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Boletín de la semana.

Nueva Inspección de Sanidad.—El cólera en 
la isla Madeíra.

En esta semana ha ocupado grandemente la 
atención de nuestros compañeros la noticia de que 
se había creado una nueva Inspección general de 
Sanidad, dependiente del Miuisterio de Fomento. 
Nos referimos á la Inspección de Sanidad de los 
campos, creada por Real decreto de 26 de Noviem­
bre, así como 16 (por ahora) Inspecciones regiona­
les á las órdenes del Inspector jefe y con la residen­
cia que se señalará oportunamente.

Dótase la Inspección general con 10.000 pese­
tas, ó sea igual cantidad que tienen los Inspectores 
de Sanidad interior y exterior, y se declara al que 
sea agraciado con aquélla, consejero nato del Con-

Folletín.
ANGELO MOSSO

La doliente familia me participa au fallecimiento ocu­
rrido en Turín, el 24 de Noviembre, y con verdadera pena 
traslado á mis lectores la noticia; me llega en tarjeta enlu­
tada en la que se hace constar su calidad de Senador y su 
profesorado de Fisiología eu la Universidad de la capital 
del Piamonte; á estos títulos puedo yo añadir, los de Presi­
dente del V Congreso internacional de fisiólogos y el de 
miembro de! Comité organizador de los futuros Congresos; 
mas todos estos cargos, con ser importantes, no definen la 
personalidad del sabio insigne que acaba de perder la Hu­
manidad.

Su fama era mundial, y sólidaiuonte conquistada por su 
genio, por larga y provechosa labor científica y por publi­
caciones de fondo y de vulgarización; merced á ellas su 
nombre trascendió de la Fisiología á la Medicina y de ésta 
á la Literatura, al punto que es conocido de casi todos los 
hombres cultos de nuestros días.

Apenas hay cuestión fisiológica en que no suene Mosso, 
y este nombre va unido con lazos perdurables á multitud de

86J0 Superior de Agricultura y del Real Consejo de 
Sanidad.

Los inspectores regicuales (dos de los cuales es­
tarán á las inmediatas órdenes del Inspector jefe) 
disfrutarán el sueldo de 3.000 pesetas.

Merecen plácemes los que se preocupan de 
cuestiones,sanitarias y amplían las esferas en que 
se lian de mover nuestros compañeros.

Oficialmente se ha notificado la existencia del 
cólera en la isla de Madeira, habiéndose declarado 
sucias las procedencias de la misma, y adoptándose 
los acuerdos prevenidos en el convenio internacio­
nal firmado en París.

Hasta el 27 de Noviembre se habían registrado 
77 casos de cólera, seguidos de 32 defunciones.

La verdad es, que de golpe y porrazo, á pesar de 
cuantas medidas han tomado las autoridades sani­
tarias, se presenta el cólera en una de las islas por­
tuguesas más inmediatas á nosotros. Esto puede 
servir de enseñanza, y debiera servir de castigo para 
no dejarse sorprender tan fácilmente.

De creer es que nuestras autoridades conozcan 
á estas horas cómo ha podido el huésped del Gan­
ges burlar la vigilancia sanitaria é introducirse fur­
tivamente en la isla de Madeira.

D boio g a r l a n .

inveetigaciones Bobre la respiración, circnlación, múscaloe, 
nervios y centros nerviosos, sin contar los aparatos que 
como el esgógrafo y el esfigmomanómetro declaran la in­
vención del profesor de Turín.

Los descubrimientos científicos, cuando no tienen inme­
diata aplicación, apenas trascienden á la prensa política ó li­
teraria, y aun las mismas revistas especiales les conceden un 
valor circunstancial,el que les acredita su novedad ó las rela­
ciones con otros problemas.Luego pasan á los libros contem­
poráneos; mas la exposición se va reduciendo en las futuras 
ediciones, la misma palabra descubrimiento pierde oportu­
nidad y sólo reata el hecho, y al lado, entre paréntesis, ó en 
una nota al pie de la página que lo consigna, el nombre del 
descubridor. Muchas veces me ha parecido este nombre 
que recuerda una conquista científica, corto premio para 
los estudios, trabajos y emociones que costó al sabio la ad­
quisición de la verdad; poro en seguida me consuelo pen­
sando üu la satisfacción dol deber cumplido, y considero, 
por otra parte, los millones de hombres fastuosos y humil­
des, titulados y llanos, que desaparecieron sin dejar la me­
nor huella en la Historia. En la de la Fisiología perdurará 
el nombro de Angelo Mosso.

Le conocí en Turín, en 1901, con motivo del V Gongre-
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M adrid, 3 de Diciembre de 1S10.

NUEVO METODO DE APLICACION DEL «606»
EN FRANKFORT

Por el Dr. BANDELAC PE PARIENTE

Cumpliendo el deaeo del profesor Ehrlich, que me tele­
grafió á París para ir á Frankfort, donde pudiera estudiar 
el nuevo método de aplicación de su excelente preparado 
arsénica], he seguido durante algunos días los ensayos he­
chos en las clínicas de esta población.

En la del profesor Max Juliusberg he aprendido la técni­
ca que ahora recomienda el famoso sabio, como la mejor para 
la introducción en el organismo del 606.

£1 nuevo método, llamado de Alt Marks, es en su esen­
cia una disolución alcalina para inyección intra muscular.

Se prepara de la manera siguiente:
En un cilindro de crista!, graduado, con tapadera, se in­

troducen unas 150 perlas también de cristal; nueve centíme­
tros cúbicos de agua esterilizada á 120 grados que, además, 
se hace hervir dos ó tres minutos en un tubo de ensayos; y 
después de limpiar interiormente el cuello del cilindro para 
que no se pegue en él el medicamento al echarlo allí, se 
afiade el contenido del tubito 606; se agita durante un par 
de minutos el frasco hasta la disolución y clarificación del 
líquido; una vez conseguido ésto, con un cuentagotas se 
agrega una disolución de sosa cáustica al 30 por 100, prin­
cipiando por seis gotas; en el líquido se forma un precipita­
do amarillo, se agita de nuevo el recipiente dando golpeci- 
toa con la palma de la mano en la base del cilindro para 
que caiga lo que queda arriba, se vuelve á echar cuatro go­
tas de la disolución alcalina, y el líquido contenido en la 
probeta empieza á clarificarse; se agita de nuevo, se echan 
tres gotas más, se agita otra vez, se aíiaden una ó dos gotas 
todavía, y después de bien mezclado y que el color es algo 
parecido al del limón y está bien claro, se afiade un centí­
metro cúbico de ácido fénico al 2 por 100 para evitar los do­
lores, y en seguida se inyecta.

Todos los utensilios tienen que estar esterilizados á 120<>. 
Después de la inyección se aplican cataplasmas muy calien­
tes en el sitio donde se ha practicado; excusado es decir

so internacional de fisiólogos que él presidió; sin que tuvie­
ra un gran parecido, recordaba su fisonomía á la de mi sabio 
compaCero D. Santiago Ramón y Cajal, y así se lo dije; 
ambos eran amigos, no sólo por la comunidad científica, 
sino también por haber coincidido en el viaje que hicieron 
para dar conferencias en la Universidad de.Clarke, en los 
Estados Unidos del Norte de América.

Si Mosso no tuviera fama de orador elocuente é ingenio­
so, la hubiera conquistado en los discursos que pronunció 
en las sesiones inaugural y de clausura de aquel Congreso 
y al brindar en el banquete con que fraternalmente nos 
despedimos los congresistas; aún conservo la impresión de 
aquella oratoria insinuante, culta, sencilla, ingeniosa y 
oportuna.

Dominaba el francés como su propia lengua y en aque­
lla tuvo la galantería de producirse en los tres discursos 
que acabo de citar. Nunca le agradeceremos bastante los 
que asistimos al Congreso de Turío, la entrafiable solicitud 
con que nos atendió y sos afanes por hacernos grata la es. 
tancia en la bella ciudad del Fo. Su bella esposa, madama 
Mosso, le ayudó con exquisita galantería en o1 obsequio de 
las sefioras que acompañaban á los congresistas.

Tres años después, en lü04, volví á ver en BruEolas al

que hay que hacer la asepsia del sitio donde se aplica la in­
yección, que se pinta, además, con un poco de tintura de 
iodo.

Esta preparación tiene la ventaja de ser completamente 
líquida y de absorberse con rapidez. Además, se puode in­
yectar hasta un gramo del 606 á una persona fuerte y 60 ó 
70 centigramos en personas más débiles (mujeres); esta in­
yección se debe repetir al cabo de cinco ó seis semanas.

Hice yo mismo dos preparaciones, que apliqué^en dos en­
fermos.

Por recomendación del profesor Ehrlich fui á Wiesbaden 
con su ayudante el Dr. Marks, para presenciar allí las in­
yecciones intravenosas, que no n e satisficieron, pues veo la 
asepsia casi imposible, y los resultados menos claros que 
con el método anterior. Indudablemente, que antes que se 
hiciera general la aplicación del método Alt-Marks, el intra­
venoso era bueno, pero teniendo una disolución clara y pu- 
diendo aplicar dosis muy fuertes, el ictramuscular es mu­
cho mejor.

El método intravenoso es el siguiente:
Hay que disponer de suero fisiológico (cloruro sódico, al 

7 por 1.000); 300 c. c. en una probeta de cristal tapada con 
algodón y esterilizada á 120°. Una probeta de 50 c. c. muy 
ancha y alta. Una aguja y una bureta de 100 c. c. llena de

Profesor de Turín; en el jardín del palacio de Mr. E. Solvay 
nosdió una interesante conferencia ¡lustr.ida con magníficas 
diapositivas de proyección sobre el alpinismo y la instala­
ción de la cabaña Margarita, dedicada á las investigaciones 
fisiológicas en la cima del Mout Rose.

En aquel Congreso recordó su vieja amistad con otros 
dos insignes profesores, Heger, de Bruselas, y Kronecker, 
de Berna; los tres habían trabajado juntos en Leipzig, en el 
Laboratorio del profesor Lndwig.

Luego cenamos juntos todos los congresistas en el res- 
taurant de la Monnaie, y en la misma mesa, fronteros el 
nno al otro, el profesor Mosso y el que escribe estas líneas; 
era medía noche cuando nos despedimos hasta más ver; 
faltó á la reunión de Heidelberg, y me dijeron que estaba 
enfermo; volví á preguntar hace dos meses en Viena, y las 
noticias de su salud eran alarmantes; su fallecimiento pro­
longa hasta la eternidad el plazo que para encontramos me 
diera en Bruselas este amable sabio. Por el dolor que senti­
mos los que conocemos en o*̂ ra científica y apreciamos las 
excelencias de su personal carácter, comprendemos el qU0 
sufrirán su familia, la Universidad de Turín y la nación 
italiana.

Dk. J . G.  OCAÑA.
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sosa cáustica normal (40 por 1.000) al quinto, lo que resulta 
0,8 por 100, tapada también con algodón y esterilizada, Los 
300 c. c. ya esterilizados, hervirlos de nuevo en una !ám- 
para de alcohol ó mechero de Bunsen durante dos ó tres mi­
nutos.

Tomen 25 c. c. del suero salino que se introducen en la 
probeta de 60 c. c., s? agregan los polvos 'del 606 (30 ó 40 
centigramos) y se hace la disolución con el agitador (tam­
bién esterilizado). Se mezcla el contenido' de esta probeta, 
con los 275 c. c, restantes de suero saliuo fisiológico y se 
dejan caer sobre el total, desde la bureta, 15 ó 20 ó 25 c. c. 
de sosa cáustica al quinto, de la disolución normal, hasta que 
toda la disoluciósi salina esté clara y transparente (porque 
al principio se pone turbia).

Con un tubo de goma de los del gas, y unas pinzas de 
madera de las de lavandera, se hace la compresión del 
miembro por encima de las venas para ingurgitarlas.

Se lava la región del pliegue del codo y cuando la dilata­
ción venosa es grande, se echa el medicamento en un 
tubo graduado de cristal, unido por su extremo á un tubo 
de goma que tiene una mirilla de cristal y al otro extremo de 
este tubo una aguja.

Antes de pinchar la vena, se vierten unos centímetros 
de líquido para limpiar el tubo y llenarlo y llenar también la 
aguja; cuando se ha introducido la aguja en la vena, lo que 
Be conoce porque sale sangre por la cánula exterior de que 
está provista la aguja, se em|)ieza la inyección.

En los dos métodos se ocluye el pinchazo, con un par­
che aglutinante.

Ksta inyección de 50 centigramos del 606 puede repetirse 
á los ocho díás ó poner una intramuscular de 60 centi­
gramos.

Entre los enfermos que vi allí, los mejores resultados los 
ofrecían los inyectados por el método intramuscular:

Después de ver la aplicación del método intravenoso, 
hice dos nuevas inyecciones por el método’de AUftlarks, en 
la clínica del profesor Juliusberg, y durante este tiempo, pre­
gunté á mis inyectados de días antes si haluasi tenido do­
lores, á lo que contestaron negativamente.

R E V I S T A  DE NEUROLOGIA
P«r el Dr. CÚSAB JUARKOS

Médico 1.® d© S an id ad  M ilita r. P ro fe so r Je^o do C onsu lta  d e l R eal 
D isp en sa rio  “ P rin c ip e  A lfenso,,

i l síndrome de coagulación masiva del líquido aefalerraquídeo
Es este un tema de total actualidad. Casi simultánea­

mente han aparecido «n trabaji de Bkinchetierey P. Lejon- 
ne {Gazctte dea Hópitaux), otro de W, Mestrozat y H. Roger 
{Gazette dea Hópitaux) y una tesis de Georges Aubry, dedi­
cados á dicho asunto. El síodrome está constituido por 
tres caracteres anormales del liquido cefalorraquídeo: coa­
gulación masiva, xantccromia y riqueza, mayor ó menor, 
«n hematíes yleucocitoe.

Se encuentra 611 el curso de diversas enfermedades me­
dulares y meníngeas: meningitis cerebro-espina!, sífilis es­
pinal, tumor meníngeo, meningo-mielitis aubaguda locali­
zada, reumatismo meníngeo, etc. Algunos han creído que 
existía una meningitis íibrinosa heraorrágica, de la cual 
oonstituía reacwón especial el síndrome de coagulación ma­
siva. Nada juslifica, sin embargo, esta opinión.

En efecto, para que la coagulación se produzca es necesa­
rio que tengan lugar ciertas modificaciones anatoinopatológi- 
casde la cavidad meníngea,de las cuales U principal C8hl^ín-

fisis meníngea, cuando aísla en forma de bolsa el fondo de 
saco dural, cuyas paredes son en seguida asiento de diver­
sas alteraciones patológicas, especialmente neoformaciones 
vasculares. Como en esta bolsa el líquido cefalorraquídeo 
se halla á muy baja presión, los venenos, al impresionar 
las superficies vasculares, dan lugar á un exudado serofi- 
briuoso más ó menos rico en elementos celulares. Es decir, 
que el líquido cefalorraquídeo, productor del síndrome de 
coagulación, es un líquido de exudación comparable al de­
rrame pleuiítico.

Su riqueza en fibriiiógeno depende de varias causas; 
acción electiva do ciertos venenos especiales sobre la san­
gro circulante, acumulación de fibrinógeno en un líquido 
cefalorraquídeo cuya circulación es imperfecta, biporfibri- 
nosis sanguínea, etc. El color amarillo reconoce un doble 
origen: tinto amarillo más ó menos acusado del suero 
sanguíneo; xantomolisis de los glóbulos rojos extravasados.

El número de elementos celulares varía según el grado 
de actividad diapedésica y la fórmula citológica, y conforme 
la naturaleza de las toxinas; ordinariamente se encuentra 
una linfocitosis de mediana intensidad.

Como tratamiento debe emplearse, en los casos dudo­
sos, el antlsiñlítico. La punción lumbar causa casi siem­
pre una notable aminoración de los trastornos funcionales.

Locuras periódicas y anafilaxia cerebral.
La periodicidades un fenómeno tan frecuente en pato­

logía mental, por ser, dentro de los límites de lo fisiológico, 
una condición de la actividad del sistema nervioso. Por ello 
lo normal no está en clínica totalmente separado de lo pa­
tológico; no existe entre ambos extremos la menor solu­
ción de c.jntinuidad, de uno á otro se extiende una laaga y 
milltiforme progresión de transiciones. En todo individuo 
existen elevaciones y depresiones en el funcionamiento ce- _ 
rebiai, que son la semilla de la periodicidad patológica.

Pero ni en estado de salud ni en plena enfermedad, esa 
sucesión de altos y bajos es puramente psíquica; en su 
acentoación infiiiyen, considerablemente, una infinidad de 
perturbaciones ydebilídades orgánicas.Contra las modernas 
ideas de la escuela de Kreepelin, los locos periódicos no 
se levantan, caen y vuelven á levantarse sin causa, sólo 
porque su cerebro esté constituido de esta ó de la otra ma­
nera, sino porque suele tratarse de artríticos, estreñidos, 
etcétera, en que los episodios mentales tienen el valor do 
verdaderas crisis de saturación tóxica.

Muchas veces, es fácil tarea descubrir algún factor ó 
incidente á que poder atribuir el acceso; pero ocasiones 
hay en que no es fácil hallar influencia somática alguna, lo 
que lleva á pensar en la posibilidad de fenómenos de anafi­
laxia cerebral, tanto más cuanto que es corrriente observar 
que las recaídas son más fáciles y aumenta toda su intensi­
dad, cuanto más cortos han sido los períodos intercalares 
é incompleto la mejoría.

Constituye un gran argumento en favor de esta idea, 
el hecho de que en cierto número de accesos de locura in­
termitente, se termina la crisis por fenómenos orgánicos 
de agotamiento, seguidos de un estado absolutamente 
comparable á la convalecencia de las enfermedades agudas. 
Bs también una buena prueba, el que se hayan podido evi­
tar recaídas por medio de una reacción general, y do 
una terapéutica orgánica. Claro es que con esta teoría 
anafilácticaqueda obscuro un punto, el porqué la periodici­
dad se reduce á loo síndrome.'», manía y melancolíjj, solos ó 
combinados. Pero tal confusión se desvanece pronto,con sólo 
pensar ijiio manía y melancolía son simples expresiones mor
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bosas de dos fenómenos elementales: excitación y depresión; 
que para ser producidos necesitan causas relativamente poco 
considerables, mientras que otros síndromes requieren ma* 
yor complejida<l, tanto en lo etiológico como en el terreno.

Tal ea la nueva doctrina lanzaila por Jean Lepine 
{Revue Neurologique,núai. 18, 1010),doctrinallamada á adqui­
rir una gran resonancia por lo razonable, por lo sugestiva 
y por representar una sensata reacción contra los exclusi­
vismos de la doctrina ciclotímira de Kreepelin.

Acerca de la génesis de los reflejos superficiales.
Severino y R. Ciauri {Riforma médica, nóin. 18,1010) han 

tenido ocasión de observar un hombre de cincuenta y siete 
años de edad, que durante cinco meses presentó un síndro­
me consistente en una paraplejia motora espa^módica, con 
paruplejia sensitiva completa, salvo en la región perineo-ano- 
genital donde no existíahipoostesia. Los reflejos tendinosos 
estaban exagerados conclouusde las rótulas y de los pies. Re- 
flejossuperflcialesabolidos, excepto losplantares que estaban 
exagerados. Nada de trastornos tróficos n i esfinterianos. 
Cifosis angular (IV-V-VI vértebras dorsale-*); presencia del 
cuerpo de Bence-Jones en la orina.

