.KCOH CM"SU\.tS-\ L O S L;[-A.S E2VTE3K.OlO0OOS

- \INO AROUD

CON CUBIERTA GLUTINIZADA C A R N E U IN A H IE R R O

«

Aprobadas porta Academia de Medicinada Parla A
INSOLUBLES BN El. ESTOMAGO medicamento-A L I M E N T O ,prodeno.» REGENERADOR
Ni Olor, ¥i lieudtilitos. Este Vino, con base de vino generoso de Andalucia, preparado con jugo de
PRINCIPALES CAPSULAS RAQUIN carne V las cortezas mas ricas de quina, en virtud de su asociaciéon con el
c C?t?lalbatlod de dSOSFc’;\ Ba|t8Fl)| (Sianéialo W m es un auxiliar precioso en los casos de : C/orosis, Anemia profunda,
de" Hidrargirio.  Salol- el Rloutran minsiroaciones do/orosas. Calenturas de las Colonias, malaria, etc. _
Ictiol, Trementina, etc 28. »ue laicbeUen, Parle, y en”™odas extranjero.

Esf» FUMOUZE. 78. Faub”i Salnt-Denlt, PARIS.

f | A m ~rr”~ laDismonérpea " LaWletropragia ceden rapidamente si se usan las capsulas
de / PiOL de dORET y HOMOLLE. Este medicaicento, verdadero regulador de la menstruacion, no ofrece

ligroalg-n n. adnen de prr.fiee. paris,nr-sau.e. Baesi., ms. r«a Ssi-t tod»



Estafeta de partidos

Se advierte & los ccmparfieroH que piensen solicitar las
titulares de Menasaibas (Toledo), que éstas estan servidas
por dos comparfieros de la localidad, en la que cuentan con
familias, y s' desean mas antecedentes pueden pedirlos al
Sr. Co\isa (D. Doroteo), debiendo advertirles que uno de
ellos se encuentra enferma» hace dos rreaes, y el otro lesuple;
y 8 n causa justificada ni formacién ds expediente les des-
tituyen, habiéndolas desempefiado veintiocho y veinticuatro
afos, respectivamente.

Vacantes.

Vozmediano (;'orta).—Por traslado del que la venia des-
empefando se halla vacante ia plaza de practicante en ci-
rujia menory servicio de la barba de esta localidad con la
dotacion de ocho celemines y medio de trigo puro por cada
vecino, cobrado por el profesor en la recoleccion. Los que
se consideren aptos para el desempefio de ambos cargos
presentaran sus solicitudes en esta Alcaldia por e] término
de quince dias, pa”iadoslos cuales se proveera. (S. O. del 10
de Junio).—El alcalde, Santos Bonilla.

BALNEARIO de ZUAZD (Alava).

Sociedad Andénima.
Aguas Sulfurado-Sodicas-Nitrogenadas.

PREMIADAS CON CUATROMEDALLASDE ORO YCUATRODEPLATA

Las mas indicadas y especiales para el tratamiento y cu-
racion de los catarros créonicos de nariz y gar»
ganta”™ bronquitisf infartos pulmonaresi tu-
berculosis pulmonar en sus primeros periodos, as-
ma, enfisemai residuos deltrancazo 6 gripey
demas afecciones crdénicas del aparato respiratorio.

Clima seco, ténico y de altura (660 m. sobre e! nivel del
mar). Instalacién bidroterapica completa y perfeccionada.
Gran estafa de desinfeccion. Grandes edificios, parques, lago
con lanchas, luz eléctrica, capilla publica, fonda de primer or-
den, café, billares, galerias cubiertas para paseo, frontén, et-
cétera, etc. Direccion facultativa a cargo del Dr. D. Carlos
Manglano Terrdn. Itinerarioi Estacidn de Zuazo(lineado
Castejon & Bilbao), con cuatro correos diarios y telégrafo pu-
blico.—Temporada oficial: del 16 de Junio al16 de Septiem-
bre, prorrogable hasta el SO. Se remiten catalogos gratis a
guien los solicite. Pedidos de aguas y habitaciones, al admi-
nistrador del establecimiento.

Director-gerente: Pedro Vigiiri.

Postas, 32. Vitoria.

