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Boletin de la semana.

B cdélera en Rusia.— El Consejo para (a proteccién de
la infancia.— Los farmacéuticos ante el Gobierno.

En una de las ultimas sesiones del Sanado, ex-
cito el Sr. Aguilera el celo del Ministro de la Go-
bernacién ante el considerable incremento que va
tomando el colera en Ru&iu, & lo cual contesto el
Ministro que esta muy atento & la marcha que si-
gue la epidemia, y que piensa pedir créditos extra-
ordinarios para la adquisicion de material sani-
tario.

Suponemos nosotros que ante la amenaza de
una epidemia no hay que pensar eu esto 6 en lo
otro, sino realizarlo.

Eu la altima reunion celebrada por el pleno
del Consejo parala proteccion de la infancia, entre
otros interesantes asuntos se dié cuenta de varias
denuncias referentes a la explotacién de los nifios
por los mendigos y del grave problema de la men-
dioi lad (del cual hablo también en el Senado el se-
fior Aguilera), que puede decirse que es uca enfer-
uiedad endémica de Madrid. Sob:e tan interesante
tema hubo ampliay animada discusion, en la cual
los consejeros convinieron en que la solucién del
problema es, no eodlo de dinero, sino de prestacion
personal, de sentimiento por parte de todos

En cuanto & la explotacion de los nifios, y en
tanto el Consejo no tenga medios propios, se convi-
no en excitar el celo de las autoridades para que
las leyes de proteccion a la infancia tengan riguro-
sa aplicacion.

El Consejo estudia la creacion, por barrios, de
Juntas, tanto parroquiales como municipales, que
se encarguen de recoger los nifios abandonados 0
explotados, mientras el Consejo encuentra lugar

adecuado para atender a su educacion. La reunidn
fué de las mas interesantes de cuantas ha celebra-
do el Consgjo.

La sesion celebrada por el Colegio de farmaceéu-
ticos de Madrid, bajo la presidencia del Sr. Blanco
y Raso, con asistencia del presidente y secretario
del de Valencia, Dres. Quesada y Bellver, puede
calificarse de solemne por la calidad y nimero de
los concurrentes y por la transcendencia de los
asuntos tratados.

En ella, y previa la presentacion de los repre-
sentantes de Valencia, dié cuenta el Dr. Quesada
de las importantisimas gestiones realizadas cerca
de los ministros de la Gobernacion y de Instruccion
publica, tanto para modificar la legislacion farma-
céutica actual con una ley del ejercicio de la Far-
macia, cuyas bases se estatuyeron en la ultima
Asamblea de Valencia, cuanto para reformar el
plan de estudios en el sentido de exigir un examen
de ingreso en la Facultad y ampliar en un curso los
estudios de tan humanitaria y noble profesion, pa-
sando al periodo de licenciatura la catedra de Mi-
crobiologia y creando la de Deontologia y legisla-
cion farmacéutica.

El Dr. Romero Landa, con palabra elocuente,
después de saludar a los comparieros de Valencia y
Madrid, apoyo las pretensiones de aquéllos, demos-
trando que el farmacéutico moderno, aparte sus
conocimientos, cientificos, necesita adquirir una
completa educacion moral si ha de llenar cumpli-
damente la sagrada mision que le esta confiada
cerca de la Humanidad doliente, y ese fondo de
mayor conciencia y mayor capacidad para el des-
empefio de sus funciones sélo puede darlo la ética,
base de la Deontologia farmaceutica que se pro-
pone.

Hicieron luego uso de la palabra los doctores
Martinez, Bellver, Martinez Salas, Sanchez Santa-
na, abundando en las mismas ideas del Dr. Romero
Landa, y después del resumen del presidente, seOor
Blanco y Raso, se levantd la sesion en medio del
mayor entusiasmo por tratarse de la dignificacion
de clase tan respetable y mejoramiento de los inte-
reses de la salud publica.

Deco garlan
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Madrid, 23 de Julio de 1910,

HOMENAJE A ARGUMOSA

Exorno. Sr. D. Angel Pulido.

Mi distinguido y querido companero: Sorpresa y
satisfaccion suma me ha producido su carta de usted
que hatenido el don de la oportunidad, por cuanto
empezaba a desconfiar de mi mismo; y al ver el poco
caso que se me hacia cuando de Argumosa me ocupa,
ba, dudaba de si seria yo el equivocado, tanto mas
cuanto discusiones recientes y comentarios poco cari-
tativos me iban colocando en una situacion de &nimo
el mas & proposito para perder del todo las esperanzas,
y desistir de mi proposito de inculcar en el animo de
todos, la necesidad de rendir un homenaje al ciruja-
no espaol.

Por esto digo que su carta de usted ha sido oportuna,
porque contando en mi favor con un voto tan valioso,
me creo autorizado & proseguir mi campafia encamina-
da desde hace tantos afios & que no se dé al olvido
entre los cirujanos el nombre de Argumosa, que yo no
sé si con razén 6 no (yo creo que si) he considerado
como el primer cirujano espaiol del siglo xrx.

Si alguna duda pudiera quedarme, la desvanece por
completo la siguiente carta de nuestro comun amigo el
Dr. Cervera, que mejor que comentar, me parece mas
util transcribir.

Dice asi:

«Mi queridisimo amigo: He leido la carta que el
ilustre Pulido le dirige y publica en el dlti'".uo ndmero
de e sigro Medico, titulada «Homenaje ¢ Argumosa».

Usted sintio siempre veneracion por este excelente
Maestro de la Cirugia espafiola: yo no podré superarla,
pero permitame que la equipare & la suya. Asi lo con-
signaba en mi discurso de ingreso & la Real de Medici.
nay en cuantas ocasiones tuve el honor de manifestar
mi admiracion por el autor del «Resumen de Cirugia»
publicado en el afio de 1856. Tengo el orgullo de poseer
un ejemplar de este clasico tratado, ejemplar que tiene
el doble mérito de estar dedicado y firmado por el
autor, al eminente Dr. D, Lorenzo Boscasa. La dedica-
toria dice: «Al Sr. Dr. D. Lorenzo Boscasa. Afecto y
gratitud; su amigo, Diego de Argumosa*. Y por si esto
no fuera bastante, contribuye & aumentar el mérito del
referido ejemplar esta otra dedicatoria, colocada al pie
de la primera: «Por los mismos sentimientos expresa-
dos arriba, sus hijos le emhian & su amigo Fourquet,
Ana Boscasa, F. Boscasa.» Al consignarle el orgullo
por la posesion de este especialisimo é historico ejem-
plar le demuestro que siento a Argumosa.

Acepte, pues, la invitacion hecha por nuestro co-
mun amigo el Dr. Pulido, y trabaje para que se levante
un monumento al gran cirujano espafiol. Monumento,
no busto, Cuente seguramente con la cooperacion de
toda la clase medica espariola, y tal vez con la del Es-
tado, y acaso con la del pablico en general.

Y como el movimiento se demuestra andando, le

autorizo para que me suscriba, por ahora, por la canti-
dad de quinientas pesetas.

Siempre incondicional y sinceramente suyo afecti-
simo amigo y compariero, Eulogio Cervera.*

Después de su carta de usted y de la de Cerveia no
es posible dudar: acepto por completo la idea de usted y
de Cervera; hay que trabajar resueltamente para que
Argumosa tonga en Madrid un monumento digno del
autor del «Resumen de Cirugia», y puesto que lo avan-
zado de la estacion no parece que sea ahora la época
mas oportuna para pro.seguir los trabajos & ello condu-
centes, les emplazo a los dos para el proximo Septiem-
bre, que entonces iré en busca de su ayuda, que me es
de absoluta necesidad, decidido & poner de mi parte
cuanto sea preciso, teniendo la seguridad de que con
el apoyo y consejos de usted y de Cervera, y de cuantos
amen la Medicina patria, podremos llevar a buen fin
nuestros deseos y ver lograda una de las aspiraciones
que mas han llenado mi vida profesional.

Sabe que siempre le quiere su afectisimo amigo y
compariero,

Jose RIBERA Y SANS.

CONGRESO ESPANOL DE CIRUGIA (i)

9 AL 13 X)E MAYO 1910.

VEINTICUATRO CASOS DE HISTEROPEXIA ABDOMINAL
ComuoicaciOQ del Df. POLICARPO LIZCANO GONZALEZ, Madrid.

A nuestro entender es el procedimiento de eleccion
en las retroversiones movibles 6 adherentes. De los 24
casos de histeropexia abdominal que integran este tra-
bajo, hemos practicado el Richelot puro, es decir, el
acortamiento de los ligamentos exclusivamente, la ma-
yoria de las veces. En estos 24 casos operados en nues-
tra clinica, 17 eran retroversiones adherentes y 7 mo-
vibles.

En Jos casos de retroversion movible todos ellos
presentaban ovaritis microquistica doble, la que fué
tratada por ignao-puntura O reseccion parcial de la
glandula, terapéutica imposible de realizar por la de
Alexander, Esta ventaja de perfeccionar el diagndstico
y combatirlas lesiones, haciendo una operaciéon com-
pleta, hace que las histeropexias abdominales sean Jas
mas aceptadas por todos los ginecologos, salvo casos
excepcionales, que ya se mencionardn mas adelante.

Si estos beneficios se obtienen de la histeropexia en
las retroversiones movibles, en las adherentes son mu-
cho mayores, pues ademas de las afecciones anexiales
gue constantemente las acompaian y que requieren el
tratamiento apropiado, presentan adherencias con los
organos vecinos, y sola uente la laparotomia permite
corregirlas, liberando el Utero de sus conexiones pato-
logicas.

En nuestros 17 casos de retroversion adherente,
aparte de los neo-membranas que envolvian méas 0
menos el Utero, se observaron las siguientes lesiones

(t) Voéftio el nimero anterior.

His
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anexialee: Ovaritis microquistica lateral, un caso; ova-
ritis microquistica doble, nueve casos; trompas adheri-
das, siete casos. Es decir, todos los casos de retrover-
sidn adherente ofrecian lesiones anexiales.

Histeropexia abdominal, gastro-histeropexia, ventro-fijacion.

Queda dicho que & L--Tait se debe el primer caso
de fijacion del cuerpo uterino & la pared abdominal;
pero el verdadero campeodn y vulgarizador de la ven-
tro-fijacion aplicada a la cura de las retro-desviaciones
es Olshausen (de Berlin).

No conduciria & ningun resultado atil describir
aqui las infinitas técnicas de la gastro histeropexia,
muchas de laa cuales se diferencian entre si por deta-
lles insignificantes.

Los primeros tiempos de la operacion son comunes
a todos los procedimientos. Abierto el vientre y aislado
el paquete intestinal por medio de compresas asépticas,
se va en busca del Utero, que es atraido por la mano,
0 en caso necesario con una pinza-erina, clavada en su
iondo, hacia delante, entre los labios de la herida ab-
dominal. La valva Doyen facilita singularmente estas
maniobras, pero en muchos casos no es necesaria.
Presta utiles servicios cuando existen adherencias que
fijan la matriz en el fondo de Douglas, pues entonces
se impone comprobar por el tacto y la vista las lesio-
nes que complican la retrodesviacion.

Con la pinza-erina, que sujeta é inmoviliza el Utero
a uno 0 dos centimetros por debajo del fondo, mante-
nida por el ayudante, el cirujano pasa con una aguja
curva (Doyen, Reverdin G otra aguja montada) los
hilos en el espesor de la pared anterior del 6rgano, por
debajo del punto ocupado por la pinza-erinay evitando
penetrar en la cavidad uterina.

Segun el sitio en donde se hace la sutura del Utero,
se dividen en histeropexias alias, medias y bajas, con-
forme interesen el fondo, la parte media 6 el istmo del
organo. Las que fijan el utero por su fondo (Leopold.
Czerny), ofrecen el inconveniente de impedir el des-
arrollo del 6rgano en estado gravido. El de Kelly pre-
eenta mas dificultades que ninguno a este desarrollo,
pues sutura la pared posterior del fondo del Gtero, con
lo que logra mejor posicion del mismo, pero lleva al
maximum los inconvenientes de la histeropexia en
caso de embarazo.

Las histeropexias medias (Terrier, Kichelot) pare-
cen estar mas al abrigo de estos inconvenientes, pues
dejando libre todo el fondo del érgano, permiten su
expansion en caso de embarazo. Este procedimiento
es el que hemos empleado nosotros en varios casos, de
dos de los cuales se consignan sus historias clinicas.
Estos dos casos fueron seguidos de embarazo, el que
evoluciond y termind sin accidente alguno.

La histeropexia baja 0 istmica (P. Delbet) es, al
parecer, uiia operacion excelente; no perturba la ges-
tacion ni el parto y favorece la concepcion a juzgar
por los admirables éxitos conseguidos por su preconi-
zador P, Delbet. Este profesor cita en su Gltimo traba-
jo once embarazadas de veintitrés enfermas iuterveui-’

das, correspondiendo seis gestaciones & mujeres estéri-
les antes de la operacion.

Aunque creemos que se ha exagerado en la aprecia-
cion de los inconvenientes que ofrece la histeropexia
alta, bueno es que el Utero se fije por la parle inferior
del cuerpo hacia el istmo, dejando asi libremente su
desarrollo en caso de embarazo.

Desde hace dos afios vamos sustituyendo las histe-
ropexias altas y medias por la istmica ¢ baja, siempre
que el caso clinico lo permite.

Mortalidad de la histero'pexia—"B la méas benigna
de las laparotomias. Kustner, en 934 casos reunidos de
la literatura, encontré siete muertes; Noble, dos muer-
tes en una serie de 127 casos; Kelly, 20U casos sin nin-
guna muerte, y otros autores consignan series de 100
casos sin mortalidad alguna.

Las recidivas se observan en proporcion variable
entre 10 y 20 por 100. La influencia de la operacion
sobre las gestaciones ulteriores, se traduce por abortos,
partos prematuros y por algunas distocias, atribuyén-
dose estos accidentes a las suturas altas del Gtero y a
las adherencias extensas del mismo con la pared ab-
dominal.

El Gtero, aunque queda algo més alto de lo normal
y adherido a la ];ared del vientre, no ocasiona moles-
tias ni sufrimientos. Este hecho clinico quita impor-
tancia al argumento invocado contra la histeropexia,
acusada de colocar el Gtero en posicion antifisiolo-
gica.

En cuatro observaciones del Dr. Fargas sobrevino
la concepcidn y en todas el parto fué normal sin acci-
dente alguno; después del parto, el Utero seguia adhe-
rido & la pared abdominal aungue algo relajada la ad-
herencia.

Con sutura perdida ¢ sutura temporaria, todos los
procedimientos que llevan el fondo del Gtero & la pa-
red anterior de abdomen tienen el defecto de que si
sobreviene el embarazo, expansionando el Utero, gene-
ralmente por su fondo, forzosamente se deformaran 0
se aflojaran las adherencias.

De aqui la importancia de las diferentes tecnicas
respecto del sitio en donde se hace la sutura del Utero.

Para no recargar esta comunicacion con la historia
de los veinticuatro casos clinicos, solo consignaremos
breve nota de los once casos siguientes, en los que,
como se vera, se ha aplicado el procedimiento de Ri-
chelot, con la variante de usar la seda en vez del cat-
gut. Hemos sujetado el Utero con dos 0 tres puntos,
atravesando los ligamentos redondos en su insercion
uterina. Siguiendo el consejo de Richelot, los puntos
han comprendido casi todo el espesor de la paré” ab-
dominal excepto la piel, quedando el asa d.ei IMQMi™
tejido celular subcutaneo. No se ha observado.supnraT
cién consecutiva en ningun caso: 'preferitnos™da ééda
por su facil esterilizacion: Una sola vez ufeamoé' eFoaHr
gut cromico. ,. , [ m

En cuanto & loe resultados obtenidos, fueron efipaj
oes. Todas las operadas recobraron su saltd; ninguna
hAsUtriab récidiva,iV cuatro han parido' doSpuéa™ii
téiaenteaigunlj.” "I
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Cinco casos de retroversion adherente, tratados por ei acor-
tamiento intraperitoneal de los ligamentos redondos.

Primer caso. P. J., de veinte afios, unipara. Agqueja
desde hace dos afos (fecha del parte) dolor al hipogas-
trio, reglas abundantes y dolorosas y disparéunia inten-
sisima. Laparotomia’, ambos anejos envueltos en adhe-
rencias recientes: la trompa izquierda prolapsada en el
Douglas, con flexuosidades originadas por las adheren-
cias, las que se rompieron, practicando en seguida el
cateterismo de la tubn. Tl ovario izquierdo envuelto en
pseudomembranas, con quistes serosos que se incin-
dieron con el bisturi.

Anejos derechos—Trompa normal con adherencias al
ovario, éste mas grueso que el derecho y con varios
quistes serosos y hematico?. Incision y cauterizacion
con elPagnelin.

Utero con varias bridas delgadas y fibrosas desde
BU cara posterior al recto; rotura de las mismas.

Histeropexia por el procedimiento Richelot-Doleris
con puntos de seda.

Resultado.—Vista la operada & los tres afios tenia
el periodo menstrua] regularizado, sin dolores pelvia-
nos ni dispareunia. Utero fijo en anteversion. Buen es-
tado genera!.

Segundo caso. E. R., de veintinueve afios, multi-
Fara. Dolores intensos en el hipogastrio, leucorrea, po-
akiuria y estrefiimiento rebelde. Laparotomia. Utero
envuelto en pseu<lomembranas por su cara posterior,
fondo y parte alta de la cara anterior.

Ambos anejos envueltos y adheridos al Douglas por
pseudomembranas laminares y resistentes. Los dos
ovarios, con microquistes serosos y hematicos que se
puncionaron con el Paquelin. Trompas sanas, y mu
dilatada la del lado derecho en su porcion abdominal.
Tanto el utero como los anejos J)udieron liberarse des-
prendiendo las adherencias por suaves manipulaciones.

dHisteropexia Richelot-Doleris, con dos puntos de
seda.