Después, en el último me-j de la vida del enfermo, la pa- 
raplejia motora so hizo flácida y la sensitiva total y comi)'.c- 
la. Desapartcie-on los reflejos triidinosos y el plantar quedó 
abolido un poco más tarde. Decubitns acutus, incontinencia 
de orina y heces, muerte

Este cuadro clínico era debido á la existencia y desarro­
llo de un sarcoma globo-celular, de células grandes, situado 
á nivel de la IV, V y VI vértebras torácicas, rodeando la 
me lula que compriuiía. El diaguóstico clíiiii.o y anatómico 
fuó, {ues. el taparán ii  por compresión neoplásica Ac ¡a me­
dula íorácica.

El estudio histológico descubrió una degeneración ascen­
dente, á partir del sitio de la compresión que iba disminu­
yendo á medida que se examinaban cortes más altos. La de 
generación ocupaba preferentemente la zona marginal del 
surco anterior y la zona periférica del cordón anterior. El 
proceso se extendía sobre los dos sistemas comisurales; el 
corto y el argo.

Entre las varias particularidades interesantes da isla 
caso, qniz.is una de las más sea el h cho de ha erse transf >r- 
mado la paraplejia espasinódica en flácida sin que la lesión 
llegara á ser totalmente transversa. La ley de Bastían no pa­
rece por tanto tener uo valor absoluto. Parecej pues, que 
basta para que un reflejo tendinoso cese que su arco reflejo 
so interrumpa en cualquiera de sus puntos.

Resulta también notable la persistencia del reflejo plantir^ 
á pesar de la anestesia completa de los dos miembros infe­
riores, lo que es suficiente para demoi-trar que los reflejos 
superficiales poseen una vía centrípeta autónoma, diferente 
de aquella por donde va la sensibilidad general. Es posible 
que BU arco reflejo de centro medular ó bulbar pueda enccn- 
irarae más ó menos influenciado por otro arco superior de 
centro cerebral. Pero en todo caso hay que reconocer que d  
arco reflejo inferior disfruta cierta iodependencia, puesto 
que su lesión parece suficiente para suprimir el reflejo su­
perficial, del mismo modo que la lesión en un punto del arco 
leflejo m-dular suprime el reflejo tendinoso.

El síndrome hipoflsario adiposo genital.
M. Ivaunois y M. Cleret han publicado un iuteresaiito ar 

lículo (Gazette des Hopitaus, niims. 6 y 7. 1910), que puede 
conRÍderaree como un reRumen de una eerie de trabajos an­
teriores, del primero de dichos autores, encaminados á poner 
dé relieve las relaciones que unen los tumores de la hipófisis

á las distrofias de los tejidos derivados de la hoja media 
(conjuntivo, cartilaginoso, óseo). En ocasiones, las lesiones 
de la glándula pituitaria, asociándose á trastornos del apa­
rato genital, pueden actuar de un modo electivo sobre las 
células conjuntivas, ex>igerando su carga grasosa y engen­
drando el síndrome hipoflsario adiposc-genital. La adÍ2)0 8Í- 
dad es generalizada, tanto superficial como profunda. En el 
cuello forma un voluminoso rodete, en el tórax se acumula, 
sobre todo eu las mamas En el abdomen la grasa es tanta 
que las paredes abdominales penden formando un delantal; 
en los brazos constituye un manguito, los miembros infe­
riores se deforman enorme y ridiculamente. En el interior 
se almacena en el mediastino, provocando trastornos circu­
latorios que cansan un estado cianótico particular. La piel 
es blanquecina y fría, siendo imposible hacerla deslizarse 
sohrí los planos inferiores.

La atrofia genital varía con la edad, traduciéndose en 
un retardo del desarrollo; exagerando el aspecto de la atro­
fia al estar el aparato genital perdido ent^e las masas adi­
posas de las ingles y del monte de Venus. La menstruación 
se establece lentamente y es irregular. Los caracteres se­
cundarios apenas se acusan, contrastando con el excesivo 
desarrollo de las mamas, debido á la sobrecarga grasosa.

El tumor hipofisario tiene signos de probabilidad consti­
tuidos por cefalalgia frontal con crisis neurálgicap, vértigos, 
vómitos de tipo cerebral, pérdida de la memoria, tristeza, 
apatía, calambres, contracturas y trismus. La poliuria y glu- 
coBuria se presentan bastante frecuentemente. Cuando el 
tumor es grande se produce edema de la cara. Obsérvase 
también aceleración del pulso y descenso de la temperatura 
central.

Los signos de casi-certidumbre son proporcionados por 
el análisis de los trastornos oculares y las investigaciones 
oftalmoscópicas, disminución de la agudeza visual y del 
campo, hemianopsia bitemporal, amaurosis y reguera com­
pleta. La atrofia de la papila es frecuente y raro el edema 
papilar. En algunos casos existe la reacción papilar hemia- 
nópeica, casi exclusiva deJ síndrome hipofisario.

Los signos de certidunibr© son Kniiinistrados por el exa­
men radiográfico del cráneo, pues todo aumento de volumen 
de la hipófisis entraña un crecimiento proporcional de la 
silla turca, que se hace ordinariamente en el sentido ante- 
ro-posterior y percibe muy claramente.

Para poder hacer un diagnóstico importantísimo dados 
los progresos de la Cirugía, es precisa la asociación de loa 
tres elementos.

Medicaciones y medicamentos.

Bensaude {Bulleiin médical, an XXIII, núm. 101) ha tra­
tado cuatro enfermos de Reynand por las duchas de aire 
caliente, habiendo obtenido grandes mejorías.

Gaucher Broca y Lafont (.BttZÍ. de la Soc. fran. de T)et ma- 
tologie ct Syphiligraphie, afio XXI, p. 3), hau obtenido la ci­
catrización perfecta, en varios enfermos de mal perforante, 
por medio de chispas de alta frecuencia

Eelherm { I I I  Congrés international de PhysioiherapiCt 
1910) asegura haber logrado con la radioterapia excelentes 
resultados en la parálisis espasmódica, en los dolores fijos de 
la tabes y en la siringomielia.

Henri Damaye (Ret'ue de Psychialrie, XH', núm. 1) de­
fiende el empleo del iodo en psiquiatría, bac^áiidose en su 
acción neutralizante de las toxinas, cuya eliminación favo­
rece, estimulando al mismo tiempo las funciones defensivas 
de los órganos. Cuanto mayor es la predisposición neuropá- 
tica, menos intensa resulta su acción.

iP*j  -------------- -—
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ESTUDIO DE LAS ESTENOSIS CONGENITAS
DEL PILORO (1)

PONENCIA EN LA BEÜNIÓN DE OIOÑO DE 1909,
A LA ACADEMIA DE OBSTETEICIA, GINECOLOGÍA Y PEDIATBÍA 

Por 1). AURELIO MARTÍN ABQUELLADA
Uódioo namerario del Hospital del Niño Jesús, 

de la Beneñoenoia Monicipal, eto.

Enfermo íiúm. 2 .-  Observada por nosotros en la consulta 
de Cirugía del Hospital de Niños, á cargo del Dr. Banquery 
y en unión de éste y del Dr. Pinar, y posteriormente por el 
Dr. Ribera.

Niña de -los meses y medio, natural de Pueblo Nuevo, 
nació normal; al mes, vómitos que no se corrigen con nada, 
enflaquecimiento, deposiciones escasas, y por exploración- 
piel del vientre arrugada, aumentada zona gástrica, peristal, 
tismo y tumor pilórico.

No fué aceptada la intervención quirúrgica, falleciendo 
la niña al cabo de tres meses con progresión de todos los 
síntomas.

Enfermo núm. 3.—Núm. 692 de la consulta de la Cruz 
Roja del distrito del Hospital.—0. I., do cinco meses, de 
Madrid, vive Embajadores, 68.

Tiene como antecedentes el haber tenido ciuco herma­
nos, de los cuales cuatro presentaron vómitos al poco de na­
cer, y murieron de pocos meses.

No empezaron los vómitos basta los dos meses, siendo 
cada vez más tardíos, pero más abundantes, las deposiciones 
escasas, la piel de la cara, tórax y abdomen con arrugas, 
aumento de la zona timpánica del estómago, tumoración 
pequeña y móvil al nivel de la región pilórica, instituyendo 
como tratamiento alimentación exclusivamente con leche 
materna reglamentada y disolución de citrato sódico an­
tes de la tetada.

Desde el día 2 de Julio de 1909 que se presentó á la con­
sulta, hasta el 13 de Agosto que fuó por última vez, aumen, 
taron la intensidad de los síntomas á pesar del cambio de 
régimen alimenticio, así como la administración de opio' 
lavados de estómago, etc., dejando de asis'ir á la consulta 
al proponerle la intervención quirúrgica.

Enfsnno núm. 4.—N. A., s is meses, Madrid.—Criado 
con biberón, utilizando leche de la Gota de Leche del dis­
trito de Palacio, empezó con ligeros vómitos, á los tres me­
ses, con la siguiente nota de peso;

4.160 4,760
4,076 4,960
4,076 6,260
4,100 6,300
4.176 6,230
4,180 5,100
4,300 4,900
4,625 4,700

Los vómitos no se presentaban todos los <lías, sino por 
períodos, coincidiendo con la pérdida de peso y. la falta casi 
completa de deposiciones, que eran casi normales en la épo­
ca en que no se presentaron los vómito.", aumento no exa­
gerado de la zona timpánica del estómago, peristaltismo 
muy marcado de izquierda á dereclia de las paredes del es­
tómago, y tumor del tamaño de una nuez, en región pilórica.

Este enfermito no fué operado, por oposición de su fa­
milia, muriendo el 29 de Julio de i9ü9.

Expuestas brevemente estas historias clínicas, vamos á 
detallar el estadio de esta enfermedad, comenzando por su

(l) Véase el oúmero anterior.

Etiología.—E& difícil ni siquiera aproximarse á calcular . 
la frecuencia de esta afección, pues en estes últimos tiem-^ 
pos aumenta de una manera considerable el número de casoga 
que 80 diagnostican y publican, y, por lo tanto, en la actuali 
dad es mucho mayor su frecuencia que hace dos ó tres t ños, 
por lo que fácilmente se deduce que esta enfermedad no es 
rara, es más frecuente en los niños que en las niñas, suele 
presentarse con carácter familiar como en nuestra tercera 
observación, pudiendo coincidir con otras deformidades.

Sintomatologia.—L& generalidad de loa caí os de esteno­
sis de píloro tienen una sintomatología tan clara y seme­
jante como puede observarse en nuestras cuatro observa­
ciones, tratándose de ordinario de niños que nacen en bue­
nas condiciones, que no presentan nada de anormal duran­
te los primeros días del nacimiento, y al cabo de algún tiem­
po, uno ó dos meses, aparecen los primeros síntomas de la 
estenosis, síntomas cuya enumeración es la siguiente; vó­
mitos, dilatación, peristaltismo del estómago, modificaciones 
de las deposiciones y las orinas, tumoracioues y mal estado 
general, y las cuales vamos á analizar someramente.

Loa vómitos se caracterizan por su tenacidad, su resis­
tencia á los agentes terapéuticos, á la reglamentación y mo- 
diúcación del régimen; se repiten de ordinario después de 
cada tetada, pero en algunas ocasiones el estómago tolera 
varias tetadas y después las vomita de una vez, como es el 
caso de Cantley, teniendo como carácter importantísimo el 
no tener bilis; pero sin embargo, se cita el caso de Murro 
en que si se presenta salen con gran fuerza y en algunas 
ocasiones como si fuesen expulsados por una bomba, como 
en el caso de Stili; al principio son frecuentes y poco abun­
dantes, estando compuestos de leche, saliva y secreción 
gástrica; de aquí el hecho do que la canüdad expulsada sea 
mayor que la leche ingerida; pero poco á poco, á medida que 
el estómago se distiende, loe vómitos son menos frecuentes, 
paro más abundantes.

La dilatación del estómago se traduce á primera vista 
por la deformación del abdomen, estando distendido el hi­
pocondrio, mientras que los vacíos y el hipogastrio se re­
traen más y más á medida que los intestinos reciben menos 
alimentos.

Por inspección se observa también las modificaciones del 
hipocondrio izquierdo, su tensión y su eminencia más ó 
menos pronunciada, pudiéndose en algunas ocasiones, por 
medio de la palpación, limitar el estómago, porque la exage­
ración de la contractilidad muscular hace que sea más fácil 
en algunas ocasiones esta exploración, llegando la viscera 
en algunas ocasiones á representar una contracción tetánica.

Claro es que se iia intentado aplicar la insuflación, la gas- 
trodiafanía y la radioscopia, sin que estos nuevos diagnósti­
cos hayan esclarecido el diagnóstico, y  algunos son tan per­
judiciales que han producido la muerte por colapso (insu­
flación).

La tumoración es uno de loa síntomas más inconstantes; 
pero en nuestras cuatro observaciones se notaron con gran 
claridad; tiene como caracteres el presentarse un poco á la 
derecha y por encima del ombligo y ser muy movible.

El estreñimiento es variable; así en la primera observa­
ción, las deposiciones eran escasas y constituidas princi­
palmente por moco, cosa que ocurría en la segunda y terce­
ra, pero en la cuarta eran variables en cantidad, estando en 
razón directa de la pérdida de peso.

Anatomía patológica.—Según se desprende de las diver­
sas observaciones por nosotros leídas y lo que pudimos com* 
probar de visu en nuestro caso, esta variedad de la estrechez 
pilórica presenta formas y grados variables según los dis­
tintos C880P; acompañándose en algunos de otras modifica*
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ciones del tubo digestivo; por lo tanto, estudiaremos las mo­
dificaciones 'uacroscópieas, las microscópicas, las alteracio­
nes del estómago y las de otros órganos.

El plloro se presenta siempre al tacto y á la vista como 
UD tumor duro, de consistencia cartilaginosa, de tamaño va­
riable, teniendo de ordinario la forma de un cilindro bien 
limitado en sus extremidades, con calibre muy variable, 
siendo menor que el que realmente liene por la tonicidad del 
esfínter,y además por loa repliegues existentes en la mucosa, 
muy mareados en las autopsiaa, repliegues que hace tengan 
la forma de fcníw morfanum. El espesor de la pared varía 
de cuatro á ocho milímetros, siendo menor en la parte co­
rrespondiente del estómago, desapareciendo por regla gene­
ral insensiblemente en las paredes gástricas, como en los 
casos de Pitt y de Still, y en algunos casos está separado del 
estómago por un surco muy marcado, como en eJ caso de 
Tinkclstelr;.

£1 estrechamiento del píloro produce la consiguiente di­
latación del estómago, que suele ser bastante difícil de apre­
ciar, porque el estado variable de su musculatura hace que 
no 80 puedan comparar los resultados, no siendo raro en­
contrar dimensiones de 8, 10 y basta 12 centímetros des­
de el píloro hasta el fondo, habiendo encontrado Ilenschul 
el estómago en forma de reloj de arena, encontrándose hi­
pertrofiadas las paredes estomacales, pero en algún caso, 
como en el de Tritezycb, estaban hipertrofiadas.

En los casos de BaLten é Braín en los que practicaron la 
autopsia en uifíos operados, curados y fallecidos al cabo de 
algún tiempo de una enfermedad intercurrente, se observó 
que el píloro conservaba sus caracteres normales y que las 
paredes del estóiüago estaban hipertrofiadas con mucosa 
sana.

£n  muchos casos se'observaron dilataciones de la extre­
midad del esófago, así »emo lesión de bronco neumonía, me­
ningitis, etc.

El examen histológico ha demostrado al nivel del píloro 
una lesión consistente eu la hipertrofia del tejido muscular, 
predominando en la capa circular, existiendo esta hipertro­
fia sin ninguna otra mortificación; también se encuentran en­
grosados la mucosa y la submucosa y formaciones linfoideas, 
no siendo taro encontrar alteraciones catarrales, estando de­
mostrados e-itos asertos por mediciones y preparaciones he­
chas por Gran Still é Ibram, después de endurecer la pinza 
en el liquido de iMuller. Sewonat ha encontrado Ja región pi- 
lórica llena de células inñamatoiias.

Patogenia.—S jii varias las teorías que se han propuesto 
para explicar esta deformación, siendo la que más partida­
rios cuenta la qu« la hace depender de una deformidad con- 
génita.

Still, como antos apuntamos, ha demostrado la variable 
dfl espesor de la pared pilórica, y sobre todo do la capa de 
fibras circnlares en estado normal, y no hay más que exage­
rar estas variaciones para ene )ntrarno3 coa la hipertrofia 
patológica, capaz do transformar el píloro en un manguito 
rígido con todo el cortejo de síntomas, la coexistencia de 
otras deformidades; el carácter familiar observado en algu­
nos caKo.s, como en nuestro enfermo número 3, hablan en 
favor de esta manera do pensar, y unido á la alteración do 
BUS paredes, demostrada por la anatomía patológica, hacen 
que e-ta hipótesis sea la que más partidarios tiene.

Son varias Us objeciones que se la hacen, pero la más se­
ria es que los síntomas no aparecen hast.i al cabo de algún 
tiempo, y que en algún caso pueden mejorar y aun desapa­
recer con un tratamiento médico.

E s t o s  d o s  a r g u m e n t o s  p n e l e n  r e f u t a r s e  p o r q u e  l o s  c a ­

s o s  c u r a d o s  p  r o c e  t i e n e n  h i p e r t r o f i a d a  l a  p a r e d  d e l  e s t ó m a ­

g o ,  s i e n d o  e s t e  e l  p r o c e s o  d e  c u r a c ió n  d e  t o d o s  l o s  e s t r e ­

c h a m ie n t o s  c a n a l t c u la r e s .  P o r  o t r a  p a r te ,  h a y  n e c e s id a d  d e  

t e n e r  e n  c u e n t a  q u e  h a y  d o s  e le m e n t o s  e s e n c ia lm e n t e  v a ­

r i a b l e s ;  la  t u m e f a c c ió n  d e  la  m u c o s a  y  e l e s p a s m o  s e c u n d a ' 

r io ,  b a s t a n d o  d e  o r d i n a r i o  u n a  l i g e r a  r e t e n c ió n  ó  i i n  m a l  r é ­

g i m e n  a l im e n t i c i o  p a r a  q u e  l a  m u c o s a  s e  i n f l a m e  y  o b t u r e  

u n  o r i f i c i o  y a  e s t i v c l í a d o ,  p e r o  q u e  d i s m i n u y e n d o  l a  a l im e n ­

t a c ió n  ó  l a v a n d o  e l e s t ó m a g o  s e  r e s t a b le c e  e l  p a s o  d e  lo s  

a l im e n t o s .

(Se o o n t im am ),

Sección P rá c tic a .
UN CASO DE IMBECILIDAD AVANZADA

Filiación y hábito exterior. -E l día 6 de Septiembre del 
corriente afio (1010) ingresó en mi Sanatorio del Pilar el en­
fermo Abelardo F., de diez y seis años, natural de un pueblo 
importante de la provincia de Oviedo. Venía recomendado 
á mí por permna de tanto prestigio módico como es el doc­
tor D. Angel Pulido. El aspecto del joven en cuestión era 
el siguiente; Do estatura más bien alta, se veía gran des* 
arrodo de la musculatura; sus movimientos nada dejaban 
que desear en cuanto á precisión y rapidez. La cabeza era 
pequeña. Su cara alargada, con gran predominio del diáme­
tro vertical sobre los tranaversalcs. La frente muy estrecha. 
Este aspecto del rostro anunciaba ya mucho mayor desarro­
llo de la vida vegetativa, que do la inteligencia. Nunca, en 
verdad, pudo decirse C'jn más exactitud que la cara es el es­
pejo del alma.