Torrebelefia {Guadalajara).-HB halla
vacante la plaza de farmacéutico titular
de esta villa, con la asignacién anual de
o0 pesetas por Beneficencia que per-
cibird el agraciado, por trimestres venci-
dos, del presupuesto municipal, mas las
igualas de este vecindario & razén de
una fanega de trigo de buena calidad
por vecino, de los 142 que tiene la po-
blacién; ocho celemines de trigo de cada
yunta de muias destinadas & labor, sien-
do 60 el numero de éstas, y dos celemi-
nes de trigo de cada asno de 63 que
existen; excluido del pago de consumos
y arbitrios extraordinarios y en comple-
ta libertad para poder contratar, como
lo han hecho los anteriores farmacéuti-
cos, con los pueblos de Cerezo, Monta-
rron. Aleas y Belefia, que ninguno dista
maés de cinco kildmetros de éste y de
buen camino. Asimismo se hace cons
tar, como antecedente, que en esta loca-
lidad ha existido mas de veintidds afios
consecutivos Oficina de farmacia, hasta
hace dos afios que el Ultimo farmacéuti-
co se trasladé ala provincia de Madrid.
En cuanto a vias de comunicacion, se
dista s6lo hora y media de la estacion
mas prdéxima ai ferrocarril. Las solicitu-
des deberan presentarse en esta Alcal-
dia, debidamente documentadas, en el
plazo de treinta dias. (.5. O. del 10 de
Junio).—El alcalde, Pedro de la Torre.

Majaelrayo (Gnadalajara).—Sb halla
Tacante la plaza de médico cirujano de
la Bimeficencia de «ste pueblo, con la
asignacion anual de 60 pesetas, pagadas
del presupuesto municipal por trimes-
tres vencidos. Los que se crean ador-
nados de los requisitos que la ley pre-
viene, pueden solicitarlo en término de
treinta dias, pasados ios cuales se pro-
veera {B. O. del 10 de Junio). Asimismo
puede solicitar el contrato para la asis-
tencia de estos vecinos, por igualas vo-
luntarias.— El alcalde, Cayetano Ve-
lasco. -

Gudifia (Orense).—Vacante la plaza
de médico litular de este Ayuntamiento
por dimision del que desempefiaba di-
cho cargo, dotada con el sueldo anual
de 998 pesetas por la asistencia de 200
familias pobres, se abre concurso por
término de treinta <lias, & contar desde
el siguiente al en que aparezca este
anuncio {B O del 8 de Junio), & fin de
gue los aspirantes presenten sus solici-
tudes, acompafiadas del titulo profesio-
nal y demas documentos que consideren
pertinentes, en la Secretaria de este

o sl

FEBRIFUGO INFANTIL SANTOYO

Cuatro Medallas de plata.— Un Diploma de mérito.

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

Bazar Quiradrgico

ALOIrSoO SEHMARTI
r»*v8e|IHr del

|Ieg|o Clinico, os |t les, Farmacias y Casas de.Socorro.
edi

I' { e |ng santlseptlco para Meaicos,
caston jo?a :veé‘a dAs qéﬁ oy

CIO ni ue g/ores adelantos. mecs nlcos de VI

tinas, Sél me.sasy sl on% para reconommler}

10NeES,, bo U|he eu nC|a COCNecItos'y hutacas para ermﬁ ?a
1 |en| a, a ar sde3| éahtles ran” ajcance arq ospitales; Cli-
&10 ) anC}le OtSICOSu ques'y toda clase de granaes locales, los meiores prepa

Depdsito de IaSJeringas Roux y de los mejores termémetros Cliniooe
insbzzntaneos de H| ella garant zados s mas perfect

arat qbr g |cos aéasege lales fa. reduccion de v1[
COrSES @ua ap rta corr gd T esviac onlpl e 3 columna HEJGB
clernas®y brazos r?il malels.e mayar C?ccmp % comodidad . asi
fomgraC 8ra 0S éaara a coxag IYZ? eJo e extension para evitar
Q r’eEJ ade%n 0S'y mas econdmica.

d Casd
general ilustrado se remite gratis con precios hasta 25 por
loo menos que todos los conocidos.

Tarretas, 13, frente al café Pombo y Ministerie ile la Oobernacién.
Teléfono 7SA.

TISIS CURAUloa segura
RESFRIADOS oot
bronquitis! EMULSION MARCHAIS
CATARROS i  al Creosota y Glicerofoafato de cal
ASMA -

OE MARCHAIS (RRANCIA)

De B a d eaeharedei d* «ii una tasa da tiaana

DAVOS SANATORIO DAVOS PLATZ

(Suiza) Establecimiento para las enfermedades del pecho.

Situacién magnifica, lejos de todo mido y dol polvo. Tratamiento especial para cierto*
casos. Inetalaciones liigiénlcae de lae miis modernae. Conducciones de agua callente y de agu»
fria en cada liabitacluD. Peneldn, con habitacién, tratamiento médico, etc , irancos, 13, &fran

coa 18. .
2>«éaico-Tefe: Er. eCSSMOZjXJESTt
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SABROMINA

Nuevo preparado de bromo para el uso interno.

Substituto perfecto de los bromuros alcalinos sin sus inconvenientes.

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

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

(Embalaje origiaal).

SAIODIMA

Preparado de iodo para el uso interno,

Substituto del ioduro potasico en todas las indicaciones del mismo
y sin sus inconvenientes.