Resultado.—k los tres afios, Gtero en anteversion, sin
molestias genitales. Estado general excelente. Cada dos
0 tres meses se presenta la regla con abundante evacua-
cion. La cicatriz abdominal casi imperceptible, esta
fuerte y resistente

Vista de nuevo, la enferma se encuentra embaraza-
da de dos a tres meres, con ligeras molestias en el hipo-
gastrio. Utero en posicion fisioldgica.

Tercer caso. A D., de veintisiete afios, nuligesta.
Dobres hipogastrio y region sacra, disgnesia, estrefii-
miento y dismenorreu. Laparotomia. Gran cantidad de
tejido célulo-Jidiposo en la pared abdominal; Utero en
retroversion, retenido por ligeras adlierencias que se
rompieron con la mano; ligamentos Utero sacros retrai-
dosy muy infiltrado.”; ovario derecho voluminoso, como
un huevo de gallina, con maltiples quistes del tamafio
de avellanas, de contenido seroso en unos, heroHico en
otros. Ovario izquierdo menos aumentado de volumen,
pero también con varios quistes serosos y hematicos.
Ambos se puncionaron con el termo’de Paquelin,

Histeropexia por el procedimiento de Richelot Do
léris, con dos puntos de seda doble. Cierre del abdomen
con la sutura Jounesco y piel con ngrafes.

Resultado.—k los dos afios. Utero en anteversion,
mejorada la dismenorrei y el estrefiimiento. Buen esta
do general.

arto caso A. G., de veinlicuairo afios, nuligesta
Intensos dolores pelvianos,abundante metrorragias, leu-
correa, anorexia, disuria, estreflimiento y laxitud gene
ral. Laparotomia. Utero en retroversion fija por adheren-
cias al recto; ovario y tuba del lado izquierdo muy adhe-
rido al fondo lateral de Douglas; el ovario con micro
quistesserososyheraaticuS.Se extirpoel anejoizquierdo.
Ovario derecho libre y con pequefios quistes serosos y

hematicos que se puncionaron con el termocauterio.
Trompa derecha sana.

Segun noticias déla familia, la operada
sigue en excelente estado de salud general. No tiene
dolores en la zona (];enital, y s0'o la regla se presenta
algunos meses con ligeras molestias.

Quinto caso.  A. N,, de treinta y tres afos, nuligesta.
Agueja dolores al hipogastrio y rinones, leucorrea abun-
dante, disuria, tenaz astricion, sed, inapetencia, cansan-
cio, insomnio y disparéunia. Reglas escasas y dolorosas.
Laparotomia. Anejos izquierdos en el fondo de Douglas,
intimamente adheridos & la cara posterior del Utero y
pared pelviana y ocultos por falsas membranas; el ova-
rio solo pudo descubrirse en parte, quedando el resto
de la ?Iéndula entre las pseudomembranas y adheren-
cias al ligamento ancho; su casi totalidad fué extirpa-
da en unién de la trompa correspondiente, la que esta-
ba tortuosa y muy adherida al mismo ovario.

Anejos derechos—Ovario encapsulado parcialmente
por pseudomembranas, aumentando de volumen, con
numerosos microquistes; liberado el érgano, se puncio
naron los quistes con el termocauterio, se reseco parte
del ovario derecho, suturandole despues; la tuba, muy
adherida también, se liberd por completo, y compro
bada su permeabilidad, se la conservo. Utero i)equeﬁo;
una vez liberado, se fijo a la pared abdominal con dos
puntos de seda (Richelot-Doleris).

Sutura abdominal de Jonnescj. Agrafes cutaneos,

Resultado.—A los dos afios. Utero en posicion. Reglas
normales. Ausencia de dolores pelvianos. Excelente
estado general.

Otros tres casos de retroversion adherente, tratados
por histeropexia istmica.

Sexto caso. F. M, treinta y dos afios, unipara. Aque-
ja reglas abundantes, dolor del hipogastrio y rifiones.
Estrefiimiento, Laﬂarotomia. Utero grande, retenido
hacia atrds por adherencias peritoneo anexiales. Ane-
jos sanos. Tres puntos desde el istmo & la mitad del
cuerpo.

Resultado. - A los dos meses. Utero en posicion. Re-
glas normales. Cesacion de los dolores.

Septimo caso.  P. R., diezy ocho afios, nuligesta. Re-
glas dolorosas y abundantes. Dolor al hipogastrio y
rifiones. Laparotomia. Utero grande, congestionado y
en retroversion fija por adherencias perianexiales. Ova-
ritis microquistica doble. Reseccion del ovario derecho,
|?r]eo-puntura del izquierdo. Dos puntes de fijacion en
el istmo y parte inferior del cuerpo del Gtero.

Resultado.—A los dos meses. Utero en posicion. Re-
glas indoloras.

Octavo caso. S. P., veinticuatro afos, nuligesta.
Agueja desde hace cuatro afios reglas dolorosas y
abundantes, leucorrea, disparéunia. Laparotomia. Utero
en retroversion unido al recto por })seudomembranas
densas que se cortaron con tijeras, exigiendo algunas
ligaduras; extirpacion del ovario izquierdo, quietico, é
igneo-puntura del ovario derecho, que estaba recubierto
por firmes adherencias. Tubas sanas. Dos puntos de
seda en la parte inferior del cuerpo del Utero.

Resultado.— en posicion. Buen estado local y
general de la enferma.

Tres casos de retroversién movibles. Histeropexia.

Noveno caso. M A, de treinta y dos afios. Un parto
y tres abortos después. Aqueja hace cinco afios dolor
en el hipogastrio y rifionts, gran leucorrea, y pertinaz
estrefiimiento. Anexia y laxitud general. Laparotomia.
El Gtero, en retroversion, libre, voluminoso y conges-
tionado, los ligamentos redondos muy fléacidos. Los ova-
rios, cnji varios microquistes, serosos unos y hematicos
otros. Dos puntos do seda, uno en la insercion uterina
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de loe ligamentos redondos, y otro que atravesaba,
ademas de dichos ligamentos, la capa seromusculoea
del utero, fueron pasados por la pared del abdomen y
anudados encima de la aponeurosis. Sutura peritoneal
con catgut, muscular, con Suarez Gamboa. Piel, con
agrafes Michel. Los microquistea de los ovarios se so-
metieron a la igneo-puntura con el Paquelin.

Resultado.—A los pocos meses quedd embarazada,
dando & luz una nifia de término. Vista esta operada
en Marzo de 1908, manifiesta que tuvo un parto rapido
y feliz. EI utero se conserva en anteversion fija, de
%/oltumen normal. La cicatriz abdominal firme y resis-
ente.

Décimo caso. R. R., de treinta y cinco afios, multi-
para. Aqueja dolores en el hipogastrio y en la region
renal, leucorrea abundante. Laparotomia. Histeropexia
por medio de tres puntos de seda en la cara anterior
del Utero, al nivel de los ligamentos redondos; matriz
congestionada, voluminosa, diez centimetros de capa
cidad y en retroversion. Ovario derecho con varios
quistes hematicos, que se abrieron y cauterizaron. Ova-
ro izquierdo con algunos quistes; tuba muy flexuosa.

Resultado.—A los dos aros tuvo un parto normal.
El utero se mantenia en posicion fisiologica. Ha tenido
un segundo parto. Estado general 3/ local excelentes.

Undécimocaso. M A, cuarentay dosafos, multipara.
Agueja dolores en el hipogastrio y rifiones, leucorrea,
y estrefiimiento rebelde. Laparotomia. Utero volumino
so, congestionado en retroversion movible. Anejos sa-
nos. Un punto de seda en el arranque de loa ligamen-
tos redondos: dos en la cara anterior del Utero.

Resultado.—Utero en posicion normal. Buen estado
local y general de la enferma.

Conclasiones.

abandonados en el interior de loe tejidos, sin que haya
sobrevenido supuracién ni accidente alguno; y

13. Todas las operadas curaron; no se han observa-

do recidivas, y cuatro han parido sin ninguna dificul-
tad.

Seccidn Practica.
CASUISTICA GINECOLGaiCA
SOBRE UN CASO DE HEMELITROMETRA

Durante mi estaucia en el Sanatorio del Dr. Madrazo®
tuve ocasion de observar, entre otros, un caso de hematocol-
pos con hematoraetra, que por su rareza 'y por lo discutida
que es hoy en 'a actualidad la patogenia de esta clase de
afecciones, voy a dar & conocer.

Tratdbase de la enferma de veintitn afos S. X., soltera,
natural de un pueblecito de Vizcaya. Su historia genital es
sumamente interesante: la primera regla no la tuvo hasta
loe diez y siete afios, y en condiciones un tanto anomalas.
Se hallaba enferma en cama, con una fiebre que duré mas
de treinta dias, y que la dejé muy delgada; al salir de uno
de los bafios que la dieron en el curso de su mal (probable-
mente se trataba de un ileo-tifus (?), y después de grandes
dolores sobrevino la primera hemorragia menstrual de su
vida, que fué muy dolorosa, y acompafiada de incontinencia
de orina y heces fecales. La cantidad de sangre expulsada
fue grande, y la duracion de la hemorragia dos 0 tres dias;
la enferma quedd muy aliviada do las molestias que habia

1 * Lahisteropexia debe ser precedida de un diag-tenido unos dias antes, y, por lo demés, la enfermedad gene-

nostico exacto de la viciosa posicion del Gtero y de las
circunstancias que concurren en el caso.

2. a Cuando la retroversion es consecutiva a lesiones

peritoneo-anexiales, la histeropexia tiene que comple-
tarse con las operaciones pelvianas que estén indicadas.

3. a Las retroversiones, perfectamente toleradas,

pueden dejarse sin tratamiento alguno.

4. a La operacion de Alexander solo es aplicable en

las retroversiones movibles.

ral cur6 también sin contratiempo; la convalecencia fué
larga.

Durante los primeros meses subsiguientes no hubo mo-
lestia alguna, faltando la regla. Pero a partir de esa fecha,
los primeros dias de mes eran de grandes sufrimientos en
la esfera genital. Al principio duraban los dolores solamen-
te un par de dias, acompafiados de dificultades en la miccion
(disuria) y de frecuencia. Expulsién de sangre no la habia
en absoluto.

Progresivamente fueron aumentando en duracién é in-

5. » Laoperacion extraperitoneal, aunque benigna, tensidad las molestias, que duraban cinco 6 seis dias, au-

suele ser incompleta porque no ataca las lesiones tubo-
ovéricas, que casi siempre acompafian a todas las re-
trodesviaciones, incluso las movibles.

6. ~ La opeiacion de Richelot-Doléris es facil y be-

nigna, permitiendo perfeccionar el diagndstico y efec-
tuar las maniobras terapéuticas que las circunstancias
exijan.

7. a La histeropexia es operacion muy aceptable

porque fija el utero méas sdlidamente que las anteriores.
Sa Segun el punto donde se sutura el utero, se lla-
man histeropepxiaa altas, medias y bajas 0 istmicas.

mentando también la disuria y presentandose estrefiimiento
no muy graduado al principio, pero que fué creciendo pau-
latinamente.

El médico de cabecera administré algin medicamento
al interior, que naturalmente no surtié efecto alguno, y los
dolores de retencion aumentaron hasta durar quince 6 vein-
te dias. Las dificultades para orinar eran extraordinarias,
consiguiendo eliminar sélo algunas gotas después de gran-
des .esfuerzos; la orina jamas se acompafid de sangre.

La defecacion era casi imposible; & fuerza de enemas
expulsaba escibalos aplastados, como si estuvieran compri
midoB entre dos paredes decia la enferma,—y muy duros.

9. a Ladificultad que oponen las alfas al desarrollo El tumor en el vientre que ya se habia presentado, aumen-

del dtero gravido, segun los autores, no la hemos com-
probado en nuestros casos.

10. Las histeropexias bajas no dificultan el creci-
miento del Utero gravido.

11. La histeropexia es la maés benigna de las la-
parotomias. En nuestros veinticuatro casos no hubo
mortalidad.

12.  En veintitrés casos dejamos los puntos de seda

taba de volumen, al mismo tiempo que la exaltacion de los
dolores. H.iV)ia ademéas dolores pélvicos y en las caderas.

Por ultimo, los dos meses ultimos los dolores fueron con-
tinuos y alarmantes y obligaion & la enferma & recurrir al
tratamiento meédico acudiendo al Sanatorio.

La enferma apenas podia andar, ni aun tenerse en pie.
Explorada,se notaba una tumoracion ovoide, de gran eje lon-
gitudinal, que arrancaba de la pequefia pelvis y pasaba del
ombligo; por su tamafio se asemejaba & un embarazo de
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siete meses proximamente; no habia ningdn espesamiento
6 tamor lateral, que hiciera pensar en sacto-salpinx hema-
tico. El tumor se prolapsaba en la vulva & través de un
himen intacto, y aparecia de forma ovoide, rojizo y de su-
perficie lustrosa, blando y muy doloroso a la presién. La
puncién exploradora dié salida & sangre obscura.

No habia duda que se trataba de una retencién mens-
trual, hematocolpoB con bematometra y que era urgente in-
tervenir.

La operacion, ejecutada con su maestria habitual por el
Dr. Madrazo, fué sencillisima, y consisti6 en una incision
vertical en el tumor procidente vulvar, que dié salida & un
chorro, con fuerte presién al principio, mas lentamente des-
pués, de un licor pastoso, achocolatado y en gran cantidad,
evaluabie en tres litros poco mas 6 menos. Se lavo con agua
caliente la gran cavidad vagino-uterina que se distendia
como un odre, y se extrajeron aun grandes masas de fibrina,
en forma de madejas espesas y en extension de dos metros
0 algo mas. Se dieron unos puntos para impedir la nueva
union de los labios y se coloco un drenaje & la gasa iodofor-
mica en pequefia cantidad,

£1 curso ulterior no tuvo nada anormal; unas décimas
(8708) el primer dia y el restablecimiento de la normalidad
poco & poco. Continu6 fluyendo algln liquido sanguinolento
por la vagina, Y la primera inyeccién intrauterina de agua
liBOlada (& los cinco dias de operada), di6 salida todavia &
alguna cantidad de masas fibrinosas. No se apreciaba aun
por palpacion forma de matriz, el tacto rectal demostraba
un tabique vagino-rectat, tres 0 cuatro veces mMAas grueso
que el normal. Estando aun en cama tuvo una verdadera
regla, la primera que tenia desde bacia cuatro afios Y que
pudo considerarse como tal por tener la sangre los carac-
teres de la menstrual; dur6 tres 6 cuatro dias.

La enferma sali6 a los diez y seis ¢ diez y ocho dias de
la clinica perfectamente curada, orinando bien y sin moles-
tias y restablecidas asimismo las funciones rectales. El Gtero
no habia recuperado aun completamente su forma; pero era
de esperar que la involucion terminaria pronto y bien.

*

Hasta hace poco tiempo el origen de todas las ginotre-
sias se referia a la época antenatalicia, y en este sentido se
admitian las ideas de Kussmaul, referentes & inflamaciones
durante la vida fetal, 0 vicios de desarrollo, etc. Pero desde
que Veit expland su conocida teoria, en unién con Nagel y
K. Meyer, que pretende explicar todos los casos de ginotre-
sias en conductos genitales unicos (es decir, lo normal), como
adqtdridas y de origen inflamatorio, la discusion ha invadi-
do este campo, y si bien la teoria de Veit-Nagel se ha abier-
to un gran camino, aln tiene por enemigos nombres respe-
tables; no esta, pues, la cuestion completamente resuelta
Veit va aun mas alla; llega & admitir un origen también
adquirido para una parte al menos de las ginotresias unila-
terales en conductos genitales dobles, Pero en este punto
BUteoria ha encontrado aln mas impugnadores.

Hay que confesar que la mayor parte de las observacio-
nes de ginotresias publicadas estan muy mal hechas 6 re-
cogidas superficialmente, y se encuentra en la literatura
mas de un caso en el que su autor, después de publicar la
observacidn calificaAndola de ginotresia eongénita, ha recti-
ficado unos afios después, declarando que era adquirida.

En la recopilacion que ha hecho Veit de loa casos publi-
cados (1), ha encontrado serios fundamentos en apoyo de su

() Veit, En/crmedade» de In vagina, tratado de Ginecologia, I.a
edicién (tiadno. espafiola) y Erkrankungen der Vagina® tomo de
Veit Handbnch, 2.~ ediciéon, 1908.

teoria, demostrandole estas observaciones, cuando se publi-
caban con los datos suficientes, lo bien fundado de ella.

Pero ademas de estas pruebas casuisticas, hay la de que
los conocimientos que hoy tenemos del desarrollo ael apa*
rato genital, no permiten explicar las atresias genitales
como coDgénitas, al menos en casos da conaucto genital
Unico. Este es un pauto muy importante que no se puede
abordar en los limites restringidos de un articulo.

Estd ademas bien probado que en una porcion de eufer.
medades generales, como en el tifus, sarampion, escarlata,
viruela y quizas alguna mas, hay participacion local, geni-
tal, y como los sintomas que proceden de esta esfera local,
en una época en que generalmente el aparato sexual no tie-
ne aun vida fisioldgica, no tienen ningun caracter llamati-
Vo, pues se reducen si acaso a alguna secrecién por la vulva
en pequefia cantidad, resulta de todo esto que el cuadro de
la enfermedad general, siempre grave, es el que absorbe
toda la atencidn del practico. Quedan asi constituidas bridas
y membranas oclusoras que se forman facilmente si tenemos
en cuenta, sobre todo en lo que se refiere a la vagina, que
sus paredes estan en contacto, y que una pérdida infamato-
ria del epitelio conduce a la union cicatricial de una manera
muy facil y sencilla. De aqui se deduce la consecuencia
practica para el médico, de vigilar estrechamente cualquier
secrecion genital en las grandes pirexias, infantiles princi-
palmente.