Etiología —Su padre, que le acompañaba y que era un 
buen observador y claro narrador de sus impresiones (cosa 
rara entre los colaboradores familiares de los clínicos), me 
proporcionó los datos anamnósicos del paciente. Creyendo 
elar más amplitud á su porvenir, y sugestionado por la idea 
exagerada que en Asturias se tiene de América (creen que 
es Jauja), ie envió á la Habana, donde había de dedicarse á 
trabajar en un escritorio. No podía darse ocupación menos 
á propósito para un ser de esta categoría. Los números aca­
baron de trastornarle la cabeza. Como si esto fuera poco, 
falto de la vigilancia necesaria, frecuentó malos lugares y 
contrajo en grado extremado el vicio del onanismo, muy fre­
cuente en estos degenerados avanzados. El hecho es que, 
convencidos sus jefes de que era incapaz y nunca aprovecha­
ría el tiempo, lo devolvieron á su hogar.

Prtíojcnío.—Pertenedendo los imbéciles á los grados 
más intensos de la vejez prematura, según demostró mi pa­
dre en el tomo 1.® de su Medicina interna; considerados de 
la misma manera por Dallemagne en su obra sobre Loa de­
generados y deseq\t¿librado8\ estimándolos Vanlair entre los 
neurósicos hereditarios, claro es que su génesis se resuelve 
en la fundamental de la degeneración. En el caso concreto 
que examino, puedo decir que este Abelardo F. era ya un 
enfermo al emigrar, y que su vida de agobio mental y de 
sedentarisdad forzada, unida al factor depauperante de la 
auto-erastia (Letamendi), no hizo más que hacer ostensible 
á la vista de todos lo que antes sólo un buen inó lico hubie­
ra podido apreciar.

Antecedentes pers nales.—ti ledan exp restos substancial- 
mente en el relato ant -rior De estos datos debernos extraer 
una en.señanza; Los padres n') son los más capacitados para 
discernirla verdadera ea, a idad mental do sus hijos, puei 
llevados de un carjñ j ciego, se hacen mil ilusiones acerca de 
sus facultades y méritos. En cambio, no ha habido hombre 
ilustre en el mundo que haya sido apreciado por los suyos 
en su grandeza efectiva. El padre de Martín Lulero jamás 
transigió con su hije. Napoleón no fué ¿preciado como me­
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recía por saa hermanos, A quienes sacó rie la nada. En este 
caso, vemos á un padre, lleno de buen sentido en las cosas 
relativas á sn estado, equivocarse hasta el extremo de des­
conocer una enfermedad evidente, y suponer volvería su 
hijo poco menos que como el Nabab de A. Daudct.

Entado prcs^nie, — Eipiriiu. No se manifiesta en Abelar­
do F. (á quien todavía estudio en la actualidad) la menor 
curiosidad intelectual. Jamás le he visto leer un libro ni un 
periódico, ni hacer ningún comentario sobre lo que otros 
leen, y eso que alguno de sus compañeros suele leer á voces 
El Liberal, y criticar á su manera el estado político del país. 
Cuando se le interroga, contesta acorde; pero es muy raro 
que use de la palabra por propia iniciativa. Sabe leer y es­
cribir, aunque pocas veces toma la pluma ó el lápiz. Se acuer­
da bien de su pasado, pero no confiesa su oculto vicio. La 
afectividad es casi nula. Por su padre jamás pregunta. No ha 
entablado amistad con ninguno de los que le rodean. De su 
porvenir, no se inquieta. Soporta muy mal la contradicción, 
y tiene marcada tendencia á la violencia en eoos momentos.

Organismo.—Parece como si por la ley de los equivalen­
tes vitales, se hubiese buscado una compensación de su de­
fectuosa actividad espiritual en la función intransitiva y 
transitiva de loa órganos. El apetito es voraz; la digestión 
perfecta; la circulación activa, y la respiración amplia. Poco 
sensible á las variaciones de temperatura, su ocupación prin­
cipal consiste en pasear y en cantar canciones de su tierra, 
con un ritmo monótono y durante mucho tiempo. Jamás se 
borra de sus labios una sonrisa, que parece en ellos estereo­
tipada. Vive en pleno presente. El canto puede considerarse 
en Abelardo F. como un equivalente motor (hay que respe­
tarlo) de índole automática, y que ha tenido la ventaja de 
alejarle del onanismo, para cuya evitación se ejerce sobre él 
vigilancia muy atenta.

Diagnóstico.—Establecer un límite deseparación definido 
entre la imbecilidad y el idiotismo, no es tarea fácil en los 
casos particnlares, esto es, en el campo de la clínica. Sin 
embargo, yo creo que Esquirol estaba en lo cierto cuando 
tomaba el estado de la función del lenguaje como brújula, 
para guiarse en medio de este laberinto. Y también abunda 
en las mismas ideas Julio Voisin, en su libro La Idiocia. 
Y no Hay que extrañarse; porque siendo la palabra la encar­
nación de la idea (Castelar), representa una verdadera exte- 
riorización de la conciencia en el mundo da los fenómenos, 
y es el mejor medio de valorar el grado de progreso intelec 
tual de un ser, así como el moral se valora por la conducta. 
En los idiotas va involucionando hacia el grito inarticulado, 
más animal que humano. Y en esto me fundo para decir que 
Abelardo F. es un imbécil, no un idiota.

Pronóstico.—En este caso, es favorable en cuanto á la 
vida. Respecto á la inteligencia, por desgracia, no puedo de­
cir lo mismo. Abelardo F. es un sujeto que por su robustez 
puede desmentir la opinión manifestada por Vanlair, de que 
los imbéciles viven poco. Yo no veo ahora en él indicios que 
justifiquen ese juicio. Hay que tener presente, además, que 
Abelardo F. se ha criado en un pueblo, en plena naturaleza, 
y esta feliz circunstaircia le hapeiinitido neutralizar, en 
parte, la influencia del factor degenerativo. Luego es indu­
dable que aquí tiene poca aplicación el temor de Vanlair, el 
cual es muy verdadero en oíros casos de imbecilidad. Por lo 
que recuerdo ahora á mi maestro el I)r. Hernando, cuando 
nos decía que en Medicina no hay que hacer afirmaciones 
absolutas. Un nuevo hecho puede destruirlas.

Tratamiento.— "Una educación juiciosa y apropiada cons­
tituye el mejor tratamiento de la imbecilidad (Vanlair). En 
el destino de estos seres, influye de manera decisiva el am­
biente espiritual en que se encuentren colocados. Para nada

se necesita tanta elevación moral, acompañada de espíritu 
sincero de abnegación y sacrificio, como para tratar á estos 
enfermos, Maltratarles, hacerlesvíctimas de golpes, de inju­
rias, ó de burlas, como aón se ve en algunos Manicomios, y en 
los medios incultoá de ciudades y campos, es dar muestras 
de un salvajismo vergonzoso. No ya en imbéciles; en idiotas 
se han obtenido cou la educación, basada en el amor y en la 
dulzura, resultados increíbles (véase el antes citado libro de 
Julio Voisin). Luego hay que decir, que los procedimientos 
violentos pueden hacer aparecer una de esas formas manía­
cas de los imbéciles {moría, tan bien descrita per Schüle), 
que agravan el pronóstico del mal considerablemente. Ex­
puesto el peligro, ya sabemos en qué principios debemos ba­
sar nuestra intervención terapéutica.

lieñexiones—1.® Dado que los hombres se clasifican en 
trabajadores del pensamiento y trabajadores de! músculo, 
encargados los primeros del progreso del espíritu (en ciencia 
y en virtud), y los segundos de dirigir las transformaciones 
de la materia, digo que Abelardo F. pertenece á estos últi­
mos. 2.a La idea de enviarle á América, estando enfermo, 
fué desgraciada. En efecto; este ser, como todos los degene­
rados, no podía anto-goberi5arae. Y siempre necesitará una 
inteligencia que le guíe, y que le marque taxativamente lo 
que tiene que hacer. Puede servir, hasta cierto punto, para 
obedecer, nunca para mandar. Con mayor motivo para to­
mar iniciativas motu proprio. 3.® La vida de campo y el tra ­
bajo agrícola, le son muy convenientes. Ocupaciones en que 
no tenga que discurrir, y en las cuales haya muy poca varia­
ción de año en afio. 4.® Hay que evitar el onanismo á todo 
trance, y para conseguirlo, es indispensable procurarle, así 
que tenga edad suficiente, la satisfacción natural del apetito 
sexual, mediante el matrimonio.

D e . Abbón SÁNCHEZ-HERRERO
D irec to r dol S an a to rio  del P ila r ,  D e la  B enoñoenoia 

mn&ioip«l, p o r oposición.

N oviem bre de 1910.

i
j EN  ID IO M A  EX T R A N JE R O : I. L a  a tro fia  m u scu la r  de origen t r a u ­

m á tic o .— I I .  L a  flo ridz ina  ¿produce u n a  h ip e rtro fia  y  u n a  h iper- 
p la s ia  de los is lo te s  de L an g en liau s?— II I .  U lceraciones fa r ín ­
geas de o rig en  an ém ico .— IV . T ra ta m ie n to  de los Immore.s b e ­
n ig n o s de la  v e jig a  m e d ian te  lo s  ra y o s  de O udin. V. In v e s ti­
gaciones e x p e rim en ta les  acerca  d e l p o d er tóx ico  de la  p lacen ta . 
— V I. Sobre d ispepsia  n e rv io sa .— V II. In d icac ió n  y  m étodo  de 
la  irrad iac ió n  R ó u tg e n  en  a lg u n as  afecciones cu tá n e a s .

La atrofia muscular de origen traumático, por M. P. Piet.
Es por demás conocida la atrofia muscular de los miem­

bros heridos, y se sabe igualmente que la inmovilidad que la 
herida impone á un miembro ocasiona en el miembro con­
génere un cieito grado también de atrofia

Pero resulta de los estudios de M. Piet, en 90 casos de 
fracturas y otros traumatismos de los miembros, que la atro­
fia en el lado sano es sensiblemente igual que en el afecto en 
el 80 por 100 de las observaciones,

Por consiguiente, el apreciar por comparación esta atrofia 
está expuesto á frecuentes errores.

En estas circunstancias, M. Piet practica la medición á 
seguida dei ingreso del enfermo, y la continúa después pe­
riódicamente á las mismas horas del día y en las más igua­
les condiciones que puede, para no equivocarse de este modo 
con las variaciones diarias del volumen de los miembros, va­
riaciones que oscilan entre cuatro centímetros como cifra 
extrema y que son ordinariamente de dos centímetros y 
medio.

i <1
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Haciendo de esta manera, ha comprobado que la dismi­
nución de volumen del miembro afecto se acerca al máxi­
mum hacia los tres días, que se produce más despacio en el 
lado sano, y que los dos comienzan al mismo tiempo su evo­
lución ascendente al estado normal; el período de atrofia 
máxime es, pues, menos largo para el lado sano que para el 
herido.

El aumento de volumen se acusa sobre todo en el ins­
tante en que el miembro renueva sus funciones sin el auxi­
lio de ningún sostén ó aparato, y hasta se puede observar el 
que los miembros lleguen á alcanzar un volumen superior 
al qvie tenían antes ó al que tendrán después de la consoli­
dación definitiva del traumatismo,

El autor atribuye esta atrofia simétrica á una acción refle­
ja  de los centros medulares sobre el sistema circulatorio de 
los miembros.—(Journ. des scienc. med., de Lille, 12 Febre­
ro, 1810).

II
La fioridzina ¿produce una hipertrofia y una hiperplasia de loa

islotes de Langenhaus?, por Van Leerzum y Mm. J. Polenaaz.

En 1907, Lazaros publicó sus experimentos en conejos, 
hechos diabéticos por la fioridzina, y en los que observó una 
hipertrofia é hiperplasia considerable de los islotes de Lan- 
genhaus del páncreas.

Como esto era un hecho de importancia, tanto por el 
papel fisio-patológico de los islotes, como por la naturaleza 
de la diabetes fiorídzica, se ha tratado de comprobar con 
nuevos experimentos.

Estos han sido practicados en gran número de conejos, 
con determinación numérica de los islotes sobre cortes se­
rrados, y no han mostrado ninguna diferencia con relación á 
las glándulas normales.

La contestación ála pregunta planteada es, pues, negati­
va.-CArc^./. experim. Páthol. n. Pharmakol, 1910, LXII, 
4 6).

III
Ulceraciones faríngeas de origen anémico, por M. A. G. Pohly,

Además de la angina de Vincent, y de las ulceraciones 
faríngeas debidas á la tuberculosis y á la sífilis, existirían, 
según este autor, otras ulceraciones que serían causadas 
por una anemia más ó menos acentuada, con disminución 
de la vitalidad de los tejidos.

En su apoyo, presenta M. Pohly tres casos en los que 
pudo excluir toda idea de sífilis y tuberculosis, y en los que 
faltaba la tumefacción de los ganglios linfáticos que á me­
nudo acompañan la angina le  Vincent,

La primera observación se trataba de una joven de vein­
tidós años, que se quejaba desde hacía cinco días de dolor 
en la garganta.

En el examen se encuentra sobre la amígdala izquierda 
una pequeña ulceración redondeada.

Éíta, que era una enferma muy anémica, pero sin nada 
de tuberculosis ni sífilis, curó do su ulceración en ocho días 
mediante aplicaciones locales de nitrato de plata.

En el segundo caso, te trataba de una joven «nurse* de 
veintitrés años, que se quejaba de un mal de garganta des­
de hacía diez días; que últimamente había estado durante 
mes y medio al cuidado dĝ  un caso grave de fiebre tifoidea 
que falleció, y que se presentaba por esta causa con una 
gran debilitación.

El examen descubrió la presencia de una úlcera peque­
ña y redonda sobre la amígdala derecha.

En lo primero que pensó en este caso M. Pohly, fué na­

turalmente en la sífilis, pero los conmemorativos no justi­
ficaban esta hipótesis.

La nlceración tratada por las cauterizaciones de nitrato 
de plata desapareció á los diez días y desde esa fecha lle­
van transcurridos seis años sin que la enferma haya notado 
la menor molestia.

El tercer caso se refiere á una mujer de veintisiete años, 
que consultó al autor por nn malestar en la garganta que 
databa de tres semanas.

Presentaba á nivel do la úvula una pequeña ulceración 
redondeada que, tratada de la misma manera que en los dos 
caeos anteriores, no tardó igualmente en curar; luego más 
tarde aparecieron sobre el velo del paladar otras ulceracio­
nes pequeñas, que tardaron un mes en desaparecer, y desde 
entonces, y hace ya dos años y medio, la enferma no ha 
presentado nada de anormal.

En la época de la aparición de las antedichas ulceracio­
nes, se encontraba esta enferma bastante afecta por estado 
anémico y nervioso.—(iVetíi York. Med. Journ., 27 Agosto 
1910.)-X

IV
Tratamiento de los tumores benignos de la vejiga mediante 

los rayos de Oudín.
Describe Beer la técnica de este nuevo procedimiento, 

por el cual la corriente de alta frecuencia es aplicada con el 
excitador de Oudín dentro de la vejiga directamente sobre 
el tumor, auxiliándose para ello del cistoscopio; se verifica 
entonces la necrosis del tumor acompañada de producción 
de gases. En dos casos ha observado el autor buenos resal­
tados; en el primero se presentó una intensa hemorragia 
después de la primera sesión; en ambos se hizo actuar la 
corriente sobre 10 ó 12 puntos distintos del tumor, teniendo 
lugar la necrosis total, seguida de la suspensión absoluta 
de la hemorragia.—(ZenírafWaff/íír Chirurgié).

Investigaciones experimentales acerca del poder tóxico de la
placenta.

De los numerosos trabajos realizados por Guggisberg, de 
Berna, deduce este autor las conclusiones que siguen:

Los jugos con elementos celulares de la placenta huma­
na y de los animales, obtenidos por expresión de este órga­
no, é inyectados por vía intravenosa, producen la muerte 
en los conejos por coagulación de la sangre y embolia. Los 
síntomas de la intoxicación producidos por jugos despro­
vistos de células, son de naturaleza distinta á los observa­
dos consecutivamente á inyecciones de pulpa plaoentaria 
rica en células.

Los «venenos» de las células placentarias preexístan en 
cantidades diferentes en determinadas placentas; hay otras 
eu las cuales el veneno falta completamente. El efecto del 
jugo placentario es complejo. Uno de los componentes pro­
duce la coagulación de la sangre; el otro no es de naturaleza 
única. La naturaleza de los principios tóxicos no es todavía 
completamente conocida. Lo más probable es que desarro­
llen los mismos efectos fermentativos. Diluyendo el jugo 
disminuye notablemente el efecto, pero generalmente se 
aumenta. Ni en el suero normal ni en el suero de las emba­
razadas se han encontrado antitóxicos eficaces en cantidad 
demostrable. Los jugos desprovistos de células de algunos 
órganos (músculos, corazón, bazo), son inactivos inyectados 
por vía intravenosa en los conejos. Los jugos de algunos 
órganos gaiiglionares obtenidos por presión (riñones, híga­
do) producen en esto animales fenómenos de intoxicación 
que se pueden distinguir, sin e.i.bargo, claramente do los del
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ti- jugo placentario.—{Zeitschnft fü r  QeburUhilge wid Q-ynako- 
logie).

VI
Sobre dispepsia nerviosa.

El Dr. Boñnger,, de Mergentheim, atribuye á los choques 
psíquicos grande importancia etiológlca en la producción 
de la dispepsia nerviosa, y el problema para el médico con­
siste en descubrir la causa en todo caso que presente fenó­
menos gástricos. En aquellos que se acompañan de fenóme­
nos nerviosos tlistingiie el autor, según el origen, tres for­
mas; 1, de origen neurógeno, periférico al órgano por enfer 
meJad, tramna, irriiíición de cnalqu er clase con propaga­
ción centrípeta, tipo neurasténico; 2, de origen central ó 
psicógeno con propagación eentrifugal del estímulo hacia 
l03 órganos, tipo hi ttérico; 3, de origen central psicógeno 
sin propagación, tipo hipocondríaco.—(árc/tic./w r Ver 
daungskrankheiten suit Einsch lu8s der Stoffoeccksalpatologie 
und der Diatetik).

VII
Indicación y método de la irradiación Rbntgen 

en algunas afecciones cutáneas.
Merece propagarse, en obsequio á la exactitud y fácil me­

dición do los rayos X, el método de medida introducido en 
la práctica por .Schmidt, y que consiste en determinar el 
trabajo constante del tubo radiógeno por los miiiamperios 
que gaste la longitud de chispa de la bobina que correspon­
da al tubo empleado y el grado de dureza de los rayos del 
tubo, siendo el mejur el del núm. 5 al 7 de la escala de du­
reza del radiocromómetro de Vehnel, y auxiliado todo esto, 
además, con el dosímetro de Sabouraud y Noir. No merece 
teneise en cuenta la debatida posibilidad de la idiosincrasia 
individual para los rayo^, porque no deja de ser muy rara.

Representan un progreso importante parala terapéutica 
en el estadio de estos asuntos la relación demostrada siste­
máticamente por Schultz, de la absorción de los rayos por 
los tejidos según su peso específico, y, además, la calidad de 
los rayos.

Son recom .-ndables los rayos Rontgen generalmente en 
el psoriasis; su acción no es rápida é intensa y debe cooibi- 
uarse con el tratamiento por la luz (lámpara de cuarzo ó 
uriol), y los remed.os farmacológicos.