DOSIS: 2— 4 gramos al dia dfespués délas comidas.

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

(Embalaje original).

Ambos preparados

carecen de olory son eompleiamente insipidos,

facilmente reabsorbibles y de efectos rapidos
y muy bien tolerados.

J
Farbwerke vorm. Farbenfabriken
Meister Lucius & Brining, vorm. Friedr. Bayer & Co,
Hochst a. M. Elberfeld.



TANISMUTO

(BITANATO DE BISMUTO)

produceenlasdiarreas agudasy cronicas
todos los efectos que se puedan exigir de un astrin-
gente Intestinal.

PublicacioneB y muestras gratuitas a los Sres. Médicos por Gustavo Reder,
Zorrilla, 23, Madrid.

Representante general de la Chemische Fabrik von Heyden

Radebeul (Alemania)»

J

Cons ituye la medicacién iddica por excelencia. No produce fené-

- menos i e into erancia y loe efectoe terapéuticos se consiguen con toda
limpieza sin que aparezca la intoxicacién general ¢ la fluxion local,
que dan origen generalmente los loduros. Cépsulas de iodlna Giner

) - o Aliflo, cada una de las cuales contiene 20 centigramos de iodina pura
(lodo en combinacion organica) de 4 & 12 capsulas diarias en dos o tres veces.

Pidase en todas las farmacias de Espafia y Ameérica.

AGUAS DEPANTICOSSA

Prototipo de las nitrogenadas en Espafia.—Sulfurosas sodicasf las de la Fuente del
Estbmago.—Verdadero clima de altura (1.636 metros).

Esta singular y muy importante triada terapéutica constituye un conjunto eficaiieitno y unico en el mundo
para prevenir el desarrollo de la tisis pulmonar y curar ésta en sus eorai-inzos. La especialidad de las A guas
de Fanticosa es tradicional, y esta coraprobaila por infinit'*s hechos, repetidos sin interrupcién, asi en latubercu-
losis como en la mayoria de las enfermedades crénicas de las vias respiratorias y en todos los
casos de debilidad organica general, como en la anemia y el linfatismo; siendo también snn.amente Utiles en
la dispepsia, gastritis, enteritis, nefritis-, cistitis, infartos dH higado y bazo, calculos hepaticos y renales y eu todas las
enfermedades proilucidas por retiopulsion de los vicios reumalico y herpéticd.

El balneario dista 32 kildmetros de la estacion férrea de Sabifianigo en la linea de Zaragoza a Jaca, y 60 de la
de Larunsenla dePau-, recorriéndose después ambos trayectos en carruaje.

Servicio completo de balneoterapia, hidroterapia, y atmiatria.

Lavadero mecanics y estufa de desinfeccidén instalados en 1901.

Tres fondas con cocina espafiola y francesa; habitaciones pintadas al 6leo; ascensor en dos de los hoteles;
Iglesia; Hospital para pobres legales; correoy telégrafo; luz eléctrica; Casino, bazares y todo lo que requiere esta-
blecimientos de su indole.

Temporada oficial: de 16 de Junio & 21 de Septiembre, dividida en tres periodos, gne se diferencian por distin-
tos precios en las habitaciones, & saber:

Precios ordinarios-, de 1®4& 16 de Julio y de 16 & 31 de Ag osto.

Precios ordinarios rebajados en un 50por 100 durante los meses de Junio y Septiembre.

Yprecios ordinarios aumentados en nn 20 por 100 de 16 de Julio & 15 de Agosto.

Las tan renombradas y privilegiadas Aguas de Panticosa se exportan en cajas de 12 y 24 litros y 26 y 50 medios,
expendiéndose en todas las capitales y poblaciones importantes de Espafia.

Para detalles é informes diriei se & la Administracion general de la Sociedad Aguas de Panticosa, instalada en el
Balneario los meses de Junio, Julio, Agosto y Septiembre, y en Zaragoza, Coso, 87, el resto del afio.



ce feno-
on toda
u local,
a Giner
Da pura

del

mudo
Aguas
rcu*
os los
lesen
as las

de la

lieles;
| esta-

listin-

- -liso> LABORATORIO DE VENDAJES ASEPTICOS Y ANTISEPTICOS

C22B3.A-.

Fundado en 1880 (I.® en Fspafia)
"VAU A~rdoU d.

IYimer proveedor quefué del Ejército y dt la Armada del material de curaciéon antisépHca.

MEDALLA DE PLATA Material de cutanion aséptico.—Conservacidon pr-ruiamnie de la asepsis por medio de cubierto!
BXré6sICION FARMACEUTICA de cristal soliiadas & la lampara. (Procedimiento «ton patente de invencidn).
MADHIIO 1882

APARATO-ENVASE DEL DR. CEA PARA INYECCIONES DE SUERO ARTIFICIAL (HAYEM)

MEDALLA DE ORO
BXFOSICION UNIVERSAL

Patente de invencidon.— Medalla de Oro >X Cor.greso Internacional de Higiene.