En el caso que més arriba he resefiado, creo que proba-
blemente esta es la patogenia mas admisible. Una joven
afecta casi seguramente de una tifoidea, tiene una localiza-
cion-producida 6 no por el bacilo de Eberth—en su apa-
rato sexual, al mismo tiempo que, quizas por una vidageni-
tal un poco retrasada, aparece su primera menstruacion, la
monarquia. La expulsién del primer menstruo se efectla
aunque dificilmente y queda después constituida la oclusion
vaginal en su tercio inferior, que no llama la atencion en
los primeros meses que siguen a su enfermedad, por una
amenorrea que tiene su explicacién en la convalecencia»
pero que aparece con todo su cuadro clinico de retencion,
de dificultades en la expulsion del contenido de los reservo-
rios proximos, de dolores paroxisticos, etc., etc., en el mo-
mento en que la funcién menstrual se restablece.

Claro esta que esta explicacion puede bastar & explicar
el caso; pero quedan aun siempre dudas y sombras en su
intimo mecanismo, porque desde luego se ocurre preguntar®
¢y por qué dada la enorme frecuencia de afecciones, tales
como el sarampion, la viruela, el tifus, etc , no se observan
mas & menudo los casos de ginotresia?' A una pregunta tal
no tenemos respuesta satisfactoria, sino quizas suponiendo
algun defecto de desarrollo, y be aqui una de las multiples
razones de por qué la teoria inflamatoria de Veit-Nagel no
ha conquistado aun el aplauso unanime de todos los gine-
célogos.

Sin embargo, creo que en el caso aqui referido puede bas-
tar la patogenia que be esbozado, y que se trata en defini-
tiva de una ginotresia en un conducto genital Unico, adqui-
rida en el curso de una enfermedad infecciosa (probablemen-
te una tifoidea) coincidiendo con el establecimiento de las
funciones sexuales (menstruacion). Entra, pues, de lleno en
la tercera clase de las establecidas por Menge en su exce-
lente monografia (1), es decir, una atresia cicatricial.

Unas palabras para terminar; en el caso que he referido
no habia formacién simultdnea de hematosalpinx, y esto ha-

(1) K Meiige. Bildangsfehlfei- der Woibliohea Qenitalieu (tn-
Veit'B Handbncli der Gynflkologie. t. IV. 2.a part. 1910. Wieaba’
dt-n).
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cia mayor su benignidad. En efecto, el sacto-salpinx hemaéti-
co constituye ana temible complicacién, y el desconocimien-
to de su existencia y su rotara en el peritoneo ha costado al-
gunas vidas por la infeccion producida. Es un nuevo apoyo
a la teoria de Veit. Del conocimiento de estos hechos se de-
duce una l6gica consecuencia sobre la cual insiste Veit en
sus diversas publicaciones, y ultimamente en su articulos
aparecido en la PraktiBche Exgebuisse (1), es é saber: la ne-
cesidad de comenzar por laparotomia los casos en que la
existencia del hematosalpinx es conocido preoperatoriamen-
te y su tratamiento conveniente, antes de intervenir por la
via baja. De este modo se evitan ciertamente los grandes
peligros que puede ocasionar la rotura del hematosalpinx.

Db. R. db mata.
Madrid, Mayo de 1910.

Seccidon profesional

EL REMEDIO

La Unica solucidn, la Unica practica y fecunda para reme-
diar nuestro malestar es la disminucion de la masa de re-
serva profesionali el restablecimiento de equilibrio entre la
oferta y la demanda, disminuyendo aquella hasta reducirla
a los limites justos y razonables, proporcionalmente & las
necesidades de la nacién y de modo que no se resintiera en
lo mé&s minimo la demanda.

Ahora bien; el Unico proc3dimiento para llegar a este
resultado es la limitacion del numero de ingresantes en
nuestras Facultades, imitando lo que se hace en las Acade-
mias militares donde el numero de plazas se determina con
arreglo a las necesidades del servicio. Con esta limitacion
se conseguiria no s6lo que desapareciera nuestro malestar y
se llegara a la anhelada organizacion, siuo que la ensefianza
fuera una ensefianza verdad, ensefianza practica, clinica,
mas intima, de mas compenetracion entre el maestro y el
discipulo. Hoy dia casi no existe la ensefianza practica y
clinica. Méas que clinica real y completa, es un esbozo, un
bosquejo de ella lo que se verifica en nuestras Facultades.
El buen deseo de los catedraticos se estrella contra la
escasez de material, contra la defectuosa organizacién oficial
de los medios practicos de ensefianza, y, sobre todo, contra
el exorbitante nimero de alumnos. Disminuyendo este nu-
mero, y aprovechando todos los elementos de ensefianza
que existen potencialmente en Establecimientos oficiales y
aun en privados, se haria més y mejor clinica. Esta limita-
cién se impone, por lo tanto, por razones docentesy por
razones profesionales.

Pero no se limita el mal & la ilimitacion de las plazas de
ingreso; el mal existe y muy arraigado en la benignidad
habitual de ciertos catedraticos, de ciertos tribunalesy aun
de ciertas Universidades;-»! mal existe en el bochornoso
espectaculo de los trota toiivertiidades; el mal existe en que
la enseBanza libre no es tal ensefianza porque no puede
serlo, p.rque uo drbe serlo cuando se carece de medios de
api ender libremente clinica, y cuando no se exige ningln
certificado de haber hecho diu ca 6 practica.

Y volviendo al piin o de partida y una vez sentada la
coDc'.usion de que la limitacién de plazas de ingreso eu las
Faculta les de Medicina se impone como solucién practica
y lealiziible, seria preciso hacer un trabajo, trabajo de esta-

(o PraklUche Folgeningen aus des neiuren Zehre von den Ggnatres-
sien, von Veil, (»n PraktiscJie Exgebuisse des Oefmrtskilfe. Gj/nliiologie
de Fram und Veit, 1909),

disticas, de cifras, de datos.de rectificaciones, al que podria-
mos contribuir todos bajo una direccién inteligente y celosa,
aportando cada uno detalles, informes; esos detalles é infor-
mes de quien toca la realidad y la ha vivido. Este trabajo
matematico, detallado, minucioso, calcularia uno de los fac-
tores de la ley econdmica: la demanda, demanda que experi-
mentaria oscilaciones y que, por lo tanto, debia ser rectifi-
cada periédicamente. El otro factor, la oferta, el nUmero de
plazas en las diversas Facultades se calcularia casi matema-
ticamente, estadistica en mano.

No hay reforma méj? urgente, ni mas practica, ni mas
fundamental. Ella seria el punto de partida, el cimiento
firme de una organizacion solida de la clase médica, de un
vigoroso florecimiento de la ciencia médica espafiola que,
si hoy se encuentra empequefiecida, si hoy arrastra una vida
languida y se encuentra escasa de arrestos, lo debe & este
malestar profesional, triste malestar que nos agobia y des-
corazona, quitdndonos todo noble estimulo cientifico.

Después de esta reforma vendrian otras; vendria nues-
tra organizacion, pero no la organizacién estrecha y exclu-
sivista del Cuerpo de Médicos titulares, sino la organiza-
cion de todo el Cuerpo médico nacional, de todos nuestros
hermanos de sacerdocio, de todos los que lachamos con el
dolor y la muerte; vendria la organizacion do co.perativas,
cooperativas de instrumentos, de libros de Medicina, de
objetos de laboratorio; vendrian nuestros organismos de
prevision para muerte, vejez, invalidez, enfermedad y paro
forzoso; nuestros tribunales de honor; nuestros cursos
abreviados de Especialidades; nuestro escalafén, nuestros
reglamentos, nuestras pensiones al extranjero, y en una
palabra: nuestro prestigio, nuestro bienestar y nuestra dig-
nidad.

Manuet DE LA SERNA.

9 Junio 1910.

UNA OJEADA SOBRE LA ASOCIACION NACIONAL
DE MEDICOS TITULARES DE ESPANA

Hace ya afios que con toda fe y constancia vengo ponien-
do mi granito de arena en ia prensa y en el terreno de la
propaganda en pro de laredencién de esta vilipendiada cla-
se de médicos titulares, & la que tengo la honra de pertene-
cer; y mi entusiasmo ray6 eu delirio cuando D. Anguato Al-
marza consiguié formar la Asociacion de Médicos titulares de
Espafia, porque ya unidos representdbamos una fuerza que
nuestros Gobiernos atenderian, no sélo por tratarse de una
respetable clase de la sociedad, sino que también por las re-
formas tan necesarias 4 la salud puablica y aspiracion cons-
tante de aquella.

iQué feljri activi'lad la de la Junta Central, la de las
Jumas de paTtido, yen genera., a» de tolos los aH(jcia<ios
en pro de ios intereses comuiiei-1 jCoi. qué eiitu:-iaaiiio fué sa-
ludada la Instruccion de jSanidad! Ya no ofrecia duda el in-
terés de nuestros Gobiernos por la salud publica y su pro-
vecto de echar bases solidas para ia formacién de un bri-
llante Cuerpo de Sanidad civil, que quitase & Espafia el fu-
nebre privilegio de nacién de mayor mortalidad entre las
demas de Europa. jCon qué satisfaccion entregaron sus abo,
rros para el Montepio, que ya estaria hoy floreciente si 4 ello
no se opusiesen individuos de poca vergienza, y de quienes
debieran,tomar venganza los médicos titulares, tratdndolos
como merecen por su pésima conducta!

Pronto soplaron huracanados los vientos de la desgracia
para los intereses y fines de la Asociacion) y baska para la
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misma Instruccidii de Sanidad; pero infundia alientos la ac-
titud valiente de la Junta Central, y hasta del mismo Patro-
nato, y era de ver la actividad de aquella, en relaciéon cons-
tante con los poderes supremos déla nacién, y en lacha
contra loa obstaculos que se jeresentaban.

Hemos ido descendiendo cada vez més en la realizacion
de nuestros fines; pero lo peor es que también en actividad
y entusiasmos, y este sintoma dei mal estado de nuestra
Asociacion es muy grave, pnesto que aparece muy marcado
en las Juntas de Patronato, y lo que es mas de lamentar, en
la de la Asociacion.

¢A qué obedece si no el no conferenciar y pedir nada al
Sr. Canalejas, que tan entusiasta por los madicos titula-
res, no dejaria de hacer ahora desde las altaras del poder
todo lo que buenamente pudiese en favor del Cuerpo de Mé-
dicos titulares, y por ende, de la salud publica? El Sr. Mi-
nistro de la Gobernacion, como farmacéut'co, ee prestaria
también 4 ello. Pues hubo yatiempo sobrado para hablar
con estos sefiores. Por lo menos sabriamos todos 4 qué ate-
nernos.

¢Que no organizan el Cuerpo de Sanidad civil indepen-
diente de los municipios? Poco importa; estamos ya venga-
dos, pues el pueblo no se higienizara, ni babta buenas esta-
disticas, ni tantos otros servicios que entonces tendrian rea-
lizacién. Traerian por lo menos la normalidad al Montepio
que es lo importante.

Pero de todas las calamidades que sufrimos, la mayor
es la da la pereza de las Juntas de Asociacion y de la de Pa-
tronato; aquella sobre todo, puesto que podia suplir las de-
ficiencias de la Patronal en este terreno. Con tales circuns-
tancias el desaliento llega basta los méas animosos, y de con-
tinuar asi, caminamos a la pronta disolucién de lo poco que
nos queda.

vito BAEREIEO FONTENLA.

Meis (Pontevedra).

Periddicos sviedicos.

£N IDIOMA EXTRANJERO: 1. Hemime ia de los miembros snpe-
rioree con mano boty eoirodactilia.—Il. Tratamiento de las frac-
turas del muslo en lus nifios, [Ill. Un caso de muerte por la
punciéon lumbar.—IV. El tratamiento, incruento de la luxacion
oongénita de la cadera.— V. Ictericia oongéuita por deformidades
de las vias biliiires.— VI. El tratamiento de ptiriasi».— Vil. EI
radium y la Badiumterapia en el Gltimo decenio.— VIII. Coope-
racién a la patologia de las capsulas suprarrenalos.

Hemimeiia de los miembros superiores con mano bot
y ectrodactilia. (L’Eco Med. Or. Shrrer.)

Sin ningun antecedente familiar de importancia, se pre-
sentd el parto normal, de tres horas de duracion, con vuel-
tas de cordon y placenta atrofiada. £1 nifio nacid6 muerto,
del sexo femenino, con un peso de 2,100 gramos, y presenta-
ba deformidadts multiples de los miembros superiores y los
inferiores, pero principalmente de los primeree.

En los miembros inferiores se presentaba un genu val-
gun muy acentuado, soore todo en la pierna izquierda, que
formaba con el muslo un angulo de 130° abierto hacia
afuera.

En los miembros superiores hemimeiia bilateral; petéla
deformidad presentaba una-simeiria absolnta. En el dere-
cho el brazo tenia una longitud de 8 centimetros y no pre-
sentaba ninguna deformidad aparente. El codo, tenia un
abultamiento humeroso. el antebrazo teaia una longitud de
3 V* centimetros, terminado en un mufion redondeado
delante del cual se encontraba una mano bot rudimentaria

que no tenia mas que cuatro dedos; disecado no se encon-
trd ninguna anomalia eo el brazo, pero en el antebrazo los
musculos estaban constituidos por un grupo anterior que
insertandose en la epitroclea y en la cara anterior del hu-
mero se dirigian & la cara anterior de la mano, y otro gru-
po posterior formado por los extensores y que se dirigian de
la cara posterior del cubito & la cara posterior de los meta-
carpianos. El grupo de los flexores es el mas importante,
pudiéndose seguir los flexores con gran facilidad basta la
extremidad de los dedos.

El esqueleto y las articulaciones presentan deformidades
considerables, pues existe ausencia total del radio, el cubito
muy corto tiene la forma de un cilindro incurvado de con-
cavidad anterior, articulandose en la parte superior con la
parte posterior de la extremidad inferior del cubito, pare-
ciendo como si estuviese lujado hacia atrds. Los metacar-
pianos son en numero de cuatro, lo mismo que los dedos,
faltando el pulgar.

El miembro superior izquierdo es mas corto que el de-
recho.

Con relacion & la etiologia, en este caso dice el autor que
es muy dificil determinar por no existir ninguna causa ni
antecedentes que le puelan explicar, y esto es importante
para decidir que en la actualidad no es posible admitir una
patogenia Unica de las deformidades.

I
Tratamiento de las fracturas del muslo en los nifos.
(Arch. med. quir.)

El Dr. Foise dice que ecte tratamiento debe ser facil en
aplicar, necesitar poca vigilancia, mantener exactamente
los fragmentos y no entorpecer la nutricion general.

Desde el punto de vista practico, es necesario limitarse
a los nifios de la primera y la segunda edad.

En los recién nacidos y en los nifios de pecho, utiliza el
aparato de gutapercha preconizado por Hennequiu, que
consiste en envolver la pierna en una que se fija por algu-
nas vueltas de venda de gasa al mismo tiempo que sujeta
un trozo de carton que modela la pierna.

El aparato definiiivo en gutapercha se modela después
en el molde de cartdn, debiendo tener cuatro milimetros de
espesor.

En los nifios de la segunda edad el tratamiento de elec-
cion consiste en la reduccion manual, seguida de la aplica-
cion de un aparato enyesado, debiendo ser distinto, se-
gun que la reduccion se haya hecho por este sitio continua
0 por tracciones manuales.

En el primer caso la extensién continua se hace con un
aparato parecido al de Tillaux, con un peso que varia de cua-
tro a cinco kilogramos. El nifio se le coloca en un soporta-
pelvis y después se procede & la aplicaciéon de un gran apa-
rato enyesado que comprenda la pelvis y el muslo todo
entero, esto es, desde las espinae.iliacas hasta los maléolos.

El segundo procedimiento consiste en la reduccion de
fracturas por tracciones manuales con anestesia clorofér-
mica, seguida de la aplicacion del aparato enyesado, que
tiene la ventaja de permitir Irausportar al nifio sin incon-
veniente alguno.

m
Un caso de muerte por la puncion lumbar (cRevista Ibero-
Amerlcana de Ciencias Médicas», Mayo 1910.)

El Dr. Juarroa publica el caso de una enfermita en la
que fud llamado en consulta y que presentaba clinicamen-
te todos los sintomas de la meningitis cerebro-espiual epi-
démica, diagnostico que fué comprobado después de analizar
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el liquido previa la puncién lumbar, por lo que procedio &
la inyeccion de suero antimeningocéeico, y, al practicar la
punciou, fué presa la enfermita de una crisis nerviosa, te-
niéndose necesidad de esperar hasta que se terminase.

Practicando la puncién y cuando habian caido en el vaso
c'nco 6 seis gotas, se interru-npe de repente la salida del
liquido por muerte de la enfermita.

No fué posible al autor practicar la autopsia de la enfer-
mita; por lo tanto, las causas a que puede ser debida la
muerte no puede pasar de la categoiia de hipotesis, dedu-
ciendo el ilustre neur6logo que si bien la punciéon lumbar
es un medio que se debe emplear como diagndstico-trata-
miento por su casi inocuidad, es bueno tener en cuenta que
en algunas ocasiones, aunque raras, pueden ocurrir casos
como el relatado.

IV

H tratamiento incruento de la luxacién congénita de lacadera.
(Congreso internacionai de fisioterapia. Paris 1910.)

El Dr. Lorenz manifiesta que es preciso reducir la luxa-
ci®Qen el momento en que se diagnostique, y que si se
trata de nifios es indispensable aislar el vendaje para evi-
tar que se humedezca con la orina 6 las materias fecales-

Se procedera & la reduccion incruenta por el borde pos-
terior 0 el inferior de la cavidad cotiloidea, se coloca el
miembro en flexion eu angulo recto, 6, mejor adn, en angu-
lo agudo y en separaciou. En lugar de emplear un cojin de
madera para apoyar el trocanter mayor, se puede emplear el
mismo pufio del operador 6 de uno de sus ayudantes.

No es necesaria la seccién de los aductores, siendo su-
ficiente su distension para evitar el peligro de una reia
xaciOD.