Las reacciones de los rayos ROntgi-n se pueden evitar, 
liecha salvedad de casos aislados, donde acaso puede tener 
lugar una débil reacción de primer grado, un eritema; 
aquellas dermatosis eu las cuales es necesario provocar una 
reacción para alcanzar la curación, deben ser excluidas del 
tratamiento Rííntgen, sino completamente, por lo menos 
ileb© esperarse á que hayan fracasad; todos los demás le. 
jnsdios.—{Berliner Klinischen Vuchenschri/t). —’S xvxh.ro 
O A n o v a s . _______________ _ •

Sección o fic ia l

MINISTERIO DE FOMENTO

EXPOSICIÓN
Señor; El saneamiento del campo constituí e á la hora 

actual la más grave de las preocupaciones de pueblos y go- 
bernante-*, porque ya es elemental el c -nocimionto de que 
las masas rural s son fuentes de vida, veneros que alimen­
tan y nutren las generaciones que con sus enervamientos 
agotan sin cesar las grandes urbes, cuyo crecimiento no se­
ria posible sin la constsnle renovación qucel campóle presta.

Pero bi las generaciones que proceden de la masa rural 
han de ecr vigorosamente sanas y aptas para continuar

siendo fuentes de vida de la nación, no basta que á ellas no 
lleguen el agobio del batallar de la existencia en las grandes 
poblaciones, ni las destrucciones que el vicio, el hacinamiento 
y la miseria ocasionen en éstas. Menester será que á las 
gentes del campo no les falte el albergue, el agua y el alh 
mentó sano, ya que el aire y la luz pueden tenerlos y los 
tienen generalmente puros.

De aquí, pues, la preocupación que embarga á la hora 
presente á los Gobiernos de los pueblos adelantados, por­
que sin aquellos tres elementos de primera necesidad para 
la vida, es imposible ésta en las condiciones á que se la 
somete.

Y si en otras naciones se atiende á estas necesidades, 
por lo que á España se refiere, sería crueldad el abandono 
por más tiempo de un problema que ya debería estar resuelto 
ó intentado resolver. Bastaría para ello el dato elocuente­
mente vergonzoso de que las cifras de mortalidad publicadas 
por el Instituto Geográfico y Estadístico son iguales ó ma­
yores para las poblaciones rurales que para las capitales.

Esto ni puede ni debe tolerarse, porque tan desastroso 
balance es el índice más elocuente del abandono de la ac­
ción del Estado en lo que respecta al saneamiento de los 
campos, que deben tener siempre menor número de caneas 
de insalubridad que las grandes urbes.

Ya no es sólo del dominio de los médicos el conoci­
miento de que el suelo es un almacén de gérmenes patóge­
nos, engendradores de infinitas enfermedades más ó menos 
epidémicas, cuya virulencia puede exaltarse, atenuarse ó 
extinguirse, según las condiciones en que se desarrollan, es 
decir, que actualmente son evitables, pues que se conocen 
los medios de sanear el suelo, las enfermedades originadas 
por tales casos.

Si en el suelo abundan, fácil es presumir lo que sucede 
en el subsuelo, en las capas donde no llega la acción des­
tructora y saneadora del Sol; millares de gérmenes de la pu­
trefacción de los vegetales, de los animales, de los detritus 
de toda especie, arrastrados é infiltrados por el movimiento 
de las tierras, por las lluvias, van en definitiva á formar la 
ñora microscópica de las aguas subterráneas (exaltando eu 
ellas muchas veces su virulencia) que alimentan los manan­
tiales, los pozos, ó se infiltran en las, generalmente detesta­
bles, redes de conducción de aguas potables, con que cal­
man su sed nuestros campesinos y nuestra riqueza pecuaria.

Ya es del dominio público el conocimiento de que la 
constitución geológica y la topografía, inclinaciones, hendi­
duras, etc , del suelo y del subsuelo, si tienen influencia 
para la agricultura en lo que respecta al terreno laborable 
y los cultivos, no la tienen menor para la salubridad, propa­
gación y diseminación de las enfermedades telúricas y de 
aquellas de un origen reconocidamente bídrico, como las 
fiebres tifoideas, infecciones intestinales y el cólera.

Ya es igualmente conocido por doctos y profanos que 
estas enfermedades que diezman endémicamente y amena­
zan epidémicamente en la actualidad (cólera) á nuestra po­
blación rural, siguen el curso de las vías fluviales de aguas 
subterráneas, las cuales, por razón de un abandono injusti­
ficado actualmente, contaminan las aguas destinadas á la 
bebida, ora en sus manantiales, en sus depósitos y pozos, 
ora en las detestables y antiguas vías de conducción.

Todo esto es debido á que no se ha saneado el terreno 
de modo que se evite toda posible infiltración y contamina- 
fión, porque ya no hay suelo ni subsuelo que no pueda sa­
nearse; es cuestión de gastos y trabajos apropiados y técni­
cos, y tales gastos, sobre ser reproductivos para la econo­
mía nacioual, son medidas de verdadera y pura dea ocrada, 
porque benefician á ricos y pobres.
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Para que ae cooiprenda e n  toda b u  extensión la impor­
tancia del problema, bastará aportar unas cuantas cifras:

La fiebre tifoidea y las infecci nes intestinales causan 
en España, segiin los datos oficíales del Instituto Geográfico 
y Estadístico, más de 40.000 defunciones al año, con una 
morbilidad de más de 400.000 invasiones, lo que supo* 
lie, además de las vidas humanas, la pérdida de más de 
24.U00.000 de días de trabajo, debiendo hacer constar que 
loa datos, sobre todo de morbilidad, son defieientísiraos. 
Diez y siete provincias no dieron parte, y de las restantes no 
son completos.

Samadas las cifras de mortalidad, todas las infecciones 
y enfermedades de origen telúrico ó hídrico acusan en total 
en 1007 más de 110.000, que suponen más de la cuarta parte 
de la mortalidad en España, que fué la de 436.931.

El paludismo también ocasiona estragos numerosos, poco 
conocidos, porque no hay datos ni estadísticas serias, aun 
cuando las publicadas acusaron una mortalidad de 8.000, 
4.708 y 2.428 en 1898, 1900 y 1907; pero sí se sabe que hay 
comarcas extensas en Cataluña, Extremadura, Andalucía, 
Levante y Castilla, en las que tiene inutilizado para el tra- 
baj'o á gran parte de los moradores agrícolas de estas zonas 
insalubres por incuria ó abandono.

Es, pues, humano y patriótico que la acción del Estado 
sea más eficaz y práctica que lo ha sido hasta ahora; es 
urgente en loa actuales momentos, en que el cólera, de ori­
gen esencialmente hídrico, amenaza á las naciones despre­
venidas, para evitar su difusión y propagación.

Las medidas que para el saneamiento de los campos de­
berá adoptar el Eslado eu evitación do aquellos males, han 
de ser técnicamente mixtas, de ingenieros y de médicos.

No basta divulgarlas en luminosas circnlares y Reales 
órdenes. Es preciso que la acción del Estado sea acción de 
hecho. En una palabra; hay qne investigar, hay que inspec­
cionar higiénicamente, porque todo, hasta las más elemen­
tales estadísticas, están por hacer; comprendemos intuitiva­
mente, mejor que sabemos, la extensión del mal y sus enor­
mes estragos; pero al propio tiempo hay que planear y aco­
meter los trabajos necesarios ó indispensables para reme­
diarlo; lo primero es labor de médicos; lo segundo requiere 
el concurso de ingenieros y geologos, y, principalmente, la 
acción práctica del Estade por diferentes procedimientos: 
obligando á los Municipios que cuenten con recursos sufi­
cientes para tales trabajos; ayudando A aquellos otros cayos 
presupuestos no les consientan grandes dispendios; obligan­
do á los propietarios á realizar las obras de saneamiento, 
incluso auxiliándoles con técnicos y elementos para que 
aprendan, si son de fácil ejecución, con lo cual se estimula­
rá por último la acción social que tan poderosamente podrá 
coadyuvar á la del Estado.

En todos los países conciertan ya la acción ejecutiva con 
la ley, y de ello los Estados Unidos son ejemplo elocuente, 
saneando Cuba sin expediente, en pocos meses, movilizando 
médicos é ingenieros y personal técnico subalterno, que 
desterró y enseñó á desterrar en la isla el paludismo y la 
fiebre amarilla de origen telúrico é hídrico, también como 
nuestras plagas rurales.

Hoy no sólo es fácil, sino que es un deber imperioso evi­
tar aquellas y otras muchas causas de enfermedad sanean­
do el campo, aniquilando ó esterilizando los gérmenes del 
suelo é impidiendo con los conocimientos geológicos é hi­
giénicos modernos, que los de éste y el subsuelo vivan ó pe­
netren en bebidas y alimentos que hayan de ingerir al repa­
rar las fuerzas gastadas en sus tareas los habitantes agríco­
las de España.

Para ello es .preciso que el Ministerio y la Dirección Ge­
neral de Agricultura ordenen y resuelvan el problema que, 
si es de Medicina, lo es principalmente de ingeniería y ar­
quitectura sanitaria, coadyuvando de esta manera práctica 
á las iniciativas y facultades encomendadas en lo que res­
pecta al Ministerio de la Gobernación.

Por tales razones, tengo el honor de someter á V. M. el 
siguiente proyecto de Decreto.

Madrid, 25 de Noviembre de 1910.—Señor.—A. L.E. P. 
de V. M., Fermín Calbetón.

R E A L  D E C E K T O

A propuesta del Mluistro de Fomento, de acuerdo con 
Mi Consejo de Ministros,

Vengo en decretar lo siguiente:
Artículo 1.0 Acordado ya por las Cortes el crédito nece­

sario en su ley de Presupuestos para 1911, y sin perjuicio 
de la dirección superior de los servicios sanitarios que co­
rresponde con facultades omnímodas y exclusivas al Minis­
terio de la Gobernación, se establece en el Ministerio de 
Fomento, con dependencia de la Dirección de Agricultura, 
una Inspección paia el saneamiento del campo, la cual ten­
drá á su cargo la acción del Estado en cuanto se refiere á la 
higiene y salubridad del suelo, subsuelo y aguas de las co­
marcas y terrenos rurales, atenta siempre á las disposicio­
nes sanitarias emanadas de la Dilección superior mencio­
nada.

Esta Inspección, de misión y carácter especialistas, en 
vez de invadir facultades, coadyuvará, por su composición 
técnica mixta, médica y agronómica, á loa fines sanitarios 
encomendados á aquella Dirección superior y á sus organis 
mos técnicos, contribuyendo con su labor á que sea más 
práctica, rápida y positiva la acción del Estado.

Art. 2.® En el momento en que por esta Inspección se 
sospeche ó confirme 1» posibilidad de una enfermedad trans­
misible por causa de insalubridad del campo, lo pondrá en 
conocimiento del alcalde del pueblo amenazado, del gober­
nador civil de la provincia, del inspector provincial de Sani­
dad y del Ministro de la Gobernación, si ya no lo hubieren 
hecho los inspectores municipales ó provinciales de Sanidad.

Art. 3.0 Esta Inspección estudiará, investigará, fiscaliza­
rá y propondrá al Ministro de Fomento las reformas y obras 
necesarias para evitar toda causa de insalubridad de los 
campos, de la propagación y diseminación de las enferme­
dades endémicas ó epidémicas á través de éstos por sus vías 
fiuviales, subterráneas y condue^iones de aguas potables, ó 
por las hortalizas y frutos regados con aguas impuras.

El Ministro de Fomento lo pondrá en conocimiento del 
Ministro de la Gobernación, á los efectos que estime conve­
nientes, dentro de sus facultades, como Jefe superior do la 
Sanidad pública en España.

Art. 4.® En un Reglamento éInstrucciones generales de 
la Dirección de Agricultura, en el que se tendrán presentes 
las disposiciones sanitarias vigentes, se determinará y regu­
lará la extensión y naturaleza de los diverses servicios d® 
esta Inspección, de los planes de obras y trabajos neces. rios 
para las reformas sanitariaa á ellas afectos; de los casos en 
queestos trabajos deban ejecutarse por los ingenieros ads ri­
tos á la Inspección; de los que han de obligarse á los Munici­
pios á la ejecución y pago de estas reformas; de los que de­
berán subvencionarse á los Ayuntamientos para ello; délos 
que deberá obligarse á los propietarios para eu ejecución, y 
de los on que conviene enseñar la técnica del saneamiento á 
los interesados y naturales de la comarca, auxiliando con per­
sonal y elementos materiales á la disposición social de efa*a 
enseñanza.
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Art. 5.0 La Inepección vigilará el cumplimiento de las 
dispofiiciones generales de Sanidad^ emanadas del Ministe­
rio de la Gobernación y de las iustruccionee y Reglamentos 
que a! eíecto so dicten por el Ministerio de Fomento y Di­
rección General de Agiicultura, referentes á esta especia­
lidad.

Art. 6.0 Cuando una enfermedad, por causa de insalu­
bridad del campo, amenace inminentemente una población, 
al gobernador incumbirá la ejecución de las medidas guber­
nativas, pudietulo tiispoucr, en todo momento, para los liues 
á que están adscritos, de los servicios de los inspectores 
regionales, del mismo modo que disponen de todos los de­
más funcionarios de Sanidad.

Art. 7.0 En épocas de normalidad, aparte de loe derechos 
y obligaciones de los Ayuniamieutos, incumbe á la Inspec­
ción el cumplim ento de su misión, de acuerdo con las dis­
posiciones del Ministerio de Fomento.

Art. 8.0 El servicio de esta Inspección constará de un 
inspector general, 16 inspectores regionales y el personal 
subalterno que se acuerde por el Ministerio y Dirección de 
Agricultura.

A esta Inspección estarán afeotod.como técnicos y aseso­
res en la Central ó Jefatura, dos ó tres ingenieros agróno­
mos, de Montee, etc., que disponga la Dirección de Agricul­
tura y en las regionales un agrónomo, sin perjuicio de utdi- 
zar los servicios de todos los de las Reglones agronómicas 
cuando así sea necesario y lo disponga la Superioridad.

Art. Ü.o El inspector jefe tendrá su residencia en Madrid 
y estará adscrito á la Diresción General de Agricultura.

Cuando el Ministro de la Gobernación, de acuerdo con 
el de Fomento, lo considere necesario ó conveniente, el ius- 
pestor jefe auxiliará, ayudará ó coadyuvará con sus servi­
cios á los inspectores generales de Sanidad interior y ex­
terior,

Art. 10. Los inspectores regionales residirán en las ca 
pítalos de provincias donde existan Granjas Escuelas prác­
ticas de Agricultura, teniendo sus oficinas en las mismas, 
excepto dos que estarán adscritos á la Inspección Central á 
las órdenes del inspector jefe.

Art. II. Los ingenieros jefes de las Secciones agronó­
micas que comprenden la Región, los Ingenieros do montes 
y todos los funcionarios depeodieutes de este Ministerio que 
tienen misión que cumplir en el campo, así como los inspec­
tores provinciales y municipales de Sanidad, los alcaldes, 
inspectores de Higiene pecuaria, etc., facilitarán á esta Ins­
pección de saneamiento del campo cuantos datos y noticias 
sean procedentes al buen cometido de sus funciones, auxi­
liándola y coadyuvando á sus fines, en casos necesarios, de 
igual modo que los inspectores regionales coadyuvarán y 
auxiliarán á los organismos sanitarios dependientes del Mi­
nisterio de la Gobernación con sus datos y conocimientos. 
Los datos referentes al Ministerio de la Gobernación se so­
licitarán de las respectivas Inspecciones generales de Sani­
dad interior y exterior.

Art. 12. El inspector jefe dará cuenta oportuna de sus 
gestiones y reformas al Real Consejo de .Sanidad, por con­
ducto do los inspectores generales, secretarios, y al Consejo 
fjiiperior de Fomento.

Igualmente loa inspectores regionales, además de á su 
jefe, la darán á loa respectivos Consejos provinciales de 
Eomento y á las Juntas provinciales de Saniilad. Estas acor­
darán y ol Consejo Superior aprobará lo más conveniente al 
mejor y más rápido cumplimiento de los fines de ia Inspec­
ción, Ei Ministro do Fomento lo pondrá en conocimiento del 
Ministro de la Gobernación á los efectos que estime conve- 
niontef.

Art. 13- El inspector jefe será nombrado por Real de­
creto, á propuesta del Ministro de Fomento, y en virtud de 
un concurso especia', para el cual se necesita acreditar las 
condiciones siguientes;

1.* Tener el título de Doctor en Medicina, 1
2 a Ser ó haber sido Consejero de Sanidad.
3.a Desempeñar ó haber desempeñado, por oposición, un 

cargo médico oficial.
•1 .a Tener residencia en Matlríd.
5. a Haber ejercido y asistido epidemias, particnlarinen 

te las reconocidas de origen hídrico (cólera, fiebre tifoidea 
en poblaciones rurales.

6. a Haber ejercido la profesión en comarcas pantanosas 
donde fuera endémico el paludismo.

7. a Haber obtenido premio ó distinciones honoríficas 
por sus trabajos acerca de las epidemias, higiene y salubri­
dad ó haber hecho publicaciones y propagandas relativas á 
estas materias.

Art. 14. Los doctores en Medicina que, reuniendo las an 
teriores condiciones y otros servicios ó méritos relevantes, 
aspiren a! mencionado cargo, enviarán s is  solicitudes docu 
mentadas, anunciado que sea el concurso de provisión, al di­
rector general de Agricultura, quien las someterá al examen 
y decisión de un Tribunal compuesto por el expresado direc­
tor general, el presidente de la Junta Consultiva agronómi­
ca, el rector de la Universidad Central y dos consejeros de 
Sanidad, uno de olios ex director general de Sanidad, y otro, 
decano de uno dé los Hospitales de Madrid. Presidirá este 
Tribunal el director general de Agricultura, y actuará como 
secretario el vocal que en él resulte de menor edad. La pro­
puesta del Tribunal se elevará al ministro de Fomento, que 
propondrá el nombramiento definitivo en la forma determi­
nada en el artículo anterior.

Art. 15. El inspector jefe será vocal nato del Consejo Su­
perior de Fomento y del Real Consejo de Sanidad, puesto que 
á ellos debe dar cuenta en la forma reglamentaria de los 
trabajos y reformas realizados ó proyectados por la Inspec­
ción. Será compatible con el ejercicio del cargo oficial que 
desempeñe en la profesión, puesto que con más conocimien­
to de causa podrá desempeñar el de inspector jefe. Tendrá 
la categoría de jefe superior de Administración civil, y la 
remuneración auual por este servicio especial de 10.000 pe­
setas, que se fijará en los presupuestos del Estado.

Art. 16. Los inspectores regionales serán nombrados 
por el ministro de Fomento, mediante un concurso especial, 
entre doctores y licenciados tn  Medicina, en 6Í cual los as­
pirantes deberán acreditar, por lo menos, algunas de las 
condiciones siguientes:

1. a Tener práctica de Laboratorio, especialmente en lo 
que se refiere á análisis bacteriológico y químico de aguas.

2. “ Haber ejercido ¡a profesión, por lo menos dos años, 
en poblaciones rurales, habiendo asistido endemias-ó epi­
demias de origen telúrico ó hídrico.

3.  ̂ Haber ampliado, por lo menos durante un afio, sus 
estudios médicos en el extranjero.

Los inspectores regionales ingresarán con el sueldo de
3.000 pesetas, y su número y residencia serán las consigna­
das en los artículos 8.° y 10 para este concurso.

Las vacantes, traslados y nombramientos sucesivos, en 
que el ministro de Fomento podrá ampliar su número, si las 
necesidades del servicio lo exigen, se proveerán á propues­
ta del inspeclor jefe, {jr^vio infoime del director de Agriciil- 
tuta, en las condiciones que determino el Reglamento.

Art. 17. El personal de esta Insjección será inamovible, 
y constituirá un Cuerpo con su Reglamento orgánico, que 
dictará la Direcc ón de Agricultura.

•r .

