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B oletín  de la  sem an a .

El condado de Calleja.— La epidemia de Berlín.— La
cátedra de Hidrología.— Devolución de cuotas del
Montepío.

E q la Gaceta dal 17 del actual ha aparecido el 
giguieLte üeal decreto;

MINISTERIO DE GRACIA Y JOSTICIA
BKAL DECRETO

Deseando dar una señalada muestra de mi real aprecio 
i  D. Julián Calleja y Sánchez, decano de la Faculta ! de Me­
dicina de la UnlTersidad Central, que cumple en este ano el 
quincuagésimo de su meritoria y fecunda labor proteaionaI¡ 
de acuerdo con el parecer de Mi Consejo de ministros,

Vengo en decretar lo-siguiente:
Articulo único. Se hace merced de título del Reino, con 

la denommacíún de conde de Calleja, á favor de D. Julián 
Calleja y Sánchez, para sí, sus hijos y sucesores legítimos.

Dado en Palacio á diez y seis de Enero de mil nove­
cientos doce.—A l f o n s o . — El ministro de Gracia y Jueti- 
cia, José Canalejaay Méndex.

Excusamoa decir cuán de veras celebra El Si ­
glo Médico que se haya honrado al Dr. Calleja, 
decano de la Facultad de Medicina, presidente de 
la Real de Medicina, etc., etc., con un título del 
Reino por sa/ecundo y meritoria labor profesional.

La clase médica se ve honrada también con ese 
título, como con el del conde de San Diego, como 
antaQo lo estuvo con los marquesados de San Gre­
gorio, de Sánchez Toca, de Guadalerzas y con los 
condados de Sánchez Ocaüa y Castillo de Pineyro.

Leemos en La Correspondencia de España lo si­
guiente á  propósito de la epidemia de Berlín:

La extraña epidemia qne tiene aterrorizada á la pobla­
ción de Berlín, continúa haciendo estragos.

El profesor Rudolf Lemshof, especialista en enfermeda­
des internas, ha dicho que era muy difícil indicar la causa 
exacta de la epidemia; siu embargo, los módicos del hospi

tal, y él mismo, se inclinan á admitir que se trata de un en­
venenamiento producido por pescado averiado,

La información abierta sobre ¡os envenenamientos del 
asilo Frcebel ha demoatra io que el aguardiente ven lido en 
tres almacenes á loa hués, edt-s dei asilo contenía aliohol 
metílico. Los depósitos de este aguardiente han sido emlar- 
gados, y cerrados los almacenes, En cas* del droguista Shar- 
marcl), que ha expendido este aguardiente, se hiin ei.con­
trado bombone-* de alcohol metílico. Sharmach ha confesa­
do que este aguardiente contenía dos tercios de alcohol me- 
lüico y un tercio de alcohol simple.

Sharmach ha sido preso por infracción de la ley sobre 
los productos alimenticios y por estafa. Los Centros médi­
cos se muestran escépticos en lo que concierne á los envene­
namientos por el alcohol metílico, pues lá estadística médica 
alemana no señala ningún caso de muerte á consecuencia 
de dicho alcohol, mientras que en Hungría y Rusia son co­
nocidos numerosos casos.

Habiendo circulado también el rumor de que la epidemia 
era debida al bacilo del botulismo, el Dr. J. Renault ha dado 
sobre esta enfermedad, cuyo nombre -es poco conocido, loa 
siguientes informes:

cEl botulismo es conocido desde hace mucho tiempo, 
pero sólo ha sido estudiado desde fines del siglo pasado. 
Efectivamente; en 189S, Van Emerghem aisló y cultivó por 
primera vez el «bacillus botuIinus>.

Esto bacilo, ai contrario de loa microbios patógenos or­
dinarios, no parece desenvolverse en los animales de sangre 
caliente. Su medio preferido se halla en las partes centrales 
de las conservas de carne y de pescado, lejos, por conse­
cuencia, del oxígeno del aire, Además de esto, se desen 
vuelve, á veces, en rogione.s muy limitadas, lo que explica 
que, de varias personas que han ingerido de una misma caja 
de conserva, no todas se hayan contagiado.

Loa síntomas de la enfermedad se manifiestan, á veces, 
dos O tres horas después de la ingestión, y en otras ocasio. 
nea no estallan basta siete ú ocho días después, variando 
mucho, naturalmente, su gravedad.

La verdadera gravedad de la epidemia de Berlín consis 
te en que aquélla ba atacado á infelices debilitados, y, por 
consiguiente, iucapacea de resistir una iutoxicación, siquie­
ra sea ligera.»

Kempser ha encontrado, realmente, un suero antitózi- 
co, dotado de propiedades curativas, en el animal, aun cuau- 
do sea inyectado muchas horas después de la ingestión de 
alimentos averiados; pero este suero parece que todavía 
no ha sido experimentado en el hombre.

E q la Gaceta del 13 ha aparecido el siguiente 
Real decreto sobre creación de la Oatedra de Hi­
drología médica:

MINISTERIO DE TNSTRUCCION PUBLICA 
Y BELLAS ARTES

REA L OSCBETO

En atención á las razones expuestas por el Ministerio 
de Instrucción Pública y Bellas Artes; de conformidad con 
el Consejo del Bamo^
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Vengo en decretar lo signiente:
Articulo ánico. So crea en el Doctorado de la Facultad 

de Medicina la Cátedra de Hidrología médica. Esta asigna­
tura quedará incluida en el grupo de las elegibles, constitui­
do ha«ta ahora por las de Química biológica, An ropologla, 
Pair ologla experimenta! y Parasitología y Patología tropical.

Dado en Palacio á 5 de Enero de 1 9 1 2 ,-A lfonso. El 
ministro de loetrucción Páblica y Bellas Artes, Amaiw 0% -  

m e n a .— (G n c e t a  del 13.)

Como habrán visto nuestros lectores, siendo 
p o ^ s  los socios del Montepío con los.uúmeros del 1 
al 2.000 que se presentan, por sí ó por autorizaci<^n, 
al cobro do las cantidades que en él tienen ingresa­
das, se ha pasado aviso á los periódicos^ para que 
acudan cuanto antea los socios á recibir aquellas 
cantidades. La Comisión liquidadora, que está dan­
do pruebas de una actividad poco comdn, piensa 
abrir en breve el pago de los números del 2.000 al 
5,000 ó 6.000 inclusive, esperando se apresurarán 
todos los m ontepiistas á retirar los fondos que allí 
tienen depositados.

Una voz más repetí i.os que no son necíFano-- 
los recibes, exceptuando los de l®a provincias de 
Soria, Jaén, Cádiz y Alicante que deben enviárme­
los acompañando á la autorización.

Decid C A R L A N

M a d rid , 2 0  de E n e ro  de 1912.

DE RE DIGESTIVA

a d a p t a c io n e s  s e c r e t o r a s  y  s u  im p o r t a n c ia  CLINICA
For c! Dr. » .  ALFOSSO MBPIN.A 

Profesor Aariliftr de I »  FaouUftd, 
C orresp on sa l da la  R e a l  A cadem ia .

La importancia de la acidez del contenido gástrico 
es muy grande, no tan sólo por lo que se refiere al va­
lor químico de e.sta cualidad, sino también por lo que 
hace á ia influencia que sobre la motilidad del estóma­
go posee, y muy en especial sobre el cierre ó abertura 
del esfínter pilórico, que, como sabemos, está gobernado 
por un complicadísimo reñe]'o que tiene casi siempre 
como iniciativa las sensaciones que el quimo ácido pro­
duce sobre la mucosa duodenal.

Además, ia acidez del jugo gástrico es suficiente por 
sí sola para determinar variaciones en la cantidad y ca- 
lidad de los líquidos segregados por el intestino y glán­
dulas anejas, cuya gran importancia en la digestión es 
por todos bien conocida.

Por lo tanto, la determinación de los valores de la 
acidez del jugo gástrico ha de tener una importancia 
extraordinaria. No por sí sola y hecha de manera im­
perfecta, sino bien practicada y unida á otros síntomas^ 
es como constituye una de las más sólidas bases de 
apoyo que tenemos para levantar sobre e'la la difícil 
afirmación de un diagnóstico cierto y la uo menos di- 
ñcil resolución de una terapéutica oportuna, racional y 
científica.

Pero al lado de las determinaciones aoidimétricas, 
que son ahora practicadas por casi to l.)s los que en 
fisiología y patología de la digestión se ocupan, hay
una serie de fenómenos, interesantes todos, de impor­
tancia extraordinaria mucho."", de capital interé.-i olgu 
nos, y de ios cuales solamente podemos conocer me­
diante previo cateterlsDio gástrico y uleiit-> nnáiisis del 
líquido obtenido.

Dejando aparte los líquidos accidental y efpnnlá- 
neamente expulsados del estómago, porque su emisión 
no e.s afortunadamente constante, tenemos siempre que 
proporcionarnos el jugo gástrico mediante su extrae 
ción con la sonda; unas vece" estando el sujeto en ayu­
nas, otras, y esto es lo más frecuente, algún tiemi-o 
después de la ingestión de alimentos, cuya cantidad y 
calida d son previamente determinadas, y conocida es 
por todos la enorme variedad de comidas de prueba 
formuladas y recomendadas por multitud de autores.

Todas ellas tienen partidarios y enemigos, y ningu­
na está definitiva y generalmente adoptada; sin embar­
go, la de Ewald-Boas es la que goza más aceptncióii.

Esta diversidad en la composición de fas comidos 
de prueba, y la perplejidad manifiesta de los aulotes 
en ia elección de una de ellas, está bien explicada; ya 
sabemos que el estómago no reacciona, ni en su activi­
dad motora ni en su actividad química, de la mi.'^ma 
manera con los diferentes alimentos en él introducidos. 
Tanto la motilidad como el quimismo gástrico se en­
cuentran, en estado fisiológico, enormemente influencia­
dos por la adaptación que han de sufrir á la calidad y 
cantidad de loa alimentos ingeridos, pues sabido es que 
todos los organismos, y muy en especial el del hom­
bre, por su grado de perfeccionamiento, adaptan la 
composición de sus jugos digestivos á ia de los alimen­
tos que han de ser por ellos digeridos.

Esta acomodación es cuantitativa; en la mayor par­
te de los casos se produce siempre é inmediatamente 
después de la ingestión de alimentos, exteriorizándose 
por ia variación de algunas cualidades de los jugos ob­
servados.

En el gástrico esta variación recae en sus curvas de 
acidez y actividad hasta tal punto, que se puede, sin 
temer un gran error, predecir, en el hombre fisiólogi- 
co, dichas variaciones conociendo la composición del 
alimento y el tiempo que ha permanecido en el inte­
rior de dicha cavidad.

Estas alteraciones cuantitativas, observadas y de­
mostradas, como ya hemos dicho, por multitud de au­
tores, son las que constantemente se producen; no de­
terminan inmediatamente quimismo definitivo; sola­
mente á la larga y con sus frecuentes ó constantes re­
peticiones llegan á producir alteraciones permanentes, 
modiflcables únicamente con otro régimen alimenticio 
contrario, por sus efectos secretores, al régimen que fué 
causa de la primera alteración.

A mi maestro el Dr. Qómez Ocaña he oído hace mu­
cho tiempo expresarse de análogo modo, atribuyendo 
á esta acomodación estable la razón "’e por qué, sin ser 
menos digestible y á pesar de ser para muchos más 
agradable, sienta mal la comida de vigilia á los que á
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ella no están habítuadog, y á la inversa, la carne es 
indigesta á aquellos que no están acostumbrados á 
su uso.

Estos estados secretores -no constituyen modifica­
ciones de estructura glandular, y sólo dependen de lo 
que pudiéramos llamar hábito de secreción, pues al 
cabo de algún tiempo el vegetariano digiere la carne 
bien y al carnívoro no ocasionan molestia los vege 
tales.

Así se explica que el régimen alimenticio sea la 
más sólida base de un tratamiento curativo de las afec­
ciones gástricas, caracterizadas por trastornos químicos 
secretores.

Y si esto ocurre en la normalidad; si esta diferente 
reacción se presenta visibiemente y de manera mani­
fiesta en el hombre normal, lógico es suponer que en 
aquellos enfermos del aparato digestivo en los que uno 
de los síntomas predominantes es la desproporción en­
tre la acción y la reacción, la adaptación sea más rá­
pida, más enérgica y más duradera en unos casos; len­
ta, débil y fugaz en otros. Por esta razón, en un 
buen número de gastropatías, el grado de acidez, estre* 
chámente relacionado, según acabamos de decir, con la 
composición de las substancias ingeridas, sufre una al­
teración, por exceso ó por defecto, que constituye por 
sí sola un grave obstáculo para la perfecta digestión de 
los alimentos. Así, una comida de prueba sencilla y 
homogénea no revelará la hiperacidez, mientras que 
una comida que reproduzca la composición habitual de 
las que el enfermo hace normalmente, permite cercio­
rarse con gran facilidad de la positiva existencia de 
la hipersecreción y de la hiperaetividad del jugo se­
gregado.

Y lo mismo que ocurre con el quimismo sucede 
con la evacuación del estómago.

E>tos dos órdenes de fenómenos mecánicos y quí­
micos están tan íntimamente relacionados, que es im­
posible perder un solo dato suministrado por uno de 
ellos sin encontrar en el otro un hecho inexplicable.

Asi ocurre que el estómago de muchos enfermos se 
vacía fácilmente después de la ingestión de una co­
mida sencilla, pudiendo demostrarse un éxtasis pro­
nunciado después de la ingeslión de alimentos de 
composición más complicada ó de compleja constitu­
ción, que un estómago normal evacuarla en el tiempo 
debido.

Será necesario, por lo tanto, no adaptar nuestras in­
vestigaciones á una determinada comida de prueba, 
sino hacer la adaptación de ésta á la naturaleza de la 
enfermedad, ó, por mejor decir, á la del enfermo.

Bourget, en sus muy numerosos experimentos sobre 
el estómago de hombres normales, ha podido observar, 
y con él multitud de autores, que la composición del 
jugo gástrico en un mismo individuo era siempre igual, 
considerada cualitativa y cuantitativamente, cuando la 
composición de la comida era la misma y cuando el 
tiempo trauscurrido entre su ingestión y extracción era 
también idéntico,

Afirma que en los mismos individuos se encuentra 
también siempre la misma fijeza en el trabajo diges­

tivo gástrico, y que sus variaciones no dependen nada 
más que de la composición del alimento ingerido.

Esto, al fin y al cabo, no es más que una comproba­
ción en el hombre de lo ya demostrado por Pawlow 
para con los animales en sus memorables é interesan­
tes experimentos.

Uno de los méritos indiscutibles de Pawlow y de 
sus discípulos es la demostración clara y terminante de 
la enorme importancia que las causas psíquicas tienen 
sobre Jas secreciones de todo el aparato digestivo, y 
muy en especial sobre la del jugo gástrico.

Una de las causas de estos éxitos y de esta demos­
tración es la técnica empleada por los médicos de la 
escuela rusa.

Conocido es de todos el método de Chiguin, de fís­
tulas gástricas, que tiene á este fin sobre el de Heiden- 
baia la gran ventaja de no separar al estómago desús 
múltiples é importantes relaciones nerviosas.

De los numerosos trabajos realizados por el profesor 
ruso y sus discípulos se puede afirmar, sin género al­
guno de duda, que para cada alimento existe un tra­
bajo especial de secreción en las glándulas del estó­
mago, caracterizado por tres factores, á cual más im­
portante, á saber: la duración del período de latencia, 
impropiamente llamado tiempo perdido; por una du­
ración, distinta también, del acto secretor, y por las 
diferentes cualidades del jugo obtenido, entre las que 
en primera línea oscila la acidez.

lambién sabemos que el más enérgico estimulante 
de la secreción gástrica es el hambre, necesidad orgá­
nica que da lugar á la formación del jugo de mayor 
actividad y de mayor acidez, como ningún otro exci­
tante es capaz de producir.

En unión de mi maestro el Dr. Gómez Oeaña he 
hecho algunos ensayos, en el hombre, de cuanto con la 
secreción psíquica se refiere, y hemos podido observar 
que muy variadas excitaciones procedentes de loe sen- 
tidos de la vista, gusto y olfato son capaces de provo­
car por acción refleja la secreción del jugo gástrico en 
el estómago, en reposo, y de aumentarla muy percepti­
blemente en los casos en que se hallaba previamente 
establecida.

La duración del período latente es aproximada­
mente de cinco minutos; y una vez comenzada la se­
creción, ésta dura más tiempo que el que actuó Ja sen­
sación que fué su origen.

Estos hechos están también de acuerdo con Jos pu. 
blicados por Helene Kaznelson (1), y con los reciente­
mente publicados por ümber (2), Bickel (3), Sommer- 
fild (4), y por Hertz y Steriing (5).

Este último caso, verdaderamente interesante por 
el acabado estudio que en él han hecho de la secreción 
psíquica, mferece especial mención.

Se trata de un enfermo de veinticinco años de edad, 
y que á causa de haber ingerido equivocadamente una

(l) Aixh. gesainmU Phys.
(2  ̂ Derl. /Clin. WocftesicAr, núm . 8, I90j,
{9) Ibid-, núm . 8, 1905.
(4) Anlt. fUr..Kiiidtrlitilkunde, 190=*.
(4) Ai-chmt d a  maladút tU l'appareil d ija tif,  Ootnbro 1910,
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disolución de sosa cáustica se produjo una estrechez 
esofágica due hacia imposible la deglución.

Fuó operado de gastrotomia, y en este estado de 
enfermo es en el que han sido hechas las observa-
cioneó- , ,

Hay además una circunstancia muy favorable para
el estudio que en él se ha hecho.

El enfermo era cocinero de oficio, y como tal teriia 
desarrollado el gusto de manera extraordinaria. Ader 
más, sus conocimientos en el difícil y agradable arte 
culinario hacía que él mismo pudiese preparar aus ali­
mentos.

Los autores han podido observar muy pocas veces 
la presentación del período de latencia. pero es que 
ellos comenzaban sus investigaciones cuando la secre­
ción del jugo gástrico estaba ya iniciada, pues el en­
fermo comenzaba á preparar sus comidas con plena 
conciencia y conocimiento previo de las observaciones
que en él se iban á realizar.

El jugo gástrico comenzaba á fluir por la sonda tan 
pronto como el enfermo empezaba á ejercer su oficio, 
y las cifras obtenidas mostraban claramente que,  ̂á 
m e d i d a  que aumentaban las impresiones psico-fisio­
lógicas, crecía proporeinnalmente ó ellas el poder di­
gestivo del jugo segregado, sin que esta actividad de­
pendiese de la cantidad de líquido obtenida.

Un hecho digno de oTiservación es que el jugo psí­
quico obtenido durante la preparación de los alimentos 
carecía de ácido clorhídrico libre y. sin embargo, su po­
der digestivo era verdaderamente extraordinario.

Los autores explican Ja ausencia del ácido clorhi. 
drico libre por la presencia de grandes cantidades de 
bilis y de moco, que por su alcalinidad bien conocida 
producían la neutralización del ácido segregado.