Al lado de este modo de reduccion se puede emplear en
algunas ocasiones la reduccién por el borde superior, a la
manera como lo hace Schede, practicandolo entonces con
el miembro en preparacién interna, pero empleando sélo las
reacciones ritmicas y graduales para evitar las lesiones del
ciatico.

El mantener en posicion la cabeza femoral después de la
reduccion es de una capital importancia, siendo mas impor-
tante aun que la eleccién de un método operatorio. Cuando
la reduccion esta acabada es necesario fijar el fémur en la
posicion conocida con el nombre de primera posicion, en-
contrandose la pierna en un plano frontal donde se conser-
vara durante seis 6 ocho meses.

La segunda fase del tratamiento post operatorio deman-
da un variado eclecticismo, siendo la condicion indispensa-
ble que la cabeza femoral no se ponga en contacto con la
espina iliaca anterior superior para evitar que se produzcan
las coniracturas de los mdsculLs trocantéreos.

El tratamiento cruento no es ad nisiblo mas que cuando
las tentativas do reduccion incruenta no han dado resultado,
procurando siempre hacerlas en tiempo oportuno.

Ictericia congénita por deformidades de las vias biliares.
(<La Tribune Medicale.»)

El Dr. Ferraud publica un interesante caso de ictericia
congénita, dol que puede decirse que las deducciones que se
pueden sacar son interesan i-simas y So puide de>ir que el
enfermo presentaba una falta de desarrollo de las vias bilia-
res, que toda la parte superior, ve”lcala, conda- toa cistico,
colédoco, hepatico, faltaban, estando reemplazados porufia
estrecha lengneta fibrosa.

El colédoco existia s6lo eu la parte superior y estaba

formado por un estrecho conducto, que era mas delgado
gue normalmente.

En el trayecto intrahepaético, las vias biliares eran muy
rudimentarias existiendo degeneracién grasienta del higa-
do, estando ademas con sobrecarga pigmentaria y con le-
siones de primer periodo de cirrosis atréfiea biliar.

La detencion del desarrollo ha sido considerada en
alglin caso como consecuencia de una angiocolitis fetal, y
sin querer deducir la cuestion, con relacion al caso presen-
te, manifiesta el autor que en la autopsia que fué muy deta-
llada se encontraron pocas lesiones inflamatorias, pudiendo
ser la reliquia de una lesién antigua.

Clinicamente esta lesion ha provocado una ictericia por
retencidn con todos sus caracteres habituales. Esta ictericia
era permanente é invariable, muriendo el enfermito en
siete semanas a pesar de emplear con €l sin fin de medios.

Los signos hematoidgicos fueron los que se observan de
ordinario en la ictericia por retencion, esto es, emania mode-
rada, suficientemente explicada por el estado de sufrimien-
to del nifio, pocos hematies granulosos, aumento de la re-
sistencia globular.

Por ultimo, el autor reconoce que no hizo diagnéstico
preciso durante la vida.

Vi
El tratamiento de ptlriasis.

En una Tesis muy instructiva para todos los que se in-
teresan por la higiene de las escuelas, el Dr. Huet demues-
tra como ha organizado esta lucha en las escuelas del
Havre.

No se puede insistir en las medidas profilacticas, que
consisten principalmente en vi&itas repetidas, al mismo
tiempo que en distribuir & las familias opusculos, donJe se
indican las medidas profilacticas que se deben tomar, asi
como indicar los medios que se emplean como tratamiento.

Con este objeto se puede emplear la pomada de azul de
metileno preconizada por Thoursl y cuya formula es la si-
guiente:

Azul de metileno............c.cceeene, J gramos.

Agua destilada........cccccvevervennne. 20 —
Disolver el azul y afiadir:

Lanolina......cccooveiininiiiiies 30

Cuando la incorporacién del azul es completo se afiade
para hacer una pomada:

Oxido de CiNe.......covvveeeeeeeeienae |2 gramos.
Subuitrato de bismuto................. 12
Vaselina...oooo 12

Esta formula es excelente, y el Gnico inconveniente que
se la puede achacar es su mucho coste.

En los nifios cuando la cabeza no presenta ninguna puer-
ta de entrada, tal como cuando existe el impéligo, es prefe-
rible emplear la formula siguiente que es menos costosa.

Vinagre ordinario........cccoeeeveiieenesiesieennee 1
Liquido de Van-Swieten. .e.........c.cccccuveneeen.

Esta formula que estd muy preconizada en Alemania
tiene la ventaja de no ser toxica, y si se toman las precau.
clones debidas no tiene peligro alguno.—M. Akquellada.

ViI

El radium y la Radiumterapla en el Gltimo decenio.

Deben distinguirse los rayos de radium y las emanacio-
nes del mismo. El efecto local de los rayos de radium, es el
de estimular las funcioiits normales; pero empleado & dosis
fuertes, destruye los tejidos. Las irradiaciones hay que te
nerlas presente, dice Eicholz, solamente en las afecciones
irritativas, como las neoformaciones y dermatosis. Para
aplicarlas, hay que tener precaucion. Las emanaciones des-
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trnyen las bacterias provocando eu reabsorcién, activan
los cambios nutritivos en todos los érganos y tejidos y se
eliminan principalmente por la respiracion. Las emanacio-
nes de radium se aplican en forma de bebida, deinhalacion,
de ba&os, inyeccion y locatmente sobre la piel. La cuestion
de si las emanaciones penetran por la piel, no esta todavia
suficientemente resuelta, asi como tampoco su eliminacién
por los rifiones; pero es un hecho cierto que el bafio solo,
sin cura de bebidas, produce efectos maniiiestos. Como in-
dicaciones para el tratamiento por el radium, existen los
siguientes:

a) Las inflamaciones crénicas de todas clases, lo mismo
de las partes blandas, de los huesos, que de las articulacio-
nes; los procesos reumaticos y artriticos, las neuralgias, su-
puraciones cronicas y exudados.

b) Enfermedades conetitucionales: escrofulosis, raqui-
tismo, tuberculosis, anemia, clorosis, arterioesclerosis, dia-
betes y obesidad.

c) Catarro de las mucosas, también de naturaleza infec-
ciosa (inhalaciones, inyecciones, tratamiento local).

d) Tumores, lo mismo los malignos inoperables que los
benignos (miomas uterinos.) (Irradiaciones, inyecciones,
tratamiento local con preparados de radio.)

e) Enfermedades de la piel con producciones queratini-
formes, como el eccema cronico y el psoriasis; ademas, la
forunculoeis y las anomalias de secrecion (seborrea, come-
don, acné, etc.)

f) Estados de debilidad por edad, y consecutivos & en*
fermedades.

g) Enfermedades bacterianas (desinfeccion interna por
cura de bebidae).

Como contraindicaciones se consideran por ahora las en-
fermedades agudas, el embarazo, nefritis, hemorragias, Ul-
cera gastrica. Durante las aplicaciones del radium es fre-
cuente observar albumina al analizar la orina.—{ScrWner
Klinische Yochenschrift).

VIl
Cooperacion a la patologia de las capsulas suprarrenales.

El promedio de la cantidad de adrenalina hallada por
Goldzicher, de Pest, en las capsulas suprarrenales de un
hombre de cuarenta afios (método de Zanfrogninis) ha sido
de 4 mg. En la arterioesclerosis ha encontrado, por termino
medio, fi,8 mg., é igual aumento sobre lo normal, en casos
de nefritis crdnica, lo cual constituye un dato nuevo de co-
nexion entre las capsulas suprarrenales y e™tas or ferme la-
des. Se ha demostrado también en enfermedades sépticas y
otras diversas afecciones un aumento considerable de 1,6
mg. por término medio. Las lesiones de las capsulas supra-
rrenales consisten en tumefaccion parenquimatosa, hipere-
mia, hemc rragias € infartos, con formacién de quistes y des-
truccion de tejidos. A estos cambios corresponde clinica-
mente disminucion de la presidn sanguinea liasta el colapso,
del cual se fc-ponen los enfermos cuando e-i ligero, mediante
inyecciones de adrenalina; en los casos graves es pocodura-
dero el efecto de estas inyecciones. En muchos de eatos ca-
sos se debe atribuir 'a muerte & un origen suprarrenal y no
al corazon. En las afecciones graves de ias capsulas supra-
rrenales, como la enfermedad de Adison, ligeras infecciones
intercurrentes originan graves estados de colapso que son
el resultado de una insuficiencia de las capsulas suprarrena-
les.—(yicr?er.ff/;mscAc Vochenschrift). Navarro Canovas.

Seccidn oficial.

MINISTERIO DE LA GOBERNACION

Programa para las oposiciones al Cuerpo de Médicos
de Sanidad exterior. (m

23

Analisis microbioldgioo del agua.—Modo de tomar las
muestras de agua para este analisis.—Numeracion de bac-
terias del agua,—Determinacion de la naturaleza de las dis-
tintas bacterias del agua.—Microbios patdgenos mas comu-
nes en el aguay métodos especiales para su investigacién.—
Causas mas frecuentes de la contaminacion microbiolégica
del agua.—Analisis microbioldgico del agua del mar.

23

Del agua potable en los barcos.—Peligros del uso del
agua impura.—Aprovisionamiento de aguas potables.—Me-
dios que se emplean para hacer aguada.—Peligros que ofre-
cen.—Precauciones que en cada caso se deben tomar para
evitarlos.—Depuracion del agua de bebida: depuracion qui-
mica, aireacion, filtracion, ebullicion, destilacién, ozoniza-
cién, rayos ultravioleta.—Cantidad de agua requerida al dia
por persona.—idem para usos domésticos —ldem paravaui-
malea.-ldem para hospitales y establecimientos publicos
flotantes.

24

Depositos 0 aljibes para agua potable en los barcos.—
Materiales que deben emplearse para' su mejor construc'
cion,—Aberturas y cierres mas convenientes.—Diversos
procedimientos de revestimiento interior.—Cuales son los
aljibes de mayor duracion y mas practicos para la mejor
conservacion del agua en condiciones de potabilidad.—Lim-
pieza de los aljibes.—Su esterilizacién.—Precauciones y
procedimientos para efectuarla.—Emplazamiento méas con-
veniente de los aljibes de agua potable a bordo de los bar-
cos de vela y de los de vapor.—Canalizacién y distribucién
del agua potable a bordo.—Medios empleados & bordo para
distinguir rapidamente las cafierias de conduccion de agua,
de las destinadas & otros usos.

25

De los alimentos eu general.—Composicion quimica de
los alimentos: proteicos, grasas, hidratos de carbono, acidos
vegetales, substancias inorganicas.-Papel que ejercen es-
tas distintas clases de principios alimenticios en el metabo-
lismo nutritivo y en la produccién de las distintas formas
de la energia corporal.

2G

Alimentos animales.—Carnes.—Diferentes clases de cat'
ne.—Inspeccién de los animales.—Examen de la carne.—
Efectos producidos por las carnes alteradas, 6 procedentes
de animales enfermos.

27

Leche.—Caracteres fisicos y composicion.—Alteraciones
que sufre la leche.—Adulteraciones de la leche.—Enferme-
dades transmisibles por la leche y modo de precaverlas.—
Métodos de conservacion de la leche. -Examen quimico.—
Manteca.—Su composicion.—Alteraciones y adulteraciones.
—Examen de la manteca. —Q\/léesos.

Alimentos de origen vegetal.—Cereales.—Harioas.—
Examen fisico.—Composicion quimica.—Examen micros-
copico—Pan.—Examen del pan.—Galleta. —Estudio de
otros alimentos vegetales. -Frutos, legumbres y verduras,

(1) Véass el mimero anterior.
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29

Conservas alimenticias. -Métodos generales usados para
la conservacién de los alimentos: desecacion, refrigeracion,
esterilizacion por el calor con exclusion del aire, salazon y
empleo de substancias antisépticas. -Procedimientos espe-
ciales para la conservacion de carnes, pescados, legumbres
y frutos.—Juicio critico de los distintos procedimientos de
preparacion de conservas alimenticias desde el punto de

.vista higiénico.

30

Condimentos procedentes de los reinos vegetal y mine-
ral.—Su enumeracion: cloruro de sodio, vinagre, mostaza,
pimienta, zumo de limén y su importancia en la profilaxis
del escorbuto en los barcos.

3

Principios fisiologicos que deben informar la racién ali.
meiiticia.—Composicion media que debe tener la racion.—
Cantidad de nitrogeno y de carbono que debe contener.—
Idem de proteidos, grasas € hidratos de carbono.—Hacion
de reposo de trabajo ordinario y de trabajo forzado.—Cal-
culo de la energia derivada de los alimentos en relacién con
el trabajo y funcidqg de los érganos del cuerpo.

32

Racion alimenticia del marinero.—Valor nutritivo que
debe tener la racion.—Modificaciones de la racion segin los
climas.—Conservas alimenticias mas usadas por la marine-
ria y su valor higiénico.—Preparacion de los alimentos en
los barcos.—Cuidados higiénicos que exigen los utensilios
destinados & la alimentacion.—Enfermedades de origen ali-
menticio mas frecuentemente observadas en los barcos.

33

Bebidas alcohdlicas.—Accién del alcohol sobre el orga-
nismo.—Vino. -Su analisis para comprobar las adulterado
nes.—Cerveza y bebidas espirituosas.

34

Bebidas aromaticas: café y té.—Examen del café.—Idem
del té.—Alteraciones.—Sucedaneos del té y café.—Chocola-
te.—Examen del chocolate.—Adulteraciones.

35
Desinfeccion en general.—Principios en que se funda.—
Desinfectantes fisicos.—Estufa de desiofeccién por calor
humedo y calor seco.—Diferentes tipos de estufas.—Princi-
pios en que se fundan y ventajas de cada uno.—Desinfec-
tantes quimicos: sublimado corrosivo, acido fénico, cresoles,
formalina, lisoi, lisoformo, permanganato de potasa, agua de
cal, hipocloritos, sulfato de cobre, hierro y cinc.—Desinfec-
tautes gaseosos; cloro acido sulfuroso,formaldebido.—Apa-
ratos mas comunmente usados para la desinfeccion por el
formaldebido.
36
Desinfeccion de los barcos.—Importancia capital de la
desinfeccion en la higiene naval, desde el punto de vista de
la sanidad publica y del comercio.—Medidas para evitar la
propagacion de una enfermedad infecciosa & bordo.—Aisla-
miento de los enfermos infecciosos y desinfeccion del de-
partamento en que se eucueutren.—Desinfeccion de las
personas y de las cosas, sobre todo de loa vestidos y ropas
de cama de los enfermos. —Desinfeccion de utensilios, sue-
los, depOsitos de agua, retretes, sentina y urinarios.—Utili-
zacion del agua del mar electrolisada para la desodorizacion
y desinfeccion de locales.—Medidas especiales de desinfec-
cién que hay que tomar contra cada enfermedad infecciosa
en particular.
87
Desinfeccion total del barco, con el objeto de destruirno

solamente los microbios patdgeoos, sino ademas los peque-
fios animales que suelen vivir en los barcos, tales como
ratas, pulgas, mosquitos, etc., etc-, que pueden transmitir
las enfermedades.—Principios cientificos en que debe fun-
darse la desinfeccién total del barco, por medios econémi-
cos, rapidos y eficaces, sin que el cargamento sufra la me-
nor alteracion.—Aparatos mas comunmente usados para
la desinfeccion total de los barcos: aparato Clayton, Marot,
Gotbier et Deglos, que usan el gas sulfuroso, y el aparato
Nocbt que utiliza una mezcla de éxido de carbono, acido
carbdnico y azoe.--Desinfeccidén de mercaucias y equipajes.

38
Descripcion del procedimiento gne debe seguirse para el
empleo de los aparatos Marot, Clayton y sus similares, en
el momento de practicar una sulfuracién.-Sulfuracién rati-
cida y parasiticida.—Tanto por ciento de acido sulfuroso
que ha de contener el aire del local que se sulfura, para ob-
tener este resultado.—Sulfuracion microbicida.-»-Tanto por
ciento de acido sulfuroso que ba de contener el aire del
local que se sulfura, para obtener este resultado.—Tiempo
durante el cual ha de permanecer cerrado el local que se
sulfura, en cada una de dichas operaciones, para obtener ei
efecto que se desea.-Mercancias gne se alteran 6 que pue-
den sufrir averias con el empleo de este gas.—Medios de
impedirlas 6 aminorarlas.
89
Oonsideraciones generales sobre la eleccion de personal
para tripulacion de los barcos mercantes.-Conveniencia de
reconocimiento facultativo previo para ser enrolado 6 ins-
crito como tripulante.—Ventajas de este reconocimiento
para la salud de & bordo, para el armador y para el propio
tripulaute.—Relacion de este reconocimiento cou la ley de
Proteccidn al trabajo. —Aptitudes fisicas que deben reunir
los tripulantes y defectos y enfermedades que han de ser
causa de eliminacion, segun el cometido que desempefien &
bordo.
40
Enfermedades mas frecuentes en la marina mercante.—
Su enumeracion y ligera descripcion.—Medios de evitar su
propagacién abordo y 4 tierra’—Submersién.—Auxilios que
requiere.
41
Accidentes desgraciados mas frecuentes que pueden
ocurrir durante la travesia.—ldem durante la permanencia
del barco mercante en puerto mientras efectia operaciones
de carga 6 descarga.—Elementos mas indicados que el mé-
dico debe tener en toda ocasion dispuestos para prestar ra-
pido auxilio en estos casos.—Medios mas adecuados de
transporte de enfermos 6 lesionados.

42

Movimientos del barco.—Vibraciones.—Sus causas.—Sus
diferentes efectos en las personas embarcadas.—Mareo.—
Su naturaleza,—Causas.—Sintomas.-Tratamientos.