-A

Ayuntamiento de Madrid



780 EL SIGLO MÉDICO

Art. 18. Tanto el inspector jefe, como los inspectores re­
gionales, cuando tengan que hacer viajes ó trabajos de cam­
po para las necesidades del servicio, disfrutarán las dietas 
que están asignadas á los ingenieros en sus respectivas ca­
tegorías, puesto que juntamente con éstos han de realizar 
su misión.

Art. 19. El ministro de Fomento y la Dirección de Agri­
cultura, pub'icjdo que sea este Real decreto, adoptarán las 
disposiciones convenientes para que esté organizada la Ins­
pección y comience á funcionar desde l.o de Enero de 1911.

Dado en Palacio á 25 de Noviembre de 1910. A l f o n ­

s o .— El Ministro de Fomento, F e r m ín  O alhetón.—  {G aceta  
del 26.)

R E A L E S  Ó R D E N E S

limo. Sr.: En cumplimiento á lo prevenido en el artícu­
lo 19 del Real decreto de 25 del corriente, organizando la 
Inspección de Sanidad del campo, para que comience á 
funcionar desde 1.® de Enero del próximo afio,

S. M. el Rey (q. D. g.) se ha servido disponer:
1.0 Que se convoque á concurso especial para proveer en 

propiedad definitivamente, el cargo de inspector-jefe de 
Sanidad del campo, que crean los artículos 8.®, 9.o y 13 del 
dicho Real decreto.

2. ° Que en el concurso para su provisión pueden tomar 
parte los Doctores en Medicina que acredíten documental­
mente todas las condiciones exigidas para el cargo en el 
artículo 13, que son:

a) Tener el título de Doctor en Medicina.
b) Ser ó haber sido Consejero de Sanidad.
c) Desempeñar ó haber desempeñado, por oposición, un 

cargo de médico oficial.
d) Tener residencia en Madrid.
c) Haber ejercido y asistido epidemias, particularmente 

las reconocidas de origen hídrico (cólera, fiebre tifoidea) 
en poblaciones rurales.

f )  Haber ejercido la profesión en comarcas pantanosas, 
donde fuera endémico el paludismo, y

g) Haber obtenido premios ó distinciones honoríficas 
por sus trabajos acerca de las epidemias, higiene y salu­
bridad, ó haber hecho publicaciones y propagandas re­
lativas á estas materias.

3. '> Que los aspirantes al mencionado cargo presentarán 
en esa Dirección General solicitudes documentadas, desde 
el día de la publicación de esta Real orden en la G aceta  de 
M a d rid , hasta el día 12 de Diciembre próximo, entendién­
dose que, transcurrido este día, no podrán admitirse más 
solicitudes ni documentos justificativos

4.0 Que el examen y decisión de las instancias presen­
tadas se hará por el Tribunal constituido conforme á lo 
dispuesto en el artículo 14 del referido Real decreto.

6.° Que en el término máximo de ocho días, después del 
en que se cierre el concurso, elevará esa Dirección (ieneral 
la propuesta acordada por el Tribunal.

De Real orden lo comunico á V. I. para su conocimien- 
to y demás efectos. Dios guarde á V. I. muchos afioe. Ma­
drid, 26 de Noviembre de 1910 —Ca^óe/dn.—Señor Director 
general de Agricultura, Industria y Comercio. —{G aceta  
del 27.)

limo. Sr.: Con el fin de dar cumplimiento á lo preveni­
do en el articulo 19 del Real decreto de 25 del corriente, 
organizando la Inspección de Sanidad del campo para que 
comience á funcionar desde el día l.o de Enero del próxi­
mo afio,

8 . M. el Rey (q. D. g.) se ha servido disponer:
1.0 Que se convoque el concurso especial para proveer 

16 plazas de inspectores regionales, creadas por el artículo
8.0 del mencionado Real decreto.

2.0 Que en el concurso para su provisión pueden tomar 
parte los Doctores y Licenciados en Medicina que acredi­
ten documentalmente alguna de las condiciones exigidas 
por el artículo 16, y que son;

a) Tener práctica de Laboratorio, especialmente en 
lo que se refiere á análisis bacteriológico y químico de 
aguas;

ó) Haber ejercido la profesión, por lo menos dos años, 
en poblaciones rurales, habiendo asistido endemias ó epi­
demias de origen telúrico ó hídrico, y

e) Haber ampliado, por lo menos durante un año, sus 
estudios médicos en el extranjero.

3.0 Que los aspirantes á los mencionados cargos pre­
sentarán en esa Dirección General sus solicitudes documen­
tadas, desde el día de la publicación de esta Real orden en 
la G aceta  de M a d r id  hasta el día 26 de Diciembre próxi­
mo, entendiéndose que transcurrido este día no podrán ad­
mitirse más solicitudes ni documentos justificativos.

4.0 Que el examen y decisión de las instancias presen­
tadas se hará por un Tribunal compuesto por V. I., como 
Presidente del mismo, el Presidente de la Junta Consuliiva 
agronómica y el Inspector Jefe de Sanidad del campo (que 
ya estará nombrado á la terminación de la fecha do este 
concurso), en concepto de secretario; y

5.0 Que antes de finalizar el afio corriente elevará 
V. I. la propuesta del Tribunal para que los nombramien­
tos queden hechos el día l.o de Enero próximo.

De Real orden lo digo á V. I. para su conocimiento y 
demás efectos. Dios guarde á V. I. muchos afioi. Madrid, 
26 de Noviembre de 1910.- Chlieídn.—Señor Director gene­
ral de Agricultura, Industria y Comercio.—{G aceta  del 27.)

MINiSTERIO DE HACIENDA

E X P O S I C I Ó N

Señor: El cumplimiento del Real decreto de 13 de Octu­
bre último, referente á la designación por este Ministerio 
de un médico que reconozca á los funcionarios que soliciten 
su jubilación por imposibilidad física, ha suscitado dudas 
acerca de si deberá practicar dicho reconocimiento el mis­
mo facultativo en todas las capitales de España, y, en tal 
caso, si para ello habrán de trasladarse los interesados á 
esta Corte, ó deberá acudir el médico á las capitales de pro­
vincia, y cómo habrán de satisfacerse ios gastos de viaje 
que con este motivo se le ocasione; y á fin de aclarar estas 
dudas, teniendo en cuenta lo preceptuado en el vigente Ri- 
glamento definitivo de Clases Pasivas de 21 de Julio de 1900, 
el Ministro que suscribe tiene la honra de someter á la apro­
bación de V. M. el siguiente proyecto de Real decreto.

Madrid, 29 de Noviembre de 1910. — Señor: A L. R. P- 
de V. M., E d u a rd o  Cobián.

R E A L  D E C R E T O

A propuesta del Ministro de Hacienda,
Vengo en decretar lo siguiente:

Artículo 1.0 Para realizar los reconocimientos de los que 
en lo sucesivo pretendan jubilarse por imposibilidad física, 
se nombrarán por el Ministro de Hacienda tres facultativos 
en Madrid y dos en cada una de las capitales de provincia, 
que serán encargados en todos los casos por la Dirección 
General de la Douda y Clases Pasivas de que lo realicen en
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unión del médico de Sanidad militar que la autoridad com­
petente designe al efecto.

Art. 2.^ Estos funcionarios no percibirán sueldo, y sí 
sólo loe derechos que marquen las tarifas profesionales que 
hoy rigen, ó puedan regir en lo sucesivo, y que deberán ser 
abonados por aquellas personas que se sometan á recono­
cimiento después de haber solicitado su jubilación por im- 
jiosibilidad física.

Art. 3.® Queda derogado el Real decreto de 13 de Octu­
bre del corriente afio.

Dado en Palacio á 29 de Noviembredel910. —Alfonso. 
— El Ministro de Hacienda, E d u a r d o  C o b iá n .—  { G aceta  
del 30.)____________________________________________

G ace ta  d e  la  salud pública.
E s ta d o  s a n i t a r io  de  M a d r id -

Altura barométrica máxima, 710,46; mínima, 696,41; tem­
peratura máxima, 13°,6; mínima, 0°,2; vientos dominantes; 
S, N y áSE.

Siguen predominando los padecimientos de naturaleza 
catarral y reumática en la enfermería de Madrid, efecto na­
tural de las variaciones atmosféricas. Abundan las anginas, 
afonías por irritación laríngea, bronquitis de los gruesos 
troncos y las bronco-neumonías de poca intensidad y ge­
neralmente benignas. Los dolores musculares, pleurodinias 
y lumbagos, son también frecuentes. La enfermería del 
vientre es escasa y poco infecciosa. Afortunadamente no se 
tnaniñestan los padecimientos tifoideos y tíficos en el grado 
que era de temer se presentasen.

En los niños abunda el sarampión.

C r ó n i c a s

Sueldo de loe catedráticos.—Según el dictamen sobre el 
presupuesto de gastos de Instrncción Pública, el escalafón 
de catedráticos de las Universidades queda en esta forma:

Cinco catedráticos con sueldo de 12.500 pesetas, 10 con
11.000, 20 con 10.000, 40 con 9.000, 60 con 8.000, 80 con
7.000, 90 con 6.000. 100 con 6.000 y 132 con 4.000.

Los aumentos del Senado se elevan á pesetas 325.970, 
que en parte se compensan con recursos del mismo presu­
puesto.

Nombramientos.—En virtud de oposición han sido nom­
brados D. Rogelio Masip y Pueyo, auxiliar numerario del 
primer grupo de la Facultad de Ciencias de la Universidad 
de Oviedo, con la gratificación anual de 1.260 pesetas; don 
Jtsé  Miguel Jiménez y Jiménez, auxiliar numerario del pri­
mer grupo de la Facultad de Ciencias de la Universidad de 
Salamanca, con la gratificación anual 1,750 pesetas; D. Ra­
món Vlia Barberá, auxiliar numerario del sexto grupo de la 
Facultad de Medicina de la Universidad de Valencia, con la 
gratificación anual de 1.000 pesetas, y D. Rafael Pastor Reig, 
auxiliar numerario del sexto grupo de la Facultad de Medi­
cina de la Universidad de Valencia, con la gratificación anual 
de 1.000 pesetas.

Reciban nuestra cordial enhorabuena.
Manual de Sanidad.—Hemos recibido el primer cuaderno 

del M a n u a l OtiesHonario de S a n id a d , que ha empezado á pu­
blicar el Dr. D. Antonio Sevilla y Rui/, de Matas.

El autor de esta obra ha procurado no solamente reunir 
en ella todo lo concerniente á Sanidad interior y exterior 
con BUS reglamentos y últimas reales órdenes y decretos pu­
blica los, sino que ha hecho una detenida recopilación de 
lo concerniente á Bacteriología, Epidemiología ó Higiene
Naval. . , , ^

Contiene además las conferencias internacionales de Pa­
rís, Dresde y Viena, nociones de Derecho Administrativo y 
Geogiafía Comercial.

Es Utilísimo este libro no solamente á los opositores á 
Sanidad que encuentran en él una respuesta completa á los 
programas ya publicados, sino que los Ayuntamientos, Jun­
tas de Kaiiidiid y médicos en general tienen á mano una 
obra de consulta en todo cuanto ó Sanidad é Higiene se 
refiera.

Precio de cada cuaderno 0,60. Los pedidos al autor, Clau­
dio Coello, 104, Madrid.

El Dr. MItjavila.—A consecuencia de terrible enfermedad 
de la vejiga, ha fallecido el Dr. Mítjavila; médico militar de 
claro entendimiento, fiié uno de los primeros iniciadores 
de la Electroterapia primero y Radiografía después en Es­
paña, especialidadoa que fomentó en el ejérnto y en la 
práctica particular. Escribió un M a n u a l do cada una de 
estas materias, de que tan pobru está la literatura médica 
espafiola, por uno de loa cuales faé nombrado socio co­
rresponsal de la Real de Medicina. Desempeñó comisiones 
oficiales en el ext’-anjero, en las que escribió Memorias 
científicas de verdadero mérito, á más de otros trabajos 
no menos importantes, que sentimos no recordar, y que 
hacían del Dr. Mítjavila una personalidad do sólida cultura 
mé lica y uu especialista en Radiología de los más distin­
guidos en nuestra época. ¡Descanse en paz nuestro estim a­
do compañero y particular amigo!

Nuevas oposiciones -Conobjeto de dotar convenientemen- 
tede personal losimportantes servicios sauitario i del ejército,
S. M. el Rey (q. D. g) ha dispuesto que te celebre un 
concurso extraordinario de ingreso en la Academia Médico- 
militar, para cubrir por oposición 50 plazas de uiédicos- 
alumnof. Los ejercicios darán principio el l.o deFebnro  
de 1911, con sujeción á las ba^es y priigramas aprobados 
por Real or Jen de 20 de Noviembre de 1906, y que se inser­
tan en la G aceta  del 20 de Noviembre del corriente afio.

Instituto Médico-social.—Distinguidos médicos de Barce­
lona dicen en Circular que hemos recibido:

«Por la propia dignidad, por la dignidad patria, por la 
misma nobleza de nuestro sacerdocio, hemos de acabar 
con un estado que nos llevaría al anonadamiento. Con ple­
na concieiic'a de nuestro ministerio, cumplamos con él. 
Estudiemos las condiciones sociales; inquiramos comó mé­
dicos, sus defectos; busquemos la manera de enmendarlos; 
divulguemos los preceptos sauitarios, y demostremos sin 
tregua la eximia bondad de nuestra ciencia como soberana 
consejera de los hombres. Hemos sido, por demasiado 
tiempo, simples seguidores de sus dolen-ias; prevengámoslas! 
seamos, ante ellos, alegradores augures de salud magnífica.

• Fundamos con este objeto el Instituto Médico social 
de Cataluña. 8u fin es «el estudio y perfeccionamiento de 
la Medicina y de las condiciones sociales relacionadas con 
ella*. Confiamos en que nuestros colegas se asociarán gus­
tosamente á nuestra obra; á ella les invitamos; y al propio 
tiempo, á cuantos, sin ser médicos, quieran ayudarnos con 
leal esfuerzo.

»8eamos sacerdotes de la vida: luchemos contra cuanto 
la maucille ó aminore, el derecho á la vida es el primero 
de todos los derechos.9

Programa de premios. —Lo A ca d em ia  Q u irú g ica  E sp a ñ o ­
la  abre coucureo sobre tem a  libre de iv e e tig a d ó n  o r ig in a l  
sobre a lg ú n ])u n to  de las ciencias m édicas.

El premio de la Academia consistirá en 500 pesetas 
y el título de socio corresponsal de la misma. La Academia 
podrá elevar la cuantía ó el número de los premios si lo 
creyese oportuno.

Las Memorias se dirigirán con sobre al Presidente de la 
Academia y dirección á la Secretaría general de la misma, 
en su domicilio, calle Mayor, núm, J, Colegio de Médicos, 
Madrid, donde se expedirá á quien lo solicite el correspon­
diente recibo de la entrega.

El concurso quedara cerrado el 16 de Septiembre de 
1911, después de cuyo plazo no será admitida ninguna 
Memoria.

La Academia publicará oportunamente los lemas de las 
recibidas, así como el de la que la Corporación juzgue 
acreedora a! premio.

Este último será i>úblicamente adjudicado en la sesión 
inaugural del curso próximo al autoV de la Memoria pre­
miada, ó á quien para ello se presente competentemente 
autorizado, abriéndose en el mismo acto el pliego que debe 
coD’euer su nombro, á la vez que se iuuiilizarán los que 
correspondan á las Memorias no premiadas.

Sociedad Española del Radio.—Gracias á las gosUones del 
Dr. Campa, que ha tenido ocasión de observar los excelen­
tes lesnltados de las inhalaciones radio-nitrogenadas en los 
catarros crónicos y basta en la tuberculosis, la Sociedad Es­
pañola del Radio, propietaria del afamado Instituto de este 
nombie, sito en esta corte entre las calles de Infantas y Bar- 
bieri, acaba de ceder gratuitamente al Dispensarlo antitu­
berculoso «Victoria Eugenia» los aparatos y material nece-

;r
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sario8 para dichos tratamientos. Los enfermos acudirán á 
la calle del Tutor, 36, los martes, jueves y sábados, á las tres 
de la tarde.

Accidente profesional.—El distinguido catedrático de la 
Facultad de Medicina de Valencia, Dr. Mollá, ha visto com­
prometida BU salud á causa de una picadura de bisturí, pro­
ducida en el dedo índice derecho durante cierta operación 
de cuello.

Se trataba de la abertura de unos absceEos estreptocóci- 
cos de situación profunda y ramilicación varia, y por más 
que la picadura fué insignificaute y el lavado aplicado cuida­
doso, no pudo evitarse la infección y la angioieueitis rápida, 
que con caracteres alarmantes amenazaba la mano y el 
brszo.

Aíortuoadainente, una cirugía enérgica y oportuna, apli­
cada por los compañeros del claustro, evitaron mayores da­
ños, y hoy hállase en buen camino la lesión. Celebramos 
no haya tenido otras consecuencias el percance.

Pésame.—Ha fallecido en Bilbao el prestigioso médico 
D. Carmelo Gil y Gorroño, padre de! inteligente jefe de re­
dacción de nuestro simpático colega, la G a ce ta  M éd ica  del 
N o rte .

Enviamos sentido pésame por e ta irreparable pérlida 
al hijo y demás familia del finado.

Gran Cruz merecida.—En consideración á los servicios y 
circunstancias del inspector médico de segunda ciase don 
Constantino Fernández Guijarro y Maclas, le ha sido conce­
dida la Gran Cruz de la Orden del Mérito Militar, designada 
para premiar servicios especiales.

Otra pérdida lamentable.—Ha fallecido nuestro reputado 
compañero D. Guillermo Serra y Bennasar, distinguido 
miembro del Colegio Médico-Farmacéutico de Palma de Ma­
llorca. De origen modesto, consiguió, gracias á su constan­
cia y laboriosidad, conquistar un puesto envidiable entre 
sus comprofesores. Su modestia corría parejas con su talen­
to. Era miembro corresponsal de bastantes Sociedades cien­
tíficas y autor de trabajos de gran mérito.

— También lia fallecido en Medina del Campo otro die- 
tinguido comprofesor, D. Niceto Duque, ilustrado médico 
de reputación tan jnsta como merecida.

Descansen en paz nuestros infortunados «ompañeros, 
á cuyas familias acompañamos en su dolor.

Sea enhorabuena.—Ha recibido el grado de doctor en la 
Facultad de Medicina D. JnÜo Toledo y Manzano, habiendo 
presentado una notable Memoria acerca de E l  clo^'ofornio y  
la  n u tr ic ió n , que ha merecido grandes elogios del Tribunal 
que la juzgó d'gna do la calificación de S i^-resa lien te .

Enviamos la más entusiasta enhorabuena al nuevo doc­
tor, así como á nuestro antiguo y querido compañero y ami­
go I). Federico, quien goza hoy la gran satisfacción de ver 
que su Ijijo pone digno remate á su vida escolar, en la que 
ha obtenido brillantes notas y gran número de matrículas 
de honor.

Obituario.—A la avanzada edad de noventa años acaba de 
fallecer en Londres Isabel Blackwell, la primera doctora en 
Medicina, que ejerció su profesión durante muchos años, 
primero en Francia y después en Inglaterra, donde a expi­
rado.

—También á loe noventa años ha fallecido en Berlín el 
Dr. Eduardo Henoch, distinguido pai<i6pata alemán.

—Asimismo ha fallecido en París, á la edad de ochenta y 
cuatro años, la viuda del eminente sabio Paeteur, que vivió, 
durante su viudez, en un departamento del edificio del Ins­
tituto que lleva el nombre del ilustre bienhechor de la H u­
manidad, desde ol cual departamento podía verse la cripta 
que guarda los restos del fundador de la Bacteriología.

¡Cuánto hubiera dado que hablar en España el que la 
viuda do un sabio, que en vida hubiese vivido en un Institu­
to, continuase viviendo en él bíteta el fin de sus días!