También un hecho digno de mención, por su impor. 
tanda trascendental en la fisiología, es el referente á 
la secreción que el pan produce.

Con este alimento el ácido cíorhidrico disminuye, la 
secreción es mucho menos abundante que la producida 
por la carne, la fuerza digestiva es aproximadamente 
la mis na, y la duración de la secreción es más corta 
que la determinada por la carne; facilitando así gran­
demente el rápido vaciamiento del contenido estomacal 
para favorecer de este modo la digestión de ios amilá­
ceos, que, como es sabido, se verifica principalmente eu 
el intestino.

También bao obtenido resultados parecidos des­
pués de dar al enfermo la comida de prueba de Ewald 
con la que la acidez libre faltó en absoluto y con la qu 
obtuvieron un po.ler digestivo extremadamente débil.

Esto viene á comprobar una vez más que esta comi­
da de prueba no da nunca una imagen real de la ac. 
tividad digestiva del estómago.

Para observar el papel importantísimo que en la se 
creción del jugo gástrico ejerce el estado psíquico del 
individuo en un momento dado, los autores le hicieron 
creer, cuando comenzaba á preparar su comida, que, á 
pesar de su deseo, le serla prohibido salir del Hospital, 
Durante la masticación y en los seis minutos siguientes 
no se produjo ni una sola gota de jugo gástrico. Enton­

ces, comprobado esto, se le dijo que aquella amenaza 
no era más que una broma, afirmación que hizo cam­
biar siibitameute su mal humor por una explicable ale­
gría, y en seguida el jugo gástrico comenzó á segregarse.
En cuatro minutos recogieron ‘¿8 centímetros cúbicos.

Esto, á más de poner de relieve y demostrar de ma­
nera palpable é indiscutible la influencia inhibidora 
del estado psíquico, nos demuestra la rapidez con que 
las impresiones recibidas por los centros nerviosos se 
pueden transformar en trabajo glandular.

Como se ve, las causas psíquicas tienen una enorme 
importancia y hacen variar en proporciones verdadera­
mente extraordinarias é increíbles las funciones secre­
toras y evacuatoras del estómago.

Ocurriendo esto en la normalidad, ¿qué no pensar 
que ocurra en aquellos individuos en que el predomi­
nio del sistema nervioso sobre todo el organismo es 
absoluto é innegable?

El abandono de los datos que la fisiología gástrica 
nos proporciona, ha hecho que funestísimos errores ha­
yan sido propagados y admitidos y constituyan la cau­
sa de la obscuridad en que hasta hace poco se hallaban 
muchos asuntos que con la patología gástrica se rela­
cionan. ,

En efecto, dice Bourget: «¿Qué hemos de pensar de 
las conclusiones sacadas de un solo examen del conte­
nido estomacal después de una comida compuesta de 
doscientos gramos de té y de un trozo de pan?>

Esto cuando no se hace como Soupault (1), que sus­
tituye al té con el agua destilada.

Así, no podemos afirmar nada con las conclusiones 
obtenidas do esta comida de prueba, pues sus resulta­
dos son muy discutibles y no pueden revelar el normal 
funcionalismo gástrico.

Sabido e s  que con té, agua destilada y pan no ha 
de intentar nadie alimentar á un hombre, sano ó en­
fermo, y paca deducir datos exactos y utilizables es ne­
cesario proporcionar á un estómago comida, aproxi
mándela en su composición todo lo más posible á las
que han de constituir las de su vida ordinaria.

Por estas razones la fisiología, y especialmente la pa­
tología de la digestión, varían con las razas y los climas, 
debido á los diferentes régimenes alimenticios. Posible 
es que el té en Inglaterra, y el Kéfir en Rusia, por ser 
muy apreciados y de uso diario, produzcan abundantes 
efectos secretorios, mientras que estos mismos produc­
tos no pueden, en ningún modo determinar los mis­
mos efectos en los individuos no acostumbrados á ellos, 
y menos aún en aquellos á quienes no agraden ó re­
pugnen.

EL  FETO A TERM INO  EN E SP A Ñ A  O)
P o r  el D r. B . M A Ñ U B C O  V ILB A P  A D I E E N  A 

Médico de  le M a tern idad  da  M adnd,

De los c uatro niños muertos por proi idenoia de cordón y 
enfermedad fetal, uo tratándose de eslr. dieces, no bay por

(I) S oupau lt, Hei-tmanD, L inoseler, eco.: Traití de» maladtet d»
¡’eílonuic, I0C6.

(3) V éase e l núm ero  an te rio r.
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di

qaó osiiparae de ellos, como tampoco lo bago de otros en 
que ha habido procidencia de mano.

Los que no quisiera dejar de mencionar son ríos que co­
rresponden á este grupo, que tienen bastante interés clínico. 
En el prinifro se trataba de una primípara, de treinta y dos 
afios, que no daba méa antecedente que diiicultades en la 
micción desde el principio del embarazo. Diámetros pelvia­
no normales. Vientre piiiforme. Ombligo alto. Circunferen­
cia abdominal, 94. Altura del útero (sínfisis), 30. Foco de 
auscultación lado izquierdo supra umbilical. En la vagina 
una tumor.iCÍóa blanda, que ocupaba el Douglas. El cuello 
muy alto por detrás de la sínfisis. Ea anestesia y posición 
Trendelenburg pudo desalojarse la tumuración de la pel­
vis, llevándola al obdonien. El obstáculo para el parto cesó 
y 86 extrajo por versión un niño muerto. Peso del nifio, 
2,TOO gramos. Longitud, 42. Distanciaeotre ambos hombros, 
13. Edad, treinta y ocho semanas. Diagnóstico, quiste ovái-i- 
co. Puerperio normal. En el segundo se trataba de una mul­
típara de constitución mediana. Cuatro partos, un aborto y 
vómitos ds sangre á los catorce afios. Se presentó en la Clí­
nica á los cuatro dias de empezar el parto. Bolsa rota desde 
hacia dos. Líquido amniótico de mal olor. Embarazo á tér­
mino. Presentación del tronco ¿.on procidencia de mano. 
Feto muerto. Ver.-ión podálica. Nifio de 2.700 gramos y 43 
de longitud. Expulsión de placenta espontánea. Peso, 600 
gramos. Longitud del cordón, 36. Al explorar se comprueba 
nna rofum en el segmento inferior del útero. Hiaterectomla 
abdominal subtotal. La intervención bien soportada. La 
rotura característica. Al mea alta, curada. Operador, doctor 
Isla.

Con esto terminamos lo referente al grupo de los niños 
de 2.600 á 3.000 gramos. Ahora vamos á ocupamos de los de
8.000 ú 8.600. Este es el más numeroso. De 8.000 á 3.600 
gramos tenemos 260 nifios. La longitud fetal ha oscilado en 
todos ellos entre 42 y y 51 centímetros 1). La distancia entre 
ambos hombros entre 10 y 14. Loe diámetros cefálicos. 
El O. jM. de 11 á 14 (sin cefalohematoma), El O. F. de 10 á 
12; el 8. O. B. de 8 á 11; el B. P, de 8 á 10; el B. T. de 7 á 9; 
ol S. M. B. de 0 á 10, y la circunsferencia de 30 ó 34 (con 
cefalohematoma). Los pelvianos, el B. E. de 20 á 25; el O. E, 
de 18 á 21; el Diagonal de 10 á 13 y ei Bísieq. de 8 á 11; el 
B. Cr: de 21 á 27; el B. tr. de 28 á 34, La vera de 8 '/, á 11'/, 
y el Sub. Subp, de 9 á 11. Primíparas hn habido 128 y mul­
típaras 182. Este ea un dato importante, Eii el grupo ante­
rior hemos visto que el número de primíparas era próxima­
mente el doble de las multíparas, y aquí vemos que, no sólo 
se igualan, sino que las multíparas predominan eobre las 
primíparas. Esto demuestra que hay necesidad de estable­
cer una separación entre las primíparas y Ies multíparas en 
cuanto al peso de los nifios, si queremos sacar deducciones 
exactae, Tambián en esto grupo ha habido algunas mujeres, 
aunque pocas, que han parido antes del término. En cam 
bio, en otras se ha retrasado el parto. La edad del embara­
zo ha oscilade en todas ellas entre treinta y ocho y cuaren­
ta y Jos seraanss. El peso de la placenta euire 320 y 380, y 
la longitud del cordón entre SI y 80. A pesar del tamaño 
fetal grande, hemos tenido aquí también partos espontáneos 
en estrecheces pélvicas acentuada'^. Prescindiendo de las de 
9 y 0 vera, quiero citar tólo un caso con una estrechez de 
8 V» vera. Era una mujer de veintiocho años, con embarazo 
á término. Vientre prominente. Circnnferenc'a, 86, Foco á 
la izquierda iufrauinbilical. Latidos buenos. Diámetros ma­
ternos, 20 : 19 : 10 •• U  : 22 : SO ; 8 Vs; 10. Dilatación como la 
palma de la mano. Tenia el antecedente importante de ba­

tí) £1 de 61 faé un niño extraído por vorslón.

her parido espontáneamente otro niño vivo, bien constitui­
do. Observé atentamente el parto y vi que tenía buenos do­
lores. Había empezado el parto hacia siete horas. La bolsa 
estaba rota. El feto vendo la rei-isteiicia. Se encajó, y á las 
seis horas de ingresar y á las veinticuatro del parto, parió 
espootátieamenie. Niño vivo; 3.800 gramos. Longitud, 45. 
Distancia entre ambos hombros, 14. Diámetros fetales, 
13 : 11 ; 11 ; 10 ; 8 y 10. Cirrunferercia, 32. Este caso nos 
demui-ttra lo que j uede 1)1 cer una mujer con buenos dolo­
res, y debe servir de aviso á loe inteivencionistas enragé.

No dejo de comprender que ebtos casos son raros; pero 
bueno es que se sepa que ea-islcn mujeres que con 8 J rera 
paren nifíos de 3.330 gramos. Lo ordinario es que, con niftes 
de este tamaño y pelvis como la descrita, el parto no se ve. 
rifique espontáneamente, y por eso las intervenciones en 
este grupo han sido más frecuentes que en el anterior. Se 
ban hecho en él diez fórceps; dos versiones profilácticas; 
tres versiones por presentación de tronco, «na extracción 
por el pie y dos pubiolonjias. De loe fórceps, el primero por 
inercia y resistencia de periné eniprimípara. Diámetros nor­
males. Niño vivo, 8.200 gramos. Ei segundo lo mismo. Feto 
vivo, 8.480 gramos. Parto febril. Puerperio normal. El terce­
ro, primípara, de cuarenta y dos afios. Parto muy largo. 
Diámetros normales. Feto, 3.000 gramos, vivo. Necrosis de 
partes blandí s. Puerperio ínleciioso. Cuarto, nefritis, ede­
mas generalizados y vuivarea intensos Escarificacionea. 
Kesistencia gran de de partes bla' das, Nifio vivo, 3.450 gra­
mos. Diámetros maternos, normalrs. Cabeza alargada, cou 
cefnlobeiuatouia. Fetales, 14 : 11 ; 10 : lü : 9 ; 0, Circunfe­
rencia, 34. Quinto, embarazo prolongado cuarenta y dos se­
manas. Inserción placenta baja. Pelvi.i normal, Atonía Feto 
vivo, 3.460. Longitud, 47. Hombros, 12. Diámetros, 14 : 11 : 
10 : 9 : 8 ; 11. Circunferencia, 32. Cabeza alargada. Sexto, 
p arlo largo. Primípara indócil. Feto en la excavación. Ata­
que de eclampsia. Nifio vivo, 3,000 gramos. Longitud, 42. 
Diámeiros, 1-8 ; 12 : 11 : 9 ¿ : 8 ; 9 J. Puerperio febril, ó'ápfi- 
í«o, multípara. Pelvis normal. Feto grande. Dísproporción 
de diámetros. Parto largo. Niño muerto,' 3.470. Longitud, 61- 
Hombros, 14. Diámetros, 15 ; 12 : 10 ; 10 : 9 ; 11. Desgarro 
de periné. Puerperio infeccioso. Octavo, primípara. Occipito- 
poater'or. Estrechez pélvica, 9 J vera. Parto largo. Feto 
vivo, 3.040. Puerperio normal. Noveno, primípara, tieints y 
un afios. Vientre piriforme. Circunferencia, 91. Estrechez,
8 i  vera. Rotura prematura de bolsa. Parto largo. Encaja­
miento á pesar de la estrechez. Gran resistencia de periné. 
Violento ataque de eclampsia. Feto muerto en el embarazo, 
Rigidez cadavérica fetal. Peso, 3,050 grames. Puerperio nor­
mal, Y íiícímo, primípara. De la luclusa. Pelvis normal, Re­
sistencia de partee blandas- Nifio vivo, 3,100 gramos. Longi­
tud, 48. Hombros, l4. Diámetros, 13 ; 11 : 9 : 8 i  ; 7 J : 10. 
C r. uiiferencia, 34, Puerperio apirético. De las versiones pro­
filácticas una de ellas era uua mujer pequeña (1,20 de talla), 
primípara, con menstruación tardía. Vientre uniformemente 
abultado y m iy tenso. Circuiifeteiioia, 83. Altura del útero, 
30. Cabeza movible sobre ol estrecho superior. Foco á la iz­
quierda. Latidos buinoB. D.áiuetros pelvianos, 20 ; 18 : 11:
9 : 22 : 25 : 9 4 : 9- Dilatación, 5 ceutímelroe. Bolsa íntegra, 
embarazo á término. Desproporción de diámetros evidente. 
Era un caso de pubiotomía; pero, por causas ajenas á mi vo­
luntad, no la pude practicar y opté por la versión profilácti­
ca. La extracción de la cabeza muy difícil. Hube de pensar 
en !a perforación. Al fin, con ia maniobra de Wigan-Martín 
consBgiii extraerla. Niño muerto, 3,010 gramos. Longitud, 
60. Hombros 14. Diámetros cefálicos, 13 : 10 : S ; 10 : 8 : 10. 
Circunferencia, 33. Puerperio normal. El otro caso es toda­
vía má? interesante, pue-< indica claramente adónde comiu-
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cen las eetrechecee coando no se interviene á tiempo. Se 
trataba de una secandípara. de treinta años. En el parto an­
terior aa había hecho una aplicación de fórceps en el estro 
ello superior, obteniendo un niño muerto. E! vientre de la 
mujer era alargado, la cabeza movible aol>re el estrecho su­
perior. y no se oían latidos fetales. Diitnetroa maternos, 24 ;
19 ; 11: 11 ; 26 : 31 : 8 iylO, Embarazoá término. Veinticiia- 
ro horas de parto. Se la habían hecho antes de su ingreso in­
tentos de fórceps, sin resultado. En anestesia se la hizo una 
versión combinada, al parecer bien. Feto muerto, 3.250 gra­
mos, Longitud, 61. Hombros, 11. Diámetros cefálicos. 12 :
12 : 10 ; 9 : 8 : 10, Circunferencia, 32. Placenta normal, 320, 
Cordón, 60. A las tres horas de operada, colapso, adinamia 
y muerta. En la autopsia pudo comprobar e una rotura com­
pleta del segmento inferior del útero. La rotura medía de 12 á
14 centímetros, y era característica de las distensiones por 
estrechez. En la cavidad abdominal gran cantidad de san­
gre. Esta mujer, cogida á tiempo, podían haberse salvado la 
madre y el hijo.

En el caso de extracción por el pie se trataba de una pre­
sentación de nalgas. Era una primípara de veintiséis años, 
con 9 5 vera y gran resistencia de partea blandas. Ingresó á 
las treinta y seis horas de parto coa bolsa rota. Antee la ha­
bla hecho tres aplicaciones de fórceps sin resultado. Presen­
tación de nalgas sacro-anterior. Latidos normales. Lesiones 
extensas en la vagina y periné, producidas por el fórceps. 
Feto grande. Desproporción de diámetro manifiaeta. Inercia 
secundaria. Intenté extraer el feto apoyando los dedos en el 
pliegue inguinal, según aconseja Dódorleio, pero sin conse­
guirlo. Gomo con el empleo del gancho romo temía producir 
lesiones (el feto estaba vivo), me decidí á ir por el pie. La
extracción filé difícil, porque estaba algo alto, y como ha­
bía estrechez, era primípara y las partes blandas ofrecían 
resistencia, el último tiempo fué largo y el feto se obtuvo 
muerto. Peso, 8.300 gramos. Longitud, 50. Hombros, 14. 
Diámetros, 12 ; 11 ; 9 : 9 : 8 y 10. Puerperio sin conlratiem- 
poa, á pesar de las lesiones.

Da loa oaios de pabiotoinía indicaré sólo Ks diámetros. 
En el primero, loa maternos, 20 : 19 : 10 : 9 : 22 : 30 ;
8 4 y 10. Fetales, 13 ; 11: 10 ; 9 ; 8 ; 10. Circunferencia, 84. 
Peso, 3,060. En el segundo, maternos, 21 ; 20 : 10 ; 10 : 22 ; 
29 ; 8 4 : 10- Fetales, 13 ; 12 : 10 : 9 ; 8 y 10. Circunferencia, 
85. Pe-o, 3.30'J. Las dos madres curaron. De los niños, uno 
viv > y otr ) muerto. Ofro caso depubiotomia he operadofue-
r a  de la Oiíiii.a, que voy á extractar ligeramente. Enferma 
recomendada por el Dr. Gascufiana, secundípara. Parto an­
terior espontáneo con niño muerto. Estrechez, 8 4 vera. En 
el actual, presentación de cara. Desproporción de diámetros 
evidente. Latidos buenos. Con dilatación completa y bolsa 
rotó, procedí á la pubiotomía, Introducción de la aguja por 
abajo, lado derecho. Corte de sierra fácil, sin hemorragia. In­
tenté luego convertir la presentación de cara en una de vér­
tice, pero no fne posible por la contracción de! segmento in­
ferior dsl útero, Danidi hacer versión. Niño vivo, 3.100 gra­
mos. Diámetros maternos, 21 : 20 ; 10 : 10 ; 22 : 20 : 8 lO- 
Fetales 12 : 11 : 10 : 9 ; 8 : 10. Lesiones de partes blandas 
no hubo. El estado de la madre y el niño satisfactorios. La 
intervención la hice en casa de la enferma.