BARCELONA 1888 Constituido por una ampolla <le cristal soldada & la lampara conteniendo 800 gramos de h
w quido inyectable completamente aséptico y por un tubo de goma con la aguja 6 canula de cris

MEDALLA DE BRONCE  tal y pinza para cortar la corriente.

KXPOSICIUN UNIVERSAL

PARIS 1889 Las inyecciones, tanto intersticiales como intravenosas, se practican con este aparato rapida-
mente y con todas las condiciones de asepsis exigidas por la ciencia, evitando todo peligro.

MEDALLA DE ORO Ampollas de 300 gramos de Suero Hayem.—ldem id.

id. quinado al 1, 2 y 4 por 1.000.—

IX CONGRESO INTERNACIONAL |dem id. Marfan (cafeina).—Caja guarnicion para practicar las inyecciones.—Estuche para médi

DB KIGIBNE

w o PT- eos, con dos ampollas y accesorios.

DOS PATENTES DE  INVENDION Almacenes de especialidades farmacéuticas. Pidanse Catalogos.

PREPARADOS STAUFFER

comprimidos de

Levadura de Cerveza Stauffer

contra ja diabetes, forunculos,
Gran depurativo.
Comprimidos de fermentos l4cticos.

acto-B acteriix

para las alteraciones de las cias digestivas.

Se rue;a & los sefiores Médicos pidan & los Agentes,

Sres. Hijos de Diego Martin Marios, =

Granada,

Se venden en las principales Farmacias y Dregaerias.

Vino de Ostras

<xriKT'.0.siiix >ii » i Hi

SOBRE-MONEDERO
PARA CIRCULAC-I0OX POR CORRKU Dt VALORES EN METI I,ICO
Servicio postal oficial.
Creado por Real decreto de 30 de Noviembre do i899.
Circula ceruficado entre to ios 1>a puelilos de Espafia.
Es lo mas cdmodo y seguro paia enviar Imeta 60 pesetas en loda clase de

moneda. El Estado abona lo declarado encaso de extravio.
En los estancos y aduiiniatraciones ele Correos a 26 céntimos.

Oficinasi GOYA, 19, Madrid.

antrax y otros.

Detalles y muestras.

CON QUINA, COCA Y NUBZ DE KOLA

dei Dr. SASTRE Y MARQUES
PREMIADO EN LA EXPOSICION DE PARIS DE 7900

El Vino de Ostras, del Dr. Saatre y Marqué», ba tenido un éxito eompleto

por haber respondido en sus efeetoa & las [EdicacioreB qtese desprenden de en

eomposieion. Es ténico-reconstituyente muy aperitivo, y sus resnltados en

neurastenia, decaimiento organico, Inapetencia, desnutricion, escrofulismo,
tuberculosis y anemia, son inmediatus y seguros.

Dr. SASTRE Y MAROUES, Hospitali 109, y Cadena, 2.
BARCELONA
En Madrid: Dr. Piz4. Infantas, 26. Zaragoza; C. Rios, Coso, 73. A.
y principales farmacias de Espafia y America.

145 1 Go:

MEDINA DEL CAMPO

{Premiadas sus aguas con Diploma
de Hotor y Medalla de oro).

Verdadero Saratorio para la escréfula

segiiD informe del Real Uosejo de RiQI(Ud.

' wyen A G U A S -
elorsfaiio-sifiiicas, scliurosas, brooo-iodora lu

de fuerte minerallzaoldn.

tJNICO EN ESPANA
gue elabora AGUAS MADRES
analogas y de mas importancia medidiial
QM las de Salies de Beame, en Francia,=
de Krevxnach y Nanheim, en Alemania,
y de Laveyy Tarapp, en Suiea,

EFICACISIMAS
en el linfatiamo, escréfulas
en todas sus manifestaciones, tuberoulesla
locales, raquitismo, herpetismo, anemidt,
clorosis, amenorreas, dismenorreas,
inflamaciones de la matriz, neuralgias
histerismo, neurastenia y reumatia no

MANANTIAL ALCALINO «<ANITA*

Aguas clorurado-aédicae, bicarbonetadu.
Variedad lltinioas y bromuradas. 8uper!.res
4 las mas renombradas de Espafla y del ex-
tranjero.

INDICACIONES: Catarroordnioo dsl est6-
mago e Intestinos, dliatacidn. dispepsias,
infartos del higado y bazo, catarros de las
vias biliares, inflamaciones crbnloas del
riidn y vejiga, odloulos y arenillas, diabe-
tes,gota y obesidad.