S O L U C IO N  B E N E D IC T O
d e  g l ic e r o - fo s fa to  d e  c a l  c o n  CREOSOTAL»

Preparación la más racional para curar la tuberculosis 
bronquitis, catarros crónicos, infecciones gripales, enferme­
dades consuntivas, inapetencia, debilidad general, postra­
ción nerviosa, neurastenia, impotencia, enfermedades men­
tales, caries, raquitismo, escrofulismo, etc. F r a s c o ,  2 ,50 
p e s e ta s .  Farmacia del Dr. Benedicto, San Bernardo, 41, 
Madrid.

i
iUI.

HISTOGENO LLOPIS
es el agente más eficaz 

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

D ia b e te s  
A n e m ia

y e n fe rm e d a d e s  
c o n s u n t iv a s  

en
o e n e ra l.

E s tá  así proclamado 
por la Clase Médica.

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

VINO FOSFATADO VIDART
G l i c e r o f o s f a t o s ,  Q u in a  y  K o la

Utilísimo á las personas dedicadas á trabajos men 
tales, repara las pérdidas fosfóricas del organismo ' 
tonifica el sistema nervioso. Indicado su empiecen el 
R a q u it is m o ,  N e u r a s te n ia ,  In a p e te n c ia ,  
A n e m ia , D e b il id a d ,  Im p o te n c ia ,  C o n v a ie *  
c e n c ía .
Db venta en las harmadaa, y en el Depósito de los Srea. Pérez 

Martín Veíaeoo y Gomoallla, Aloalá, 7.
V ----------------------------  ----------------

E l  Im p a r c ia l  de 10 de Septiembre del 84 dijo:
«El Dr. Santoyo, de Linares, ha conseguido hacer dulce 

y muy grato el sabor el sulfato do quinina. La Prensa mé­
dica elogia mucho esto invento { F e b r ífu g o  I n f a n t i l  Sam toyo  
de inmensa utilidad para los niños.»

Veáse el anuncio en las cubiertas.
I^ o n  el presente número repartimos á los suscriptoreH de 
^  Madrid un ])ro3pecto, cuya lectura recomendamos, so­
bre el producto L a x e n  B u s to ,  preparado por el farma­
céutico Dr. Busto de esta capital.

E L I X I R  B U S T O
POLIFORMIATOS-KOLA-FOSFATOS

PODEROSO TÓNICO NERVIOSO Y MUSCULAR -------  PRALES, FARMS, ------ r
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E l i x i r  E s t o m a c a l  d e  S á i z  d e  C a r l o s  ( S t o m a l ix ) .  Marca registrada.

En el año 1893 dimos á conocer á los módicos la fórmula de nuestro Elixir Estomacal, y boy 
lo prescriben en las cinco partes del mundo, para las enfermedades del aparato digestivo, con 
éxito superior al obtenido con los aemas tratamientos. Sus efectos son: aumentar la secreción del 
jugo gástrico, auxiliar su poder digestivo, aumentar el apetito y la tonicidad muscular y nervio­
sa del estómago ó intestinos; suprime la pirosis, hiperacidez, dolor y vómitos; tonifica no sólo al 
aparato digestivo, sino á la economía en general, pues el enfermo come más, digiere mejor, y, 
por consiguiente, se nutre: disminuye y evita las fermentaciones anormales por ser antiséptico, 
y quita las molestias de la digestión, por lo que cura la dispepsia, gastritis, gastralgias, hiper- 
clorbídrias, úlcera del estómago, dilatación dei estómago, enteritis crónicas y enfermedades 
gastro-intestinales de ios niños, hasta el punto de que las diarreas, en todas sus edades, incluso 
eu la época del destete y dentición, desaparecen en pocos días de tratamiento. Es de agradable 
sabor, inofensivo y compatible con las aguas minerales alcalinas.

D in a m ó g e n o  S á i z  d e  C a r l o s ,  re g is tra d a .

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

Con el D in a m ó g e n o  se desarrollan rápidamente el apetito, la actividad y la fuerza mus­
cular, se robustece el cuerpo y se equilibran y fortifican los sistemas nervioso, muscular y óseo, y 
la sangre adquiere los principios nutritivos más ricos para repartirlos por toda la economía, ce­
sando la preponderancia del sistema nervioso, por lo que es indispensable para curar las neuro­
sis y neurastenia en todas sus formas, la hipocondría, histerismo, epilepsia, etc.

Ayuda al trabajo de la dentición de los niños y precave las enfermedades que resultan de 
crecimientos exagerados y prematuros, usándose con éxito seguro en cuantos casos están indica­
dos el aceite de bacalao y las emulsiones de éste con bipofoefitos, sobre las que tiene la ventaja 
de ser fácil de tomar, abrir el apetito, no ensucia el estómago y tonifica y nutre mucho más que 
los citados medicamentos, pudiéndose emplear lo mismo en verano que en invierno.

Es poderosísima su acción en las convalacencías largas, sobre todo de la fiebre tífica y afec­
ciones consuntivas, en todos los estados de languidez, enflaquecimiento, agotamiento nerv jso, 
raquitismo, fatiga fisica é intelectual, pérdidas fosfátícas y línfatismo.

De seguro éxito eu la anemia y clorosis, colores pálidos, menstruación difícil y leucorrea
P u lm o f o f l f o l  S á i z  d e  C a r l o s -  U a re a  re g is tra d a

Composición,—Cinamato de sosa, glicerofosfato de cal, creosota pura de haya, iodofonne, 
eucaliptol y quina.

Eu cuantos casos ha sido ensayado el P u lm o f o s f o l  por la clase módica, se ha compro­
bado lo siguiente: desde los primeros días aumento de apetito y de fuerzas, nutrición más com­
pleta, menos predisposición á acatarrarse, disminución de la tos, de la expectoración, de la fati­
ga, de la fiebre y de los sudores, aumento de peso, volviendo el enfermo poco á poco á la norma­
lidad y consiguiendo la curación de m.uchos de los que habían tomado el P u l m o f o s f o l  al 
principio, un gran alivio en períodos más avanzados, y en algunos la curación.

Las enfermedades que son tratadas con éxito con el P u lm o f o s f o l  son: los catarros ó 
bronquitis agudas y crónicas, toses, lai'ingítis, gripe, asma, tisis, escrófulas, lupus, tumores 
ganglíonares, tumor blanco.

m a t r i z . — P o n d - T a m p o n .
Es recetado en Europa y América por los especialistas en las enfermedades de la matriz, tu­

bos y ovarios, sustituyendo á los óvulos, sóbrelos que tiene la ventaja de ser de fácil consvrva- 
ción y actuar sobre el cuello de la matriz, á la que se adhieren para que se impregne de los 
medicamentos que contiene el POND-TAMPON.

C o m p o s i c ió n  d e l P o n d - T a m p o n .

A.—Oe Ictiol compuesto.—Glicerina y boro-glicéride, 50 por 100—Ictiol, 2,50 por 100.— 
Iodo, 4 por 1 000.—Acido fénico, 5 por 1.000.—Hidrastis, 1 por 100. —Es antiséptico, estimu- 
líinte y astringente, alivia la congestión venosa, reblandece y afloja las adhesiones y produce 
i; fluencia favorable sobre los exudados pélvicos, trompas y ovarios, y sobre los dolores pélvi- 
( OS y abdominales.

B __Ictiol.—Ictiol, 10 por 100.—C.—Al Protargol.—D.—Al opio, belladona y beleño.—E.—
Al tanino. —F.—Al yoduro de plata, y G.—Simple: á la glicerina. S? manda por correo una 
caja con dos Tamponea á todos los médicos que lo pidan, para ensayarlo.

Se venden en cajas de á seis, en las principales farmacias de España, al precio de 7,50 pe­
setas caja, y eu la del Sr. Sáiz de Carlos, Serrano, 30. Madrid, único autorizado para la elabora­
ción de este producto patentado por 20 años en España, Europa y América.

Laboratorio y farmacia de Sáiz de Carlos,Serrano, 30, MADRID
Ayuntamiento de Madrid
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V acan tes .
S o c ied a d  F ila n tró p ic a  M erca n til ilíí3ír¿íc«»e.—Habiéndope 

acordado crear una plaza de médico eepecialista en las en 
fermedades venéreas, siJU iticas, v ía s  u r in a r ia s  y  de la  p ie l, 
con el Bueldo anual de 2.000 peí-etas, se anuncia el concurso 
para su provisión, admitiendo eolicitcdts hasta el 15 de Di 
ciembre, á las nueve de la noche. Para optar á dicha plaza, 
es indispensable reunir las condiciones siguientes; No exce­
der de 46 años; ser doctor ó licenciado en Medicina y Ciru­
gía, y llevar, por lo menos, cuatro años de práctica efectiva 
en la especialidad, á partir de la fecha del título, en partido 
cerrado ó población de más de 4.000 almas, el día que cum­
pla la convocatoria. Las demás condiciones se hallarán ex­
puestas en las oficinas de la Sociedad, Abada, «, principal, 
izquierda, todos los días laborables, de diez de la mañana á 
una de la tarde, á cuyas horas podrán entregarse las solici­
tudes, que serán dirigidas al Sr, Presidente y presentadas 
bajo sobre cerrado, precisamente, con la inscripción siguien­
te: «Para el concurso de especialista en las enfermedades 
venéreas, sifilíticas, vías urinarias y de la piel».

Madrid, 26 de Noviembre de 1910. —El secretario, G era r­
do A lv a re z .

—Se encuentra vacante la plaza de médico cirujano titu­
lar de Villamuelas (Toledo), con el sueldo anual de 2.600 pe­
setas, pagadas 1.450 por trimestres, y 1.060 por meses ven­
cidos, por la asistencia de los 195 vecinos de que consta 
este pueblo. Las solicitudes se dirigirán al señor alcalde 
hasta el día 16 de Diciembre.

—La de médico titular — por renuncia—de Arcieollar 
(Toledo), partido de Torrijos, está dotada con 1.000 pesetas, 
tiene 18 familias pobres, clasificada en 4.a categoría con 617 
habitantes; produce 2.126 pesetas. Solicitudes hasta el 24 
de Diciembre al alcalde D. Miguel Salazar.

—La de médico titular—por renuncia del que la desem 
peñaba—de Nombela (Toledo), partido de Escalona, está 
dotada con 1.500 peseta?, clasificada en 8.® categoría; tiene 
1.995 habitantes y 140 familias pobres; el titular ha de reco­
rrer cinco kilómetros de topografía accidentada. Solicitudes 
hasta el 5 de Diciembre al alcalde D. Isidro González.

A lh ó n d ig a  (GuadálajarcC).—La plaza de médico titular de 
esta villa, ha quedado vacante por renuncia voluntaria del 
profesor que la venía desempeñando. Su dotación consiste 
en 600 pesetas anuales, que vienen consignadas en presu­
puesto por la asistencia de 14 familias pobres, que suman 
82 individuos, cuya suma percibirá por trimestres venci­
dos. Los aspirantes que se crean adornados de las condicio­
nes legales, pueden dirigir sus instancias á esta Alcaldía en 
el plazo de quince días, contados desde el que aparezca in­
serto el presente edicto { B . O. dtl 14 de Noviembre), pu- 
diendo contar el agraciado con las iguala-» del vecindario 
que producirán 1.760 pesetas.—El alcalde, W enceslao Gaseo.

—Las dos plazas de médico titular —por defunción-de 
Puebla de Cazaba (Sevilla), partido de ^Io^ón, su dotación
1.500 pesetas, hay tres titulares de 3.a categoría; tiene 6 312 
habitantes, y las igualas producen 1.600 pesetas próxima­
mente. Solicitudes hasta el 3 de Diciembre al alcalde don 
Antonio Baya.

H e rg u iju e la  de la  Sierra (S a lam anca).—Por dimisión es­
pontánea del que la desempeñaba, se halla vacante la plaza 
de facultativo titular para la asietencia de una á diez fami­
lias pobres, expósitos, quintas y asuntos judiciales, dotada 
con el sueldo anual de 250 pesetas, de la Depositaría, por 
cuartas partes iguales y trimestres vencidos. El agraciado 
podrá contratar libremente con unos 150 vecinos acomoda­
dos, y se admitirán instancias por treinta días desde la 
publicación de éste, para que los que tengan título legal y 
reúnan las demás condiciones, puedan presentar sus instan­
cias dirigidas á esta Alcaidía (B . O. del 16 de Noviembre).— 
El alcalde, Teodosio de A lv a ro .

—La de médico titular de Padilla de Abajo (Burgos), 
partido de Oastrogeriz, dotada con 760 pesetas y 230 fane­
gas de trigo por igualas, clasificada en 6.a categoría; tiene 
74C habitantes y 16 familias pobres, se exige á los solicitan­
tes seis años de práctica. Solicitudes hasta el 6 de Diciembre 
al alcalde D. Manuel Parrón.

l iá g a m a  (Salamanca).-Por renum-ia del que la desempe­
ñaba, se halla vacante la plaza de módico titular de este pue­
blo, dotada con 960 pesetas anuales, pagadas por trimestres 
vencidos de fondos raunicipales. Los Interesadus dirigirán 
sus solicitudes al alcalde presidente de la Junta municipal,

acompañadas de la cédula personal y título correspondiente, 
en el plazo de treinta días, contados desde el siguiente al 
de la inserción del presente anuncio, contándose para este 
efecto los días festivos y de fiesta nacional (B, O , del 16 de 
Noviembre). El agraciado tendrá obligación de asistir á 
30 ó 36 familias de la beneficencia municipal, podiendo con­
tratar libremente con el resto del vecindario, ó sean doscien­
tos veinte vecinos. El facultativo agraciado prestará la asis­
tencia desde que se le comunique el nombramiento, sin que 
pueda ser antes del 27 de Noviembre próximo, y además de 
la asistencia á los pobres do la beneficencia, tendrá las obli­
gaciones que le están encomendadas por las disposiciones 
legales vigentes.—El alcalde, Jo sé  G o n zá lez.

8.000 referencias 
:: :en España:::MAQUINA DE ESCRIBIR

E S C R IT U R A  A LA  V IS T A  
5  A Ñ O S  OE G A R A N T ÍA

Pídase el Catálogo á

IRÍIGÍR 8 Co,
Balmes, 7, Barcelona.

Último modelo. S u c u r s a l  e n  M a d rid ;
V ic to r ia ,  10, p r im e ro .

u N d e r w o o d  Se deja á prueba.

Productos naturales de fas aguas minerales de

♦ ♦ L A  T O J A ^ ^ ^
Glorurado-bramurado-sódicas-ferruglnoaas, variedad ítlco-areenlcalei, 

grandemente radioactivas.
Laa m á s  m in e r a liz a d a s  y  te r m a t iz a d a a  d e  Europa.

A gua»  de L a  T o j a . —Sale» n a tu ra les  d e  L a  T o j a  (e x tra íd a s  por 
ev ap o rac ió o  e n  e l vac io ), p a ra  baños g en era le s  y  lo ca les.— L o d o s n a tu ra les 
d e  L a  T o j a  (0,64 g ram os d e  a n h íd rid o  a rsén ico  p o r  ro o , se g ú n  e l  a n ili-  
sis ú ltim o  d e  D . J o s é  C asa res).

J a b ó n  d e  s a le s  d e  LA  T O J A
E sc rd fu lo - tu b e re u lo a ls , r a q u it is m o , a fe c c io n e s  de  loa h u e so s ,  In fla m a ^  

c lo n e s  d e  la  m a tr i z  y  a n e x o s , r e u m a tism o  a r t ic u la r  iy m u s c u la r , a fe c ­
c io n e s  de  la  p ie l .

Farmacias, Droguerías, Casas de baños y Porfumerias.
D ep o sita r io s  en  M a d r id :

Sres Pérez Martín Velasco y C.^ Alcalá, 7 y don 
Antonio Esnaola, Plaza del Angel, !8, pra!.

C A S A  D E L  C O N T R A B A N D I S T A
En e l Paseo de Coches de l R e tiro .

-  TELÉFONO 675 -
Eficacísimas contra la  anemia, clorosis, escroftxlisnio 

y vómitos de las embarazadas.
[Util. 8 en las dilataciones del estómago, enfermeúa- 
lies de la nací: garganta, corazón y pulm ones; en la 

albuminuria, diátesis úrica y  diabetes.
I Recomendadas como agua de mesa, en las comidas, 
por su acción tónica y e riita n te , quedespierta el ape­

tito  y favorécelas digestiones.

Balones de oxígeno,
los 30 litros. Sifones de agua oxigenada á 0 ,F0 . 

'Idanse por talétono á cualquier hora del día ó de la
noche.

t / i
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E . TEODOUO, impre&or, G lorie tu  do S a n ta  M aría de la  C abeza í
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A ñ o  *57'i- NtIm. 2.973 Administracifin; Magdalena, 36. 3 de D iciembre d i 1910

E L  S I G L O  M E D I C O
publica

todos los sábados. L A

BOLETIN DE MEDICINA, GACETA MEDICA
GENIO MÉDICO-QUIRÚRGICO

Y

C O U R E S P O N L E N C I A  M É L I C A
Fundada por D, Ju an  C uesta y Ckerner.

Publica una Biblioteca 
sumamente económica.

Periódico de-Medicina, Cirueia y Farmacia, consagrado á los ínterep  morales, ciciilíficos y profesionales ie las clases médicas.
F U N D A D O R E S

SEÑORES DELGRÁS, ESCOLAR, MÉNDEZ ÁLVARO, TEJADA Y ESPAÑA Y NIETO Y SERRANO
PR O P IE T A R IO S  ---------------------------------- _̂__________ I

0. Ramón Smt.-D. Carlos María Cortezo.-O. Jnjel Pulido. [  " / . t S f r r ' í i
D IR EC TO R  G E R E N T E  obraa q n e  p u b lica  á  loa acacrip to-

D. RAMÓN SERRET |res de El Sigio Médico.

Precios de suscripción de EL SIGLO 
Madrid: 3 pesetas trimestre. 

Provincias: 4 pesetas trimestre,
3 semestre, ;  i5 el año. 

Extranjero y Ultramar: 20 pesetas.

Eliminador FisiolSgico ¿ei ácido úrico

S O L U R O L
( ¿ c m  T m f n i c o  puro)

« B l  á c id o  t im in ic o  e s  e l  e l im in a d o r  J it io U g ic o  d e l  á c id o  
u « r ic o .  S u  a u s e n c i a  e n  to s  g o to so s  d e te r m in a  la  r e te n c ió n  

1210 e d e  io s  u r a to s  y  s u  d e p ó s ito  e n  lo s  te j id o s  ».

El SOLUROL ( A c id o  t im ln ic o j  d e b e rS  s e r  e m p le a d o  e n  
to d o s  lo s  c a s o s  e n  q u e  e l á c id o  ú r ic o  h á l la s e  e n  c a n t id a d  
M tp e n o r  a  la  n o r m a l ,  y . e sp a c ia lm e iU e , e n  la s  d iv e r s a s  
m a n if e s ta c io n e s  d e l a r t r i t l a m o .

E n  la  O o ta  a g ru d a , e l S O L U R O L  d is m in u y e  la  in te n ­
s id a d  d e  la s  c r i s i s  y  la s  e s p a c ia  c a d a  vez m á s .

E n  la  O o ta  c r ó n i c a .  Jas  l i i t l a s t s .  lo s  C ó l ic o s  o c f r i t l c o s ,  
el K e n m a t i s m o  d e f o r m a n t e  y  e n  la D i á t e s i s  ú r i c a  en  
g e n e ra ! ,  e l S O L U R O L ,  a l a s e g u r a r  u n a  e lim in a c ió n  
c o m p le ta  d e l  á c id o  ú r ic o  h a c e  d e s a p a r e c e r  lo s  .s ío to iu a s  
c a n s a d o s  p o r t a  u r ic e m ia .