De Us versknea por presentación de tronco no me ocu­
po, pnes en ninguna habla desproporción de diámetros. 
Particularidades en este grupo ha habido muchas; citaré 
sólo las más importantes Un caso de conglutinatio oriñei- 
uteri, una rareza de la cual Olshausseu eu su larga vida no 
ha visto más que tres casos. Como en los casos de Olsbaus- 
sen, en el nuestro el parto fué espontáneo. Otro de muerte 
habitúa! del £eio, Mujer viuda, cuarenta años, sin estrechez

ni sífilis; 14 partos á término. Todos ios niños muertos. El 
actual, vivo, 3.330 gramos. A los tres días melena neonato 
rum. Se curó y pasó á la Inclusa. Puerperio normal. Otro 
con diámetros normales, en el cual se produjo en la expul­
sión uu desgarro de vagina, quedando e! periné íntegro. Fué 
necesaria una episiotomía para terminar el parto. Ofro con 
presentación de vórtice basta el principio del parto, convir. 
tiéndese espontáneamente eu una de nalgas y pariendo atí, 
Otro cou retención de placenta por mioma, y niño con labio 
leporino. Ofro, al que se le bizo por versión externa la co. 
rrección de una presentación transversal, pariendo de vérti­
ce. Faj'íos con placenta previa, tratados con globoóBraxton- 
Hicks, cuyas particularidades no podemos mencionar; y  por 
idtimo, nna pobre muchacha con atrofia de la papila del ner­
vio óptico, á quien el médico del pueblo diagnosticó de am- 
bliopla histérica y aconsejó el matrimonio. Como ella no te. 
nía medio de hacerlo definitivo, lo hizo provisional, viendo 
con deeconsuslo que, después de parir, la pérdida de la vi­
sión anmentó. En ninguno de estos casos ha habido estre­
chez; por eso lio hago más que mencionarlos.

Si se examina detenidamente el material que hemos re. 
efiado, so ve que, á pesar de ser los niños grandes, los casos 

"n que ha habido verdadera desproporción de diámetros han 
gido pecos. Los fórceps han sido todos hechos en la excava­
c i ó n ,  lo cual demuestra que, aunque haya habido estrchez_ 
la cabeza ha conseguido vencer el obstáculo y el fórceps ha 
sido necesario, más que nada, para vencer la resistencia de 
las partes blandas en primíiiaras. El haber podido obtener 
la mayoría de loe niños vivos indica también esto mismo.
E n  el c a s o  de eclampsia, el feto murió en el embarazo, de
modo que no puede achacarse su muerte á obstáculo mecá­
nico. Este sólo ha influido en la muerte del feto de la mullí, 
para de la rotura de útero, que de haberla cogido á tiempo, 
hubiera sido un caso do pubiotomía.

En loe casos de versión profiláctica, la desproporción de 
diámeIrOB era evidente. No hay más que fijarse que eu la 
primera, que era una pelviii uniformemente estrecha, el bi- 
parietal era 11) y la vera no era más que 9 i- El conseguir 
poner en relación el bitempoial con el antero posterior pel­
viano costó un trabajo enorme, porque no había sitio y por 
eso se murió el feto. Este caso, como otros muchos, de­
muestra que la versión profiláctica no sirve para resolver 
conflictos de estrechez pélvica, y únicamente cuando no 
haya medios de hacer otra cosa se puede aconsejar, poro 
contando casi de un modo seguro con sacrificar el feto, y 
muchas veces teniendo que hacer la perforación para ter. 
minar el parto. El otro caso en el que se produjo una rotura 
de üfei-o demuestra la necesidad de hacer un diagnóstico 
exacto de la estrechez y del tamaño fetal, pues es la única 
manera de prevenir conflictos como el que nos ocupa.

No basta el que la mujer haya parido antes. Hay casos 
que después de varios partos normales hay necesidad de 
una operación dilatadora de pelvis, pues los niños van au­
mentando de volumen con la edad de Ja madre, y donde al 
principio no había desproporción , concluye por haberla. En 
el caso actual la hubo|iambién en el primero, pues con el for- 
cerps se obtuvo un niño muerto. En el segundo loe dolores 
no pudieron vencer el obstáculo, pues la vera era de 8 4 y 
el biparietal, aun después de hecha la versión y de veinti­
cuatro horas de trabajo, era de 9. Cuando los dolores son
enérgicos y la dilatación completa, en estos casos hay que
terminar el parto como se pueda, incluso pet forondo, aimgwe 
d  nitio esté vivo, pues de lo contrario vienen accidentes 
como el referido.

En los demás casos operados no ha habido verdadera 
desproporción de diámetros, y se ha intervenido por tratar.
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ee ríe presentaciones TÍcioaas. Donde sí la ha habido^y esto 
puede comprobarse coniparainlo loa diáuretros que liemos 
dado, lia sido en los casos de pubiotomía En éatoe, afortu­
nadamente, lu  podido resolverse el convicto practicando la 
operación indicada.

Y ahora vamos con el otro grupo, con el de los niHos de 
3,500 d 4 000 gramos. Este no es ta i  nuniecos'i como el an­
terior. En ól hay 140 niños, casi la mitad que en el de 3.000 
¿ S.500. En estos niños se ve que la lonxilud y los diáme 
tros son mayores que loa antes citados. La li.ngitnd ha osci­
lado entre 46 y 61 ceutímeiros; pero esta última medida no 
ha sido producida por r stiramiento al hacer versión, como 
ec el que antes hemos indicado, sino en partos espontá­
neos. La distancia entro ainb ’s huuibros ha sido de 11 á 15. 
De los diámetros cefálicos el O. M. de 12 a 15 (con cefalo- 
hematoma); el O. F. de 11 á 13; el S. O. B. de S á 10; el B. P. 
de 9 á 10 (en basiotripsia 7); el B. T. de 8 á 9 J; el S. M. B. 
de 9 í  á 11, y la circunferencia de 31 á 34. De los maternos, 
elB. E. de 20 á 26; el O. E. de 16 á 21; el Diagonal de 10 á 
13; el Bi isq. de 9 á 11, e! B. Or. de 22 á 26; el B tr. de 27 á 
86; la Vera de 8 i  á 11 i ,  y el S. S. P. de 10 á 11.

Frímíparas ha habido 76 y multíparas 66 (casi las mis- 
mas), 'fa i.bié i ha habido aqiii mujeres que parieron quince 
días antes del término, y otras que sobrepasar on este térmi­
no en dos semanas. La duración del embarazo ha oscilado 
entre treinta y ocho y cuarenta y dos semanas. El jeso de 
la placenta entre 470 y 1-200 gramos, y la longitud del cor­
dón entre 36 y 76 centímetros,

El pe o de 1.200 gramos ea la placenta n o b a  sido en 
embarazo gemelar, como en ios que antes hemos citado, sino 
ea embarazo sencillo. E^ta placenta procedía de una cama­
rera de veintidós años. Era primípara y no deba más ante­
cedentes que haber padecido cistitis. El vientre era tan 
abultado, que iius hizo pensar en embarazo gemelar. Tenía 
97 d» circunferencia y 86 de altura, Embarazo á término, 
diámetros normales y latidos buenos. El parto fué rápido 
(ocho lloras), el feto grande, 3.800 gramos y la expulsión dé 
la placenta con hemorragia desde que el feto salió hasta que 
terminó el alumbiamiento. £1 peso de ella me llamó gran­
demente la atención, pues no había antecedentes que hicie­
ran suponer enfermedad placentaria. Este peso está en con­
tradicción con io que hemos observado en los demás casos. 
De urdinatio, el niño ha pesado cinco ■veces ó más que la 
placenta, y aquí no llegaba á fres.

Estrecheces pélvicas acentuadas que hayan permitido 
partos espontáneos como en el grupo anterior, aquí no ha 
habido. Las cuatro mujeres estrechas que parieron espontá­
neamente, tenían una estrechez muy moderada, OJ vera. La 
primera mullí,mra. El parto anteri- r bueno. Diámetros ma 
temos, 26; 22:11; 10; 28: 32: 9 J: 10 Fetales, 14; 12; 10:9: 8 
y lU. Peso, 3.850. Longitud, 60. Circunferencia, 33. Placen, 
ta, 480. Cordón, 60. Duración del parto, diez Loras. Puerpe­
rio normal. La segunda, también multípara, d--s partos ante­
riores normales. Vientre grande. Circunferencia, 96. Altura 
del útero, 32. Diámetros. 24: 20 : 11: 10 ; z6 ; 33; 9 i  y 11. Fe­
tales, 12:11 4 .10: 9 ¿ : 8 y 10. Circunferencia, 33.Peso,3,600. 
Longitud, 45, Hombros, 14. P.acenta, 570. Cordón, 57. Parto 
largo, treinta y seis horas. Procidencia de mano. Puerperio 
normal, La Uretra primípara. Diámetros maternos, 20 ; 19 ; 
11: 9:22; 29: 9 4y lo Fetales, 12 ; 11; 10: 9 J; 8 y 10. Peso, 
3.600, Loiigi ud, 48, Hombros, 13. Placenta, 400, Cordón, 
61. Parto corto, seis horas. Puerperio normal. Y la cuarta, 
también pr,nií,iara. Diámetros maternos, 21: 20: 11; 10; 28 ; 
29 9 J y 10, Fetales, como el anterior. Peso, 8.500, Longi­
tud, 4t>. Placenta 420, y cordón, 78. Hemorragia en el alum­
bramiento. Puerperio normal

En otra mujer con 9 4 vera hubo necesidad de hacer 
una perforación. Se trataba de una mujer pequeña, de trein­
ta y siete años, que había parido ocho veces. Historiade los 
partos: 1 o, niña, vértice, viva; 2-o, nalga», muerto; 3.®, vér­
tice, muerto; 4.o, vértice, muerto; 6,“, vértice, muerto;* 6.°, 
vértice, vivo; 7,o, vértice, vivo; 8.°, vértice, vivo; y 9.c, el ac­
tual. Diámetros maternos, 20 ; 18 : 11; 10; 25 ; 27 ; 9 J y 11. 
Pelvis uniformemente estrecha. Embarazo á término. Feto 
grande. Cabeza movible sobre el eairecho tuperior. Latidos 
confusos. Prolapso del cordón. Intento de reducción. Eu 
esta maniobra dejó de vivir el feto, La indicación era clara. 
Perforación. Con dos pinzas de gancho sujeté la cabeza so­
bre el eatrecho superior. IncindI el cefaiohematoma y con 
los dos colgajos protegí la vagina. La perforación en un pa­
rietal fácil. Apliqué el cefalotribo. Se vació el cerebro y 
saqué sin d ü.ultad la cabeza del niño completameate aplas­
ta.la, Loa hombros siguieron y ei feto pesó sin la masa en­
cefálica 3,520 gramos. Longitud, 48. Diámetros, 15; 12:10; 
7 ; 7 y 10. P.acenta, 590. Cordón, 60. Puerperio normal. No 
vacilo en recomendar esta conducta para casos ariálogos, pues 
he visto muchas catástrofes por empeñarse en sacar fetos muer­
tos en pelvis estrechas sinperforar previamente.

S ecc ió n  p ro fe s io n a l

MIRANDO A L  PROBLEM A

Al leer el artículo del Sr. Rubio de la Torre, publicado 
en las columnas de este periódico en 28 del pasado Diciem­
bre, be podido ver lo bien que comprende dicho señor la 
causa de nuestra visible decadencia, pues la abundancia de 
personal es el mal único que mica y corroe nuestra clase, 
con una lacha fratricida en la que nadie sale ganando, ni 
aun el cliente.

Mas no sólo es necesario conocer el daño, sino tratar de 
subsanarle, cosa relativamente fácil une vez sabida la cau 
sa; y el remedio creo no se hallaría limitando solamente el 
número de los que alcancen el título de nuestra profesión, 
puesto que á mi parecer serviría esta medida para hacer 
que aumentase la apatía del mé'^ico rural—causada por el 
medio inerte t-n que se halla,- contando, como entonces su­
cedería, con una seguridad de colocación que hoy no posee. 
Mucho mejor fuera, quizá, dejar amplio campo en el estudio 
de nuestra ciencia á todo el que á ella quisiera dedicarse, 
poro cuidando escrupulosamente de que la prueba de sus 
ci nccimientoe fuese de tal inten«i.lad que asegurase total­
mente BU suficiencia.

El único modo de llegar á semejante resultado se podría 
conseguir c<D el Cuerpo de examinadores, que además de 
exigir los programas completos de cada asignatura, quitaría 
tarea tac enojosa y desagradable á aquellos que tras de un 
curso de labor coniinuaiía ban de proceder á cuntrastar á 
cada uno de sus iunumecahlea discípulos, cujas facciones 
no han podido conocer ó cuyos nombres no llegaron á pro­
nunciar. Eete cuerpo debería funcionar, ei no de un modo 
permanente, al menos con tres ó cuatro sesiones al año (en 
las que tendrían entrada, como vocales, médicos en ejercicio 
del distrito universitario correspondiente), con ¡o que evita' 
rían los hluumos trabajadores, que ea á quiene.a se debe fa­
vorecer, las rutinas y pesadeces de las aulas, hechas, según 
parece, para ayudar á los tardos ds inteligencia.

Una vez obtenido el título de una carrera liberal, como 
ea la nuestra, sería natural que libremente pudiera ésta 
ejercerse; pero para desempeñar cargo en algún cuerpo de­
terminado, exíjase un examen preliminar, si se cree nece-
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sario, y ertonceR, y sólo entonces, po<1rán pedirse con fun­
damento prerrogativas y dislincionfs, derechos y recom­
pensas.

Esto es realmente lo que hoy sucede con los módico» 
militares, navales, de bafios, de Sanidad exterior y de Ma­
rina civil; propigueae, pues, semejante proceder al Cuerpo 
de Sanidad civil ó de Médicos titulares (pues el nombre no 
hace al caso), y aun llégase estudiar ó eetos señores, ei se 
creyese oportuno, y como dice el Sr. Navas, todo un curso 
de legislación sanitaria, y termínese por darles, como en 
las carreras citadas, un cargo inamovible y decentemente 
retribuido, y entonces sí que podrá exialrseles mucho más de 
lo que hoy se nos pide y no nos estorbaría el compañero, 
que, permaneciendo Ubre y dedicado á su estudio ó consul­
ta, vería en nosutros, no un enemigo, sino un auxiliar.

Declárese también la tan necesaria autonomía universi­
taria, descentralizando estos lugares, que parecen no tener 
otra misión que la de bacer profesionales; hágaselas salir 
de sus procedimientos de Instituto, transformándolas en 
verdaderos centros de científica enseñanza, donde se destie- 
rren los tradicionales métodos hoy día seguidos en casi 
todos ellos, para siistiluirlos por otros que hagan entender 
al alumno se halla en estudios superiores; porque, á la ver­
dad, resulta realmente ridículo dedicar tres meses á explicar 
la osteología, cuando cualquier auxiliar podría hacerla com­
prender á BUS alumnos en tres semanas.

Dense á las Universidades cursos y programas por ellas 
trazados; déjese eneefiar á cada-una de ellas lo que fuese 
más conveniente y adaptable á la localidad y profesores, y 
veríase cómo entonces no se precis-<ba clausurar ninguna
de ellas, porque al alumno, ante el miedo al Cuerpo exami­
nador. buscaría aquella en que sus aptitudes le permitiesen 
sacar mayor fruto, y entonces se evitaría la corriente des­
honrosa de educandos hacia la Universidad menos riguro­
sa, para establecerse otra contrariabaiialaquemásense- 
fiase; y con esta lucha entre Facultades y catedráticos ga- 
narisn el alumno, la clase médica y el público en general.

Unámonos todos, pero no ante la voluntad de un dicta­
dor nominal que comienza por carecer de prestigio de nin­
guna clase y que quiere creársele á nuestra costa, y si em­
pezando por bates sólidas, por la unión de partido, provin­
cia y distrito, hasta llegar á la nacional, que nos permití 
pedir pronto el tan necesario Ministerio de Sanidad, que 
tan beneficioso nos sería, pues nos colocaría al fin en el lu­
gar que nos está reservado en no lejanas épocas.

Ekeiqve MEBINO ALVAREZ
T itn is r  de S an  B a ito lo m é  de la s  A biertas (Toleáo).

P e r ió d ic o s  M édicos*
EN  IDIOMA E X T R A N JE R O .— I. tle c o ló o  de  aneetés io o — II . Mi- 

nornlizaoión en  e l  tra ta m ie n to  de l a  tuboren losis p u lm o n ar.— 
I I I  H ip e r te rs ió n  crón ica. IV . T ra to m ien to  de  le s  afecotones 
aifi'litiras d e l  corazón y  de lo s  v asos.— V . T ra ta m ie n to  de las 
parA 'isia p ostd iftérioas p o r m edio del suero  an titó x ico . VI. 
T ra ta m ie n to  d e l eczem a d s  lo s  n iños da  pecho p o r e l a ire  ca­
l ie n to ,— V II. D e l a  tim o esten o sis .

Elección de anestésico.
A. D. BevRU deduce de su experiinentación sobre el éter, 

que este procedimiento de anestesia es el más seguro y el 
que ofrece resultados más satisfactorios, siendo, á su parecer, 
insnslituibie en la corrieute préci ca de hospital, donde re­
sulta ser el anestésico de elección en nn ó on 8Q por 100 
de loa casos.

Según el autor, el cloroformo debe ser descartado como

anestésico, por poco práctico y porque da lugar á demasiadas 
mueries, ya inmediatamente en el momento de la operación, 
ó más tarde y á consecuencia de su empleo. Solamente debe
utilizarse en casos de excepción, tales como en la laringo-
tomía, pnrque loa vapores del cloroformo producen poca 
irritación de la mucosa traqueal y porque tos riesgos de la 
pneumonía son menores con este procedimiento que con el 
éter.

Él óxido de nitrógeno es el anestésico de elección para 
operaciones cortas, manipulaciones y exámenes. Lo es tam­
bién en operaciones hechas á enfenuoi con insuficiencia 
renal y en sujetos iruy graves, como en las nerforaciones 
de la fiebre tifoidea, peritonitis generalizada, etc. No puede 
ser empleado, en cambio, en los enfermos de corazón, ni 
sus resultados en conjunto pueden ser comparados á loe del 
éter, que debe ser empleado en todos los pacientes afectos 
de lesiones quirúrgicas de buen pronóstico.-(Jbwrnal ofthe 
Awerieojt Medical AasociaHon.')

II
Mineralización en el tratamiento de la tuberculosis pulmonar.

En un artículo publicado en el Medical Herald, el doctor 
Charles F. D’Artois Francüs, de Brooklyn (N. Y.) sostenía 
que la cau-a indirecta de la tuberculosis pulmonar era una 
exagerada disminnción de la presión sanguínea, la cual obra
activamente en el sentido de favorecer la implantación del
bacilo tuberculoso en el organismo del hombre.

Basándose en esto el autor, propone la administracción 
de salea minórales, que, aumentando la presión de la sangre 
producirían un beneficio eficaz, estimulando la acción protec- 
tiva de los fermentos orgánicos y provocando una Itucoci- 
tosía activa.

Las sales empleadas son el cloruro sódico, el carbonato 
sódico, el fosfato de sosa, el fosfato cálcico, el fosfato de 
magnesia y el carbonato de potasa, en la siguiente propor­
ción; cloruro sódico, 84,4 gramos; carbonato sódico, 10,13 
gramos; fosfato sódico, 1,1 gramos; fosfato cálcico, 1,28 gra­
mos; fosfato magnésico, 0,9 gramos; carbonato de potasa, 3,6 
gramos, en 120 c. c. de agna hervida.