TEMPORADA OFICIAL
del 15 de Junio al 30 de Septiembre
limo. Sr. D. José Morales Moreno.

COCHES A LOS TRENES
desde las 6 de la mafiana a las 12 de la noche.
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Dietileno-Diamina.

SO'HWW&Q%S UCrOIC aradas

PIPERACINA

BIBORATO

"OBA
CURATO
DE

UTINA_CURATO

DE

POTASA

92% 1140"/..120% I1 8 "lo

Un calculo de oa-m drico
di'Sfnues de 71 horan de coniaciv.
U37’, en solucioiit'K al 1 de I'f>

firoduciossiguientes ha/jerdidoel:
9 2 */ode supeso<bitPIPERACINA.
40'~ /o en el Biborato de Sosa.

20V oen el Citrato de Litina
y Bi'Carbon. de Sosa.

S°/0 en el Citrato de Potasa.

El mayor disoM e u Acido Urico

En las crisis a(\;/udas ........ Na B wedidijs por dia.
Cmio preventivo......... i 4y Mdidas, lo dias f.OF mes,

2o centlcT. de PJrjERACIIVA pura por medida adjunta al frasco)

GOTA, Cilneos NEFRITICOS
ARENILLA, REUMATISMO
ARTRITISMO etusssnaictoges

BeVenta. en todas las Farmacias del Daisy Farmacia MIDY, 140. Faubonra St-Honoré, Paria.

METHARSOU

DESCONFIARSE
D£ LAS FALSIFICACIONES E IMi'i ACIO.NES

Exigir la

Firma :

METILARSINATO DICODICO
ARSENICO ORGANICO

Cada ampollo contiene 5 centl*amos de Metharsol-
AMPOLLAS P Doiu ; 16 2 am]>ollas al dia.

Cada tl'dora esta dosndn d 2 centlsramos de Metharsol.
PILD RAS Dusit; 3 d &iiliiloi as ol dia medIn hora clc3pue.-<de comer.

inT 20 cntag contienen S centliirnmo.H de Metharsol.
v 1H Dusta | 20a 60 gotas ol dio media horo después de comer.

Principai.es Ind|cac,|ones el PALUO'SWO apudo 0] cronlco,
la CAQUEXIA PALUDICA, la ANECIA, la LEUCEHIIA, las .
DERFilATOSIS, la SIFILIS y apeaiilmojto cooinlaTUBERCULOSIS. -

LABORATORIOS BOUTY.'l, Ime dc Cl.&iedudun, PABIS
8>prti,8iaBifpatafipa)la.- Dn.d. IIELLYdoTAURIDRS.San Sel)asllan(Cuipijz« »le

AFECCIONES DHAGARGANTA vo"aViAS RESPIRATORIAS
Trameli! 1 IHitir6geno sulfuracio lestado nacienie

SULFURIL MONAL

) _ SuWiril a« uas combin&ciéa UJa é inalterable, verdadera
ainteeie del principio activo da las aguas minerales sulfarosM.

I B R e R B S L

ACCION RAPIDA VvSECURA
DOW|S’\Yeces aldia(con preferenciati | y antsrsey bl 8coitar8fl)do8ps8m)ai jiinatr8soii*

n VAIOIATOBIOe MOBALT ifio -. KANCY fPRANCU).

loDieiisi%; lie una Poriiza alisolota
CURACION
RADICAL
Yy RAPIDA

(Sin Cnpalba — ni InTecelonas)

He los Flujos aecientes 0 Fersmeates

Cada Ue>s el
capsula de este AiodeJo comi re: IIDY

PARS.8&  ymetiis y €l tatMlai > miciis.



HISTOGENOL

BVPLEADCS EH LCS Medicacion PREPARADO POR y DOSIS

L Ab d
HOSPITALES dg PARIS Arsénico-Fosforada ase de
Sanatorios orgénica. Naclarrina. ELIXIR

Dispensarios antituliercnlosos GRANULADO

del mundo eutero. El HISTOOENOL NALINE esta indicado en todos los casos en <iue el organismo,
COMUNICAC:ONES debilitado por cualquier causa, necesitauna poderosa medicacion reconstituyente; 2cucbBrada6 de sopa
, NPT en todos_los casos en los que es nei“esario levantar el estado general mejorando la por dia.
alaAcademia de Ciencias lom osicion de la sangre, la reiuineralizacion de los tegidosy el retorno ala normalidad
aUSocledaddtBiologia as reacciones intraorganicas. COMPRIMIDOS
y ala de Terapéutica. TUBERCULOSIS, BRONQUITIS, LINPATISMO, ESCROFULA, ANEMIA 4 6 L
TESIS ASMA, NEURASTENIA, DIABETES, AFECCIONES, CUTANEAS, 4 Ocomprimidos
Sotr« 91 HISTOGENOL DEBILIDAD GENERAL, CONVALECENCIAS DIFICILES, ETC. por dia.
: pre&mad.t. lat FaouiUdaa Exigir en lodos los frascos Ig-Firma A. iTAILZarB
anllc“Ercthayd« Laboratorios A » 12, Rué du Ghemla-Vert, AMPOLLAS
Pe TILLENEDVE>LA-GAIIENNE (Seioe), Francia. lampollapordia.