43

Estaciones sanitarias de puertos.—Emplazamiento mas
conveniente de los edificios para oficinas (Direccion) y para
material de desinfecciones (Parque).—Elementos y aparatos
de que deben estar dotados, segun la importancia sanitaria
del puerto.—Estaciones sanitarias especiales 0 lazaretos
maritimos.—Emplazamiento méas conveniente en las costas
espafiolas para el mejor aislamiento.—ldem paralos intere-
ses comerciales maritimos.—Ildem desde el punto de vista
geografico, en relacién especialmente con el medio de trans-
misién de la fiebre amarilla.—Clase y niumero de edificios
que deben constituir una Estacion sanitaria especial.—Sitio
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de emplazamiento mas adecuado de cada uno en relacién
con el fin a que ee le destina.

44
Servicios generales de los hospitales.—ldem administra*
tivos.—ldem técnicos, médicos y quirdrgicos.- Salas de
enfermos y sus servicios.—Sala de operaciones, de aisla-
miento y de autopsias.—Laboratorios.—Lavadero.—Depar-
tamento de desinfeccion.
45
Hospitales maritimos.—Hospitales flotantes.—Sus ven-
tajas € inconvenientes, su organizacion y servicios.—De-
partamento para la colocacion de las enfermerias. Hospi-
cios maritimos. mSus condiciones de funcionamiento y lu-
gares preferentes de emplazamiento en las costas espafiolas.

46
Higiene de la emigracion por mar.—Barcos dedicados al
transporte de emigrantes y condiciones higiénicas que de-
ben reunir.—Emigracion mas frecuente en nuestro pais.—
Enfermedades exéticas que pueden importar los emigrantes
al volver—Ley y Reglamento vigentes de emigracion en
Espafia, en cuanto se relaciona con la Sanidad maritima.—

Peregrinaciones y otros éxodos.

a7

Estadistica sanitaria naval.—Su importancia y objeto.—
Bases en que debe fundarse.—Calculo de la proporcion en
la mortalidad total.—ldem segun las causas de muerte.—
Tanto por ciento de enfermos.—Clasificacion segun las cau-
sas.—Calculo de bajas en el servicio por enfermedad.—Pro-
porcion de indtUes.—Importancia de una nomenclatura in-
ternacional de enfermedades en la marina mercante.—Estu-
dio estadistico de la influencia de las condiciones individua-
les y de las circunstancias atmosféricas y climatoldgicas en
la salud de la gente de mar.

48
Medidas que deben adoptarse para la mejor higiene de
los puertos y de las zonas maritimas.—Alcantarillas y des-
agles de las aguas residuarias en los puertos y bahias.—Me-
dios de sustituirlas con ventajas 6 remediar sus inconve
nientes.
49
Distribucion geografica de las enfermedades pestilencia-
les: peste, coOleray fiebre amarilla y vias de propagacion.

59
Peregrinaciones musulmanas a la Meca.—Peligros que
ofrece & la salud publica la explotacion del ferrocarril de
Hedjaz.

MICEOBIOLOGIA Y EPIDEMIOLOGIA
1
El microscopio y sus accesorios.—Modelos mas usados
en microbiologia.—Su mecanismo y manejo.

2

Examen directo de los microbios sin coloracion.—Exa-
men de los microorganismos con coloracion previa.—Mate-
rias colorantes mas usadas. - Preparacion de las soluciones
colorantes ordinariamente empleadas.—Técnica general.—
Procedimientos especiales de doble coloiacion, de colora-
cion de esporos, de pestafias y de capsulas.

3
Esterilizacién.-Objeto de esta operacion en microbio-
logia.—Esterilizacidon por el calor: calor seco, calor hume-
do, vapor fluBute, vapor con presion. - Tindalizacién y pas-
teurizacién.—Esterilizacion por los antisépticos.—Aparatos
y mecanismos de los distintos procedimientos de esteriliza-
cion.

Medios de cultivo.—Medios liquidos. —Medios solidos
de procedencia animal—Técnica de la preparacion, esteri-
lizacion y conservacion de los medios de cultivo.

5
Termostatos 0 estufas de cultivo.—Descripcion de los

principales tipos.—Termorreguladores.—Su mecanismo y
funcion.

Cultivos de Jos microbios.—Modos de hacer las siem-
bras,—Aislamiento de gérmenes.—Cultivos de aerobios y
de anaerobios.—Técnica general de estas operaciones.—
Examen macroscépico de los cultivos.

e
Biologia general de los microbios.—Sus funciones: nu-
tricion, respitaciOD, excrecion, movilidad, reproducciéon.—
Sus funciones en la naturaleza: funcion saprofitica, idem
patégena.
8

Influencia de los agentes exteriores sobre la vida de los
microbios.-Accion de los agentes fisicos; calor, Inz, elec-
tricidad, etc., etc. —Accién de los agentes quimicos.—Con-
cepto de las substancias llamadas desinfectantes, antisépti-
cas y desodorantes, y su aplicacion & la higiene.

9
Accion de los microbios sobre los medios en que viven.
—Concepto de la fermentacién y de la infeccion.—Mecanis-
mo general de estas dos funciones microbianas.

10

Observacion de loa microorganismos en los tejidos orga-
nicos. —Operaciones previas: cortes, fijacion, coloracion,
montaje y observacién de las preparaciones histologicas.

—Técnica general.—Procedimientos especiales preferibles
en cada caso.

n
La experimentacién sobre los animales en bacteriolo-
gia.—Conservacion y cria de los animales mas usados en los
laboratorios.—Inoculaciones por distintas vias.—Autopsias.
—~Recoleccién y andlisis bacterioldégico de humores y te-
jidos.
12

Medios de reproducir las preparaciones microscopicas.
—Dibujo y microfotografia de los microbios.—Aparatos y
material necesarios.—Su mecanismo y modo de manejarlo.
—Ultramicroscopio.—Sus fundamentos yaplicaciones.—Mo-
delo mas usado.

(Sa contiimara.)

Variedades.

NECROLOGIA
EL DR. 0. ANGEL DE LARRA Y CEREZO

He sabido con dolor la noticia de su fallecimiento, ocu-
rrido el 26 del pasado. Cuando le visité en Madrid hace uu
mes, bajé de su casa convencido de que era la ultima vez
que le veia: asi se lo manifesté, dias después de mi regreso,
4 un compariero, ya retirado del Cuerpo de Sanidad Militar,
qgue hubimos de hablar acerca de su estado. Como nuestra
amistad databa desde el afio 1882, cuando fué fundador del
primer Diario Médico, por aceptar mi colaboracion en la
seccion de «Ecos de las clases médicas>, porque ni los afios
ni la distancia la habian entibiado, siempre que le escribi,
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me contestd: unas vei®es me aconsejaba, otras me felicita-
ba, y en lo que mas me demostré6 su aprecio era cuando
tomaba parte en mis aflicciones, por lo que no me venia sin
verle, las veces que iba & Madrid; nuestra conversacién lué
breve: me refirié su estado, de que hacia unos meses que no
descansaba, ni toleraba la menor alimentacidn; de que, poco
a poco, iba perdiend") sus fuerzas y que alguuos comparieros
le decian que no era nada, pero que sospechaba que todo
era de origen medular... Le animé cnanto pude y le indiqué
lo que me parecia debia de hacer, contestandome que, poco
mas 6 menos, era igual & lo que le mandaban. Aunque no lo
precisaba®—porque en carta particular que conservo lo escri-
bib—quise oir de sus labios los motivos que habia tenido
para no convocar & una Asamblea general de médicos, que
el afo 1908 tuve el honor de proponerle que presidiera;
cuanto me dijo, siempre quedara en secreto: fué una mani-
festacion sincera que no debo revelar, y con la cual quedé
satisfecho, aunque se dijo en aquella ocasion otra cosa, que
me produjo disgusto. Al retirarme le dije donde me hallaba
ejerciendo y lo tranquilo que vivia, en pueblo pequefio y
regularmente retribuido: sus ultimas palabras fueron para
decirme: jCuanto le envidio, amiso mio!

Los cargos que el Dr. Larra desempefié y los trabajos
literarios que deja escritos, referirlos seria tarea intermina-
blf; jfueron tantos! En ellos demostré su competencia y
laboriosidad. Nadie olvidara la circular que a tos médicos
espafioles dirigié cuando le propuse la celebracion de una
Asamblea general que habia de presidir: fué un llamamien
to a todos, para que desaparecieran las diferencias que nos
traen divididos.

i'escanse en paz el carifoso compafiero y buen amigo,
que siempre estuvo dispuesto & la unién de la clase médica,
y & que fuese atendida por los Gobiernos, con su palabray
con su pluma, y que tanto aprecio demostrd al que escribe

estas lineas. .
Fer1ix ANTIGUEDAD.
Julio 8 de 1910.

Gaceta ae la salud publica.

Estado sanitario de Madrid-

Altura barométrica méxima, 709,06; minima, 700,21,
temperatura maxima, 39°,0; minima, lio,9; vientos dominan-
tes, NE. S. y SE.

En la semana anterior no hubo mas que las enfermeda-
des propias de la estacion en numero escaso y dentro de las
geneiaies condiciones de buena saiudque en otros estados
Baiiiiarios hemos sefialado. Abundan ias anginas inflama-
torias y pultaceas; los dolores musculares, singularmente
lumbagos, y los catarros bronquiales ligeros. Del tubo diges-
tivo se obs*.rvan numerosos colicos y diarreas, propias del
abuso de helados, cervezas alteradas y frutas.

IEn los nifios liay muchos casos de ios ferina y de entero-
colitis.

Crdédnicas

Advertencias importantes.—En provecho de nuestros lec-
tores copiamos las advertencias que nos hace un ilustrado
secretario de Ayuntamiento:

En bien de 1o0s interesados, me permito la libertad de
proponerle que en la Revista Cientitica de su digna direc-
cion, haga a los sefiores médicos que soliciten plazas Jas
siguientes advertencias, si asi lo cree conveniente y opor-
tuno;

1. s Que lainstancia la extiendan en el papel correspon-
diente 6 reintegrada debidamente; pues, de lo contrario, ks
*Ayuntamientos 6 Juntas municipales no pueden tenerlas
Su cuenta sin incurrir en la responsabilidad que establece
laley del Timbre.

suficiente para poner los decretos y diligencias legales; pues
algunos escribea de un borde & otro del papel.

3. a Que en dichas instancias consignen clara y detalla-
damente todas las circunstancias personales, y ya que no
acompafen la cédula personal, que bagan constar la clase,
numero, fecha y lugar en que les fué expe lida.

4. a Que dirijan la solicitud al Alcalde y no a D Fulano,
porque el Alcalde como autoridad local 6 como Presidente
de cualquiera corporacion municipal es impersonal, y se ha
dado el caso, mejor dicho casos, de dirigirlas & un D. Fulano
de Tal Alcalde, que ya no ejercia el cargo.

5. a Que no cometan la tonteria, 6 como deba llamarse, de
preguntar a! Alcalde si le parece que solicite, y si cuenta
con probabilidades de obtener la plaza, etc , etc.

Un banquete.—Con gusto recortamos y copiamos lo si-
guiente:

.Segun leemos en La Crénica Médica, existe entre algu-
nos comparfieros de profesion pertenecientes a la Facultad
de Me (cina, al Instituto y al Colegio Mddico de esta capi-
tal, la idea de celebrar con un banquete el triunfo reciente-
mente obtenido por la Escuela de Medicina de Valencia en
BB ilustrados discipulos ios Dres. Pesdt Aleixandre y Cam-
yios Fillol, quienes respectivamente, después de refiida opo-
sicion, han obtenido la catedra de Terapéutica, de Sevilla, y
la auxiliaria de Patologia general de esta Facultad.

»Este modesto homenaje de afecto parece que se exten-
derad también al padre del Sr. Peaet, a cuya ciencia y perse-
verancia se debe en gran parte el honroso y temprano Iriun-
fo de su hijo.

»SabemoB que las adhesioncH se reciben, entre otros
puntos, en el Colegio Médico, y que el banquete tendra lugar
en Mirainar el proximo domingo, 17 del corriente.»

Le felicitamos.—Ha sido nombrado académico’ corres-
pondiente de la Real de Medicina de esta corte, nuestro que-
rido compafiero el Dr. D. Eduardo G. Gereda.

Por tan sefialada distincion, que constituye un nuevo
timbre de gloria en su brillante historia cientifica, le envia-
mos nuevtra mas cordial enhorabuena.

Sea enhorabuena.—De conformidad con lo informado por
la Sociedad Espafiola de Hidrologia Mddica y con el dicta-
men de la Seccion de aguas minerales del Real Consejo de
Sanidad, y en cumplimiento de lo preceptuado en el articulo
52 del vigente Reglamento de bafios, S. M. el Rey (g. D. g)
ha tenido por conveniente disponer se conceda un premio
de primera clase al Sr. D. Wenceslao Vigil y Llanos, por la
Memoria de quinquenio que ha presentado relativa al bal-
neario de Betelu, en la provincia de Navarra, y otro premio
igual al Sr, D- Marcos Antonio Diaz de Cerio, por su Me-
moria de quingnenio relativa al establecimierto balneario
de Fitero Viejo (Navarra)

Nuestra sincera felicitacion a tan ilustrados comparieros.

Congreso de Higiene en Bruselas. - Las personas ama.ntes
de la H'girne que deseen a'ii.stiral 11 Congreso internacional
(le Higiene aHmc7iticia que se verificara en Bruselas los dias
4-8 del proximo Octubre, podran inscribirse en el Decana-
to de la Facultad de Medicina, Atocha, 104, todos los dias no
festivos, de 10 & 12 de la mafiana.

La inscripcion para los congresis'as titulares vale 20 fran-
cos 0 24 pescas, y para b'S congresistas asociados 10 fran-
cos 6 12 pesetas. Son asociados las personas de las familias
de los titulares.

Justicia.—El Exemo. Ayuntamiento de Jaén en sesion de
4 de Junio acordo conformarse con el fallo del Sr. Gobernador
civil, y por tanto otorg6 al ex Decano de la Beneficencia mu-
nicipal. D- Eloy Espejo y Garcia, la jubilacion de 1.250 pese-
tas cobrables desde el dia en que fué jubilado, 6 sea desde
el 3 de Junio de 1909.

Felicitamos al Sr. Espejo por resolucion tan justa.

Esfigmdgramas.-Nuestro distinguido compariero el doc-
tor Royo Villanova, ilustrado catedratico de la Facultad de
Medicina de Zaragoza, acaba de dar & la estampa con el
titulo de Esfigmégramas una serie de curiosos é interesantes
arti'Milos, que deleitan é instruyen a un tiempo. Beefsteak de
camello, Los médicos del .Nobel», EI cake, Hablemos del
colera (ocho articulos), Cajal y la neurona. La enfermedad de
Costa, Literatura y Medicina, EI temiometro de la Virgen,
Mar y vida. La locura y el curanderismo, y muchos mas se
leen con agrado y de un tirén.

Ya lo saben, pues, nuestros euscriptores: el tomo cuesta

2. A Que a laizquierda de las instancias dejen el margesdlo 3 pesetas y se vende en las principales librerias.
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Lucha contra la ceguera. - El acuerdo de la Academia de
Medicina de Valencia, de entablar una accién practica con-
tra el tracoma, ha merecido unanimes aplausos, y los oculis-
tas valencianos se han asociado & dicha campafa.

A proposito de dichos trabajos, recortamos del diario lo-
cal La Correspondencia de ValeZicia, lo siguiente:

«La Real Academia de Medicina de Valencia, a propues-
ta del eminente doctor P. Faustino Barbera, que tan exce-
lentes servicios lleva prestados & la humanidad y con tanta
frecuencia pone a contribucién su reconocido talento y exi-
mias facultades en bien del préjimo, ha acordado abrir am-
plia informacion respecto de la importancia del tracoma
(granulaciones de los ojos) en la produccion de la ceguera, a
fin de combatir esta epidemia que tantos estragos esté oca-
sionando, especialmente en la clase obrera.

Al efecto, el Sr. Barbera convocé & los oculistas y médi-
cos de las tres provincias del reino de Valencia que pudie-
ran aportar datos para facilitar sus gestiones, y el sabado,
en la biblioteca de la citada Academia, se congregaron, entre
otros, los Dres. Sres. Blanco, AguilarBlanch, Wieden, Simo,
Castafier, Dominguez y Roca, cambiando impresiones acer-
ca del Farticular y conviniendo todos en que este problema
general hay que resolverlo radicalmente para evitar los
efectos desastrosos que de poco tiempo & esta parte se vie-
nen observando.

El acto lo presidié el iniciador de esta idea, altamente
beneficiosa para el publico, y en él hizo un estudio detallado
y concienzudo del tracoma y sus efectos, proponiendo, para
cortar este mal, la fiscalizacion en las escuelas, cuarteles y
otros sitios donde el desarrollo del mismo constituye un
verdadero peligro, y entablar una lucha contra la ceguera,
evitando la desgracia de miles de familias, que por dicha
causa se ven privadas de lo mas esencial para la vida.

Entre los reunidos rein6 el mayor entusiasmo, y el dis-
tinguido doctor Sr. Barbera recibio unanimes felicitaciones
por su esmerada y meritisima labor, realizada & fuerza de
grandes estudios y desvelos, labor que es muy digna de
agradecer, por manifestarse en ella los sentimientos carita-
tivos que inspiran todos los actos del autor de la propusi-
ciOD, quien con verdadero carifio se ha consagrado al estu-
dio de este problema, tan trascendental y de tan vital
interés.

La Real Academia de Medicina de Valenciaes la prime-
ra corporacion que alza ia bandera en Espafia para comba-
tir tan grave enfermedad, y no dudamos que los valiosisi-
mos elementos que han de tomar parte en estalucbasaldian
airosos en su cometido y el éxito mas franco coronara sus
gestiones y trabajos.