El cloruro sódico, el carbonato sódico y el carbonato de 
potasa se disuelven en agua hirviendo; filtrase luego lato 
lución, y se agregan después los demás componentes.

De esta mixtura, que debe ser agitada antes de usarse, 
se administran al paciente 8 c. C., ó una cucharada de las 
de postre, en un vaso de agua, cada tres horas.

El autor ha empleado este tratamiento con buenos resul­
tados en dos casos que cita, pudiendo observar cómo mejo­
raban los enfermos á medida que la presión sanguínea iba 
elevándose.—(Afedrcal Record.)

III
Hipertensión crónica.

L. G. Visscher cree que la hipertensión crónica es más 
frecuente en las ciudades que en el campo, y de seguro más 
común entre la clase media y alta de la sociedad. Ella es el 
resultado de continuos excesos de trabajo cerebral, juntos 
con sobreexcitaciones consecutivas al uso inmoderado de 
café, tabaco, alcohol y otros estimulantes, tales como alimen­
tos condimentados en exceso.

Es necesario, por lo tanto, al establecer el tratamiento, 
Tf guiar la alifpentación á fin de evitarla ncidoais, dispo­
niendo al enfermo los alcalinos en distintas formas. La can­
tidad de urea debe ser determinada cuidadosamente, como 
asimismo la del Indican y ácido úrico á fin de determiiiar la 
tolerancia proteica. Debe procurarse que la presión intra- 
abdomina! sea ligeramente positiva; pues cuando esta es
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exagerada, el diafragma ea empujado hacia arriba, la circu­
lación venosa eucuenlra obstáculos, y como consecuencia de 
ello la presión de ¡a sangre en las arterias se eleva si el 
corazón ea vigoroBO. Hay entonces una ligera disnea, hiper­
tensión moderada, dolor en loa miembros, perturbaciones 
de hígado y gastritis catarral. El con iciniiento de las caneas 
que producen esta elevación do la presión iiitraslidominal 
da por sí raieino las indicaciones del tratamiento. El valor 
calórico de los alimente 8 puede regularse con una alimen­
tación adecuada á las condiciones individuales del estóma­
go. Si el paciente está débil y lo neces-ita, puede ser someti­
do sin cuidado á la sobrealimentación, en tanto que debe 
evitarse el empleo de medidas demasiado activas, para co­
rregir la obesidad. Es muy conveniente un moderado ejer­
cicio, baños calientes seguidos de duchas trías de esponja.— 
{Medical Record) —R a m ó n  V il l s o a s .

IV
Oigaard-Copenhage: Tratamiento de las afecciones sifilíiicas 

del corazón y de los vasos.
Sobre la base de sus iuvestigaciones deduce el autor 

las coDclnsiones siguientes: la reacción de Vasaermann es 
indispensable para el diagnóstico de las enfermedades car­
diovasculares. Es posible en muchos casos formular un 
diagnóstico clínico probable de aortitis sidlítica (Helier). 
Las afecciones sifilíticas cardiovasculares comprendeu, 
además, formas raras determinadas consecutivas á tres en­
fermedades, que son: aneiirisu.a do la aorta, insuficiencia 
aórtica y aortitis sifilítica. La reacción de Vassermann casi 
siempre es fuertemente positiva, aunque la infección esté 
bastaute dominada. Como tratamiento se recomienda sola­
mente la cura mercurial. Por este medio, el resultado ea 
excelente, mejor muchas veces que en afecciones del cora­
zón de otro origen con sfiitumas de la misma gravedad. El 
tratamiento por el iodo no ejerce ninguna influencia sobre 
las lesiones sifilíticas cardiovafculares. El tratamiento por 
el mercurio ha do coutinuarse hasta la desaparición de los 
síntomas subjetivos y aun tres semanas después de dar re­
saltado negativo la reacción de Vassermann. La rea; arición 
de loa síntomas exige un tratamiento antisífiiitico cuidadoso 
y sostenido, aunque )a reacción de Vasserojann arroje re­
sultado negativo. Un caso de albuminuria grave (nefrilis 
sifilítica) coa f lerte reacción de Va-'sermaun, curó me­
diante un tratamiento de ioduro sódico y mercúrico soste­
nido durante tres meses.

V
Max Crohn, Kalberstadt: Tratamiento de las parálisis 

postdlftéricas por medio del suero anfitóxico.
En la difteria florida, dice Crohn, son bien conocidos loe 

admirables resultados del suero Behring.
Contra tas parálisis graves que se presentan como con­

secuencia de algunas afecciones diftéricas, sólo se dispone 
hasta la fecha de medios iusuficienies, como la estricnina, 
el arsénico, hierro, etc., cuyos efectos paliativos no bastan 
á detener el progreso de las parálisis incipientes. Sobre todo 
la miocarditis postdiftérica, que según la hipótesis más ad­
mitida debe considerarse como una neuritis cardíaca, es 
temible por su rebeldía á los tónicos del corazón.

El efecto curativo que el autor ha observado en tres 
ca^os, que expone, ha sido tan terminante, que eetibiula á 
los médicos para el empleo de tan piecioso recurso.

Mo es preciso insistir en el tratamiento por la antito­
xina desde el momento en que se inició la mejoría de las 
paiálieis.

En los tres casos inyectó el autor, por vía subcutánea, de

1.000 á 2,000 I. E. de antitoxina Hochat.—{Milnchener Me- 
zinische Wochenach).

VI
fienny Perimann, Strasburgo; Tratamiento del eczema 

de los niños de pecho por el aire caliente.
Con motivo de un artículo del Dr. Esaii, publicado en la 

Much. Medie. Woéhensch., y  del que dimos cuenta en Ei, Si­
g l o  Máuito, ha tratado Perlmann muchos casos de ecze­
ma en los niños de pecho por medio del aire caliente, sin 
olvidar, claro está, el régimen alimenticio. La mayoría de 
las veces se trataba de niños que se hallaban sometidos du­
rante varios meses á friccirnes oleoras, pomadas á base de 
cinc, sin resultado curativo. Bastaban pocas aplicacioses de 
aire caliente para conjurar ía gran inquietud y picor morti­
ficante que el eczema les provocaba. En el curso del trata­
miento aumentaban de peso los niños, y, en poco tiempo, 
curaban del eczema y del prurito. El resultado más sorpren­
dente se observó en los casos de eczema húmedo, eii los 
que el efecto desecante del tratamiento fué lo más impor­
tante; pero también, aunque el tratamiento ee prolongaba- 
más, loe efectos fueron muy favorables en los peiíodotpa- 
puloso, escamrrao y vesiculoso.

También señala de pasada, el autor, la observación de 
que con este tratamiento ha logrado sofocare! desarrollo de 
numerosos forúnculos, desapareciendo uuos espontánea­
mente; y otros que requerían el deebridamiento, no hubo ne­
cesidad de taponamiento ni vendaje alguno, cicatrizando en 
breves días; por este medio evitó la frecuente propagación 
de iiuevos forúnculos á regiones inmediatas.

Este Iralatniento lo aplicó el autor mediante un sencillo 
aparato de fácil manejo, aparato para aire caliento, de 
níquel, que vale 20 marcos. Por lo genera!, basta una apli­
cación diaria de 5 ó 10 minutos de duración, La región so­
metida á tratamiento se la recubre, en el curso del trata 
miento, con aceite de olivas.—Cifflncá. Medii. Wochemch.)

VII
Stieda, Halle: De la timoestenosis.

Se entiende por tinioestenoais, ha dicho Stieda en la Aso­
ciación de médicos de Halle, una traqueoeetenosia tímics, 
es decir, un estado que consiste en la compresión que el 
timo hiperplásico ejerce sobre la tráquea, acompañado de 
disnea, accesos de sofocación ó de respiración estridorosa, y 
que puede ocasionar la muerte (muerte por el timo).

Acorca de la patogenia de los trastornos que por la hi­
pertrofia de timo se originan, se han emitido doa teorías; pri­
mera, la de la compresión mecánica de la tráquea; y segunda 
la qneatipone que la persistencia del-timo, ósu hi¡ ertrofia, es 
solamente un síntoma de una alteración general de la nutri­
ción, de un estado tímico, un estado linfático con su liiper- 
plesia adenoidea en todo el sistema liufótico. Indiviiluos de 
esta clase poseen una escasa resistencia y anormal debili­
dad del corazón, los cuales pueden ser víctimas de la muer­
te con ocasión de estímulos externos de importancia secun­
daria.

El autor explica el caso de una niña de cinco años de 
edad, operada hace año y medio de timoestenosis. Bien nu­
trida, no aprendió á hablar hasta los cuatro años y medio, 
sin haber padecido más que de convulsiones. De pronto so 
ie presentó iucurvacióii hacia atrás de la cabeza, con lordo- 
sis de la columna cervical y respiración estridorosa, que se 
exacerbaba con el llanta de ¡a niña, hasta terminar por acce­
sos de sofocación. No existía estruma. Se la diagnosticó de 
timoestenosis y se la practicó una timectomía parcial; el 
resto del timo se le fijó por encima del cuerpo del esternón
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(exopexia). Ei an á lis is  necroscópico dem ostró  h iperp lasia  y 
DumeroBOs corpúsculos de H assal.

L a  n iña  m ejoró n o lab lfin en te . La d ianea b a  Jesapáreci- 
do com pletam ente. L a  cabeza aún ea tá  algo inc linada  hacia  
a trá s , aunque puede sostenerla  en su  lirtu rn i posición con 
un peqnefio esfuerzo.—(JlíííncA. Metliz. Wochenick.).—N a- 
VAEEO OáSOVAS.

P re s c r ip c io n e s  y fó rm u la s .

JUICIO c l í n i c o  d e  l o s  r e m e d i o s

P«r el Ür. D. CAMILO CALLEJA

I

P a c ie n c ia .— Bumex patieatia. Véase Rumex.
P a g lia r i.  - Autor de un agua heroostáiica, compuesta de 

benjuí, una parte, alumbre dos partes y agua 40.
P a ic o . —Nombre dado por loe chilenos al «Ambrina Am 

brosioidea». Véase éste.
P a in  E x p e l le r .  (Ricbter S.Co.)-Esta especialidad, que

se anuncia como carmiuatico, coutieue muchas Buhatan- 
lias aromátiiaa, como pimienta, tomillo, alcanfor, etc., en 
alcohol. Supeifluo.

P a ia d io .— Se usa en forma de cloruro. Véase á con­
tinuación.

P a ia d iu m  c h io r id e . (Cohén).—Cloruro de paiadio. 
Una fcoliición de eete cloruro al 3 por 100 se recomien­
da á la dosis de 6 á 10 golas antea de las comidas como 
antituberculoso. Parece ser aperitivo y estimulante ge­
neral.

F á la m o .— Agua purgante artificial, que contiene en 1,000 
partes 20 de sulfato sódico y  magr.ébico, 2 de cloruro b ó - 

dico y  bicarbonato sódico, 1 de bicarbonato magnéBico, 
0,6 de tulfalo cálcico, 0,1 de bicarbonato de litina y gas 
carbónico libre.

P a iie u re a  d e n a if lo ra .— Paracota.
P a l m e r a s .—A este género pertenecen ¡a areca catecbu, 

sangre de dragón, y los dátiles.
P a lo  de  C a m p e c h e .— El cocimiento se ba usado en 

las diarrea", pero cuando convenga un astringente es 
preferible el taclgeno ó sus sucedáneos.

P a lu d o l.— Píldoras preparadas con quinina, arrhenal, 
hierro, extracto de quina, kola y calumba, yéase «Poli- 
farmacosB.

P a m h o t a n . =  Calliandria=Calycandra=Cordyla Aous.
tonia.—La corteza de eete árbol se considera en Méjico y 
en Senegal como antipalúdico: 100 gramos en cocimiento 
ó 10 gramos del extracto.

P a n p a ra  e n fe rm o s . -  Hay diversas clases de pan: 
de almendras, de annroyl, de centeno, pan declorurado, 
de gluten, de grisint, pan integral, de salvado, y pan de 
sojas ó soya,
1) El pan de almendras se hace con almendras dulces, 
huevos y manteca; es conveniente para diabéticos. Hay en 
el comercio el de Fotrgerón.
2) El pan anamyl está becbo con almendras y 20 por 
100 de roborat.
3) El pan de centeno tiene propiedades laxantes, pero 
para aumentar et-te efecto suele añadírsele miel y mela­
zas, c  n algunas especias, como el anís y la canela.
4) Pan declorurado es pan sin sal para los anasátsicos.
6) Pan de gluten. Ha sido muy recomendado para los 
diabéticos, pero ha caído casi en desuso, porque es muy 
desagradable y los resultados son insignifioantes.

6) Pan de grisini. Pequeños panecillos en forma de 
bizcochos y cocidos de tal manera que resultan de más 
fácil digestión, y por tanto recomendable para loe dis­
pépticos.
7) Pan integral, ó de toda 1a harina panificada, ain quitar 
el salvado. Es algo laxante y preferible al do cenieno.
8) Pan de salvado (ó el bran bread de li a itrglenes), Se 
prepara con salvado bren lavado y muy pulverizado, 
afiadiendo para rada 100 gramos de salvado S huevos 
frescos y 50 gramos de manteca. Recomendable en la • 
diabetes.
C) Pan de sojas ó soya. E«lá beiho con harina de legii- 
miitOBOS. También para los diabéticos.

P a n a ce a s .—Supuestos «cúralo todo». 
P a n c r e a d i i t . - D o s  partes de páncreas y una de carbo­

nato de cal. Se v.m-le en pastillas de 1 gramo como reme­
dio para la diabetes. Véase bajo «Organrterapia». 

P á n c re a s  y sus derivados. Véase «Organoterapia». 
P a n c rc a t in a . -  Extracto Si co del páncreas de cerdo. So 

usa como digestivo y antidiahético. Ooiro digestivo pue­
de prepararse sopa añadiéndola i  gramo de panoreatina 
en polvo y teniéndola en baño-mari» á 38° durante media 
hora por lo menos. También se puede peptonizar la leche 
con panoreatina. Esta se halla también en el comercio m  
solución, llamada liqnor pancreático, del cual se pueden 
tomar 4 á 8 gramos dos 6 tres horas después de Iss loiri- 
das, y hay extractos alcohólicos compuestos del páncreas 
y del estomago reunidos. Mejor que la pancreatina es el 
pancreon y los extractos glieéricoa, prej arados reciente­
mente con pántrias fre. co.

P d n c r e a l o q u i n a s a = - E n q u in a s a = E u k i n a s e . - E s p e c i a ­
lidad en cápsulas ge latinosas que c o n tiin e u  un extracto 
del duodeno de cerdo, es decir, enteroquinasa. Véase ésta, 
Se usa p ara  reem p lazar la  paticreatiiia .

P a n c re o n .— Contiene enzimas de jugo ] anereático con
el 10 por 100 de tanino, para que no se alteren dichas en­
zimas en el estómago. Se usa como digestivo J gramo (2 
tabletas de las que hay preparadas en el comercio) dos 
horas después de las comidas. También se recomienda 
en la diabetes, pero á mayor dosis; pero sus resultados son 
liudoeos.

P a n g a d u ín .— Sucedáneo del mofrhuol. Poco usado 
Panna=A siddum .
P sinopepton (FairchilJ).—Alimento para enfermos pre- 

parAQo cmi extracto de carne y harina de trigo.
P a n s it in . Mezcla de harinas para preparar papillas para

los niños.
P a n tic o s a . - Clima de altura con aguas minerales. Son 

ligeramente fu'furosas y muy nitrogenadas. Resultados 
magníficos en las dispesias atónicas y en las afecciones 
HSlénii as de las vías respiratorias, sean ó no tuberculosas. 

P a n to p o n . —Contiene todos los alcaloides 6 principios 
activos del opio. Las mismas indicaciones ycontsaindi 
Daciones de la morfina, pero á dosis doble.

Paopaf'eira=G6ÍSBOspermnm Loeve.—Tiene un princi­
pio activo (pareirína), que te usa en Brasil como sucedáneo 
de la quinina á dosis doble.

P a p a i n a  =  P » p a y o tin a = P a p o id e .— F erm en to  vegetal so
luble en agua, que tiene loa efectos de la pepsina y la 
panoreatina unidos; pero va cayendo en desuso. Dosis 
de 26 ctntigríimoa á 1 gramo. Hay preparados especiales 
en forma de elixir, de jarabee y en pastillas.

P a p a v c r a c e a e .—A este género pertenece el fruto cap-
snlac de doude ee extrae el opio.

P a p a v e r in a .-U n  alcaloide del opio que no se receta 
solo.
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P ap av ep  R hoes> —Véase Ehoeados Pétala.
Papaya C a r ic a .— Un árbol de cayo fruto se extrae la 

papalra ó papayotina.
P a p a le s  m e d ic in s le s .—Hojas de papel impregnadas 

con mostaza como los papelea .Eigollotte, y también con 
substancias fumigables, como el nitro y  el estramonio. 
(Papel Andreu, Papeles Kicou, etc.)

papel J a p o n é s .—Panel fino para sustituirá los sellos ó 
cacheta,

P ap illin .—Alcohol con tintura benzoica, iridis y espliego. 
Anuncirda contra la calvicie. Imiti!.

P arab ism uta= N iic leato  de bismnto.—Se usa cuando 
está indicado el bismuto en afecciones intestinales, como 
en las úlceras duodenales, siendo preferible el subuitrato, 
porque no se descompone en el estómago.

p a r a b r o m o m e t i l a t o  d e  s p o m o r f i n a ^ E u p o r ñ n a .
P a r a c e t a m i d i n a = M e t a c e t i n a .

P a r a c e t o f s n e t i d i n = F e n a c e t i n a .

P a ra c io ro fe n o l (Spenglei).—Semejante al fenol, y se 
usa como desinfectante de las escupideras.

P a ra co to .— Propuesto como sntidiarreico á 10 á 60 cen­
tigramos. Inaceptable.

P a ra c e to in .—El principio activo del paracoto.
P a ra c re so l= C re so ¡ .
Papadíoxibenaal=H ydroquinon8.
Parafinai Se usa principalmente como eecipiente, sien­

do la bate dsl vasol y del vaaógeno. La parafina dará, 
fluidificada por el calor, se utiliza en inyección hipodér- 
mica para reformar la nariz chata, y también para im­
pregnar gasa á fin de que no se adinera á las heridas. La 
paraflna liquida es un cosmético muy estimado y se ven­
de con los uombres de «Atoleine» y «Paróleme». No debe 
aceptarse como sucedáneo del aceite del hígado de ba­
calao.

ParafopitiO=Trioximetileno =  Triformol.—Se usa en 
las dermatosis parasitarias, sobre todo para el eritrasma 
y ptiriaels versicolor. Al interior, de 60 centigramos á 1 
gramo en cachéis. Al exterior, en colodión a! 12 por 100. 
También se puede emplear en vez del iodoformo en ciru­
gía y como desinfectante iulestinal.

P a r a g a n g l i n . —Extracto de la parte medular de las cáp­
sulas suprarrenales- Véase «Organoterapia.»