wueoo Tratam iento sera OIFILIS, 0@ .DERMATOSIS'

HECTINE HECTARGYRE

PREPARADA POR PREPARADO POR
PILDORAS De xtit 4 dos pildorat al dia por (Combinacién de Heotine y de Mercurio).
espacio de lo d 15 dias.
go tas De SO &100 gotas al dia por espacio de T . \ duracién del Tratamiento
10 & 15 diaa. mR S De So d 100 gotas al dia. ) es de lo Ais diaa
AMPOLLAS Inyéctese una ampolla diaria por AMPOLLAS Una ampolla diaria por espacio de lo & 15 dUs.
espactodelOalSdias.— INYECCIONNES INDOLORAS, INYECCIONES INDOLORAS

Exigir sobre todos jas jajas y frascos la firms de garantia A. NALINE.

J*fdase Prospecto de HeOtinOy ilc HiCtargyre:Laboratorio lea. U - N E12 Bue du Chemin-Vert,iVILLENEUVE-LA.GAREKNE(5tiii) Francia.

© ATl T

BIDSINE LE PERDRIEL

GL/CEftOFOSIATO OOBLE >~
dé GAL 7 de HIERBO efervescente.

El mas completo de los reconstituyentes
y de ios tornegs del organls:‘no
' S t
CELEBRE DEPURATIVO VEOETAI agradables. Do o0 GmPIeo Yy St gusto
. . - LE PERDRIEL & G Paris,
pi-esijiiUo por los Médicos en |los casos de

ENFERMEDADES de ia PIEL = DEBILIDAD, ANEMIA

I ENFERMEDADES de INFANCIA

son combatidas con éxito con la

Paris y» Wl FUCO8BLYCIREd.<DGRESSY

LE PERDRIEL & Paria.

TINTURA COCHEUX cura la <*ota, MeamalUmo

Exito en loe Hospltalea deade 1840 \% Mal de Piedra.

En todas lae ft rmacias—Al por mayor Tavernier A Agnettant. Lyon (Francia)

EPIDERMAL

Esta crema calma iiane
d V | iatamente loe
¢ s X O O X*e 4

as
LACTO FOSFATO - CARNE - QUINA Ek de las enfermedades de la
L. . L o~ piel, ann b's mas tenacesy
A-liniento fAsioldgico com pleto mmés intolerables.
Pérdidas do las fuerzas — Flelird — Inapetencia cétera. 4 '
Perfectamente proporcionado y asimilable, el Miie.stras gratuitas & los
Vino ~'oafatatlo de Vial es un csUmulanl« meédicos.
poderoso de la nutricion. De cierta eficacia, es el leconsUtuyome general Farmacia Vialj P. Man
en las afecciones debilitantes. vale, sucesor,
facedav i A X -i, rué Victor-Hugo, 14. LYON riodeslasFariraclai 20, rué de Chateaudun,

Depositario General para Espafia: ANTONIO 8ERRA-REU8 (Tarragona) PARIS
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Gota, Reumatismos, enfermedades de la sangre, sistema nervioso y vias respiratorias,

Tratamiento universal. Estacion de aguas minei*ales.
A-famad-a, sal calierLte. Ianantial d.e aziJLfre 37’2 "-7'3 ,-3:°C.

Temporada todo el aifo.
Piros:E >ecto ~r*atu.ito. IDootox".

 FRAHKFURT*/M

EUaUININA

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

VALIDOL ANALISIS

Analéptico enérgico y & la vez no irritante, Antihistérico, Je orkEnasi eaputes, leohesi

) o , ) iiinerales, ..guas, etc
Antineurasténico y Estomacal. Es ademas un remedio exce- . i
Laboratorio dai Dr. E. Ortega,
lente contra el Mareo.

Sosesor del Dr. Calderéon
ALLOSAN Ce rretast 14» Madrid.
H> ndBd*“ n 1 **

Eter sdlido y cristalino del santaiol con la eficacia pura del
mismo.
Completamente insipido y no causado irritacion.

EUSTEIMIIMA TTIN

Contra la arterio-esclerosis, angina de pecho y aneurismas Indicada .1
especialmente eu ioa rasoa en los cuales se necesita la combinacion
del sodo y la teobromina.

Representante: WALTER WICKE|] Magdalenai If IRailriil.