El SOLUROL s e  a d m in i s t r a  b a jo  la  fo rm a  d e  C o r a n r i -  
m z a o a  d o s a d o s  á  0 «' 2 5 .
D O S I S  M E D I A : 0 s '7 5 d e  SO LD B O L  a l d ía  6  s e a  3 CO M PRIM ID O S.

El SOLUROL n o  f a t 'g a  e l  e s tó m t  g o . 
^ A B O P a T Q P 'O S  OHW. — F. COMAR A vil.S  a. c'*. PARI«.

, Lm _ hnaau eeotcti !i*
' P Í S . D O R A S "

,  D B I. DOCTOS

D E H A 1 I T
no titiih ea n  ea  p o r g a r s e , c v a n ó o  lof 
necesitan. N o  teman e l a sco  ni e/{ 
ca a B a D cio ,p o r ífu e ,co n tra l q u e s o  
cede con  lo s  d em á s  p u rg a n te s , este  
no o b ra  b ien  s in o  cuando  se tom a  
con bu nosaiixnen c s y b e b ib a s to r -  
U fic a n te s .c u a ie l  v in o , el café, e l t i .  
Cada cuai esc ge, p a ra  p u rg a rse ,la  
h o ra  y  la com iífa  q u e m a s  le convie­
nen, se g ú n  su s  ocu p a c io n es.C o m o  
e l c a u sa h e io q u e la  jn irg a  ocasiona  
queda  comp/etamente a n u la d o  ' 
p o r  e l e fec to  d e  la  buena  a li­

m e n ta c ió n  empleada, u n o  se  
' ^ e c id e  iá c i lm e n te á  volverá^  

e m p e s a r  cu a n ta s  veces  
sea n ecesa rio .

V  tÍLKCOH OL. 6V  cjiíreUVSS •  \

CAPSULES je RAQUIN
á enveloppe de Gluten

v í a s  u r in a r ia s .  S ífilis

CÁPSULAS R A O U IN
CON CUBIERTA GLUTINIZADA

Aprobadas naris  Academia de Medicinada Parle 
IN SO L U B L E S EN  BL ESTÓ M A G O

N¿_ O lo r , v i  R eg ü e ld o s .

PRINCIPALES CÁPSULAS RAQUIN 
C o p a ib a to  dQ S o sa , B a lta l  (S án d a lo *  

C o p a lb ic o i, l o d u r o  d e  P o ta a lo .  P r o to io d u r o  
d s  H ld ra rg lr lo ,  S a lo l-S á n d a io ,  A lq u i trá n ,  
I c t io l ,  T r e m e n t in a ,  e tc .
E a v  PUMOUZE. 71, P svbourt £l/A(.P«fl/l, PARIS..

BOUIAS CHAUMEL INTftfl - URETRALES

á la glicerina solidificada
Ó V U L O S  C H A U M E L  ai IC T IO LDCSCOMGESTtVOS 

I ^ O S  E J T T É J R O - I O O S

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

MEDICAMENTO-ALIMENTO, el más poderoso R E G E N E R A D O R
p r e s o r t t *  p o r  toaXádieom. ■ * ^ '* * » * “ - " * » * '

Este Vino, con base de vino generoso de Andalucie, preparado con jugo de 
carne y las cortezas más ricas de quina, en virtud de su asociación <»n el 
hierro es un auxiliar precioso en los casos de : Clorotfs, in em la  profunda  
ñlonstruaclonea dolorosas, Calentura» de las Colonias, HIaisrIa, etc. ’

28, Une Xiotaellen, París, y en^todas farmacias del extranjero.

La Am enorrea^ la D ism enorrea  y la M etro rrag la  ceden rápidamente 8i se usan las cápsulas 
de APIOL do tIORET y HOMOLLE, Este medicamento, verdadero regulador de la meneiruaeión, no ofrece pe 
ogro alguno, aun en caso de preñen, Pí SIS FsraAcUfi.Sefaln, m , ruH la iU m té its is» :tsm se iu .
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I N S T I T U T O  N A C I O N A L  D E  H I G I E N E  D E  A L F O N S O  XIII
O l I t E C T O I t ,

D O N  S A N T I A G O  R A M O N  Y  C A J A L

D P io d .i2. c t o s  -jr s e r T T i c i o s  d .e l  m i s m o :
Suero antiüiftérico. — Bühís curativa: frasco de 10 

centímetros cúbicos................................................... ptas. 4
Sueros antiestreptocócicos.—1.^ Polivalente ó general; 

frasco de 20 c c ............................................................. > 5
2.0 Especial para fiebres puerperales y erisipe-

!a«; frasco de 20 cc......................................  > 5
3.0 Especial para escarlatina y anginas gravea;

frasco de 20 cc............................................. » 5
Suero anti-tiroideo.—Caja con 10 ampollas de 1 cc. . . > 5
Suero forense.—Para la revelación de sangre huma 

na; dos ampollas para un análisis (prueba y contra­
prueba)..........................................................................  »20

Suero fisiológico.—Como tónico poderoso, frasco de 
20 cc...............................................................................  > 5

Suero-vacuna contra la erisipela ó mal rojo de los cer­
dos.—Tratamiento completo para iO cabezas........ ptas.5

Vacuna antivariólica para la especie humana —Vial para
10 ó 12 personas...........................................................  s 5

Tubos para 2 ó 3 personas...........................................  » 1
Vacuna antívaríólica para el ganado lanar.—Ampolla

para 50 cabezas........................................................... > 5
Vacuna antícarbuncosa.—Tratamiento completo pa­

ra  40 reses menores.....................................................
Gelatina esterilizada para Inyecciones hipodérmicas.—

Frasco de 20 cc............................................................
Tratamientos antirrábicos. - Por cada persona............

Por cada perro......................................................... >20
Por cada muía ó caballo........................................» 25

8

60

Inoculaciones reveladoras de la rabia.................... .. >25
A N A L IS IS  B A C T E R IO L O G IC O S .—A N A L IS IS  Q U ÍM IC O S

L a  correspondenc ia  y  g iros se d irig irán  á  D. S a lv ad o r Rom on, P ro feso r dol In s t i tn to ,  F e rra z , 98, M adrid . L os ped idos d eb erán  venir 
acom pañados de su  im p o rte , s iendo  de c u e n ta  del d ie n to  los g a s to s  de envío.

A los señores M ódicos, F arm aoón tieos y  V e te rin a rio s  q u e  lo  so lic iten  se le s  a b r irá  c u e n ta  co rrien te , concediéndoles c ré d ito  y u n a  
boniñcaciÓD de  u n  ta n to  p o r 100 en  d e te rm inados p roduc tos.

l O D I N A
(lodo en combinación orgánica)

Constituye la medicación iódica por excelencia. No produce fenó­
menos de intolerancia y los efectos terapéuticos se consiguen con toda 
limpieza sin que aparezca la intoxicación general ó la fluxión local, 
que dan origen generalmente lo.i loduros. Cápsulas de iodina Gíner 
Aliño, cada una de las cuales coattene 20 centigramos de iodina pura 
de 4 á 12 cápsulasdiarias en dos ó tres veces.

P íd a se  en  to d a s  la s  f a r m a c ia s  d e  E sp a ñ a  y A m érica*

t i
T o s  y  B e M l l d a d .

^ ^ C a lm a  l a  t o s  s e a  c u a l q u i e r a  s u  o r i g e n .
Barcelona, 6 de Sept. de 1910.

Académico de la Real de Medicina. Médico del Pabellón de niños y del dispensario infantil
del Hospital Clínico.

La feliz asociación del petróleo y de los hipofosfitos, hacen de la Emulsión Angier un 
preparado muy recomendable en todas las afecciones que se acompañan de tos y de debilidad 
general. La acción tónica y reconstituyente de los hipofosfitos, la acción sedante y 
desinfectante del petróleo, que alivia las mucosas de sus productos morbosos, explica su doble 
acción en niños y, adultos. Calma la tos cualquiera que sea su origen y eso es ya mucho; 
reconstituye las fuerzas; algunos han ganado varios kilos de peso en poco tiempo y alivia la 
dispepsia parque corrige el estreñimiento. Por todo ello me explico los buenos resultados que 
he obtenido con la Emulsión Angier en niños y adultos.

_____ (Firmado) Dr. MARTINEZ VARGAS.

E m u l s i ó n  d e  A n g i e r
(Petróleo con Hipofosfitos de Cal y Sosa.)

La Emulsión de Angier es verdaderamente parecida á una crema consistente, y al igual que esta 
última se mezcla inmediata y perfectamente con el agua. Agradable al paladar, es tolerada de una manera 
muy notable por los estómagos más delicados, y puede ser administrada sola ó desleída en cualquier bebida. 
La Emulsión Angier posee una influencia notablemente fortificante sobre los procesos normales de la 
digestión, asimilación y metabolismo de los tejidos, permitiendo al sistema aprovechar completamente toda 
clase de alimentos. Además, sus propiedades antisépticas, emolientes y lubrificantes, la hacen de un 
valor indudable para el tratamiento de los desarreglos de naturaleza catarral, ulcerativa y tuberculosa.

M uestras y  Folletos gratis ú. los Médicos.
Agentes exclusivos para España:

S re s . Foye y G im énez, C alle  G ero n a , 4  p ra l) B arcelona*
T H E  A N G IE R  C H E M IC A L  C O ., L T D ., LO N D O N , E.G .

Ayuntamiento de Madrid



P E R H I D R O L
A g * u a  o x i g - e n a d a  q u í m i c a m e n t e  p u r a .

30  p o p  100 H 202«—100 p o p  100 en  v o lú m e n e s .
Permite la preparación de agua oxigenada á la concentración que se desee.

P o d e r o s o  a n t i s é p t i c o  y  d e s i n f e c t a n t e .
Una solución de X volácnenes se obtiene con X centímetros cúbicos Perhidrol aüadiendo 

agua destilada hasta concurrencia de 100 gramos. L \b soluciones deben hacerse en el momento 
de usarlas.

E . M E R C K ,  E  A  R M S T A D T
Representante y depositario, J .  P e d re t  y G a rr ig a , Cortes, 702, Barcelona.

Perhidrol de magnesio MERCK
a l 15 y  2 5  p o r  100 M g 0 2 .

( d r o l . )
Indicaciones: Flatulencia, Catarro gástrico, Híperclorhidria, Dispepsia con fermentaciones etc 
Dosis; 0,25 á 0,50 gramos, varias veces al día. ’

Perhidrol de zinc MERCK
{Z i n . o - 1 »  e r l 1 .3 r c a .ro l)

Excelente vulnerario en las Quemaduras, Heridas, etc.
Úsase en polvo y eu pomada al 10 ó 25 por 100 Vehículo, la parafina.

T A N I S M Ü T O
(BITANATO DE BISMUTO)

produce en las diarreas agudas y  crónicas
todos los efectos que se puedan exigir de un astrin­

gente intestinal.

Publicaciones y muestras gratuitas á los Sres. Médicos per Gustavo Peder,
Zorrilla, 23, Madrid.

R e p re s e n ta n te  g e n e r a l de  la  C h e m is c h e  F a b r ik  v o n  H e yd e n

R a d e b e u l (A le m a n ia ) .

Ayuntamiento de Madrid
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El V E R D A D E R O
Especijico de la  D l f t t c S l S  U t * l C f t « Q R A N U I-A D A

B F E R V E S C E N T B

ELLA  SO LA disuelve el de Im
^  compuestos del Acido ÚRICO

y Estimula la ACTIVIDAD HEPÁTICA
(Por el citrato de Sosa naciente).

REUMATISMO, ARENILLA.
GOTA, ARTERIOESCLEROSIS

Hnestru r
P ‘'MI0Y
1 4 0 , Paubourg  
S a in t-H o n o ré , 
P A R IS  (F R A N G E )

DOSIS :
De 1  á 6 medidas por dia disueltas en agna. 

á distancia de las comidas.

renta en Todas 
Farmacias del país.

Cada medida =  o gr. ao de 
Piperacina pura.

' ^ I V E A U - U F F f ^
CÉLEBRE DEPURATIVO VEGETAL

p r e s c r i t o  p o r  lo s  M é d ic o s  en  lo s  c a s o s  de

■ ENFERMEDADES de la  PIEL •
Vicios d e  la  Sangre, H erpes, A cné,
'«o de ^'choíi eu, P a ria  y en wdu F

AMENORREA "  D ISMENORREA

H I Ñ A  C H A P O T E A U T
No con fund irla  con e l A plol

La A p i o l i n a  ejerce su acción en el sistema circulatorio, deter­
minando fenómenos de congestión vascular y de excitación, al par que 
en la contractibilidad de la fibra muscular lisa de la matriz.

Administrada 2 ó 3 dias antes de la aparición de las reglas, en dosis 
de 2 á 3 cápsulas de á 2Ü centig. diarias, lomadas en las comidas, la 
A p i o l in a  provoca y regulariza el flujo mensual.

P A R I S ,  8 ,  r u é  V ív j 'e n n e , y  e n  to d a s  l a s  F a r m a c ia s .

DESCONFIARSE
DE LAS FALSIFICACIONES É IMITACIONES

..a»..

Exigir ta 

Firmo t

V

iQDlensíTD; de usa Párela alisolata 
CURACION

RADICAL
TT LÁPIDA

(Slo Cop. — si Ia. iceionDS)
flfi los Flujos iecíeDles t Fersistenles

C ad a  U eTa e l
c á p s u la  de este nomt re :  MIDY

PARIS, 8, Rm TlTleisi y en toiai la 1 roicta.

Ayuntamiento de Madrid



ESTAFILASAJ'DOYEN
(STAPHYLASE d u  DOYEff)

Solacióa concentrada ó inalterable de los principios 
activos de las levadoras de cerveza y  de vino.

La Estafilasa neutraliza en todo el organismo 
el efecto producido por las toxinas segregadas 
por el estafilococo puógeno dorado; constituye 
el tratamiento específico contra las infecciones 
estafilocóccicas.
P A R IS , P . L E B E A U L T  Y C'% 5.RueBourg-l'Abbé

y principales Farmacias y Droguerías.

V W O t B I K E A Ü D
T Ó N IC O -N U T R IT IV O

Preparado con la Quina Calisaya Silvestre, 
con Cacao escogido y con Vino añejo muy 
dulce, el VINO de BUGEAUD actúa pol­
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 Estómagos fatigados.

- -----
PA R IS, P , L E B E A U U T y C‘*,5, R ué Bourg-PA bbé

y principales Farmacias y Drogw'rias.

ESTAFILASA YODURADA
del D O O Y E N

Contiene un gramo de Y o d u r o  de P o t a s i o  quimicamente 
puro por cada cucharada sopera.

ESTAFILASA DBOUBADA
del D'^DOYEN

Contiene dos gramos de B r o m u r o  de P o t a s i o  
quimicamente puro porreada cucharada sopera.

El Yoduro y el Bromuro de Potasio asociados 
á la Estafilasa no producen ningún accidente 
secundario, aun tomados á grandes dosis.
PA R IS, P . L E B E A U L T y C'%5. R u é 6 o u r g -l’Abbé
* // principales Farm acias y Droguerías

P R O T E O L
POLVO ANTISÉPTICO, INSOLUOLE g INODORO

El P ro te o l es uiía combinación química de 
la Caseína y del aldeído fórmico, descubierta 
en el lalDoratorio del D'' Doyen.

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

P A R IS, P , L E B E A U L T  Y C ’*, 5, R ué B ourg-l'A bbé
y principales Farmacias y Droguerías. J

m e t h a r s o í  \ m m n i t
(lETILAilSINiTO SISODICO) (miLASSINATO FEERICO)

S O T A S  : C t d a  ¡ 0  g o tá i  eontl6tian 2 cantlgr. 
PIL D O R A S : D o a a ó u  A 

2 c«ntlínmo$. 
A M P O L L A S  : i  c c .  y  

2  o a n t ' í r t m o i  M t l h a r i o l .

PALUDISMO A6UD0 
if CRÓNICO, ANEMIA 
LEUCEMIA, NEUROSIS, 
DERMATOSIS, SIFILIS

^ \ a r s r ?
(lETILiBSnATO de GUAYACOL)

A M PO L L A S : 1 e o . y  2  o tn l lg r a m o t  
d e  O a l a n o l .

a O T A S  : 20 g o ta t  c o ñ lla n a a  
i  e a n U g ra m o a .

A F E C C IO N E S  
DE LOS B R O N Q U IO S  V 
DE LOS PU L M O N E S

G O TA S : C ada  20 g o ta »
e o fit la n a n  2 e tn t ig r .

PILDORAS : D o ta d a a  A
2  c a n l lg r a m o t .  

A M P O L L A S  : f  c o . y  
2  c a n t ig ra m o a  M e t h a r f i r .

ANEMIA,CLORO-ANEMIA 
LEUCEMIA, 

E8TA00S CAQUECTICOS 
CAQUEXIA PALUDICA

GASTROZYMASE
C O M PR IM ID O S

(JUGO GASTRICO NATURAL)
L a  única forma estable del Jugo gástrico natural.

Indicado en la  H Y P O P E P 8 IA  que se m aniñesta por f a l t a  d e  a p e ti to ,  
b o c a  pastosa, a l i e n to  f é t id o ,  h in c b a z o n  y  p e s a d e z  e p ig á s t r i c a s  
después de las comidas, eructos desagradables, d ig e s t io n e s  le n ta s ,  etc. 

T O M e s c  ■ De 1 ¿ 3 cr>niprlinlHns & mllad de la comida.

LABORATORIOS BOUTY¿^RuedeDunkerque,París
R e p r e s e n t a n t e  y  D e p o s it a r io  g e n e r a l  en E s p a ñ a  ;

O . J .  NELLY OE TAURIERS, ü r b i e t a  S - 4 ,  S A N  S E B A S T I A N .
_  (M am ln m u es tra n  g ru tlfl á  loe M édicos que  86 I6R |>iclnni.

E N FE R M E D A D E S N E R V IO SA S

INSOM NIOS HISTÉRICO NERVOSISM O
El C lo ra l y  e l B ro m u ro  d e  P o ta s io , q u e  s o n  lo s  d o s  más; p o d e r o s o s  

m o ü iñ c a ü o ro s  d e l s ís to m a  n e r v io s o ,  e s tá n  íe t iz m e n te  c o m b in a d o s  e n  e l

J A R A B E  G E L I N E A U
e l  m á s  a c t iv o  d e  lo s  S e d a t iv o s .

El JARABE GELINEAU c o n s t i tu y e  e l m e d íc u in e ii to  p o r  e x c e le n c ia  á 
o p o n e r  á  1» .a g r i ta o io n  u e r T l o s a ,  q u e  c a n s a  ta n  & m e n u d o  la  m u je r  b  c ie r ta s  
d p o o a s  d e  s u  e x is te n c ia .

L A  C o l e s t e r i n ah
C O n t r a ' l a  t u b e r c u l o s i s  

H EMORRAGIA.  ANEMI A . CAQUEXI A

ANTIHEMOLITICO PODEROSO

e l I I P O C H O L B y l a
Á l a  BASE OE C O LESTER IN A PURA I 

• L IB R E  Y  C O M B IN A D A
'■fcN.FR.oc60 PILDORAS DOSIFICADAS áOeKZOCtntijr.

LÁ EM ULSIÓN Á O Gr.30 Gentíjr. P.eutHARAOA

LA COLESTERINA .ÚNICO PRINCIPIO ÚTIL 
OE LOS ACEITES OE HIGADO OE BACALAO. 