Las reuniones sucesivas se celebraran los sabados, & las
cinco de la tarde, en el indicado local, y los datos que quie-
ran suministrar los oculistas y médicos, tanto de Valencia
como de Alicante y Castelldn, del)Sran dirigirlos al expresa-
do doctor D. Faustino Barbera »

Carta interesante.—Con gusto trasladamos a nuestras
columnas la siguiente carta:

«Sr. D. Ramoén Serret.—Madrid,

>Muy respetable sefior; Eu la Estafeta de Partidos de la
Revista de su aceitada direccién, fecha 9 del actual, apa-
recen dos anuncios de los Ayuntamientos de Palanquea
(Castellén) y San Andrés de Congosto (Guadalajara), convo-
cando & concurso de médicos, y asignando anual y respecti-
vamente & los que resultaren agraciados, las cantidades de
veinte y treinta y cinco pesetas, es decir, tanto cuanto pue-
de ganar mensnalmenie una mediana menegilda.

*Como actos de tal jaez notoriamente redundan en de-
trimento del prestigio y decoro de la clase médica, & su su-
perior criterio acudo (aunque el mas humilde y menos auto-
rizado para ello), en demanda de que el veterano Sjolu Mé-
dico, respondiendo una vez mas ai dictado de denodado pa-
ladin de nuestros intereses, no «matiche» sus preciadas pa-
ginas en lo sucesivo, publicando vacantes que, por el mero
hecho de las irrisorias dotaciones que se ofrecen, constitu-
yen una ofensa y un nuevo baldon para todos cuantos nos
dedicamos y vivimos del ejercicio profesional.

»Estoy seguro que si|[usted se dignase acoger benévola-
mente esta idea, tan meritoria para el honor de los médi-
cos, no tardarian en secundarle en analoga forma todas las
demas Revistas profesionales que se publican en Espafia,
como justa reparacion al agravio que algunos monterillas in-
fieren & la clase médica, retribuyendo tan espléndidamente
los onerosos servicios de sus miembros.

>Rogandole perdone esta molestia, aprovecha la ocasion
para ofrecerse de usted siempre afectisimo s. s. g. b. s. m,,
Candido Gontan Urruckua, Médico de la Caja de Socorros
de la Fabrica de Mieres (Asturias).

11-VIMP#.>

Edificio para la Real Academia de Medicina." Verificadas
las operaciones precisas de sefialamiento de alineacidn, a
que ha de sujetarse la fachada del nuevo edificio de la
Real Academia de Medicina, en la calle de Arrieta, 10,y ul-
timadas también las operaciones de deslinde con los propie-
tarios colindantes de una manera satisfactoria, el dia 14 de
Junio Gltimo comenzaron las obras, que fueron adjudicadas
en subasta publica.en la cantidad de 472.909,97 pesetas al
contratista D. Manuel Sanchez Dindurra.

El arquitecto director de las obras del nuevo edificio es
D. Luis Maria Cabello y Lapiedra, y laJunta de Obras que
ha de inspeccionar las de construccion del edificio, la com-
ponen los sefiores D.Julian Calleja,presidente, y los vocales
D. Manuel Iglesias y Diaz y D. Mariano Carretero.

SOLUCION BENEDICTO
CREO8OTAL

Preparacion la méas racional para curar la tuberculosis
bronquitis, catarros crénicos, infecciones gripales, enferme-
dades consuntivas, iuapetencia, debilidad general, postra-
cion nerviosa, neurastenia, impotencia, enfermedades men-
tales, caries, raquitismo, escrofulismo, etc. FrascOf 2750
pegeéas- Farmacia del Dr. Benedicto, San Bernardo, 41,
Madrid.

de gllcero-fosfato de cal con

3&L.

HISTOGENO LLOPIS ("-

es el agente mas eficaz i
para combatir la
Tuberculosis
Diabetes,
Anemia
j enfermedades
consuntivas
en
general.
Estd asi proclamado
por la Clase Médica.

Pidan mueatraa gratla a
A. Llopia, Ferraz, 3. MADRID,;

Medicamento empleado con
éxito en el tratamiento y cu
racién de la ozena (fetidez

del aliento)
naso-faringea y restablece eu

Limpia las fosas nasales de
mucosidades y costras mal
olientes, tonifica la mucosa
funcionalidad
De venta en lae Farmaclae, y en el Oepéelto .de los Brea. Pérez Martin,
Velaecoy Gompafia, Alcala, 7.
~\on el presente nimero repartimos & los suscriptores de
A Madrid, un prospecto, cuya lectura recomendatnos,
que trata del producto Laxen Busto-
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Correspondencia.

, Lustaquio Tutor.—Pagado fia Diciembre 1910.
. Francisco Pescador.—Id.
.JoaqulQ G. Moreira.—d.
. Francisco Vizcaya.—Id. fin Diciembre 1011.

. Areadio Pont.—d. fin Diciembre 1910.

. Guillermo de Gorostiza —Id.

. Faustino Lucia.—Id. fia Junio 1910.
, Agustin Rodriguez Carresea.—ld. fin Diciembre 1910.
. Adriano Gil Gonzélez.—Id.
. Pablo Lacort.—d. fin Junio 1910.

. Leandro Buitrago. - Id. fin Diciembre 1910.
.José Blasco Bermejo.—ld. fin Octubre 1910.
.José Marin y Marin.—d. fin Diciembre 1910.

. Marcos Indart.—d.

. José Ceébelas.—d.

. Manuel Ros.—Id.
. Francisco Tomas Giner. —d. fin Diciembre 1909.
. Angel Diaz Garcia.—Id. fin Diciembre 1910.
. Luis Garcia Rico.—Id. fin Junio 1911).
. Andrés Merino.—d fin Diciembre 1910.
. Mariano Escribano.—d.

. Francisco Velasco Cabello.—Id.
. Lisardo Alvarez.—d. fin Marzo 1911.

. Isidoro Lejarreta.—d. fin Diciembre 1910.

. Francisco Cafion Gutiérrez.—d.

. Ricardo Martinez Planells.—J. fin Junio 1910.
. Luis i*illanueva Solia—ld. fin Diciembre 1910.
. Fulgencio Tena.—d.

. I"nrique Soto Fernandez.—I1J. finJunio 1910.

. Bernardo Mariinez.—Id. fin Septiembre 1910.
Federico Martin Pérez. - Id. fin Diciembre 1910.
. Manuel Fernandez i’uerles.—Id.

. Timoteo Garc.a.—d.

. Demetrio Ruiz Quevedo.—Id. fin Junio 1910.

. Atanasio Calvo.—I(i. fin Jnnio 1911.

Francisco Santos Diaz.—d. fin Diciembre 1910.
, Celestino Rubiera.- Id. fin Abril 19il.

. Eugenio Audrada.—Id. fin Diciembre 1910.

. Pedro Ballester. Id. fin Junio 1910.

. Justo Lopez Bonilla. - 1d. fin Marzo 1911.

. Victor Vifiuela—d. fin Septiembre 1910.
.Ramo6n Alvarez.-Id.

J is6 Maria Planelles.—d. fin Diciembre 1909.
Santiago Almaraz.—d. fin Diciembre 1910.

. Bernardo Alonso.—lId.

.José Albifiana.—ld,

Jo?é David Castro.—Id.

Antonio Amo.—Id.

. Angel Canadas.—Id. fin Julio 1910.

Angel Andrés.—Id. fin Diciembre 1910.
.Jacobo Sangrador Cospedal.—d.

Joaquin Lumbreras.—Id.

mMiguel Reche.—ld. fin Abril 1911.

Juan Manuel Arias.—Id. fin Diciembre 1910.
.Juan Degregorio.—ld.

Eugenio La Riva.—Id.

Emilio Oastafiares.—d. fin Junio 1910.
Francisco Alonso Blazquez.—Id. fin Diciembre 1910.
Juan Bergasa —Id.

(Se ountinaara).

VVacantes.

Torremocha del Campo {GuQdalajara).—!)""* el dia 20 de
Septiembre préximo queda vacante la plaza de médico titu-
lar de esta villa y sus anejos Navalpotro, Laranueva, Fuen-
aaviRan y Torresavifian, consi.audo de 237 almas, 192, 166,
161y 134 cada pueblo, respectivamente. Su dotacion consis-
te en 1to pesetas anuales, pagadas p.or triniestres vencidos
del presupuesto municipal de dichos pueblos, por la asisten-
cia de las familias pobres. Ademas percibird el agraciado
por las igualas, 3.000 p;seta?, pagadas en la forma que
acuerden el Profesory Ks puebloj que componen el partido
ttiédico. Los aspirantes a dicha plaza presentaran sus solici-
tudes a esta Alcaldia en el término de treinta dias, & contar
’q%glos de Julio; pasados se proveerda.—El alcalde, Maximo de

—Lade médico titular por dimisién, de Moreruela de los

Infanzones (Zamora), con la dotacion anua! de 760 pesetas pa-
gadas por trimestres vencidos de los fondos municipales, por
la asistencia de 26 familias pobres. Los aspirantes & desem-
pefarla presentardn sus solicitudes en la Secretaria de este
Ayuntamiento acompafadas del titulo que acredite su apti-
tud, en el plazo de treinta dias, contados desde la insercién
del presente anuncio en el periddico oficial de la provincia
(13 Julio).—EI alcalde, Framdsco Gomez.

Productos naturales de las aguas minerales de

¢ L A TOJA ¢¢0

Glorurado-bromurado-sédloit-ferruginom, variedad (tlco-anenicalei,
. grandemente radloactivae.
Las maa mineralizadas y termallzadas de Europa.

Aguaa d« La Toja.—Salea oetuialea de La Toja (exUaidaa por
evaporacion en el vacio), para bafioa generaiea y localea.— Lodoa aaturalea
de La Toja (0,64 gramo» de anhidrido araénico por roo, aegdn el anali-
aia Gltimo de D. JoaéCaaarea).

Jabén de sales de LA TOJA

_ Escrofulo-tuberculosla, raquitismo, afecciones de los huesos, Inflama-
ciones ds la matriz y anexos, reumatismo artlcular\y muscular, afec-
ciones de la piel.

Farmacias, Droguerias, Gasas de bafios y Perfumerias.

Depositarios en Madrid:
Sres Pérez Martin Velasco y Alcala, 7 y don

Antonio Esnaola, Plaza del Angel, 18, pral.

CASA DEL CONTRABANDISTA

En el Paseo de Cochea del Retiro.

— TELEFONO 675 —
Eficacisimas contra la anemia, clorosis, esorotulismo
y vomitos de las embarazadas.

UtiltiS en las dilataciones del estbmago, enfermeda-
des de la naris garganta, corazon y pulmones; en la
albuminuria, diatesis Urica y diabetes.
Recomendadas como agua de mesa, en las comidas,
por su accién tonicay ey-sitante, quedespierta el ape-
tito y favorece las digestiones.

Bdaes ke adgem

los 30 litros. Sifones de agua oxigenada ¢ O,FO.
Pidanse por teléfono i cuanuier hora del dia 6 ie la
noche,

BALNEARIO de ZUAZQ (Alava).

Sociedad Andénima»

Aguas Sulfurado-Sddicas-Nitrogenadas.
PREMIADAS CON CUATRO MEDALLAS DE ORO Y ODATRODE PLA TA

Las mas indicadas y especiales para el tratamiento y cu
racion de los catarros crénicos de nariz y gar-
ganta, bronquitisi infartos pulmonaresy tu-
berculosis pulmonar en sus primeros periodos, as-
may enfisemay residuos deltrancazo 6 gripey
demas afecciones crénicas del aparato respiratorio.

Clima seco, tonico y de altura (b60 m. sobre el nivel del
mar). Instalacion hidroierapica completa y perfeccionada.
Gran estufa de desinfeccion. Grandes edificios,parques,lago
con lanchas, luz eléctrica, capilla pablica, fonda de primer or-
den, café, billarea, galerias cubiertas para paseo, fronton, et-
cétera, etc. Direccion facultativa & cargo del Dr. D. Carlos
Manglano Terron. Itinersrios Estacion de Zuazo(lineade
Castejon a Bilbao), con cuatro correos diarios y telégrafo pu-
blico.—Temporada oficial: del 16 de Junio al 16 de Septiem-
bre, prorrogable hasta el 30. Se remiten catalogos gratis a
quien los solicite. Pedidos de aguas y habitaciones, al admi-
nistrador del establecimiento.

Director-gerente: Pedro Viguri, Poetas, 32, Vitoria.
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—Desde el dia l.o de (Jctabre préximo, gaedan vacantes
las plazas de loa profesores de medicinay farmacia de Alus-
tante (Guadalajara), y las de los anejos de Piqueras, Motos
y Alcoroche», distantes de la matriz, reis, cinco y seis kil6-
metros, reslectivamente, con el sueldo 6 dotaic'on siguiente:
Alustante: Beneficencia 600 pesetas la de medicina y 600 la
de f-trmacia. Por igualas de los vecinos por medicina 2.600
pesetas y la de farmacia 1.600 pesetas por el suministro de
medicamentos para personas, y otras 600 pesetas por las
caballerias, que percibirdn los agraciados por trimestres
vencidos. Piqueras: Por beneficencia de medicina y farmacia,
cada una 20 pesetas, 50 fanegas do centeno para el médico
y 50 para el farmacéutico. Motos: Por beneficencia de medi-
cina 26,80 pesetas y otras 26,80 pesetas por farmacia, 60 fa
negas de centeno para el médico y 33 fanegas de igual espe-
cie por farmacia. Alcoroches: Beneficencia, medicina 46 pe-
setas y 76 fanegas de centeno, y por farmacia 50 pesetas.
Las solicitudes se dirigiran & esta Alcaldia hasta el dia 16 de
Agosto proximo.—El a’calde, Francisco Pérez.

—Unaplaza de farmacéutico titular—por dimisién del que
la desempefiaba—de Yecla (Murcia), para la prestacion del
servicio benéfico-sanitario a las familias pobres de este tér-
mino municipal,con la dotacion por resideucia de 726 pesetas
anuales, de conformidad a lo prevenido en la Real orilen cir-
cular de 18 de Abril de 1905 y & lo dispuesto por laJunta de
Gobierno y Patronato de farmacéuticos titulares; los sefiores
Doctores 0 Licenciados en Farmacia que aspiren & ocupar di-
cha plaza, deberan presentar sus respespectivas solicitudes
en esta Secretaria municipal, durante el plazo.de treinta dias,
a contar desde el en que aparezca inserto el presente en el
Boletin Oficial de esta provincia (7 Julio) acompafiando los
documentos que acrediten su aptitud para el desempefio del
referido cargo asi como tos servicios prestados, pues pasado
dicho plazo no seran admiti<las las que se presenten. Lo que
se hace publico para conocimiento de cuantos aspiren &
ejercer el expresado cargo.—El alcalde, Pascual Spuche.

—L as dos plazas de mélicos titulares de Muia (Murcia)
para la asistencia de la beneficencia municipal, dotadas con
el sueldo anual cada una de ellas de 1.260 pesetas, en armo-
nia con lo dispuesto en el articulo 11 del Reglamento de 11
de Junio de 1881 y 107 de la Instruccion general de Sanidad
de 12 de Enero de 1004, se anuncian estas vacantes en el
Boletin Oficial de la provincia (7 Julio), para que en el tér-
mino de treinta dias, contados desde el siguiente al en que
aparezca este anuncio en dicho periddico oficial, presenten
sus solicitudes los que aspiren a ellas.—El alcalde, Juan
Molina.

Riva de Saelices (G-uadalajara).—Vor terminacion de
contrato se halla Tacante la plaza de Beneficencia médica de
esta villay sus «nejos Ablanque, La Loma, Huertahernando,
Rivarredonda, Saelices, Olmeda de Cobstay Villar de Cobe-
ta, con la dotacion anual de 1.000 pesetas, cuya vacante se
contara desde el dia 1® de Octubre proximo. El agraciado
puede contratar con los indicados pueblos parala asistencia
facultativa particular, y los aspirantes remitiran sus instan-
cias & esta Alcaldia en termino de treinta dias; pasados no
seran admitidas. Con el fin de examinar las instancias que
se reciban y poder resolver lo que proceda, se convoca & las
Comisiones de los pueblos limitrofes para el dia 16 de Agosto
proximo & las diez de su mafiana.—El alcalde, José Moreno.

Huertahernando {Guadalajara).—Desde el dia |.0 de Oc-
tubre préximo se halla vacante la plaza de practicante de
C'irugia menor de este pueblo, con la dotacion anual de 86
fanegas de trigo puro, pagadas al tiempo de hacer la recolec-
cién, con la obligacion de hacer la barba a todos los vecinos
que lo soliciten, desempefiando el agraciado su profesion
bajo la direccion del medico titular de Riva de Saelices, al
que como matriz esta asociado & este pueblo. Los que se
crean adornados y aptos para el desempefio de la misma, di-
rigiran sus instancias debidamente documentadas y reinte-

radas al Sr. Alcalde de este pueblo en término de treinta
ias, & contar del 13 de Julio.—El alcalde, José¢ Ahanades.

Puebla de Belefia (Guadalajara).—NO estando provista en
propiedad sino interinamente la plaza de médico titular de
la Beneficencia municipal de esta villa, con la dotacion anua)
de 75 pesetas, se anuncia dicha \acante por término de
treinta dias, a contar del 13 de Julio. Los aspirantes debe-
ran presentar sus solicitudes a esta Alcaldia, debidamente
documentadas, dentro del término indicado; pasado se pro-
veera.—El alcalde, Basilio Cafitque.

Caspuefias (Guadalajara).—Por dinnision voluntaria del

que la desempefiaba, esta vacante la plaza de médico titular
de Beneficencia municipal de esta villa, con la dotacion
anual de 62,60 pesetas, cobradas por trimestres vencidos del
presupuesto municipal. Los aspirantes pueden presentar
sus solicitudes en esta Alca’dia en el plazo de treinta dias,
a contar del 13 de Julio,—Kl alcalde, Gregorio Escarpa.

Orgniia (Lérida).—Vacante por fallecimiento de D. José
Mir An'igues, que venia desempefiando la plaza de médico
titular de e~te municipio con el haber anual de 1.000 pese-
tas. Los sefiores facultativos que se crean con derecho & oh
tenerla, pueden presentar sus solicitudes documentadas en
la Secretaria de este Ayuntamiento durante el plazo de
treinta dias, contados desde el siguiente, en que aparezca el
presente anuncio en el Boletin Oficial de la provincia, (Ii de
Julio).—E ’alcalde, José Remolins.