ANTIASMATICO PODEROSO

REMEDIO EFICAZ CONTRA LOS CATARROS BRONQUIALES
Jarabe«Medina de Quebracho.

Médicos distinguidos y los principales periddicos profesionales de Ma
drid: E1 SiOLO Médico, la de.lledicma y Cimgia practicas, E
céuiico, la Revista de Ciencias Médicas de Barcelona y la Revista Médico
Farmacéutica de Aragdn, recomiendan en largos y encomiasticos articulos
el Jarabe-Medina de Quebracho como el altimo remedio de la
Medicina moderna para combatir el Asma, la Disnea y los Catarros cro-
nicos, haciendo cesar la fatiga y produciendo una suave expectoracion.

PRECIOS 5 pesetas frasco.

Depdsito centrai: Farmacih de Medina, Serrano, 36, Madrid, y al
por menor en las principales farmacias de Espafia y América.



CHEMISCHE FABRIK AUF ACTIEN (vorm. E. SCHERING)
Berlin N., Mullerstrasse 170,171.

UROTROPINA

Steconocida por las primeras autoridades como

el antiséptico mas eficaz de las vias urinarias.

INDICACIONES: Afecciones bacterianas de las vias urinarias (cistitis, pielitis, bacteriuria,
etcétera), fosfaturiai diadtesis Grica (también gota). Profilactico antes y después de intervenciones
instrumentales y de operaciones en el aparato urogenital, preventivo contra la cistitis tifioai contra la
propagacion del tifus por medio de la orinay contrala nefritis escarlatinosa.

Para evitar la adquisicion de substitutos de inferior calidad, prescriban siempre:

Pastillas de Urotropina “dsdHdr

Cada pastilla trae grabada la palabra alemana Urotropin.

Los productos similares de inferior calidad pueden retardar 6 comprometer el resultado terapéutico 6 provo-
car efectos desagradables (véase una reciente monografia)

Depositario general para Espana:

German Brodbeck, Aviid, 4,— Barcelona.
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Elixir Estomacal de Saiz de Carlos (Stomalix).

En el ait 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.entoe. Sus efectos son: aumentar la secrecion del
jugo gastrico, auxiliar su poder digestivo, aumentar el apetito y la tonicidad muscular y nervio-
sa del estdbmago 6 intestinos; suprime la pirosis, hiperacidez, dolor y vomitos; tonifica no sélo al
aparato digestivo, sino a la economia en general, pues el enfermo come mas, digiere mejor, v,
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-
clorhidrias, ulcera del estomago, dilatacion del estémago, enteritis crénicas y enfermedades
gastro-intestinales de los 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.

Dlnamégeno SéIZ de CaI’|OS Marea regiatrada.

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

Con el Dinamdageno se desarrollan rapidamente el apetito, la actividad y la fuerza mus-
cular, se robustece el cuerpo y se equilibran y fortifican los sistemas nervioso, musculary éseo, y
la sangre adquiere los principios nutritivos mas ricos para repartirlos por toda 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 estémago y tonifica y nutre mucho mas que
los citados medicamentos, pudiéndose emplear lo mismo en verano que en invierno.

Es poderosisima su accién en las convalecencias largas, sobre todo de la fiebre tificay pfec-
ciones consuntivas, en todos los estados de languidez, enflaquecimiento, agotamiento nervi iso,
raquitismo, fatiga fisica é intelectual, pérdidas fosfaticas y linfatismo.

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

PUIm OfOSfOI Sé.IZ de CaI’|OS Marea registrada

Composicion.— Cinamato de sosa, glicerofosfato de cai, creosota pura de haya, iodoformc,
eucalipto! y quina.

En cuantos casos ha sido ensayado el Pulmofosfol por la clase médica, se ha compro
hado lo siguiente: desde los primeros dias aumento de apetito y de fuerzas, nutricibn mas comc
pleta, menos predisposicién 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 & la norma-
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 curacién.

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

Reumatol Saiz de Carlos. wamaregistrada

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

Lo prescribe la clase médica paracurar 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 la cantidad de orina, modificando la mucosa y
tornandose aquella de turbia y sedimentosa, en clara y transparente,

Pupgatlna SéIZ de CarIOS Marea registrada.

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

harina fosfatada S4iz de Carlos.

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

Laboratorio y farmacia de Saiz de Carlos, Serrano, 30, MADRID
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Unica en todo el

/ N %

Mundo |i caLDAS DE ovIEDO

Aguas naturales azoadas bicarbo-
notadas, de crédito positivo y reco-
nocida eficacia en las enfermedades
reumaticas, catarrales, del pecho y
otras.

Seguin recientes ensayos del doc-
tor Muiioz del Castillo, eminente qui-
mico encargado del Laboratorio de
Radioactividad de la Facultad de
Ciencias de Madrid, estas aguas son
grandemente radioactivas, lo que vie-
ne & aumentar y avalorar sus indica-
ciones especiales.