NO EXISTE PIAS OUE Á TITULO OE VESTIGIOS 
EN ELMEJOR OE DICHOS ACEITES 

UNA PILDORA PC UPOCHOL EQUIVALE A 
unGRAN VASO 0 £  ACEITE DC MISADO O* BACALAO VERDADERO 

UNA CUCHARADA oi lipochol emulsionado 
es MAS ACTIVA QUE DOS GRANDES VASOS 

OE EMULSIÓN DE ACEITE m HI6ADO DE BACALAO

PARA MUESTRAS GRATIS ■ DI Rl Gl RSE AL . OIFOSITARIO GENERAL.J.ARMENTERAS 
^ 0 ; > Á a c «  o r  L A  I n d u s t r i a  .BARCELONA
ESTABlECini EATOs BYLA J eure ei Gentilly .Sena.Francia 

La b o ra lo n o s  au to rizados por el Gobierno para la 
preparación de m edicam entos orgánicos.

A N U N C I O S s : s s s : : : : s  
s : s 8 91 EXTRANJEROS

La SOCIÉrÉ MUTUELLE DE PU 
BLICITE, 14, rué Rougemont, París 
9 o), de que es director Mr. A. Lorette, 
es la encargada EXCLUSIVAMENTE 
de recibir lo s  anuncios extranjeroa 
para nuestro periódico.

Ayuntamiento de Madrid



Laboratorio de vendajes asépticos y antisépticos
F u n d a d o  e n  1880 (l.o  en  E sp a ñ a )

DBL

■  EDALLA OE PLATA
E X P O S IC IÓ N  FA E M A C B U TIC A

MADRID 1882

MEDALLA DE ORO
EX PO SIC IÓ N  U N IV E R SA L

BARCELONA 1888

MEDALLA DE BRONCE
E X PO SIC IÓ N  U N IV ER SA L 

PARIS 1889

MEDALLA DE ORO
C O N G R E SO  IN T E R N A C IO N A L  

D E  H IG IE N E

DOS P A T E N T E S  DE INVENCION

DR. CEA.— VALLADOLID
Primer proveedor que hé del Ejérolto y de la Armada del materia) 

de ouraclon antlséptioa-
C A T Á L O G O S  Y P R E C I O S

PARA LA VENTA AL POR HATOS
M A T E R IA L  OE CURACIÓN ASÉPTICO

CiDiirruiti ptraaiiDti di l i  u ip ili pir Bidii di isbiirUi di eriiUl iitd idu  i  Ii
I to p i» .

(P ro c e d im ie n to  o o n  p a te n te  d e  in v e n c ió n ) .
N tJ K V O S  A .Ü O S

Compresas quirúrgicas de gasa hídrófila asépticas. 
— Compresas tocológícas asépticas de 15 centíme­
tros por 20 y de 16 por 30 (modelo del doctor Gu­
tiérrez).—Esponjas aiiíflcíales asépticas. (Torundas) 
— Vendas enyesadas.

Almacanes de eapedalidades farmaoéutioas. Pídase Catálogo.

E M U L S I O N  N A D A L Mejor que Scott y simila­
res. Unica con 80 por 100 

de aceite bacalao todo asimilable. Usando aceite solo, se tolera mal y pierde 
vías iotestinalea. Eeoonstituyente niños, adultos, viejos, consunción, conva­
lecencias, clorosis, embarazo, lactancia, tos,tisis, escrófulas, raquitismos, ane­
mia. Oertifican eminentes Doctores, Colegios Médicos y Farmacéuticos.—Me­
dalla de Oro, Exp. H.-F. de Zaragoza.

Jarabe Hipofosfitos Nadal Tónico reconstituyente, estimu-
------------  - lante. Hipofosfitos cal, estricnina,
hierro, maganeso, quinina, sosa, cna8ina,neiírosíína(fósforo orgánico), fo rm ia -  
to 808a. Anemia cerebral, enfermedades medulares, astenia muscular; activa 
digestión, detiene caducidad orgánica. — Medalla de oro, Exp. H.-F. deZaragoza.

GLIMINA NADAL Antidiabético infalible de «Limas de mar». 
Pedir literatura.—TARRAGONA, Mayor, 14.

r  PÍDASE EN TODAS LAS FARMACIAS LA ^

T I N T U R A  T Ó N I C A  A N T I C O L É R I C A
D EL DR. M A EN A

Hoy que tan amenazados nos bailamos de ser nuevamente invadidos de 
este temible mal, conviene tener preventivamente á mano este precioso re­
medio, por ser el que mejores y más beneficiosos resoltados produce asi 
quedó demostrado en las diferentes invasiones de 1834,54 y 66 que Oviedo 
sufrió.

D ir í ja n le  lo s  pe d ido s  á Lugones, F a rm a c ia  de  S an tam arina .

S O B R E - M O N E D E P O
• PARA CIRCULACIÓN POR CORREO DE VALORES EN METÁLICO

S e r v ic io  p o s ta l o f ic ia l .
Creado por Real decreto de 30 de Noviembre da 1899.

Circula certificado entre todos los pueblos de España.
Es lo más cómodo y seguro para enviar hasta 60 pesetas en toda clase de 

moneda. E l E s ta d o  a b o n a  lo  d e c la r a d o  en  c a s o  de  e x t r a v ío .
En los estancos y administraciones de Correos á 26 céntimos.

O f ic in a s i GOYAy I9 |  M a d r id .

F E B R I F U G O  I N F A N T I L  S A N T O Y O
Coatro Medallas de plata Diploma de mérito.

Quinina que los niños aceptan como golosina. Muy elogiado por la prensa 
médica y por muohos médicos eminentes. Todos declaran que l le n a  u n  g ra n  
v a c ío  en  la  T e r a p é u t ic a  in f a n t i l  p o rq u e  u n e  á s u  s a b o r  g r a ­
t í s im o  u n a  g r a n  e f ic a c ia .  Los comprobantes acompañan al prospecto, 
que se envía gratis á quien lo pide. La quinina en este medicamento ha dulcifi 
cado, al par que en sabor, su acción irritante del aparato digestivo. Es, pues, 
Utilísimo en todas las edades é irreemplazable en la niñez. Por espacio de dos 
años ^del 84 al 86) se remitieron muestras gratuitas á cuantos médicos las pidie 
ron. Multitud de imitaciones codiciosas ha sancionado su importancia. 2 p e s e ­
ta s  c a js i  con 60 centigramos de base en tres papeles ó tres napolitanas. Por 
mayor, grandes descuentos. Donde no se halle, el autor—Doctor Sahtoyo, Subde­
legado de Linares (Jaén)—lo envía por correo, certificado, sin aumento de precio.
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por el Dr. D.PolicarpoLizcauo, profesor 
del Instituto Rubio; médico de la Bene­
ficencia municipal y académico correb- 
pendiente de la Real de Medicina de 
Madrid. Esta útil é interesante obra 
consta de 320 páginas y su precio es 5 
pesetas, bailándose de venta en todse 
las librerías y en la Administración de 
esle periódico.

SEÑORES MÉDICOS
Construimos y enviamos á provincifs 

toda clase de fajas y corsés para perso­
nas enfermas ó defectuosas. Bragueros 
de todos sistemas y el especial de la 
casa de éxitos maravillosos.—Desenga­
ño, 10. «LA IMPERIAL*. Madiid.
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MEDALLA DE PLATA
BX FO SICIOH  F A R M A C éU T IC A

MADRID 1862
■ k¿J ^

MEDALLA DE ORO
EX PO SIC IO N  U N IV E R SA L

BARCELONA 1686'V wvir
MEDALLA DE BRONCE
EX PO SIC IO N  U N IV E R SA L

PARIS 1689
ivt

MEDALLA DE ORO
IX CO N G RESO  IN T E R N A C IO N A L  

D E  H IG IE N E

DOS PA T E N T E S  DE INVENCION

LABORATORIO DE VENDAJES ASEPTICOS Y ANTISEPTICOS
F u n d a d o e n  1 8 8 0  (l.o 

C U E l ^ -
e n  F s p a f ia )

d e l  CZ3B2JX-- " V  « U a d o l l d .
jR-íwter proveedor que f u é  del E jé rc ito  y  á t  la  A r m a d a  del m a te r ia l  de curación  a n tisép tica . 

Material de curación aséptico.—Conservación permanente de la asepsis por medio de cubiertas 
de cristal soldadas á la lámpara. (Procedimiento con patente de invención).

APARATO-ENVASE DEL DR. CEA PARA INYECCIONES DE SUERO ARTIFICIAL (HAYEM)
Patente de invención.— Medalla de Oro IX Congreso Internacional de Higiene.

Constituido por una ampolla de cristal soldada á la lámpara conteniendo 800 gramos de lí* 
quido inyectable completamente aséptico y por un tubo de goma con la aguja ó cánula de cris' 
tai y pinza para cortar la corriente.

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

Ampollas de 300 gramos de Suero Hayem.—Ideta id. id. quinado al 1, 2 y 4 por 1.000.— 
Idem id. Marfan (cafeína).— Caja guarnición para practicar las inyecciones.—Estuche para médi­
cos, con dos ampollas y accesorios.

A lm a c e n e s  de  e s p e c ia l id a d e s  fa r m a c é u t ic a s .  P íd a n s e  C a tá lo g o s *

AN TIASM ÁTIC O  PODEROSO
REMEDIO EFICAZ (X)NTRA LOS CATARROS BRONQUIALES

J a r a b e - M e d i n a  d e  Q u e b r a c h o .
Médicos distinguidos y los principales periódicos profesionales de Ma 

drid: El Siglo Médico, la de Jíedícina y  C iru g ía  p rá c tic a s , E l
G enio M éd ico , E l' D ia r io  M éd ico -F a rm a céu tico , E l J u r a d o  M éd ico -F a rm a  
céuticc, la R e v is ta  de C iencias M éd ica s de B a rc e lo n a  y la R e v is ta  M édico- 
F a rm a céu tica  de A ra g ó n , recomiendan en largos y encomiásticos artículos 
el J a ra b e -M e d in a  d e  Q u e b ra c h o  como el último remedio de la 
Medicina moderna para combatir el Asma, la Disnea y los Catarros cró­
nicos, haciendo cesar la fatiga y produciendo una suave expectoración.

P R E C IO :  5  p e s e t a s  f r a s c o .

Depósito central; Farmacia de Medina, Serrano, 36, Madrid, y al 
p o r  m enor en las principales farmacias de España y América.

ComprimiílQS alimenticios O R T E G A
Á base de carne digerida de vaca.

Preparado reparador y asimilable.
M uy ú t i l  p a ra  personan san as ó enferm as, q n e  n eces itan  to m a r 

'^HmontoB fáoílm onto  d igostib lo s y  n u tr i t iv o s  con fre c u e n c ia , 6 & d esh o ra  (excursiones, 
’ ^ je s , sp o rts , e tc .)

Cada comprimido equivale á diez gramos de carne de vaca.
C a j a  c o n  4 8  c o m p r i m i t i o s ,  3 , S O  p e s e t a s ,  

t L a b o r a to r io  F á b r ic a ,  P u e n te  d e  V a i l e c a s  ¡
( F a r m a c ia ,  C a l le  d e l L e ó n , n ú m e ro  13 I W a S O i n U .

Prim era y única fabrlcaolún en España de iaa Peptonae y eue preparadas.
Premiad»» con Medalla de Oro en el IX Congreso Internaolonal de Higiene y Demografía.

t C 9

E M U I S I O N  F O R C A D A
M ACHTE PURO DE HIGADO DE BACAUO T GUCEROFOSFATOS

Lanreada con el Primer Premio en el Cononno de Bmnl- 
sioses de aceite de hígado de bacalao qne oonTooé el Colegio 
de Farmacéntioos de earcelona por ser la en la cnai
sin gomas ni otros intermedios indigestos j  sólo por la exoln- 
sira acción de nn elemento digerible j altamente natritivo, 
se mantiene el aceite tan extremadamente emnlsionado como 

la manteca en la leche y demás emulsiones natnrales, y en on 
grado tan sntil de división qne se asimíia directamente y en tota­
lidad sin trabajo digestivo alguno, mejora extraordinariamente en 
eficacia tónloo-reoonsiitayentc y te Bobean tan faToraUemente n alo* j uimr |g| |g loiugg ggg j los adoltol rfu ropognancla.

'•íooa’
oRouu;
>09»

b a s t i l l a s

CLORHIDBATO DE COCAINA Y HENTOL
L a s  p ro p ied ad es te ra p é u tic a s  de  estos 

dos m ed icam en to s , la s  h a c e  eñeaoes en 
to d a s  la s  afecciones de la  g a rg a n ta ,

farmacia de borrell hermanos
M A D R ID  i B A R C E L O N A

PDERTA DEL SOL, 5. i ASALTO, 53.

AMALISIS
d e  o r in a s i  e s p u to s i le ch e s^
minerales, aguas, etc.
Laboratorio del Dr. E. Ortega,

Sucesor del Dr. Calderón. 
C a p rc ta s  14, M a d r id *

—: F u n d a d o  e n  1 8 0 G : —
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A D O P T A D O  

PO R LA

A S I S T E N C I A  P U B L I C A

E N T E R IT IS  -  D IA R R E A S
F erm ento láctico  Fournier

A P P E N D IC IT IS  -  D E R M A T O S IS F r a s c o  d e  6 0  c o m p rim id o s

De venta
e n  la s  p r i n c i p a le s  F a r m a c ia s  

y  D ro g u e r ía s

I j a t > o r a . t o r i o s  F r é r e s
26, Boulevard de l'Hdpital, PARIS

UCIÓN i ’

al CLORHIDRO-FOSFATO de CAL CREOSOTADO

^ 2 ANTISACI^AR y RECONSTlTUyENTE
PERFECTAMENTE TJiLERAOA y COMPLETAMENTE A (SORBIDA

Cicatriza lu  louU,^ restaura co praDliiDl «laptiiuy ('-<iUdo{riMii.
L  P A U T A tm E R Q E . C ^ V R B E V O I E - P A  R I S , lod«rifB»ln

AFECCIONES DE LA GARGANTA y oEiAs VÍAS RESPIRATORIAS
iraUDiieniD p» .1 Hidrógeno sulfurado .1 estado nao le m e

S U L F U R I l  M O N A L
E l  S u l f u r a  e a  u n a  c o m b i n a c i ó n  ñ j a  ó  i n a l t e r a b l e ,  v e r d a d e r a  

e i n t e e i a  d e l  p r i u c i p i o  a c t i v o  d a  l a a  a f f u a a  m i n e r a l e s  e u l f a r o a a a .
Agradabilísimas al paladar, estas pastillas se deshacen por sisólas en la boca, descomponiéndose 
luego en e l esUma^o con desprendimiento de 2 c.c. de hidrogeno sulfurado al estado naciente.

A C C I Ó N  R Á P I D A  Y S E G U R A
Dosis :2 03 veces aldia(con preferencia al levantarse y al acostarse) dos pastillas,una trasotiv^ 

J^ O R A ^ m O y jO N ^ ^ g É R E ^ -^ JA N C ^ ra A N C T ^

P A V O S  SAN ATO R IO  DAVOS P LA T Z

(Suiza) Establecimiento para las enfermedades del pecho.
B ltn a c ld n  m & gnfflca, l e jo s  d e  to d o  m id o  y  d e l  p o lv o . T r a ta m ie n to  e s p e c ia l  p a r a  c ie r to s  

c a s o s .  I n s t a la c io n e s  h lg ién lC B s d o  la a  m á s  m o d e r n a s .  C o n d u c c io n e s  d e  a n u a  c a l le n te  y  d e  a g u a  
t r i a  e n  c a d a  h a b i ta c ió n .  P e n s iú n ,  c o n  h a b i ta c ió n ,  t r a t a m ie n to  m é d ic o , e tc . ,  f r a n c o s ,  14, á .f r a n  
c o a  l e .

S d :¿ & lc o > 7 s fe :  S x .  ^  S C S 3 ^ 0 X jX jE S &

T I N T U R A  C O C H E U X  Henm«u»iDo
Exito en loe Hospitales desde 1840 J *** Piedra.

En todas las fsrmaclas—Alpor mayor XaYernier & Agnettant. Lyon (Francia)

TISIS

resfriados ;
b r o n q u it is ;

C Ü B A C I O N  S J E Q Ü B A

OOB I b

EMULSIÓN
CATARROS

ASMA

MARCHAIS
al CreoBota y  Glícerofosfato de cal

DE MARCHAIS (FRANCIA)
D e B á  6 e n e h a r a d a a  d* a a f é  e n  n n a  ta e »  d e  t ia e o e

H I E R R O  Q U E V E N N Er j  Unico ap robado  por 
l i a  A  c  A D K M IA  de 

de  P A R ia

i d a o  pnra cUrar C J<}ro>.A iieu3ia. 
' Dnico ferruginoso i a a i t e r a b i e  en los países Oálidos. — 14, rué del BeiuS''Arti, f t r l i .

!  G ranulos <¡¡ C a t i l l ^
N  A l  U IL . «XTRACTO MOKMAL DX ^

2  Con estos uránalos se han hecho las obras dls- x  
V  cutidas «n U  Academia de Medicina Farls 1811. V  
2  ProbanqneUd i  producen p ro n t a  d la ree le , N  
2  reanlmao el o o ra a o n  d e b ilita d o , disipan 9
S A8IST0LIA -  DI8PNEA -  OPRESION -  EDEMA X0 G a ^ o p a t ia s  de los N iños y Anclanoe, etc. »  
m  Uso continuo sin inconveniente ni IntolerancU. Z
1  G R A N U LO S  o> G ATELLO N  •
2  i/ i i C C T T i T i P F I T n m  3 a
S  TÓNICO del CORAZON por CXCEUBNCIA #
8 NO DIURÉTICO -  TOLERANCIA INDEFINIDA f  

M u c h o »  i t e o p h c f i t a »  to n  I n t r t t i ,  I t t  t i n t u n t  ln f í t l » t (  

^  fal^rGranutofCatillon, PremióleliAcad'*1iMedie
S a A  Mg^ALLA t>i O so  1900- P a r la , 3 . B* S«-M artlo .

^E N FE R M E D A D E S  NERVIOSAS
^  E P IL E P S IA  — H IS T E R IA  — E C L A M PS IA
A. C O N V U L SIO N E S IN F A N T IL E S  — COREA 
X  V E R T IO O S IN S O M N IO  -  JA Q U E C A  
•  _____  E x i t o  A o u o u a a d o  por el

TRI BROMURO
de A . O I G O N

:

, Sal conteniendo lo s  t r e s  B rom uros en  e l e s ta d o , 
de p n resa  com pleta.

’ Dotlñoiolón fáoll, ConiervMlón Indadnldt.
Fraese aeompsfiado da una eaehara'medída doii*

' fieaudo I  er. qua basta hae ir disolver su  un liquido
> cualquiera {infusión da « lo , agua asueirada, ele.).
, Ddrii; 1 i  Aeieliuu-isdlilu iig ii lu  iiliiu iu e i ttllldiei.
> En Fríseos de 30 gr. 2'SO; SOgr. 4*80; 125gr. V .

t  Farmacia O ZSO M r.7 , R ué  C oq-H éron , P r ^ i t  
t  y  * n  ( o d t t  /s i Fsrmio/si, f -

ANUNCIOS
E X T R A N J E R O S !

L a  S O C IÉ T É  HIU TUELLE 
DE P U B L IC IT E  14 , r ú a  
R o u g e m o n t ,  P a r l a  C 9‘ 
d a q u e e a  d i r e c t o r  M r-  
L o p o t t e ,  e a  l a  e a o a r g a *  
d a  EXCILU 51 VA M EHT E 
d a  r a o i t a i r  l o s  a a u n o l o a  
e x t r a n j a p o s  p a r a  a s a s -  
t r o  p a r F é d io a e
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