—La plaza de médico titular de Valbona (Teruel), quedara
vacante el dia 28 de Septiembre proximo por terminarse el
compromiso aceptado por el sefior profesor que la desempe-
fia. La cantidad a-ignada pa»a esta titular va inc'uida en las
2.250 pesetas que la Junta facultativa ba sefialado como do-
tacion para el medico. Los sefiores profesores que deseen
solicitar dicha plaza, lo verificaran diriuiendo sus instancias
a esta Alcaldia dentro de los treinta dias siguientes al en
que aparezca en el Boletin Oficial de la provincia, (16 de Ju-
lio), pues pasado dicho dia se proveera con arreglo al contra-
to que obra en la Secretaria del Ayuntamiento.—El alcalde,
Pedro Ib&fez.

Gomecello (Salamanca).—Por renuncia del que desempe-
fiaba la plaza de madico titular de esta localidad, re halla
vacante la misma, con el sueldo de 300 pesetas anuales,
pagadas por trimestres vencidos, y se hallan incluidos en
la misma de una & ocho familias pobres y demas deberes
correspondientes al cargo. Y con objeto de proveerla en pro-
piedad, se anuncia por treinta dia-», a contar de la insercion
del presente anuncio en el Boletin Oficial de esta provincia
(12 Julio), advirtiendo que el que la desempefia interinamen-
te, tiene hecho contrato particular de las igualas con este
vecindario.—El alcalde, Francisco del Rey.

Alfamate (Méalaga). -Partido de Colmenar. —Por defun
cion de D. Rogelio Pascual Garcia que lo desempefiaba.—
Publicado en el Boletin Oficial del 28 del pasado, con la do-
tacion de 1.600 pesetas anuales. Clasificada en 3.* categoria.
Tiene 2.800 habitantes y 200 familias pobres. Produce unas
3,600 pesetas.—El alcalde, José Luque,

Aréndiga (Zaragoza).— P&Ttido de Calatayud.—Publicada
en el Boletin Oficial del 28 de Junio. Por' dimision. Con la do-
tacion de 500 pesetas, satisfechas por trimestres vencidos,
mas las igualas con 320 familias pudientes. Clasificada en
2.a categoria, con 2.000 pesetas. Tiene 1.121 habitantes y 10
familias pobres, El alcalde, Vvicente Royo,

Espejo (Corfiofio).—Partido de Castro del Rio.—Publica-
da sin decir causa el 4 del corriente, y sin especificar cin-
diclones, la vacante de las tres plazas. Clasificada en 2.* ca-
tegoria con 2.000 pesetas. Tiene 6.817 habitantes y 780 fa-
milias pobr-*B. lia de recorrer 4 kilbmetros por terreno acci-
dentado.—El alcalde, Justino Gracia.

Garganta de Béjar (Oiceres),—Partido de Hervas.—Nue-
vo anuncio, por falta de aspirantes, con la dotacion de 350
pesetas. E«ta cla.oificada en 4.a categoria, con 1.000 pesetas.
Tiene 1.303 habitantes y 60 familias pobres. Produce en to-
tal unas 2.700 pesetas. -El alcalde, Felipe Campo.

Niebla (Htieiva)—Partido de Moguer.—Vacante por di-
mision. Comunicada en 2 de Julio y publicada en el Boletin
Oficial de 2? de Junio, con la dotacién de 2 000 pesetas por
la titular v 1.500 por las igualas. Esta clasificada en 3. ca-
tegoria. Tiene 1.661 habitantes y 60 familias pobres.—El
alcalde, Manuel Garcia.

Pedrosa del Rey (Valladolid).—FarU4ao de Tordesiilas.—
Vacante por dimision. Comunicada en 7 de .Julio con la do-
tacion de 600 pesetas por la a"i-itencia a 30 familias pubres.
Esta clasificada en 6.* categoria. Tiene 1.007 habitantes y
produce unas 2.500 pesetas. Las solicitudes al alcalde.

Valdepefias (Ciudad Rexil).—Partido de Valdepefias.—Va-
cante por dimisién. Comunicada en 7 de Judo y publicada
en el Boletin Oficial de 20 de Junio. Con la dotacién de 1.600
posetas. Esta clasificada con 6 plazas en 2.acBtegorla, Tiene
2.500 habitantes y 2.000.—Ei alcalde, Luis Palacios.

E. TEODOBO, impresoT, Glorieta de Santa Maria de la Oabeza 1
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L SIGLO MEDICO -

BOLETIN DE MEDICINA. BACETA MEDICA
VSENIO UEDICO0-QUIBURGICO

<

Pnblioa am Biblioteca
sonasiente econémica.

co Se publica
todos los doBiingos. | A 00 RRB]8POND BN OI A MfilLIOA

Fundada por 0 duan OaMta jr Okarnor.

Feriddico de liedlcloa. Cirugia y Farmacia, cousagrado & ios Intereses m"rales, cientificos y uroieshnales de laj c'ases mélicas

FDKDADOABG®G

to
«
Cacodllato (b.PI'OtOXiL,]O (b Hierro. MLA-ID-mG_IN a
Un» titili mtdlt da O>r|por di» conraapond» i OaOtS da Hiarno »i minimum Arsénico ai estado organico.
da OMld»clén / i f*06 da Aaldo cieedlllee. G 0 tas C I|n 6 .
Gotas de M arsyle Clln . 1 cgr. da Caeodllato da Soaa puro.|
5 gotal coatiao.D o<o015 de Haraplo. Glébulos Clin
Globulos de M a rsy le Clin | cgr. da Caoodilato da Sota paro por Gldbiiln. |
0>015 d« M | GIlAbalO. 1t .
. . aray’e pot e Tubos edeilizados C lin PMinypccionea hipoddrnilcas.
o Tubos de MarsylO Clin pininyoce. hipodémicaa 5cgr. lie Caoodilato de Soaa puro por ccouni, .-dinro.
Sepr. de Marayla por cenlim. ctibifo. CLIN * C-. 30, Bua das roaséa-St-Jaoquea, PABIS  gji|
,CL.IN « c'». 30. Bu# de» Foeeén-St-JsfqueB.PABIFS3
tu
Pirioait fsi coooctD b*
. iiai. oooToa
D E H A I rr . (Fermentos metalicos) . 4
L 3 R En soluciones isotonicas, eBteriliz&das 0 inyectables
Xue e &t a b Imej3 a

Qtitabeaa en purgarse, cuando /oi
ndcesjtaa. No temen__ei asco Ni e<j
causando,porque,coutral quesu |
cede con jos demas purgantes, esioj
no obra bien sino cuando se tomii
con buenosaiinien osy bebibas for-
ti/icantes, cualel vino, el café, el in.
Cada cual esc ge,parapurgarse,la

horay lacomida guamas le convie-1

aen, segun_sus ocupaciones.Co no

el causancioque lapurga ocasiona
queda completamente anujadoj
por el efecto de /a buena al-j
mentacion empleada, uno se,
‘fiecide facilmente avolver (j
empesarcuantas vece”
sea necesario.

Estos sistemas coloidales son de grano fino, presentan el
maximum de actividad fi',‘lol&é;'lcarx terapéutica y conseryan
i-nilf-IJi-d'aénden'Ef su accmn  Eermertaria ffaci! de” comprobé!
por la medida del poder catalitico).

ELECTRARGOL

Plata coloidal eléctrica de granos pequefios.

2ELECTRAUROL

1 Ampollas coloidal eléctrico de granos pequefios.

/L}ra-dewiarea'W‘ ELECT.RQP LAT|NOL

i
é—l‘mn fIBlectrargoinr” Platino coloidal eléctrico de granos pequefios.

4°Ele01:r?rpallad Lo, 1

““"(’ds"o's'a&?ﬁ'd'%ﬁ%%)cc' Faladlo oololdal eléctrico de granos pequefos

APLICACIONES TERAPEUTICAS ; Enlermedades Infecciosas en general.

Septicemia, Pleuresia purulenta, Absceso del Seno (Tratamiento sin liirisiOnt,

Afecciones puerperales, etc
LABORATO?I0;? CLIN - P"RI*", 1257

PILDORAS DE

CAS CARA

MVII
elmas suave ymas seguro VI N O AR O U D
LAXATIVO
@)

CARNE-QUINA-HIERR

NI COLICOS MEDICAMENTO-ALIMENTO, el més poderoso REGENERADOR
preserite por los Stédieos.

NI NAUSEAS . : ] .
NI DIARREA Este Vino, con base de vino generoso de Andalucia, preparado con jugo de
. - carne y las cortezas mas ricas de quina, en virtud de su asociacion con el
16 ZHPIc]dOIaB. por la noche, a la hierro 'es un auxiliar precioso en los casos de : Clorosis, Anemia profunda,
comida 0 mejor al acostarse. [ffenstruaciones do/orosas, Calenturas de las Colonias, ffiaiaria, etc. ,
MIDY, 140, Fs S*-Honoré. Paris j todu FiKiidii. 28, Rué Rlcbhetlen. Paris, y on~todas farmacias del extranjero. 9 \<</

mque no produce

LlaAmenorreai latdismenorrea y taidletrorragia ceaeu rapiaaoivuie si be usau las capsulas
(ie t PIOL de JORET y HOMOLLE. Este medicamento, verdadero regulador de la menstruacion, uo ofrece pe-
ligro alguno, aun en caso de prefiee. p&vis. rarstiu i. i«d, rt» s«ui Blieré: tatt ttrasr<»



INSTITUTO NACIONAL DE

1>1 E
DON SANTIAGO

‘r»rcca.-actosy sexT

Suero antidifterico. —Dosis curativa: fiasco de 10
ceiitimetros CUDICOS........ccvviiiiiieieeee e ptus.'l j

Sueros antiestreptocécicos,—L®Polivalente ¢ genera»;

HIGIENE DE ALFONSO XIIi

CTO
RAMON Y CAJAL

ricios d.el misixio:

| Suero vacuna c:.ntra la erisipela 6 mal rojo de ios cer-
Cos —Tratamiento completo }jara 1O cabezas.......... ptus.5
Vacuna antivariolica para la especie humana —Vial para

FrASCO A€ 20 CCurvrrrerereeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee et eneseeneees > 5 100 12 p>rsoiiH H »

2® Especia| para finlires puerpera|es y erisipe_ T.ibos para_l 2 (_),3_| -r.-Ona-S_.........._ ................................. > ]

la ; frasco tle 20 CC..vvvvvevieieeiieeee e > 5 Vacuna antivaridlica para ei gantilo l.nar. -Atnpolla
8® Especia| para escarlatina y anginas graves; para 60 0 beStan ................................. > 6

frasco de 20 CC.ovvvvrvreeieieeieeies e » 5 Vacurll\ao ant[gar_%ncosa—Tratan||e|||o completo pa-

. ra FESES TH3 FES..ceeiiceie e

Suero antl-tiroldeo -Caja con 1Q’ampollas delcc. .. > Gelatina esterilizada para inyecciones hipodérmicas.—
Suero forense.- Para la revelacion de sangpe huma FIrNSCOAE2UCC...uiiieiiceieeee e > 2
na; dos ampollas para un analisis(prueba v contra- Tratamientos antirrabicos. - Por cada persiiin. ... .. >50
prueba) ........................................................................... >20 Por Cada perro ........................................................ >L'D
Suero fisiolégico.—Como ténico podeioso, frasco de Por <ada niula 6 cab. lio .. . ., » 26
20 CC ittt et e e e e ra e > 5 Inoculaciones reveladoras de larabia......ccccooveeennnnnn, >26

ANALISIS BACTERIOLGGICOS.-ANALISiIS QUIMICOS
La correspoadenoia y giros se dirigiran a D. Salvador Remon, Profesor dol Instilnto, Perraz, 9B. Madrid. Los pidtJos deberan venir
aeompafiados de su importe, siendo de cuenta del cliente los gastos de envio.
A lot sefiores Médicos, Farmacéuticos y Veterinarios que lo Soliciten se les abrira cuenta oirricnte, concediéiidolcs crédito y una
bonifioacion de un tanto por ICOen determinados productos.

En AACHEN BURTSCHEID

$0 cm*i»

la GOTA, el REUMATISMO vy las isquias y neuralgias hereditarias, enfer-

medades de la sangre y de los O0rganos respiratorios. Establecimiento de curacion vy
de banos de renombre mundial. Eenombradas sales comunes calientes. Fuentes de
azufre 37,2.'"'-73,4. C.

Temporada todo el afo.

E~r"os;t>eoto g”~ratis.

IE |l IlI>1lireotox™*.

>Di

9 1 caLDAS DE ovIEDO
GITOGENO GODINA

Aguas naturaleN azoadas bicarbo*
natadas, de médiio potitivo y reco-
PODEROSO TONICO RECONSTITUYENTE

nocida eficacia en las enfermedades
reumaticas, catarrales, del pecho y
otras.

Segun recientes ensayos del doc-
tor Mufioz del Castillo, eminente qui-
mico encargado del Laboratorio de
Radioacti\idad de la Facultad de
Ciencias do Madrid, estas aguas son
grandemente radioactivas, lo que vie-
ne a aumentar y avalorar sus indica-
ciones especiales.

lialoeario de primera clase, pre
miado con medalla de oro en varias
Exposiciones.

Temporada oficial, 1** de Junio &
30 de Septiembre.

La Guia del bufi'.sta se facilita gra-
tuitamente en MADRID, Puerta del
Sol, 13, paragiieria, y en OVIEDO,
Magdalena, 2.

Tratamiento racional de la tuberculosis, desgaste organi-
co, neurastenia, escroEulismo € inapetencias.—Infinidad de
curaciones confirman su exito creciente.

De venta en el depésito, Recoletos, 2, nSadrid,
Farmacia de Garcia Suarez y en todas las
buenas farmacias.

iC"-
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Se emplea bajo forma de fricciones y alivia Remedio muy eficaz contra la hiperacidez del

con ffran prontitud los dolores muscidares, estomago.
_ articulares // nerviosos. Il1ijjerclor/iidria
1s.6 No irrita la p'el. {reemplaza en muchos casos ventajosamente al ti-

ca bonato de io0sa).

Reumatismo muscular y articular,agudo y crénico, ~enomenos de descomposicion putrida en los

neuralgias, tendo-vaginitis, pleuresia reumatica, . _Intes tmosﬁ y en el e,su?mago .
dolores coleti4sicos por insuficiencia de acido clohidrico 0 de secrecion

biliar y desoérdenes de la motilidad del estémago.

Indicacione.”;

Dos & lIres fricciones al dia del contenido de lina cncharadita
de la de café, en el sitio doloroso, procurando limpiar y se-
car anteriormente la piel),

; X e ro fo rm
sucedaneo de!

UollarffO | nitrato de plata Polvo antiséptico desprovisto en absoluto

enir Posee las mismas viitudes que el nitrato de plata de toxicidad.
una en las infecciones de lo: ojos, fosas nasales, vejiga Carece de olor desagradable, es un desodoiante y
y uretra, careciendo de su accién caustica. desecante muy enérgico, no irrita los tejidos, favo- j
De gran valor en las heridas infestadas, flemones rece la formacion de nuevos epitelios y puede es-
supurados, abscesos, etc. terilizarse por el calor.

Publicaciones y muestras gratuitas para los sefiores médicos enviara

Gustavo Redor, Zomlla, 23, Madrid.

Representante general en Espafii de ja G'nemisohe Fabrik uon Heyden, A. 6. Radebeul (Alemania).

AGUAS DEPANTICOSA

Prototipo de las nitrogenadas en Espafia.—Sulfurosas sdédicas, las de la Fuente del
Estomago.—Verdadero clima de altura (1.636 metros).

Esta singular y muy importante triada terapéutica constituyo un conjunto eficai isimo y unico en el mundo
para prevenir el desarrollo i'e latisis pulmonar y curar ésta en sus coinix-nzos. La especialidad de las Aguas
de Panticosa es tradicional, y esta comprobada por infinitos hechos, repetidos sin interrupcion, asi en latubercu*
losis como en la mayoria de las enfermedades crénicas de las vias respiratorias y en todos los
casos de debilidad orgénica eeneral, como en laanemia y el linfatism oj siendo también sumamente Gtiles en
la dispepsia, gastritis, enteritis, nefritis, cistitis, infartos dd jligado y bazo, calculos hepaticos y renales y en todas las
enfermedades producidas por retiopulsidn de los vicios reumatico y Jierpético.

El balneario dista 32 kilometros de la estacion férrea de Sabifidnigo en la linea de Zaragoza & Jaca, y 60 de la
de Laruns en la de Pau\ recorriéndose después ambos trayectos en carruaje.

Servicio completo de balneoterapia, hidroterapia, y atmiatria.

Lavadero mecanicoy estufa de desinfecciéon 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, gna se <liferencian por distin-
tos precios en las habitaciones, Asaber:

Precios ordinarios-, de 1®A 16 de Julio y de 16 & 31 de Agosto.

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

Yprecios ordinarios aumentados en un 20 por 100 ile 16 de Julio A 16 ile Akfosto.

Las tan renombradas y privilegiadas Aguas de Panticosa se exportan en cajas de 12y 24 litros 'y 26 y 60 medios,
expendiéndose en todas las capitales y poblaciones importantes de Espafia.

Para Oetalles é informes dirijii se & la Administracién 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 ‘lei afio.

Constituye la medicacion iddica por excelencia. No produce fené-

luebiiS de miotemncia y los efecto=> terapéuticos ss consiguen con toda
limpieza sin que aparezca la intoxicacion genera] o la fluxion local
%le dan origen generalmente los loduros. Cépsulas de iodina Giner

L o ifio, cada una de laa cuales conxione 20 centigramos de iodina pura
(lodo en combinacién organica) de 4 & 12 capsulas diarias en dos o tres veces.

Pidase en todas las farmacias de Espafia y Ameérica.