P a ra g u a y a c o l— Fagulln
P a ra g u a y .— El té del Paraguay se llama Mate. Contiene 

i  por 100 de cafeína.
P a r a h e m o g l o b i n a . — Preparado aUinán con el 6 por 100 

de hierro.
P a r a l á c t i c o . — Un caldo preparado en el laboratorio de 

Melchnikoft con los bacilos paralácticos; recomendado en 
las enteritis crónicas, á fin de atacar á las bacterias hites- 
tina'es de la putrefacción. Sitbjudice.

P a r a l d e h e i d o . — Como hipnótico, deS á 8 gramos en 
cáp-^ulas, para evitar el olor y el mal gusto. Algunas ve­
ces produce brote cutáneo, pero sin consecuencias. Es 
también antiséptico; pero no se utiliza, por haber otros 
tiiejcirt'S.

Paralicol=PaTacre'ol de potasio=Lieol.
P a r a l o l = . i Ido'.—Productodecoudensación del aldeheido 

y sncüdám o do éste.
P a r a m o n o b p o m o f e n i i a c e t a m i d a = : . á n t Í 8 e p t í n .  

j P a r a m o n o c l u p o f e n o l . - Antiséptico pripuesto para 
aplicarlo ©n pomada al 2 por 100 sobre la erisipela, y en 
inhalacionee para tratar Ja bronquitis, añadiendo 20 go­
tas á 100 gramos de agua ea ieote, Apenas se usa.

I  F a r a m o p f i n a . —Uno de los móUiples alcaloides del opio, 
No ee usa sola,

Papancfrina^Adrenalina.
P a ra n u o le a to  de  a rs é n ic o  y  hierpo=Arsüferín.

Sucedáneo del arseniato de hierro, 
P a r a o x ¡ m e t i l a c e t a n i l i d a . = M e t a c e t i n a .
P a ra p la s to  (Unna).—Emplasto como los de guttapercha.
Parialeína=^Piirgen.
P a ra re g u lin .—Cápsulas que contienen tres gramos de 

lina mezcla de paraüra líquida con una décima pai te de 
la cáscara sagrada. Laxante,

P a ra s u lfo fe n a to  de  alumin!o==Sozal.
P a ra s u ifo fe n a to  de  anestesina^Snbcutina.
P a ra lt ro id in a .— Extracto finido de ios órganos parati­

roides del buey. Propuesto para tratar enfermedades con­
vulsivas, como la eclampsia, epilepsia y tétanos, Sola­
mente podría tener una acción paliativa, y ésta aún es 
dudosa.

P a p a to lid e m e < «lp iro zo lo in = To lisa l,
P a ra fo x in a .—Extracto obtenido de la bilis por medio 

del éter del petróleo. Es rico en colesterina y contiene 
además lecitina, substancias grasas y pequeña cantidad de 
substancias nitrogenadas. La emplean algunos para el tra 
lamiento de la tuberculosis pulmonar, en inyecciones hi- 
pndérmicas de 1 á 2 c. c. dos veces á la semana, inyec- 
tándo'a bajo las escápula?, y también algunos usan á la 
vez inyecciones intralaríiigea». Los resultados son muy 
discutidos, si bien parsce ser que produce algunas veces 
una reacción favorable.

P a ra x in a .— Dimetilamid santina compleja. Esta parirá 
es-un diurético bsstaute seguro, aun en los casos en que 
falla ¡a teobromina. Dosis 2 á 3 gramos.

P a re gÓ P ¡co .-E a ;e  adjetivo ee aplica á medicamentos que 
tienen una acción calmante, y se empiea especialmente 
como epíteto de ' un preparado’quQ se denomina «elixir 
paragórico>, y también «tintura alcanforada compuesta?. 
Contiene el elixir paragórlco tintura de opio, ácido ben- 
zoico.alcaiifor y alcohol anisado. El opio está en la pro­
porción de 1 centigramo á * gramos, y se usa cuando 
éste está indicado á la dosis de 80 á 60 gotas, y puede 
darse una sola véz una cuciiaradíta de las de café. Esta 
cantidad equivale casi á 2 miligramos de morfina anhidra.

P a r e ir a .— La raíz de esta plauta se considera como diu­
rética, Una cucharadita del extracto fluido tres veces al 
día. Siiperflno.

P a rie ta r ia  o f ic íita lis .— La infusión, al 20 por 1.000, 
se puede usar como bebida diurética, porque esta planta 
contiene nitrato potásico.

P a r is o l .—Producto de condensación del íormeldebeido 
y de cuerpos fenólicos de naftaqiiinona saponiflcada. Es 
un buen desifectante para las habitaciones de los enfer­
me 6. Purificado se usa también en cirugía, al 3 por 100 
para lOáberidoB, y al 6 por 100 para las manos ó instru- 
mentrs.

P a rk e  & D a v is .—Preparadores d e 'medicamentos (de 
los Estados Unidos), Su catálogo es copioso, si bien con 
más especialidad se han dedicado á la obtención de la 
adrenalina y de las vacunas ó sueros de Wright.

S e c c ió n  oficiaí.

M IN ISTER IO  DE LA  GOBERNACION

RBAL OBD£K

S. M. el Kny (q. D. g.) se ha servido disponer que conti­
núen eii vigor duiaute el presente año las Beales órdenes 
de 20 de Enero y 6 de Julio de 1911, y sigan abonándose
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por mensualidadeB vencidas, con cargo al capítulo 18, ar­
ticulo S concepto 1.* y del mismo capiculo, artículo i.°, 
concepto 2 .° de la sección a.a del presupuesto vigente, las 
asignacioues seüaladas por dichas Reales órdenes para los 
gastos de coinuustible y utensilios de las falúas y estufas 
de desinfección de las Estaciones sanitarias de los puertos 
comprendidas en las expresadas disposiciones, asi como 
para los de entret enimiento y ccnservación del material sa­
nitario de las r eferidas dependencias sanitarias.

Da Real orden lo digo á V. 8. para su conocimiento y 
efectos consiguientes. Dios guarde á V. S. muchos años. 
Madrid, 12 de Enero de 1912.—Rarroío.—Señor Ordenador 
de Pagos por Obligaciones de este Ministerio--((Saceífl 
del 14).

M IN ISTER IO  DE INSTRUCCION PUBLICA

Y BELLAS ARTES

KXP08ICIÓK
Señor; Determinadas están las reglas para U provisión 

de Auxiliarías de las Eacultades universitarias en la cuarta 
de las disposiciones generales de ia Real orden de 21 de 
Abril de 1903; peto los Reales decretos que en dicha dispo­
sición se citan, han sido ulteiiormeute reíormadoe. No para 
modificar los preceptos de la citada Real orden, sino para 
rectificar las referencias y para precisar más detalladamen­
te el procedimiento, en cuanto se refiere á la promoción de 
Auxiliares iuterinos retribuidos, el Ministro que suscribe 
tiene el honor de someter á la aprobación de V. M. el ad 
junto proyecto de Decreto.—Madrid, 13 de Enero de 1912.— 
Seíior; A. L. E. P. de V. M., Amallo fftmeno,

EliAL DECBETO

En consideración á las razones expuestas por el Minis­
tro de Instrucción Pública y Bellas Artes,

Vengo en decretar lo siguiente:
Artículo l.° El nombramiento de los Auxiliares de las 

cinco Facultades de Universidad habrá de hacerse en la 
forma siguiente:

A) Eu propiedad, por oposición, con arreglo á lo deter­
minado en el Reglamento de 8 de Abril de 1910.

B) Con carácter interino y gratuito, con estricta sujeción 
á lo dispuesto en el artículo 6.“ del Real decreto de 10 de 
Diciembre de 1897, sin derecho á percibir gratificación por 
ningún concepto.

U) Con carácter interino, para cubrir provisionalmente 
vacantes de número y con derecho tan sólo al percibo de la 
gratificac.ón consignada en el presupuesto por Real orden 
expedida por el .Ministerio, á propuesta unipersonal, formu­
lada por mayoría absoluta de votos del Claustro de Profe­
sores respectivo, siempre que éste considere conveniente y 
ntcesario el nombramiento para el mejor servicio da la en 
seña iza de la Facultad. Cada uno de estos Auxiliares cesa­
rá cuando se provea en propiedad la vacante que interioa- 
meiita desempeña,

Art. 2.0 Al formular las propuestas de Auxiliares inte­
rinos á que se refiere el apartado letra C del articulo ante­
rior, so seguirá el siguiente orden de preferencia entre los 
aspirantes:

l.“ Auxiliares interinos gratuitos nombrados con arre­
glo a’ citado art. 5.* del Real decreto de 10 de Diciembie de 
1897, que cuenten cinco años de servicios en la Facultad á 
que pertenezca la vacante

2.0 Los de igual clase que durante dos cursos hayan te­
nido explicación á su cargo en Cátedra oficial,

3.0 Los que hayan publicado alguna obra sobre materia 
propia de la Facultad, con informe favorable de un Claustro 
universitario ó de la Academiacorrespomlieiite.

4.0 A falta de las condiciones anteriores, tos que más 
antigüedad tengan en el cargo de Auxiliar interino y gra­
tuito.

Dado en Palacio á 12 dr Enero de 1912.—ALrONSO,—El 
Ministro de Instrucción Pública y Bellas Artes, Amalio Oi 
meno —{Gaceta del 13).

V a r i e d a d e s .

DINAMITEROS, A SES IN O S  VULGARES

«Cl oiUmo d[(L que yo nací me re- 
chazó m i m adrer,

(LCCHEKI, ABESINO 
d t la Emperati'iz de Auatria).

«La bnena edaoaoiócL de la  jnventad  
ee la  prenda más segara  de la  felicidad 
de un  estado».

(OXENSTIEa»),
«Nada puede reem plazarla  educación 

m aternal».
(J. DE UAlSTSe).

Cuando el estruendo de la dinamita, el ruido de la revo­
lución, procede, ya por la dinamita, por el incendio ó por el 
puñal, á la muerte de seres inocentes, la socie lad en gene­
ral se conmueve; agítase la idea de una nueva legislación 
para castigar con mano fuerte al fa ctor ó factores del deli 
to; estos delincuentes son generalmente desgraciados vesá­
nicos que, im pelidos por una fuerza interior superior á su 
fuerza conse iente, y guiados por otros, obran y son crimíne­
les: la sociedad es consciente; obra con calma y castiga con 
la muerte al desgraciado que, impulsado por fuerza superior 
á su fuerza, guiado por una inteligencia que no es la suya, 
comete un delito. ¿Quién es más criminal? ¿Se ha preocupado 
nadie de averiguar las cansas de estas vesanias? Las teo­
gonias lo atribuyen á falta de leyes represivas y carencia 
de religión; las leyes existen; eii los presidios se ven grandee 
criminales tatuados con santos, Cristos y cosas piad'sas, 
siendo fanáticos por un santo, uua virgen ó un objeto pia­
doso; diez y nueve siglos ha d ominado la i-eligíón, y precisa 
mente de la nación donde más ha dominado y donde ha 
ejercido autori.lad es donde han nacido más asesinos.

¿Quién se aprovecha de la locura de estos desgraciados? 
Ellos en general son pobres; ¿quién lea facilita fondos?

Si ni las teogonias ni los gobiernos desenredan esta ma­
deja, nosotros los médicos veremos si hallamos las causa;̂  
de las vesanias destructoras, y que los demás se encarguen 
de lo demás

Con el epígrafe «Diudmiteros», inserto en el folletín de 
este semanario núms. 2.200 y 2,201, publiqué un artículo de 
mostrando el consorcio del alcoholismo con la prostitución, 
como productores del nihilismo. Cuando en Rusia, cuna del 
nihilismo, se hicieron presentes Las palomas blaiicas, la secta 
de los mutilados, se procedió á su encansación: Máximo Fio 
tisione fué abandonado por su madre después de haber aban­
donado á su marido, el padre de Máximo: SchedoTerroti, en 
su obra El Nihilismo en Busía, dice; «Es necesaria que el 
hombre encuentre en su mujer una inteligencia igual á la 
suya; que ella pueda ser consejera en asuntos de familia y 
con-iolaJora en las adveríid.-idHP, y no tener una criada su­
misa, á quien no necesita pagar, puesto que se ba casado con 
ella...» «Mientras que la mujer sea lo que boy, el hombre 
no cambiará, é ignorante ó instruido,cootinuará una vida de 
desorden, que Ies conduce á la ruina y la desgracia. No hay

peí

de

ha
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más qae un medio para purificar las costumbres públicas y 
privadas; civilizar y moralizar la mujer.» ¿Qué educación 
tiene hoy, en general, la mujer? ¡¡Hasta la segunda mitad del 
siglo XIX no se crearon en Bspafia escuelas normales para 
eusefiar á la mujer, creyéndose entonces que era pernicioso, 
y hasta peligroso para la sociedad y la familia, que la mujer 
supiera leerll

Según Michelet, «la educación de la mujer debe aer la más 
perfecta, puesto que cada madre es una escuela».

La madre, la verdadera madre, la que lacla sus hijos y la 
que no loe lacla por imposibilidad, pero como madre cuida 
de ellos, es respetada y querida tanto más cuaiito más edu­
cada está; debiendo hoy la mujer las consideraciones que la 
guarda la sociedad á la superioridad que sobre el hombre 
ejerce, aun contra su voluntad, por aer madre; el asesino más 
empedernido y el de más duro corazón, si ha sido laclado ó 
cuidado por su verdadera madre, si le queréis ver manso 
cordero, habladle de su madre elogiándola, si le queréis ver 
loco de furor, insultadla aunque sólo sea su memoria.

Si la madre ejerce tal influencia aun en corazones podri­
dos, ¿qué duda tiene que el abandono de la maternidad, que 
la falta de educación de la mujer influye poderosamente en 
la creación de esas vesaniae? Estudiad, legisladores, la infan­
cia de los grandes criminales; recientes tenéis los sucesos 
de Cullera; ved los tipos degenerados, recorred sus primeros 
afiOB, y al que no le abandouó su madre, ésta carecía de cul' 
tura ó era una degenerada. Si la sociedad quiere hoy rege­
nerarse, tiene neci sanamente Que protegerla maternidad, 
favorecer la lactancia materna, haciendo ver los perjuicios 
que la lactancia mercenaria acarrea á las familias, deste­
rrando de la alta sociedad la idea criminal de que la mujer 
que lacta sus hijos pierde su belleza, sirviendo esto d> pre­
testo para abandonar sus hijos á cariBos pagados y exponer­
les á vicios prematuros.

Que la sociedad estudie y vea la educación de quienes no 
son padres sino que por... sus creencias abandonan padres, 
hermanos y la sociedad, por crear otra sociedad distinta: 
llena está la prensa de actos criminosos de estos maestros, 
y no pocos de los criminales han salido de ciertas escuelas. 
A los gobiernos incumbe este estudio: conste, por lo que á la 
Medicina ataüe, que la Diosa Hygea no perdona, que la falta 
de higiene física é iotelectiial es la reepousable de los actos 
criminoBcB de los vesánicos de que se trata.

Casimibo GARCIA LOPEZ.
E l T om o, D ioiem bro de  1011.

G a c e ta  de la salud púb lica .

E s ta d o  s a n ita r io  de  M a d rid .

Altura barométrica máxima, 711,86; mínima, 701,09; tem­
peratura máxima, 10°,8; mínima, 2«,1; vientos dominantes, 
NE., E, y S,

Los bruscos cambios de temperatura sufridos en la últi­
ma semana hau sido causa do que aumentara bastante la 
enfermería. Abundan los catarros gripales con localizacio­
nes traqueales y faríngeas, las bronquitis, las neumonías y 
las pleuro-ueumonías. Han sido también frecuentes los 
reumatiemoB musculares y articulares y las congestiones ce­
rebrales y hepáticas. Loa padecimientos del tubo digestivo, 
en particular las colibacilosis, han dado algún contingente 
á Ib enfermería.

En loe niQos, además de los catarros gripales, hay casos 
de sarampión, de viruela y de difteria.

C r ó n i c a s

Grata visita.—Llamado por una eminente personalidad 
ha llegado á esta corte el distinguido médico del Hospital

Baint Autoine, de París, é ilustre especialista en enferme 
datles del estómago, Dr. Alberto Matliieu. En los pocos días 
que ha permanecido entre nosotros, ha procurado hacerle 
grata su estancia en ésta su inteligente y aventajado discí­
pulo Dr, Medina (D. Alfonso), profesor auxiliar de la Facul­
tad de Medicina, acompafiándole á Toledo y á otras excur­
siones.

E l S iglo  Médico  se congratu la  de ello, y  desea que re ­
grese fe lizm en te  á  su  p a tr ia  el renom brado especialieta 
D r. M athieu.

Cura ozena (fetidez aliento) el especialista de garganta, 
nariz y oídos D Alfredo Gallego, director del Instituto Rn- 
diumterápico de Madrirl, Paseo de Recoletos, 31. Bu tratamien­
to es el único que hace desaparecer tan repugnante enfer­
medad, causa frecuente de divorcio. Patente 1.a 176.

Comunicado.—Nuestro estimado compañero y amigo doc­
tor García Vifias nos ha remitido copia del comunicado que 
para sincerarse de ciertos cargos ha dirigido á La Sanidnii 
civil. Razones que nuestro amigo apreciará como nosotros 
nos impiden cqmplacerle, como deseáramos, publicando ese 
comunicado.

Pérdida sensible.—El Cuerpo médico farmacéutico de la 
Beneficencia provincial de Madrid deplora en estos momen­
tos la muerte de en ilustre Decano D. Julio Pérez Obón, 
ocurrida el martes último.

El Sr. Pérez Obón liada eeis afioe que ocupaba tan ím- 
portaiiie cargo, habiendo entonces fucedido á D. Amonio 
Alcaide'. Filé muchos años cirujano del Hospital provincial, 
y tuvo á su cargo la sala novena de heridos, que ahora diri­
ge el Dr. Ortiz de la Torre; en la dirección de tan importan­
te servicio hospitalario dió el Sr. Pérez Obón evidente mués 
tra de sus especiales condiciones.

Era el finado caballero de la Gran Cruz de Isabel la Ca- 
tótica, déla del Cristo de Portugal y comendador de la Orden 
de Carlos III,

Reciba la distinguida familia del Sr. Pérez Obón la ex­
presión sincera de nuestro pesar.

Reingreso y nombramientos.—El Ayuntamiento de esta 
corte lia concedido el reingreeo en el Cuerpo facultativo de 
la Beneficencia municipal al médico segundo excedente 
D. Dionisio Juste Garcés.

Además ha nombrado médicos supernumerarios de dicho 
Cuerpo, á los sefiores siguientes:

D. Joaquín Gómez Aguado, D. Enrique Prada Vizmanos, 
D. Juan de Dios Hidalgo, D. Mariano Carrasco Rus, D. Ma­
riano Alfonso Gómez, D. Jorge de la Guardia y de la Vega, 
D. í^ngpl Mariínez Vázquez, D. Francisco González Diez, 
D. Pedro Manuel Fernández Palacios y D. Juan Bergasa 
Genzol.