Balneario de primera clase, pre-
miado con medalla de croen varias
Exposiciones.

Temporada oficial, |.** de Junio a
30 de Septiembre.

La Guia del banista se facilita gra-
tuitamente en MADRID, Puerta de!
So\ 13, paragiieria, y eu OVIEDO,
Magdalena. 2.

De sabor agradabilisimo, de facil mezcla coa agua accion activa sin origi-
nar nuevas enfermedades y conssrvacion ilimitada. Depésito central, Jativa. De
venta en todas las farmacias. Madrid. Dr. Gayoso, Arenal, 2 y Pérez Martin y
Gompafiia, Aloala, 9.

Laboratorio de vendajes asepticos y antisepticos .,

Fundado en 1880 (l.o en Espafia)

DR CEA—VALLADOLID

Primer proveedor que fue del Ejércitoy de la Armada del material a z*
de curacion antiséptioa-

CATAL_OGOS Y PRECIOS es
FABA LA VENTA AL FOB UAYOB
MATERIAL DE CURACION ASEPTICO
CtDiameiéi ptraiatote ok la u«piit ptr nilio d» eibiertii d« eriiUl i»ldidu i It

MEDALLA DE PLATA
> POSICION PARMACBUTtCA
MADRID 1382

MEDALLA DE ORO

CXPOSICION UNIVBKSAL
BARCELONA 1883

«l1:
Rt N
fiiiit:

h i

(Procedimiento con patente de invencidén).
NUKVOa PRKF.A.I14A.DOe
Compresas quirurgicas de gasa hidrofila asépticas S |’
MEDALLA DE ORO — Compresas tocologlcas asepticas de 15 centlme
coNGRESO INTERNACIONAL tros por 20y de 15 por 8U (mudelo del doctor Gu

™ tiérrez).— Esponjas artificiales asépticas. .Torundas)
do; patentes de INENCION — Vendas enyesadas.

Almacenes de especialidades farmacéuticas. Pidase Catalogo,

MEDALLA DE BRONCE
RXPCStCION UNIVERSAL
PARIS 1889

r

« ¢« & L A T O J A ~ ~ N~

Clorurado-brimurado-Bédicas-ferruglnosas, variedad itieo-araenlcalet,
3 grandemente radioactivas.
Las masm/nerallzadas y termallzadas de Europa.

Aguti deLa Toja.— Satei naturales de La Toja (extraidas por
evaporaciOD en el vacio), para bafios generales y locales.— Lodos satdrales

Productos naturales de las aguas minerales de

CASA DEL CONTRABANDISTA

En el Paseo de Coches del Retiro.
— TELEFONO 675

Eficacisimas contra la anemia, clorosis , escrotnlismo
y vOmitos de las embaranadas.

IUtiLs en las dilataciones del estobmago, enfermeda-
des déla nai garganta, corazén y pulmones; en la
albuminuria, diatesis Urica y diabetes.
Recomendadas como agua_ de mesa, en las comidas,
por su accion ténica y exTltante, quedespierra el ape-
tito y favorécelas digestiones.

Bdaes ckb algpn

los 30 litros. Sifones de agua oxigenada a0,70.
Pidanse por teléfono a cualquier bora del dia 6 dele
noche.

delLa Toja (0,64 gramos de anhidrido arsénico por toe, segiin el anali-
sis ultimo de D. José Casares).

Jabén de sales de LA TOJA

_ Escroéfulo-tubereuloals, rayultismo, afecciones de los huesos, Inflama-
ciones de la matriz y anexos, reumatismo articulary muscular, afec-
ciones de la piel.

Farmacias, Droguerias, Casas de bafios y Perfumerias.
Depositarios en Madrid;

Sres Pérez Martin Velasco y C.~ Alcala, 7y don
Antonio Esnaola, Plaza del Angel, i8, prai.



ANTISEPSIA INTESTINAL

Tratamiento de las Afecciones gastrointestinales

ADOPTADO POR LA ASISTENCIA PUBLICA

OLACTVL

Fermento lactico Fournier

VS ENTERITIS

26 Boul'de IHddild
PA\/RIS

DIARREAS INFECCIOSAS

>C(8MigB"BOS

TBRAENTQ LATICE DISENTERIAS

MOLESTIAS sfL miESTHIO
~ AfeccionesCofisecuiivag
Enitnlis a/a.T6JS Iniecoosas

e g APPENDICITIS

Coflscrvése en lugar fresco

CULTURA SEGA DERMA TOSIS

FRASCO DE 60 COMPRIMIDOS

(CoDservacion indeiiaida)

De Tenta Laboratorios FOURNIER Fréres

en las principales Farmacias 26, Boulevard de I'Hépital
y Dro”™nerias PARIS