CELEBRE DEPURATIVO VEGETAL

prescrito por los Médicos en los casos de

—  ENFERMEDADES ae 1a PIEL

Vicios de la Sangre, Herpes, Acné,

* ti
® "Njoheiieu, Paris y en wdw

IODALOSE GALBRUN

IODO FISIOIOBICO, SOLUBLE, ASIMILABLE

U* IODAI.OSE es LA GnlICA SOLUCION TITULADA DEL PEPTONIOOO
Combinacién directa y com pletam ente estable del Jodo con la Peptona

DCSCUBIFRTA EN <1896 E. GALBRUN, DOCTOR BN FARMACIA.
Comanluiclin H XIII Congmo /nfsrnac/ona’ da Midicina, Parlt 1900

Sustituye lodo éloduros entodas susaplicaciones
sin lodismo.

Veinte gotas IODALOSE obran como un gramo loduro alcalino.
Pona MBMAs; Cinco & veinte gotas pina Nifios; diez & cincuenta gotas para Adultoe.

Padir folialo aobra la lodoterapia fisiolégica por el Peptoniodo.
Laboratorio GALBRUN, 18, Ru> Oberkampt, PARIS.

SANTAL MONAL

CON AZUL de"METI.LENO

4 an mismo tiempo, ANTISEPTICO, ANALGESICO yDIURETICO

Bs laMEJOR, laMAS ACTIVA,\aMEJOR TOLERARA de todas
las preparaciones preconizadas para el tratamiento de las

AFECCIONES de 1as VIAS URINARIA

Blenorragias, uretritis,Cistitis, Catarros vesicales, Prostatis.Hematu <@,
Nefritis supurada, y todas enfermedades de la Vejiga y de los Rifiojes,

Adifitfiu i 9A J 3 ff I A lidoptAdo por/o« mas renomadradoi médicos. e$pe0 allata$,
MvieM VM W IArM £)o,,. 6 a 10capsulas cada dia

LABORATORIOS MOKAL FRéRG8- NAyCY(FRANCIAI

tubergulusis. afecciones brunco-pulmonares

UCION PAUTAUBE

*| CLORHIDRO-FOSFATO da CAL CREOSOTaDO

ANTISACKAR y RECONSTITUYENTE
PERFECTAMENTE \ <1ERADA y COMPLETAMENTE A {SORBIDA
Cicutriza )u 'eiimi locilt ,restaura r,i proimat eli|.ttii9j i ' tiudo{riinl,

LPAUTAN.JEHOB iilI'YOIE PAFiIS, Misltriulii

Epilepsiam

grande lealtad que sin tenerla
etension de curar a todos los
ilépticos recomendamos las
gue durante treinta afios han dado & su aiiiorgrandes satisfacciones,
han valido agradecimientos é inaltérable amistad de muchos
fermos; Grajeas que siempre en los casos ordinarios
van con ellas la posibilidad de triunfo 6 al menos la
rteza de una mejoria en los casos dificiles.
U. MOUSNIER, SCEAUZ, Saine fFrance) y «todh hi Pimiidlit.

Es con la mayor
franqueza, con la mas

DAVO SANATORIO DAVOS PLATZ

(sza) Establecimiento para las enfermedaces del pecho.

n Sifiiariifa rnsginficB, lejos ilr todo ruido y <lel polro. TratAJulAnto K”pn iAl i>nra eie.ttor
ea«iis instalt' lon.s higlcnlois de Ua niéa fiiojotnas; \€aiidnrizinncs\dasbriialcaliente-y deyagua
fria (i< rida tiaidtacton. I'ehtliin. con habiisi ten. iCKiiuUfnto iii<dlco, etc,, trancos, Ki, i frao

rQa fi

LA COLESTERIIVA

CONTRA LA TUBERCULOSIS
HEMORRAGIA.ANEMIA. CAQUEXIA

ANTIHEMOLITICO PODEROSO

el IPOCHOLBY

A LA BASE DECOLESTERINA PURA
LIBRE YCOMBINADA

eh FR.bcBO pildoras DOSIFICADAS 40Er.EQ Certijr.
LA EMULSION i 0 Gr.30 Centigr. p.cucHARaoa

1aCOLESTERINA uNico PRINCIPIO uTiL

oe LOS ACEITES DE HIGADO OE BACALAO
No EXISTE PIAS QUE A TITULO OE VESTIGIOS

EN ELMEJOR DE DICHOS ACEITES

UNA PI LOGRA DI LIPOCHOL EQUIVALE A
unGRAN vaso Di ACEITE ee HIGADO oe BACALAO VERDADLM

UNA CUCHARADA 0, tipochol emulsionado
es MAS ACTIVA QUE DOS GRANDES VASOS

DAEMULSION DE ACEITE ei HIGADO oc BACALAO

PARA MUESTRAS GRATIS . DIRIGI RSE AL
DEPOSITARIO GENERAL.JARHENTERAS
10. Pasco oc i,a lnousthia .BARCELONA

EsTaeiECiniEnros BYLA Jeuke o Gentilly ,$98 Frenda

laboralorios aulorirados por el Gobierno para la
preparacion de medicamentos organicos

EPIDERMAL

Esta crema calma ionie

[s}:mﬁdl diatamen’e loa
i OO X*e s
E de las eiiferniedadr a de '«
piel, aiiD loB mas itimi e»>y

FBFICS uida imoleralde-.
Eczemas, herpes, urtica
rta,dariroB, |7|unnTt/ur|78 a-

céteri.

Muestras gratniias Alos
meé<licos.

Farmacia Vial, P. Man
vais, sucesor,

20, rué de Chateaudun,
PARIS

DESCONFIARSE
DE LAS FALSIFICACIONES E IMITACIONES
Extyir la

Firma:

iDCrsiVQ | U una Pureza aUsolnta
CURACION
RADICAL
Y RAPIDA

(Sin Copaiba — ni Inyaeciooeg)

0 los Flujos Recierites DPersisienies

CfldA vV V ileia el
cépfiule. de eeie Modelo aon,i ee' UiOl

Figll, i, UBI rifhiflli / ti iHd ilE' 1BUin

e T rm - rri



VA

SIS
OUEXIA

ROSO
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Gotas Yoduradas
de J.-P. Laroze

al Yoduro de Potasio quimicamente puro

Una gota contiene | centigr. de Kj

DOSIS : De XX gotas & una cucharada cafetera, cada dia.

AV1I?C

ensuscomienzos; Anginade pecho, Asma,

P [|/[vA vIvIIIt» 1] Enfisema, Bronquitis cronica, Diabetes, Gota, Relima cro-
nico, Esclerosis viscerales. Sifilis secundaria y terciaria.

L. ROHAIS &C-2 RuedesLions-Saint-Paul,

ESTAFHILASAJDOYEN

(STAPHYLASE da  DOYEN)

Solucion concemrada ¢é inailerable de los principios
activos de las levaduras de cervezay de vino.

La Estafilasa neutraliza en todo«l organismo
el efecto producido por las toxinas segregadas
por el estiiilococo piidgeiio dorado, constituye
el tratamié lito especilicu contra las infecciones
ostafiiocdccicas.

PARIS,P. LEBEAULT YCA 5, Rué Bourg-I'Abbo

y fyrincipal-s Farmacias y Droguerias.

ESTAFILASA YODURADA

« D DOYEN

'mo/iitc-ne u'i grumo <<<?Voduro de Potasio g’iimicamenl»
puro /'Or ls.ada o«icl/irt'-fi'*a

ESTAFILASA DROIIIDRADA

del DOYEN

Contiene dos gramos de Bromuro de Potasio
quimicamente puro por® rada cucharada sapera.

~ El'Yoduro y el Bromuro de Potasio asociados
a la Estafilasa no producen ningun accidente
secundario, aun tomados a grandes dosis.

PARIS, p. LEBEAULTyC%5. RuéBourg-I'"Abbé

/Il prtih’lpales Farmacias y Draguerias

PARIS m

VINO@BUCEALD

TUNICO-NUTRITIVO

Preparado conlaQuina Calisaya Silvesti '.
con Cacao escogido y con Vino afejo niuv
dulce, el VINO de BUGEAUD actia poV
la teobromina y por los alcaloides de la Quina,
en la Neurastenia, en la Anemia, en las
Convalecencias y contra los Trastornos
digestivos de los Estébmagos fatigados.

PARIS,p. LEBEAULTY C*5,Riie B .urq-PAfabé
u Irnifi/i'il“* F'rmiicins + Prout/. min\

PROTEOL

POLVO ANTISEPTICO, INSOLUOLE é INODORO

El leleot<*ol es una combinacion giiimica do
la Caseina y del aldeido férmico, descubierta
en el laboratorio del Boyen.

Este polvo, blanco y ligero, no irrita los
tejidos y goza de un poder bactericida muy
suPerior al del yodoformo, salol y demas
polvos antisépticos.

PARIS,P.LEBEAULTyO",9, Rué Bourg-I'Abbd

y principales Farmacias y Droguerias.



Laboratorio de vendajes asepticos y antisépticos  eae Tiz.ii.a s
Fundado en 1880 (1.~ en Espafa) QORHDIATO [EGICANAY MEKTTH

Las picpiadtd«Bt«T»p<utlici &* CBto

DBL *oi mcditamantci, luafa»*» éfiaaia» *
DR’ CEA_-VALLADOLID todav tai dal» gmrgBntB
Primer proYcodor que fue del Ejército i de la (rmada del material "AE'\:AA&CSJRI%E 'OF«'FT"B-AF'QBCFQ"UAHNBOA
mEOALLA DE PLATA de CL_”aCIOH antisentioa- PUBUTA nttiSai.. 6 * LRALM». ««
EX'OSICIOH FARMACBUTICA CATALO CiOS y "pre,Cl1OS
MADRID 188S PABA LA \VENTA AL MAY(B
W __I»ATERIAL RE CURACION ASEPTICO
xosicion inivenea  CokTids>ptmioeDlr di li lepiii por nedioce euMertii dk eritui loldodu i la
SARCELONA 1088 ldnpsra
«EOALLA OF BRONce  (Procedimiento con patente de invencion)*
«*PC«ICIOt< UNIVBRSAL NUKVOS A.K/VDO&5
PARI) 1889 Compresas quirargicas de gasa hidréfila asépticas
MEDALLA DE URO - Compresas tocoldgicas asépticas de 16 ceniiine
tKIBRNGAaKAL. ~08 pof 20 y do 15 por 30 (modtjlo dei doctor (iu
CHABENR tierrezV—Esponjas artificiales asépticas. Torundas)

D4 PATENTES O iNAENOWK  —Vendas enyesadas.

Almneenes doapeeiaUdadea farmacéuticas. Pidase Otfalogo

tt

TONICO - RECONSTITUYENTE
Y AMTINEURASTENICO £Ba-g

EUXIR-MEDINA DE «DAMtANA,, COMPUESTO

(Oamiana, kola, cal asimilable, losforo, gticerofosfatos).

Este medicamento, tan recomendado ya hoy por laclase médica, por
los maravillosos resultados que esta produciendo, reanima la nutricién

n”rinos/i, comtiate la deiwesiiitt producida muchas veces por exce
alvo trabajo intelectual™ siendo de efectos seguros en la curacion de la ane
mia, debilidad nerviosa, empobrecimiento organico, convalecencia de enfer® 4 2
meiViiUb graves, raquitismo, escrofula, fosfaturia, lonificnndo los centros
nerviososy el corazon, y constituyendo el més poderoso remedio contra la 15" »

neurastenia.—Pidase siempre Elixir Medina de iDaminnat compuesto.

FARMACIA DE MEDINA, SERRANO, 36, MADRID B> 32 g &
WS ey
2 =asS
555
3 ©
HEXM5H
J; -3 jj « y
PREPARADOS STAUFFER 2
comprimitlots tle
Levadura de Cerveza Stauffer 3
contra la diabetes, forunculos, antrax y otros. © m 'O

Gran depurativo.

Comprimi L >.3.2 g sor
primidos de fermentos lacticos. n o o . .(O£©31 o

_ ] _ BE20
Lia.otc3-ti actel*IiT O EEA an

| ®tgi 'S F®

para /as alteraciones de las uias digestivas. c® ,A,O

183, B O

Se rue™a alos sefiores Medicos pidan & los Agentes,  0f }i"g %Og

Sres. Hijos de Diego Martin Martes, | 6% e

Granada, BjJVIa~ga, Detalles y muestr®
. . , I> ? a.s
Se venden en las principales Farmacias y Droguerias, | m S 58
¢« Ripd
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Elixir Estomacal de Saiz de Carlos (StomalixX). marca registrada.

En el afio 1893 dimos a conocer a los madicos la férmula de nuestro Elixir Estomacal, y hoy
10 prescriben en las cinco partes del mundo, para Jas enfermedades del aparato digestivo, con
éxito superior al obtenido con ios nemas tratam.entos. 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 intestinus; suprime la pirosis, hiperacidez, dolor y vomitos; tonifica uo sélo al
aparato digestivo, sino a la economia en general, pues el enfermo come mas, digiere mejor, Vv,
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-
clorhldrias, ulcera del estdmago, dilatacién del estbmago, enteritis crénicas y enfermedades
gastro-intestinaies de los nifios, basta 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.

Dinamdégeno Saiz de Carlos. NMao regdyack.

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

Con el Dinamdgeno 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 Ids principios nutritivos mas rifos 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, la hipocondria, histerismo, epilepsia, etc.

Ayuda al trabajo de la denticién 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, uo ensucia el estbmago y tonifica y nutre mucho mas que
los citados medicameutos, pudiéndose emplear lo mismo en verano que en invierno.

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

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

Pulmofoftfol Saiz de Carlos- Mmarea regi«tiada

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

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

Las enfermedades que son tratadas con éxito con el Pulmofosfol son: los catarros 0
bronquitis agudas y croénicas, toses, laringitis, gripe, asma, tisis, escrofulas, lupus, tumores

Pond-Tampon.

Matriz.

Es recetado en Europa 'y América por los eepecialistus eu las enfermedades de la matriz tu-
bos y ovarios, sustituyendo & los dvulos, sobre los que tiene la ventaja de ser de facil conserva-
cion y actuar cobre el cuello de la matriz, 4 la que se adhieren para que se impregne de lo3
medicamentos que contiene el POND-TAMPON.

Composicion del Pond-Tampon.

A.—De ictiol compuesto.— Giicerina y boro-glicéride, 5U por 10U—Ictiol, 2,50 por 100.—
lodo, 4 por 1 000.—Acido fénico, 5 por 1.000.—Hidrastis, 1 por 100. —Es antiséptico, estimu-
lante y astringente, alivia la congestién venosa, reblandece y alioja las adhesiones y*produce
I fluencia favorable sobre los exudados pélvicos, trompas y ovarios, y sobre los dolores pélvi-
cos y abdominales.

B — Ictiol.—Ictiol, 10 por TOO—Giicerina y boro-glicérido, 50 por 100.

G —Simple.—Giicerina y boro-glicéride, 50 por 100.—lodo, 25 centigramos por 100 gra-
mos, para hacerlo antiséptico.

Se preparan de los medicamentos que el médico desee, y se manda por correo una caja con
dos Tampones & todos los madicog que lo pidan, para ensayarlo.

Se venden en cajas de & seis, en las principales farmacias de Espafia, al precio de 7.50 pe-
setas caja, y en la del Sr. Saiz de Carlos, Serrano, 30. Madrid, Goico autorizado para la elabora-
cion de este producto patentado por 20 afios en Espafia, Europa y América.

Laboratorio y farmacia de Saiz de Carlos, Serrano, 30, MADRID



Antiséptico Urinario por excelencia

ADOPTADO EN LOS HOSPITALES Y POR LAS SUMID W)KS ME ~CAS DE PARIS

DIATESIS DISUELVE
URICA YAEXPULA
=/\
5 m 0o EL
'Aﬁ'ﬁﬁue o .
ARTRITISMO ACIDO URICO

Unotropine Benzoate
Helmitol ROG I ER de lithine
Pipérazine etc.

Estimulante de la Actividad hepaticay de la Actividad renal
Diui™tico suave no toxico

GRANULADO, enteramente soluble en el agua: 0,60 de materia activa por cucharada de las de café

DOSIS: S A© cuctiaradae elelas de <fafé por din.

FUNCIONAMIENTO DE LA URABEPTINA, feliz asociacion:

1. " EIACIDO BENZOICOy los BEN d" EIHELMITUL (anhidro-meiilew}, ci-
ZOATOS (Diétesis urica: gota, arenilla) se irato de hexametilentetramina) tiene, no sola-
transforman en la economia en acido hipuri- mente un poder desinfectante del aparato uri-
CO y convierten por consiguiente en acidas nario igual al de la Urotropina, sino que }o-
las orinas, lo cual es necesario cuando son at see también una accion sedativa v anes-
calinas y amoniacales. tesiante extremadamente preciosa en los

2. 7 Ademas, este medio 4cido es indispen- casos de afeccion dolorosu,
sable para el desdoblamiento.de la URO- 47~ Por ultimo, la PIPERACINA (diel-
TRO PINA (liexametilentraniina) que facili- lenimina) tiene por consecuencia la elimina-
ta asi cierta cantidad de Formol, cuyn ac- cion rapida del urico y de los uratos en for-
cion bactericida es bien conocida. ma de combinaciones solubles.

La asociacion ile estos principios obra de una manera mucho maés activa gne caria uno de los coiupoiicnicH
formados separadamente. i.Extracto del Correo MMico). Dr. (feouces IETIT.

INDICACIONES

Antisepsia urinaria Artritismo
Pie litis Uretritis Gota
Pielo-nefritis P urias Arenilla
Bacteriurias Blenorragias Coélicos hepaticos g
Cistitis Abeesos urinosos N efriticos
P rostatitis Calculos Reumatismos, etc.

Muestras y folletos:

3y5, Boulevard de Courcelles, PARIS (8 «)

Deposito general; MARTIN y DURAN.-- Madrid.