Autofilla.—Sir Samuel‘VFilkfi, médico extraordinario de 
la reina Victoria y de ¡a duquesa de Connauglit, ha falleci­
do. Su fortuna era de 16.822 libras esterlinas. Deja al Real 
Colei;io <lo Médicos su retrato en traje de Presidente y una 
copa de oro, á la Sociedad científica de Hampstead un foto- 
grotiado ile dicho retrato y su busto en terracotta, y 50 libras 
para que en el museo de Guy's Hospital se coloque una lá­
pida que perpetúe su nombre. The Times, de quien toma­
mos la noticia, no dice nada del estado mental de Sir Sa­
muel, médico extraordinario de los duques.

Premios.—He aquí el Programa de premios, para el afio 
1912, déla Real Academia de Medicina de Muiría.

Con objeto do estimular el estudio de las Ciencias mé­
dicas, y cumpliendo con lo que preceptúan loa Eatatutos, 
eeiaReal Academia ha acordado abrir nn codcutbo para 
premiar las Memorias que mejor desarrollen, á juicio de la 
Corporación, los siguientes temas:

1.0 CríUca 'ie los procedimiesitos no operatorios para tratar 
el cáncer.

2.» Relaciones de las diabetes con ¡a acromegalia, ¡a enfer­
medad de Basedow, el cáncer y la tuberadosis.

Se adjudicará un premio y un accésit á cada uno de los 
temas.

El premio será una medalla de oro, diploma eapeciai y 
el lltulo de Académico corresponsal, si no lo fuere el agra­
ciado, El accésit consistirá en diploma especial y el título 
de Académico corresponsal, en iguales condiciónes que el 
anterior.

Las Meraorias se dirigirán á la Secretaría de la Corpora­
ción, donde se expedirá, á quién lo solicite, el correspon­
diente recibo de la entrega. El concurso quedará cerrado el
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80 de Septiembre do 1912. La Academia pablicará oportu­
namente lOB lemaa de las Meiiioriae recibidas, así como los 
de aquellas que juzgue acreedoras á premius. Su adjudii'a- 
ción se veiiiicará en la sesión pública inaugural de' afio 
1813, fbrióiidoee en el misiuo acto los plisgos, que debsn 
oon'u.er el nombre del autor ó autores de las Memorias 
p:emisdaa, é inutilizáodosu ioe do aquellas que uo hayan 
obtenido premio.

Sociedad «La Hipocrática».—El día SI de Diciembre ter­
mino ei plazo de admisión en La Hipocrática para los socios 
fundadores; ios que ingresen en lo sucesivo deberán pagar, 
según el Realar. ei.to, mayor cuota de entrada; pero no ha­
biéndose dado suficiente publicidad á éste y siendo muchus 
los médicos y farmacéuticos de diferentes regronea españo­
las que desean inscribirse como socios invocando el art. 16, 
se prorroga hasta el día 7 de Abril el plazo para poderse 
ii scribir, pagando ias 6 pe.°etas de cuota de entrada eefia- 
lada para los socios fundadores; pero se niega el derecho á 
ingnsar ó ioe que hayan cumplido cincuenta años de edad, 
y del tubino modo que los socios fundadores tienen prefe­
rente derecho á disfrutar Jas pensiones por ihmilidad fír-ica 
y las jubilacii.nf'S que ¡luedan concederse en su dia. Asi 
también los socios de número que primero se inscríban 
disfrutarán de igualis beneficios en comparación con los 
qne se inscriban después,

Para más informes dirigirse al Decano de la Beneficencia 
manicipal de í^alamanca.

Obituario —Ha fa'lecido en Villajuan (Pontevedra) nues­
tro estimado suscritor D. Elias Garda de la Riva. Enviamos 
sentido pósame á su esposa é hijos D. Franci-co, estimado 
aiiiiuo y suscritor, D. Elias y D. José, y hermano D. Félix.

Tambiéo ha falleciilo, á los sesenta y coatro años, en 
Bilbao, el Sr. D. Ildefonso de la Villa, ilustrado subinspec­
tor médico de Sanidad Militar, persona qne gozaba de gene­
rales y muy merecidas eimpatfas,

A su familia, y especialmente á sus hijos, nuestros com- 
pafieros D. Isidoro y D, Julián, enviamos la expresión sin­
cera de nuestro pésame.

Por últi-no, ha fallecido enUbeda (Jaén) el ilustrado mé­
dico D. Joaqulo Coa Ira Berlanza, director del Hospital de 
Santiago, que gozaba de inmensas simpatías.

Su muerte ha causado gran sentimiento en esta pobla­
ción.

Fué un sabio y un filántropo, que prodigó en mil ocasio­
nes testimonios de su ciencia y de su caridad.

El problema de la vivisección—De nuestro estimado co­
lega la Revista. Clínica de iladrid tomamos lo siguiente:

cLa Suciedad alemana piotectora de atiitnaies está con­
vencida, no sólo de que el experimento científico en auiiiia- 
les vivos debe ser lo meuO'< cruel posible, siuo también de 
que debe iimitaree á lo estrictamente indispensable, lo que 
no siempre sucede actualmente (repeticiones y deinostra- 
ciunes innecesarias, experimentos privados hechos por es­
tudiantes, etc.). Para resolver este problema, apela la Socie­
dad á la opinión de los hombree de ciencis. Desea saber es­
pecialmente hasta qué punto se pnederestringir la vivisec­
ción sin perjudicar ei interés humanitario. Animada por 
este deseo, funda un premio para el tema siguiente:

¡Dentro de qué limites debe conniderarse como absolutamen 
te indispensable el experimento científico en animales vivost

Destina para el mejor trabajo 2.000 marcos, y para el 
segundo lugar 1.000. Si á juicio del tribunal nombrado al 
efecto hubiera dos trabajos igualmente merecedores del 
premio, podría repartirse entre ambos loa 8.000 marcos. 
Los trabajos premiados pasarán á ser propiedad de la So­
ciedad alemana protectora de animales, que se reserva el 
derecho de publicarlos. Para ser admitidos deban llenar los 
requisitos siguientes: i.®, estar redactados por hombres de 
ciencia; 2.°, no exceder de seis plisgos de impreiiia (96 pá­
ginas); y 3.°, estar escritos en alemán, en letra legible y en 
una sola cara. No irán firmados, sino que {llevarán un lema. 
Irán acompañados de un pliego cerrado, que contendrá el 
nombre, las señas del autor y el lema del tra'iajo. fie dirigi­
rán los trabajos a! presidente de la Sociedad, Otto Hartmann. 
hasta el 30 de Junio de 1912. Forraau el jurado caliQ :ador; 
His, director de la Clínica médica de Berlín; Fcey, Director 
del Instituto fisiológico de Würzburg; Meui-el, pn-fosor en 
Gotha; Ellenberger, Rector de la Escuela veterinaria de 
Dresde, y Otto Hartmann, rentista en Colunia,>

La clientela mayor del mundo.—En Hackney (Inglaterra)

se ha visto el 80 del pasado de Diciembre dos procesos por 
négligoncia c-mtra el doctor Jpiley. En uno ae trataba de 
un niño con bronquitis, que murió de pneumonía, y otro que 
falleció de bronquitis. Las madres alegaban que Jelley ha­
bía descuidado la asistencia. Jallsy contestó gne 1* faltaba 
tiempo. Esieañ-) ha visitado 80.000 enfermos, y iree qne su 
clientela «s la mayor del mundo. El precio de la visita varía 
de tres á seis peniques (un penique =  diez céntimos). Claro 
es que en la puerta de Jelley hay una cola largnísiina. Afir­
ma el buen doctor que dosde que él ejerce en Horaerstou 
ha disminuido la mortalidad. Estuvo e i Poplar c nco sema­
nas, y acudieron á él miles de enfermos. E' jurado le ha ab- 
sneito en los dos procesos.

Ei sello de Heldelberg.—En un pueblo de Bulgaria se ha 
encontradj hace pocos días un sello de la Universidad de 
Heidelberg. Hada tiempo que llaiuaba la atención el gran 
número de doctores búlgíros graduados en dicha Universi­
dad. El Gobierno búlgaro pidió una lista do los i-úbditos su­
yos examinados en Heidelberg, y se averiguó así que muchos 
diplomas estaban sellados con el sello substraído. Aparte de 
esto, les doctorea falsos en nada se diferenciaban, por lo 
visto, de loa verdaderos.

Donativos.—Mr Natbaniel Coben.deBexhill • on-Sea (Sus- 
sei), fallecido el I.® de Diciembre, deja 3.000 libras esterli­
nas á varias asociaciones judias y 100 libras á cada uno de 
14 hospitales ingleses.

Mies Eliza Swafieid, de Wyke Regis (Inglaterra), falleci­
da en Novieuibre, deja 26.000 libras para obras henéfira»'.

Es frecuente < n los que sufreu fetidez de ahentoiOze- 
na) el divorcio y verlos aislados del trato eoci.d por la re 
pngnani'ia que causen, viviendo en continuo aobresaito. 
Evitarán estos perjuicios sometiéndose al tratamiento del 
especialista D. Alfredo Gallsgo, único qne ha -e desaparecer 
p .r completo esta enfermedad. Patente 1.» 175, Madriil.Pa 
seo Recoletos, 31.

Vuelta á la patria.—De nuestro estimado colega La Co­
rrespondencia de España recortamos lo sigu ente:

«Ha llegado a Madrid, después de residir durante muchos 
años en la Argentina, el notalde periodi-t.u e-pañ'd D. Javier 
Santero.

Santero fué una de las figuras que más se destacaron 
hace algunos lustros en el periodismo y en et cultivo de Jas 
Letras.

Obtuvo grandes triunfos en el teatro, y ann so recuer­
dan con deleite aignnae de sus obras originales y traduci­
da'», como, por ejemplo, Clara Sol y Los quantes del cochero.

El notable periúdisla y poeta es también médicu. Fué 
profesor de la Facultad de San Carlos, y en In Academia de 
Medicina conquistó un asiento.

Su paso por Madrid ha de ser de gran conveniencia para 
las relaciones de España con la Argentina, teína que tratará 
desde la tribuna dei Ateneo.

También se propone gestionar de los poderes.públicos el 
indulto de ios prófugos y desertores 08;mñoles que se en­
cuentran en aquella República, y que pasan de 60.000.

Asimismo tratará de la organización de la corriente in­
migratoria á ía Argentina, á fin de qne los espafio'es puedan 
ir en mejores y más seguras condiciones.

El Sr. Santero trae una misión especial cerca de S, M. 
el Rey, á quien hará entrega de iin magnifico álbum litulado 
La República Argentina en el primer Centenario, que dedica 
ai Monarca la Sociedad de Billetes de B meo de dicha Repú­
blica,

Sea bienvenido el buen compatriota y querido compa­
ñero. >

Obras recibidas.—En estos últimos días hemos recibido 
ios sig iientes folletos:

Un caso de rabia, por D. Guillermo Ronero Guerrero. 
Se vende rste folleto á 0,25 pesetas en la librería «Elcano», 
Gran vía, 8, Bilbao, y su prolucto se destina á la Santa 
Casa de Misericordia.

— Nuevas orientaciones pedagóg cas, por la señorita Ma­
ría del P- M. M. (Adsum), con prologo del Dr. D. Nicacio 
Mariscal.

— Traitement de la paralysie infantile par les greffes 
musculo-tendineuses, por el distinguido eirujaiio Sr. Menciére 
(de Reims).

Liga contra la pornografía —Esta importante Asociación 
eatá repartiendo profusamente una circular interesante, en
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U que ae ponen de manifiesto loa irreparables dafioa que, 
eepecialmente á la infancia y á ia jnventud, acarrean la es 
candalosa exhibición de estampas, espectáculos y publica­
ciones obscenas; pide el concurso de todos los hombrea de 
buena voluntad á fin de allegar elementos para coosbatir 
eeta terrible plaga por cuantos medios eeñalan los estatutos 
de constitución de la Liga para el fomento de ia acción so­
cial y educadora, por la conferencia, el folleto, el sport, etcé­
tera para el ejercicio de la acción represiva, judicial y gu­
bernativa. Con este objeto acompaña á cada circular un bo­
letín de suscriptdón, cuya cuota mínima anual es de una 
peseta. Los boletines suscritos se enviarán al aefior tesorero, 
D. Manuel Cossio y Gómez Acebo, Santa Clara, núm. 2, pri­
mero.

Suscripción. - Deseando los médicos hidrólogos testimo­
niar euB simpatías á su inestimable amigo y compañero 
doctor Taimada, á quien se le ha concedido la gran cruz de 
Alfonso XII, han abordado abrir una suBcripción en los 
Analfi para costear las insignias de tan distinguida conde­
coración; acuerdo que bacenua prtblico, á fin de que los 
qne eatén conformes con él se sirvan remitir á la redacción 
de la expresada Revista, Zurbano, 9, las cantidadea que es- 
linicn conveniente, de las cuales se dará cuenta en la mis­
ma en los bún.eroa sucesivos.

SOLUClOM BENEDICTO
g1le«re*fosrato a« cftl eah C R E 0 8 0 T A L

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 ra s c O j 2p50 
p e s e ta s . Farmacia de! Dr, Benedicto, San Bernardo, 4Ii 
Madrid.

A l presente número acompaña un suplemento, cuya lectu­
ra recomendamos, sobre M a gn e siu in * P e p h yd ro l>  

P e rh id ro l'M a g n e s iO i producto farmacéutico de la ca­
sa E. Merck, de Darmstadt,

ELIXBR BUSTO
PODEROSO TO R IC O  H ER V IO S O  T  M USCULAR

POLIFORMIATOS-KOLA-FOSFATOS
- T '  -1 -:—  P R A L E S . FA R M S. =

P R E M I A D O  

en varias Ekpostcionea 

con las más 

alta* recompwsaa

M eOatla Oq O ro  
¿aragosa ibo4

M ed a lla  de O ro
Barcelona 1910

O ra n  P re m io  
C ru z  de O ro  

M e d a lla  de O ro
t Londres 1^0

— ■ e u  —.

BISTÓOSNOLIOPIS
es el agente mae eñcaa 

para com batir ta 

Tuberculosis
D iabetes, Anemia 

y cnfermedcd^s 
c o n su n tiv a s  

en general 
Está asi proclamado 

por la Clase Médica

PIliz Dnirru fnin 1 
A  I -  L. O  P  I S  

rcfrtz. L-NAIIRIS

P ip e ra z in a
G R A N lL A D A

Llopis
E l m e jo r  

d i s o l v e n t e  
y  e l i m i n a d o r  

d e l
Á c id o  Ú ric o

P I D A N
M U E S T R A S

lie
envío G R A T IS , libre 

de gastos

A. L lopis
Ferraz, I y S.-Madrid.
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Vacantes»
La de médico titular—por ciiiniBión-de Iruráiz (Ala­

va! dotada COD elt-uehio anual de 65 peseta» ,,or la asía 
tencia de una á quince familias pobres cobradas de los 
fondos mvinicipales por trimestres vencidos. Loa aspiran 
tes que deseen solicitar podrán remitir sus ■«''tmiciae á esta 
Alcaldía en el niazo de treinta dids.(B. 0. del 23 de Diciem­
bre') —El al alde, Matías L . de í.vziina,qa.

IndicacionfS.-VerMo judieial de Vitoria; Ayunlaniten. 
to de 633 babitaniee, compuesto de loa lugares siguientes.

Acilu' hf'ar ranítal del Ayuntamiento, con 51 habitantes, 
á 22 kilóro.'tros de Vitoria. Alaiza, luitar de 77 habitantes, 
é 5 6 kilóiiK troa de Acilu; Arríela, lugar de 43 habiianii s, a, 
2 7 kilómetros de ídem; Esquerecocba, lugar de 86 habitan 
tea A 2 7 kilómetro? de ídem; Gaelo, lugar de ¡ó habiiaaie?, 
á 42 kilómetros de ídem; GuereCu, lugar ds 106 habitantes, 
á 41 kilómeiros de ídem; Langarica, lugar de 90 habitantes, 
I  i'.l kilómetros de Idem; Troconiz. lugar de 70 habitantes, 
A 8,3 kilómetros de ídem.

—La de médico titu lar-de Beniel (Murcia), dotada con 
el haber anual de 1.500 pesetas, con obligación de prestar 
a ietencia facultativa á los pobres de esta localidad cuya 
nlaza se proveerá transcurridos que sean treinta días á con­
t a r  desde el en que aparezca inserto el presente anuncio.
(B O del 4 de ?nero).-E l alcalde, Jase González.

J«dica«onV8.-Partido judicial de ^Iurc1a; villa con Ayiin- 
■ tamiento do 1.617 liabitantes, á 16 kilómetros de Murcia; 

ferrocarril de Alicante á Murcia.
AfoMrt (V«ca»a).-Se halla vacante la plaza de Médico 

titular de e--td anlüialesia. dotada con el sueldo a. ual de 
760 pesetas- Los as .irantes dirigirán sus so„,..
Alcaldía rietitiodel lérmino de tro nta 
días {B. O- del 2 de Enero),—El alcalde,
Yictur Elorriaqa.

Indicaciones,-P artid o  judi c ' a l  de
Guernica; Ayuutataiento de 771 habí 
tantes conipuerfo de vanoi poblados,
Lequerina; caserío de 27 habitamos, cu 
pital del Ayuntamiento, 9 kilómetros oe 
Guernica y 6 de Mújica, que es la esta 
ción más próxima.

Basauri (Vizcaya) —Acordada por la 
Junta munici['al de esta anteiglesia la 
provi-ión de dos plazas de médico titu­
lar de este Municipio, con la dotación 
anual de 2.000 pesetas cada una y ob i- 
gaciones determinadas eu el acta de la 
sesión celebr.ida por la misma, se anun­
cia el concur-o durante ireinta días, en 
cumplimiento del ardcolo 11 del Kegla- 
mento p ra el servicio benéfico sanitario 
de los [ uebloB (jB O. del 2 de Enero).—
El alcalde José de Qoyarrola.

Íniiícociones. — Partido judicial de 
Bilbao; Ayuntamiento de 1989 habitan­
tes; BU cabecera lo es: San Miguel de Ba- 
BBuri, anteiglesia de 185 habitantes, á 
7 kilómetros de Bilbao, ferrocarril del 
Norte, estación de Dos Caminos y del 
Central de Vizcaya, tranvía de Bilbao á 
Durango,

Ciruelas (Guadalaiaro.).—Vc¡T traslado é otro punto del 
qne la desempeñaba, se encuentra vacante la titula,r de esta 
villa y su anejo IDras de Ayus -, dotada con el sueldo anual 
de 150 peretas, pagadas por trimestres vencidos del presu. 
puesto municipal, por la asistencia á 16 personas pobres, 
más 200 fanegas de tiigo puro por las igualas, de cuyo pago 
responde iiiw comisión. El anejo produce 75 pesetas encom 
cepto de titular por la asistencia a tres vecmos pobres, y 70 
fanegas de trigo puro por las igualas; éste dista de la raatnz 
4 kilómetros de buen camino To.las las igualas se cobran 
por adelantado eu la recolecdóu. Los aspirantes que deseen 
obtener dicha plsza pueden dirigir sus solicitudes, debida­
mente documentadas, A esta Alcaidía dentro ^el plazo d«
treinta <llas. Ciruelas á 15 do Enero de 1913. - El alcalde, 
Maximiliano Pérez. . ^  - aIndicaciones. Partido judicial de Guadalajara, Ayunta- 
mien’o dé 473 habitantes, A 8 kilómetros próximamente de 
Eoiilanar, Junquera v Humanes, las estaciones más próxi­
mas y A 12 de Guadalajara por carretera, como igualmente 
A Fontanar. lleras tiene 267 habitantes y dista 4 kilómetros
del apeadero de Mahique por carretera. El que desee m is 
informe pueda dirigirse al médico dimisionario, D. Enrique
O r s i .  L a  f i r m a d a  está en el mismo pueblo.

—La de médico titular de La Puerta (Guadala]Ma,. con 
el haber anual de 100 pesetas, satisfechas por trimestres 
vencidos del presupuesto municipal. Loa aspirantes dirigí 
ráu sus instancias A esta Alcaldía, debidamente docume^^  ̂
das, en término de treinta días. (B. O. del 10 de Enero).
E! alcalde, Esf«6an fiamos. .

ImJicaoíones,-P artido  judicial de Cifuentea, con
Ayuiitamieiilo de 212 habitantes. A 25 kilómetros de Ci- 
fuentes V 50 de Matillaa, que ea la estación iiiAs próxima.
í '  ----- ... . .  .>A ''•'■“'•TI.

nisPEPTINfr HEPP
Jugo  S^strico fisiológico n a tu ra l imirno d™Ts Hospftlfes irp^ans.
los procedim ientos del Dador f b a n c i a

D is p e p s ia s
a tó n ic a s

D ia r r e a s
c r ó n ic a s

D e s a r r e g lo s  
g á s t r i c o s  

de los Tuberculosos

N e u r a s te n ia
G a s tr o -

E n t e r i t i s  
y D ia r r e a s

in f a n t i le s
Sobrealim entación

g en e ra l.

—La de médico titular—por trasla­
do—de ■üsanos(QuadalajBra), con el suel­
do anual' de 500 peseUs. pagadas del 
presupuesto municipal de este Ayunta­
miento. El agraciado podrA contratar las 
igualas de ios vecinos pudientes, que se 
calcula ascenderán A 2.000 pesetas. Loa 
aspirantes dirigirán sus solicitudes al 
señor alcalde en el plazo de treinta dias 
(fi. O. del 5 de Enero).—El alcalde, Fe­
derico Sancho.

Juííicacetmes. — Partido judicial de 
Guadalajara, villa con Ayuntamiento de 
868 habitantes, A 11,1 kilómetros de 
Guadalajara, cuya estación es la más 
próxima; carretera de Madrid A Zara­
goza.

I,.BOBATOBXOderiSXOLOaiAda™^^^
FARMACIA------

a

T I S I S

R E S F R I A D O S  | 

B R O N Q U I T I S  ; 

C A T A R R O S  ( 

A S M A  ;

I s n^chraiin !• •»'*

CUBAGiOB CSJíiGUIiA

i

rOF 81

EMULSIÓN MARCHAIS
al CreoBrtta y Glicerofoafato de en',

in ''O» '**•
oe HIROHAIS (rnAMciU) 

,U

ERGOTINA
bonjean

^íisffa d i  fifí d i  ¡ í g e e í i i a d  d t  £atmaeia d i

SOLUCIO IT
lo s  E S P U T O S  d e  S A N G R E  y

H E M O R R A G B A S
de todo género.

I ABFI ONYE & C .
é r W W f 9 9 W 9 W W W W 9 9 9 9

■ 99, Rué d’Abouklr,PARIS.
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Periódico de Medicina, Cirugía y Farmacia,'consagrado á los intereses morales, científicos y profesionales de 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

t/t
Prscloedgsüacripclónds EL SI6L0 

■adrid: 3 paketaa trimestre. 
PrDVinoiaá: 4 pesetas trimestie,

S semesue, ;  15 el aBo, 
£xtran|ero y Ultramar: 20 pesetas.

PROPIETARIOS

i  Ramón Serret-D. Garlos Haría Gortazo-D .Angel Pulido.
DIRECTOR GERENTE

D . R A M Ó N  S E R R E T

Precios de suicrlpcldn de li BIBLIOTECA I 
H ace  g randes reb a jas  en las 

obras qne  pab lioa  k los sasoripto* 
[ re s  de  E l S l^ io  Médico.

1.1

por
ris.

• Z

lAtS
itF r".

O U R R Y
I o,OBdaYodo por cucharada 
I de U a de sopa.

• y o p o T A ^ i c o
E L  M E JO R  M E D IO  D E  A D M IN IS TR A R  E L  Y O D O . Sustituía al ACEITE 4a HIIADO I 

4t BACALAO i

ANEMIA, LINFATISMO, AMENORREA, ENFERMEDADES d e l  PECHO
F .  G O M A R  A H IJ O , B A R C E L O N A .  —  D e p ó s i t o  ert t o d a s  la s  F a r m a c i a s .

tnmi (if
' P I L D O R A S ' '

_  DIL DOCTOS _ _  _

D E H A U r
B  X tJ B  9  V K z a i  ■
loo (ítabsao sn purjarss, cniodo/oe 
^ n e e e s i t ta .  N o  te m a n  e l  a te o  o í  sil 
\ \c a a ia a c io ,p o rq a e , cootralciguesu-l 
yeada con  lo e  d e m a a p u r g a n te ! , estsf 
loo obra b ie n  t i n o  cuando se tomai 
IcoobU'.aoaaliiJisii os ybsbibas/or-l 
I t í f íc a n íe tfC u a le l  v in o , e¡ ca/¿,sl tAl 
feCada cual esc g e ,p a r a p u r g a r te , l a t  
aborajlá coRiii/ague/nasle con ris-1 
lusa,según sus ocupaciones.Coinol 
Isi causaacioguelapurga o c a t io n a i  
‘iguada c o m p le ta m e n te  anulado/ 
^por el e fe c to  de  la  b u e n a  a l i - /  

t mentación empleada, uno ssj 
•pacida f í c i lm e n te  a v o lv e r á j*  

^ m p e t a r c u a n t a s  ve  
t e a  n e c e sa r io .

(GOTA
AGUDA

a»'**

«î Siárr
Linlnirnto

sbsorliido per ia pie' en I^ IriocloneBjconspreaBB.

REUMATISMO a c u d o
T. 1 131F  * S ‘-HDooró. Parli y  t e d s  i  f

AFECCIONESdeiPECHO
TUBERCULOSIS -  BRONaUlTIS -  CATARROS

F O S F O T A L
CápsulasClin

£0 cor.

Emulsión Clin 
Tubos Clin

rPbospboUl. — Fosflto neutro da Craotota)
Q u aro ec ld as  da  G lu te n , 

eonlocoelse ralerdeladl^oUiclOn il-l i» indi.l" acllTona>isqna 
llegneHnle~llDa,deiandoasUles Omago toda su inteorldad. £0 Cgr. dt J'ct/otal per coda Cipniila. i  i  l i  Cipsulaa al itiSi.

s e  cgr de FosFoíal cor cucharada de loe de Cajé. 
£ 0 6  eucAomdiía» al dta ru ll£ ooao de leche. 

Admlnl.,:i‘aea Igualmente en eneoiaa.
Sotocid» oleosa, o radaad ftd  íO 03' ’; d« Fca/ordl . . . .

po  ̂ccut. c«¿t>MO, Cfi AfnpoUtu de S o-O* 
Una ingecciin cada dos diae.

V E N T A t J A S  D E L  F O S F O T A L :
No ÓN cftuótlco. -  Espertóctam ente tolerado y  aiímílfldo. •- Reúne le dobla ®HcacU de^Toa 

ojedicaclona* creoiotadai y fosfatada», im-.n una aaoclacido tia la CraoBo» < ^ a l
Fústoro (9 •/«)• — La Tos v la Expectoraeldn desaparecan A au aeciúo terapeótuSB. —

Impide la DesaetmilaciAn y aumenta el Apetito.

LABORATOBIOSCLIN—F.COHARfcFILS*C‘',SO.RuedesFos!éi-8t-(Jaeque». PARIS. 1809

C / ^ R N E - Q U I N A - H I E R R O
M E D IC A M E N TO -A U M E N TO , el más poderoso R E G E N E R A D O Rpr^0orit9 poir /o# tfé<tieoa«

Este Vino, con base de vino generoso de Andalucía, preparado con jugo de 
carne y las cortezas más ricas de quina, en virtud de bu asociación cr.n el 
hierro es un auxiliar precioso en los casos de: C/orosIs, .tnemla profunda, 
aienstruaclones ooforosas, Calanlurao de las Colonias, fíaiaria, etc.

28, Sne Xlctaellea. Parla, y  en'todas farmacias del extramjero.
>■ ....... ........................ ..........

VICHY CELESTiNS. —  Artritismo.— Gota.^Arenillas.— líeumíitisiiK». 
«a HH GRANDE-GRILLE.^Eüfermedudcs del .hígado ydel|aparalü biliar. 

"  ■ • •  ■ HOPITAL.— Enfermedades del estómago y del int^estino.

f

s  •

i

B. É
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Enfermedades Inflamatorias 
de los Intestinos.

L a Emulsión de Angier es especialmente eficaz en los desarreglos gastro­
intestinales de naturaleza inflamatoria, ulcerativa ó tuberculosa. E l petróleo 
no sufre alteración química en el estómago, de aqui el que ejerza sus efectos 
sedativos, emolientes y lubrificantes en el entero can^  intestinal y es, por 
consiguiente, de valor tanto si la inflamación radica en el intestino grueso 
como en los delgados. Ya sea sola, ó como vehículo para administrar 
antisépticos ó astringentes intestinales, la Emulsión Angier es inestimable 
para el tratamiento de la enteritis, catarro gastro-intestinsJ, disentería, diarrea 
infantil y fiebre entérica.

MUESTRAS Y FOLLETOS GRATIS A LOS MEDICOS.

EMULSIÓN DE ANGIER
(Ptttráleo oen H ip o fo e flto s  de  OeJ y  Seea).

8 R E 8 .
Agentes exclusivos parx EspaBa:

F O Y ¿  V  G IM E N E Z , C e lle  G e i^ n a , 4 . |m« I .  B a rc e lo n a .

T H E  A N G IE R  C H E M IC A L  C O ., L t d ..  L O N D O N , 8 .C .

M E T A R S I L E  M E N A R I N I
Fcsfo-melllsrsenlat da hierro para vso Intamo j  por ría hlpodármloa.
co n t ie n e  ed em ae  de hierre, fo sfo ro  (leo ltina) y a reén ico  (ác id o

■ ■  n lo -m otllB reen loeo) en ee tado  o r ián ice .

El foBfo-metilarBeziiato de hierro da excelentes reRultados 
en laa fiebres palúdicas y en bus conseciiencÍBR; en la neuras­
tenia y el agot'dffliente nervless; corrige la deficiente raniidad 
y defeetnora calidad de las tuersaa n e rr io ia e ; en la anemia 
y en la Clorosis despierta la (unción digestiva y aum enta el 
apetito. En las enfermedades de los nlllos ee el reconstituyen, 
te máe indicado a causa del mínimo poder tóx'co del arséni 
CO y del íóbCoio oigánicoB.
E l fraaco , 3 ,6 0  pecetae. -  La  ca ja  de 10 In yacc lo n ea , 3  p e se ta *.

D E  V E N T A  E N  LAB P K lN C IP A T .E a  F A R M A C IA S
Dipoilto: SRES. HIJOS DE CARLOS UL2URRUN, Eipirteros, 9. MADRID 

^lacAtTM gT .ta lte ii á loa seA or.s mAdIcoi que laa aolioiten a l  sefior
A . ,  i v r  e  33. a i *  ±  n  1 .

F a rm a c ia  in ternaciona l, v ía  Oelabrltto, 4 . —  N A P O L I

Fl I7YMINA litüladideltiitiniy fírneitu digestirti
" ü "  • ITIII'Irt JF'orm'ula profesor Coaoettl.

Preparación especial del Famacéitieo A. BtRNAKIKI
Recomendado en lae enfermedadei del aparato dIgOillT* de lo i lifie i.

La Euzymina, por los fermentos que contiene nsoeiados i  
la lecitina, no so'araente reemplaza laa deficienclM del apa­
rato digestivo, sino que estimula las fuerzas zimógenas para 
mayor actividad funcional.
DOSIS: Para niCos de pecho, 10 á 20 gotas después de cada 

mamada; para nifios de 2 afina y más, Sfi á  SO gotas 
después de cada comide; para adultos una cochara- 
dila de café.

P e se ta s,  3 ,a 0  fr s s c o .

M neetrae grotia á loa aoiloros mOdlcoa qne Isa so lic itan  *1 señ e r
A . M E N A R IN I Farmacia Internazlenale.

Via Calabritto , 4  ( Ita lia ) N A P O L I 
Depiitlto, SRES. HIJOS ce CARLOS ULZUBRUN, Eeparterse, I ,  «A B R IS

TÓNICO - RECONSTITUYENTE
Y ANTINEURASTEHICO

E L IX IR -M E D IN A  D E  " D A M IA N A ,, C O M P U E S T O

(Damiana, kola, cal asimilable, fósforo, gllcerofosfatos).
Este medicamento, tao recomendado ya boy por la clase médica, por 

los maravillosos resultadoR que está produciendo, reanima la nutrición 
nmiioso, combate la d^esíón  meníaf,producida muchas veces por exce 
B' vo trabajo intelectual, alendo de efectos seguros en la curoaán de la ane 
rita , debilidad n$ titosa, empobrecimie7ito orgánico, couvaleoeiicia de enfer~ 
7Hedadtigrave», raquíHemo, escrófula, fosfaturia. tonificando los ennírog 
•temosos y el corazón, y constituyendo ei más poderoso remedio contra la 
■ leurastenia.—Pídase eiempre Elixir Medina de *Damiana» compuesto.

FARMACIA DE MEDINA, SERRANO, 38, MADRID

F * A S T I L L . A l i 6
CLORHIDRATO DE GOCAIMA Y MENT6L

L s e  propiaOsdei t.rsp á a tis s i 2* estos 
dos mediesmentoB, Iss hss* . Is s s s i  en 
todas la s  sfeaoionea ds Is  gergants.

FARMACIA DE BORRELL HERMANOS
M A D R I D  1 B A R C E L O N A

rU E R T A  DEL SOL, S. *  A8AL««, I t .

EUGARGON
P a t e n t e  n tá m . 1 8 .6 S 9 .  

E rte meuicaraento es el más eficaz 
y de resultados más rápidos para la 
curación de la T o s  F e r in a .

Depósito ds Especialidades Fariracóiitícas.

■ C

E
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F E R R O - S A I O D I N A .
Preparado de hierro y  de todo

en form a de T abletas
de sabor agradable.

Contiene aproximadamente un 25 “¡o de iodo y un 5,8 %  de hierro.

P tuy bien foíerado.
In d ie a e io n e s : Escrofuiosís, clorosis, arterioesclerosis anémica, sifi is congénita,

raquitismo, etc.

Dosis: 3 veces al dia una tableta de chocolate que contiene 0,5 gr. de ferro-saiodina.

Rp.: Tabletas de Ferro-Saioáina de 0,5 gr. X X  en embalaje priginal, al precio de
P t a s .  3 ,2 5  el tubo.

Farbenfabríken Farbwerke
vorm. Friedr. Bayer & Co., Meister Lucius & Brüning

Elberfeld.-Levarkusen a./Rh. Hochst a. M.

S a í i f .

■ Calm a loa d o lo res  y  cu ra  rá p id a m en te  el 
reu m atism o . _

Es muy bien soportado por la piel aunque se 
aplique en estado puro sin ser diluido. 

Indicaciones:
Reumatismo muscular, neuralgias.
Reumatismo ligero agudo.
Tendovaginitis, pleuresía reumática.

(Fricciónense las partes dolorosas dos & tres veces al 
dia con media á  una cucharadita de Salit, después de 
haber limpiado y  secado previamente la  piel.)

jíeid o aeefil-salieílieo
( ( fíeyden f f

en polvo y en tabletas comprimidas que se des­
hacen rápidamente en el agua. Es muy económi­
co y de calidad superior. No produce los efectos 

secundarios del salicilato de sosa.

^utUcaeionte y mueatras gratuitas para loa aañor$a médicos por
GUSTAVO REDER, Z o rrilla , 23 , M adrid,

R epresentante general en Esparta de la 
Chemischt Fabrik von Hevden de Radtbeul (Alemania).

Productos naturales de las aguas minerales de

♦  ♦ L A  T O J A ^ ^ ^
Clorurado-bramurtdo-téélcai-ftrruglnoias. varladad itlco-artenlciles. 

grarrdemanta radloaolivsi.
Lat m i t  ’n lnm lleada i y  termelleadat de Caropa.

A guM w  de L a  T o j a . — naluralei de L a  T o j a  (exuaidu por 
evaporacído eo et veeio)i para baóo* geoerale» y locaiet,— Lodo, Daruralea 
de L a  T o j a  (o.S, ¿ramos de aDhidrido atraaíco por rob, ■ eslía el aoált- 
BÍi dltimo de D.Jot¿Casare«i.

J a b ó n  d e  s a le s  d e  L A  T O J A  
Escrb/ulo-tubereuloili, raqultlemo. a/eccionetde loe hueeoe.lpjltma- 

clonee de la m atriz y anexoe, revmatltmo artioalar y mueeular, afeo- 
otnnee de la piel.

Farmacias, Droguerías, Gasas de baños k Perfumerías.
Depositariot en Madrid:

Sres Pérez Martin Velasco y C. .̂ Alcalá, 7 y don 
Antonio'Esnaola, Plaza del Angel, 18, prai.

AGUAS DE CESTONA
Termales, clorurado-sódicas, sulfatadas, variedad 

litinicas. De  gran radioactividad.
Indicadas con éxito maravilloso en las enfermedadea 

leí e s to m a g o , h íg a d o , in te s tia o a  y r in O n .
Desaparecen los estrefiiinientos.

De venta a 1,25  p e s e ta s  botella en farmacias y dro­
guerías. Depósito central en Madrid, Plaza del Angel, 18 
principal. Pedidos directos de aguas y datos de hospedería 
al Administrador del Balneario en Cestona (Quipúscoa).

Ayuntamiento de Madrid



EMPLCADOS SU LOS
\ HOSPITALES de PARIS

Sanatorios
I OispeBuriQsaiititiitwiciiIoso] 
'  del m undo entero.

C O M U N IC A C IO N E S

álaAcademiadeCiencias
iliSocledaditBloIogia 
T i  la de Terapéutica. 

T E S I S  
I Salín t i  U STO aCH O L1 sntintadai i 1“  F u i H U n

da MtSieInt U  Pirli f  da 
Monltitllltr.

MedJcacldo
Inenlco-Fosforade

orgánica.

A bese dd
N a c la r r in a .

El msTOGENOi. HAUNE estí indicado en lodos los caeos en que el organismo, 
debilitadojwr cualquier causa, necesita una poderooa “ ®dioa<d6n  r e ^ e U ^  
en todos los casos en los oue es necesario letanlar el eslado genera mciorando la 
comnoslciin de la sangre, la remineraliiaciaa de ios tcgidosy el retomo Ala normaiidad 
de las reacciones Intraorginicas. ,

T U B E R C U L O S IS , B R O N Q U IT IS , b lN F A T IS M O . E S C R O F U W . A N EM IA 
A S M A , N E U R A S T E N IA . D IA B E T E S , A P ^ O C IO N E S , C U T A N E A S , 

ó ,  D E B IL ID A D  G E N E R A L , C O N V A L E C E N C IA S  D IF IC IL E S , ETC. ^
E w ig lr  en todos loa frascos la  F i r m a  a . i T A i i i B f *  

La .b o r»to r¡oM  A .  P iT  A l a l í J E  *  1 2 ,  R u é  d u  C h e m i n - V e r t ,
T I L L E N E U T E - L A - G A B E W M E  ( S « lD » l ,  F r a n c l » .

fOSHÁS i  DOSIS !

E L I X I R
G R A N U L A D O l

2 c u c & B r a d s s d e e o p a  | 
p o r  d ía.

C O M P R I M I D O S l
4 d  6 c o m p r im id o s  

p o r  d ia .

A M P O L L A S
l a m p o n a  p o r  d ia.

' N u e v o  T r a t a m i e n t o  de la. SlFILISydeiasDERMATOSIS'

P f = l E P ^ F « ' A D A  P O R

PILDORAS üt á ict pildorüf Ai ¿(o 
€»pisci9 de d /5 diót.

I a O T A S  De !9  d ÍOO coloi si Sí* per eipteU te 
1 0  d  i S  diei.

1 A M P O L L A S  l i i i é f l e i e  a n a  a m f e l la  d ia r ia  p o r  

t t f t a o á e i O d I S d - a i . —  INYECC10NNES INDOLORAS.

P R E P A R A D O  P O R

(Coinblnaolon da Heotlaa j  da Uarcurio). 
P IL D O R A S  De una d i« i piidarai al di*.
G O T A S  D e  i »  d  1 0 0  g o ta s  el d i * .  

a m p o l l a s  O n *  t m p e U *  d ia r ia  p e r  e s p a c ia  d e  1 0  d  1 S  d ia l  

I N V E C C I O N E S  I N D O L O R A S

La  dnraclOn dal Tratamlaata 
«• de lo 'a  ra au t.

E xig ir tabre todas las tajas y  frascos la  A rm a  de ja ra n W a  A . MALIME.
Pídase Prospecto de Hectin* J i« Hicr»ctr«; Labaratarla »  A. N A L  N E , 12. Rué du Chemln-Vert, > VILLENEUVE-LA.6«IIENHE(S.i..l Francia^

r il rii

^ycLORHlMOÍoSFATO de CAL CREOSOTADO

A N T I B A C I L A R  y  R E C O N S T I T U Y E N T E
PERFECTAMENTE TOLERADA r COMPLETAMENTE ABSORBIDA 

Cicatrizal» lniH»lKilu,ri^Lauracii fiwuiM «Itpiiiii jil iiiMeriiiiitl 
: L . P A U T 4 Ü B E R G E *C O & Íi/ if c ' V O IE -P A  f l / S 7Wuf»tBnllL

I D l s e s t l o x x  A í s e s  t x r * a c a . a .
de todos los a lim en to s

F i r m a d a ñdf)'M'AlHE

8, ru é  F avart P A R IS
r El

D I G E S T I O N  
S p e c i a l  d e  l a  I _ a ^ 3 C J K C ^ 3  

ra , ilib  c e lo n a .

i '

IODO FISIOlOOlCOe SOLUBLE, ASIMILABLE
IaA IO D A L . O S B  KB L A  Ú N IC A  S O L U C IÚ N  T I T U L A D A  OEU P E P T O N IO O O  

Gomblotol6o áiréeU )  conpletim oott sctsbls dsl lodo coa la Pepionu
DSBOUBJrATA mu i s e e  b o a  Ce Q A I-B R U N e DOOTOR «N FAAMAOIA.

CmunlOéOlin V  XtH* Congruo lnl9rtitelon»< tío MeoiCint. Péfn IVJO

S u s t i t u y e  I o d o  é l o d u r o s  en t o d a s  sus a p l i c a c i o n e s
s i n  l o d i s m o .

VM nM  lo t u  lO D A lO B B  obran o'mo un gramo loduro aleelina.
Pee» a i a u i ; C lp ¿  I  valnn gnta» vn  a Wlfioa, d m  a cincuenta goiaa nata A au lW ._

UBSCÜKFIAKSB •
UB LAS PALSIPICACIONES É lUlTACiONES

Exigir la 

Firm a :

InMeisivii j Ae udü Fuma alisnlQta 
C U R A C I O N

R A D I C A L
Y  R Á P I D A

(Bla Coptiba — al layacaloaas)

ds los Fliijos Recleoies i Fersisienies

Cada lle ra  el
cápsula de este Modelo nombre: MIOT

PtKii, I. Rc‘ T eí iidt.i di Firaiclit.

h í l f  ftiin»~isiH  I I  lodotefñpw . « A i o l g g w g . w : P ? P « g i g * ° ,  l i j a  LA9OAAT9 AI0  ClAUMRUNt 11* Ru* Obbf1HiT>P<i rARli HAyuntamiento de Madrid



ANTISEPSIA INTESTINAL

Tratamiento de las Afecciones gastrointestinales
A D O P T A D O  P O R  L A  A S I S T E N C IA  P U B L IC A

Fermento láctico Fournier

_̂PiBOiwrofi(os
FOURRtERFttSftlS

m
,.«76 Boui*úe (Kooitdi 

R«IR1S
DrrectJÓfiTtĥM.̂  •

PCRMEIÍTO l á c t ic o
Culi ura pura y  Seleccfonada

MOLESTIAS BEiinTEsriKo
y  At̂ eeioncs Coasecu’ivag 

£iKr4/r$ Csiairus
■ ■ 0 0 0  Oc I  ■■^LEO

«(lA*
•>« ^  «J*—-tCw

CNiserv(!e en lugir fresco

C U L T U R A  S E G A  
FRASCO DE 60 COMPRIMIDOS 

(Conservación incleíinida)

ENTERITIS

DIARREAS INFECCIOSAS 

DISENTERIAS 

APPENDICITIS 

DERMA TOSIS

I)e venta
en las principales Farmacias 

y Drognerias

Laboratorios FOURNIER Fréres
26, Boulevard de l'Hópital

PARIS

Ayuntamiento de Madrid



Elixir Estomacal de Sáiz de Carlos (Stomalix). Mkrfla rertltradk.

E q el año 1893 dimos á conocer á  los módicos la fórmula de nuestro Elixir Estomacal, y hoy 
lo prescriben en las cinco partes del mundo, para las enfermedades del aparato digestivo, con 
éxito superior al obtenido con los demás 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, hiperaeidez, 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 antisóptico, 
y quita las molestias d é la  digestión, por lo que cura la dispepsia, gastfiíls faitralglas, hiper-' 
alorhidrias, úlcera del estómago, dilatación del estómago, enteritis crónicas y enfcrBodades 
gastro-intestinales de los niños, hasta el punto de que las diarreas, en todas sus edades, incluso 
en la época del destete y dentición, desaparecen en pocos días de tratamiento. Es de agradable 
sabor, inofensivo y compatible con las agnas minerales alcalinas.

Dinamógeno Sáiz de Carlos. U arék  re g i.tra d a ,

Composición. Formiato de sosa, glieerofosfato de cal, yumbehoa, coca del Perú, pepsina, 
quina. Icola y corteza de naranjas agrias.

Con el Dinamógeno 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 uervinao, 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 hipofosfltos, sobre las que tiene la ventaja 
de sér fácil de tomar, abrir el apetito, no ensucia el estómago y tonifica y nutre mucho más que 
los citados medicamentos, pndiéndose emplear lo mismo en verano que en invierno.

Es poderosísima su acción en lae convalecencias largas, sobre todo de la fiebre tífica y afec­
ciones consuntivas, en todos loe estados de languidez, enflaquecimiento, agotamiento nerv aso, 
raquitismo, fatiga física é Intelectual, pérdidas fosfáticas y llnfatismo.

De seguro éxito en la anemia y clorosis, colores pálidos, menstruación difícil y leucorret 
Puimofoftfol Sáiz de Carlos. HRre& r .g l i t r a d .

Composición.—Oinamatn de sosa, glieerofosfato de cal, creosota pura de haya, iodoforme. 
eucalipto! y quina.

En cuantos casos ha sido ensayado el Pulmofosfot por la clase médica, se ha compro-
^  I A  ^  ^  ̂  mm A  I A  ̂    .  A  . . .  am ^  .  . .  M a  .  a  mm, m, ^  J  ^  ^  X  _    ___ _ _ .hado lo siguiente: desde los primeros días aumento de apetito y de fuerzas, nutrición más com­

pleta, menos predispos’ción á acatarrarse, disminución de la tos, de la expectoración, de la fati­
ga, de la fiebre y de loe sudores, aumento de peso, volviendo el enfermo poco á poco á la norma­
lidad y consiguiendo la curación de muchos de loe que habiau tomado el Pulmofosfol si 
principio, un gran alivio en períodos más avanzados, y en algunos la curación.

Las enfermedades que son tratadas con éxito con el Pulmofosfol son; los catarros ó 
bronquitis agudas y crónicas, toses, lai'ingitis, gripe, asma, tisis, escrófulas, lupus, tumores 
ganglionares, tumor blanco.

M a tr iz .— P on d-T am pon .
Es recetado en Europa y América por los especialistas en las enfermedades de la matriz, tu­

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

Composición del Pond-Tampon.

A. —Do ictiol compuesto —Glicerina y boro-glicétide, 50 por 100 —Ictiol, 2,50 por lOO.— 
Iodo, 4 por 1.000,—Acido fénico, 5 por 1.000.—Hidrastis, 1 por 100. —Es antiséptico, estimu­
lante y astringente, alivia la congestión venosa, reblandece y afloja las adhesiones y produce 
influencia favorable sobre los exudados pélvicos, trompas y ovarios, y sobre los dolores pélvi­
cos y abdominales.

B. —Ictiol.—Ictiol, 10 por 100.—C.—Al P ro targo l.-D .—Al opio, belladona y beleño.—E .~  
Al tanino.—F.—Al yoduro de plata, y G.—Simple: á la glieerina. Se mauda por,correo una 
caja con dos Pampones 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 en la del 8r. 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
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D O S IF IC A D A  A L  U N O  P O R  C IE N T O  D E  IO D O  L Á B IL ,
ES DF.CIR. EN TAL ESTADO DE EGUiLIBBIO MOLECULAR INESTABLE. ttüE BASTA 
EL CONTACTO DE LA SANGRE CON EL LÍQUIDO INYECTADO, PARA QUE EL IODO 

SE PONGA EN LIBERTAD Y ACTÚE CON TODO SU PODER BACTERICIDA.

DE ADMIRABLES RESULTADOS 
EN EL TRATAMIENTO DE LA

em PPE =ANG1NAS = F IEB R ES  IN FECC IO SAS 
«ENITIS a s u d a s  ó  c r ó n i c a s  =  EmSIPEU =  ftNTMX 
PLIMONES =  FORUNeULOSlS =  TUMORES BLANCOS, ETC.

0 Q
© . 0
O Q

NMPROBACIÚN CLINICA DE SU EFICACIA;

Por tiesipo, rae he Ti*iofpriv»¡o de deile cuenra de .o e fs u lu d o j tihteoidos"coa $u prepe-
rtdo BACT£R2CtDlKA, en la t diicraios cejos que lo h« emplead >.

Peí» su-setíifeccién, d e to  decirle q u ; lo» beoeficio» obieciáo» desde el priirier raomenlo que le  en- 
t t fé  en lesione» tubcrculoeee quiidrfíces, fueron u n  meoifiesto», que me dceiií por mi mismo i  em- 
pleirloconeteore obserreclóa en cuectoe enfermos de lesiones erticuleies se hen sometido á inj cuidado.

Comprtedee diehes ohsetTecione» i  lesiones eiticutere» de cadere, rodil», libio-teisiee» y  codo, eo 
tu piimeto, sefundo y  tercer pirl.odo, y en todoi loe cosos los beneficies h tn  eido frondes, eomperedos 
coa los de cnslquier» de Ies raedicieione» c lía ieu  Por lo tentó, totiendo qne, como se eeté encerifiedo 
coa la cirngíe d i  coasem eión , y  te  á i I» imporleiicie debido á I» eplicecidn de »cdUajes eprepiedoi 
para cada oon de loa periodea de le  dolcneie, considero i  n  remedio ineustituíble pera la  cm acida de 
delecnies too rebeldes á le  ieflueecio de otro tratefaicate.

Le felicito pot ene triuafo abicnide, y se ofreea como su m is affrao, compañero q. b. s.

Z 'r. yos/ Jf.e  Uonífya,
, M ddioo'D frector del Real H ospital del Buen Suceso.

Madrid, r i  Diciembrerpeq

S E  R E M IT E N  M U E S T R A S  G RA T IS  A L O S  S R E S .  M É D IC O S .

d e p <5s i t o s  p a r a  l a  v e n t a

M  TCDiS U S  U ÍIT IL E S  T PDEBIK IIPBÍTA STES DE U  PESÍNSDLA, CANARIAS I  BALEARES.

En  M adrid : 17.1. P é r e z ,  m a r t íít  y C ,* 
M a r i i f l  y  D a r á n .

.Lboratorlo d; y sn é m s  isAptícos y antisépticos
F u n d a d o  oa l U O  (l.o oa Eepov^a)

r>iL
DR. CEA.-VALLADOLID

Pilm ar p riiB id o r n m  ts* d i l  E)árg|lD r d i  l i  A m a da d il materia} 
da n r a o le i  a n l ls í i l lu .

C A T Á L O G O S  Y P R E C I O S
rasa ta TBKTa ál roí uaroi

■  A T E l i l iA L  O E  C U R A C IÓ H  A S É P T IC O
iMMéTCilé» ^ irau iiu  4t It f*r 4$ ii^kirui 4» «Ktui stldiáu i  U 

láapiri.

(P r * o » t f im l« n t A  oon patento  0 «  InvaBOlOa).
Í Í U K V O S  P 'K l l l i » A . K i u L ) O S

Compresas quirúrgicas de gasaiiidrólilaasspiicas 
—Compreses tocnfóglcas asépticas de 16 centimt- 
iros por '20 y üe 1 ft por 30 (modelo del doctor Gu 
úérrez).—Esponjas artificiales asépticas. .T<trundas) 
—Vendas enyesadas.

II'O LLA  DE r iA T A  
' s' lów VArtr.tcmUTtCA 

MADAID ie«2

■ CBA ILA  BE m
• xroaiciOH uilTIliAL
3ARCELOMA 18BS 

UEOALLA BE IR O K B l
IZrttlCIÓN UlCirilSAI

PARIS 1BS9 ■ere ▼ ̂
■  EOALLA DE ORO 

coHoeno imtcrnacionau 
DI HiaiEN,

aoi patentes deTnvenoiun

ANALISIS
de o r in a s ,  espu tos/vle ohss ,
mineraler, atruss, etc.
Laboratorio del Dr. E. Ortega,

Sucesor del Dr. Caldercn 
C a r r e t a s  14, M a d r id »

—r F u n d a d o  e n l S í í Q : —
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AlmaDBnesíÍ9eBpoc/a//claíies/armaeáut/caa fildaae CaTdfocro,
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S  Jarabes Yodurados
de 3 . - P .  L a r o z e  ̂

! 9
Al Yoduró de Potasio,
Al Yoduro de Sodio,
Al Yoduro de Estroncio.

Una cucharada sopera contiene 
exactamente ) gr. de Yoduro 
químicamente puro, completa­
mente desprovisto de Yodatos.

Arterioesclerosisensuscomienzos; Anginadepecho, Asma,
| ] N | l | r  A l j I O N  K \  Enfisema, Bronquitis crónica. Diabetes, Gota, Reúma ero-

nico. Esclerosis viscerales. Sífilis secundaria y terciaria.

L .R O H A I S & C-,2,RuedcsLions-Saint-Paul.
^  P A R I S  ®  g S

> f o o o o o ^ > ^ ^ o o ^ ^ o o o ^ ^ o ^ ^ o o o o o ^ ^ o ^ > o ^ ^

S E L L O S  _

S S S S ^
jaoüe’cás, neuralgias, dolores nerviosos

R E G L A S  D O LO R O S A S
De Venta en M a t Farmacias. -  LANCOIME. 71. A T e au  d'Anti?. PARIS.

Almo
ItimEDÍATO de las

Epilepsia ! 11
*̂wxAwe\ê

G RA JEAS: GELINEftü M  STR  o  PH A NTUSi

P Es con la mayor 
franqueza, con la más

grande lealtad que sin tenerla 
pretensión de curar á todos ios 
epilépticos recomendamos las 
tas que durante treinta años han dado á su autor grandes satisfacciones, 
le han valido agradecimientos é inalterable amistad de muchos 
enfermos; G rajeas opte siem pre en  los casos ord inarios 
llevan  con ellas la  posib ilidad  de triun fo  ó a l m enos la  
certeza  de u n a  m ejoría  en  los casos difíciles.

U .  HVOUSNIER, SGEAPX, Seine (Franeei y «n todu lu ^n aM jiU _ ^

« •■ •••• • • • • •o M a e se a a o c tM
I  Granulos i> Catillon!

 ̂i  1 MIL. KXTKACTO NOnMAL DI

i

TINTURA COCHEUX ‘=‘̂ «
Exito en los Hospitales desde 1840 ? ** *■"*

, En todas las farmacias—Al por mayor lavernier 4 Agaetlant. Lyon (Francia),

Coa a«t(i« srADuloi haa bocko obras dls- 9  
entldat aa la  Aeadimia da la d liiA l Varia 1S89. ■  
VrobaBiiuaSS Aprodataa p r s a t a  d l s r a s l s ,  *  
raaalB as • !  a s r a a s a  « « h l l l t a d » ,  dlalpao *
AII8TILIA -  SIIPIEA -  OPREtlIN -  EDEMA { 

C a r d lo p a t lu  d< Itt MIb m  j A a o la n o s , ele. ^  
n ía  eooUaae ala laeeaTOBiaBta a l fatolaraiicia ^

•  G R A N U L O S  C A T IL L O N  “

$ ‘̂“ lE íü T iT in n T ilT T T ^  5 •SiiUr EUllÑlMUAUuiiia -• a
8  T Ó N IC O  dsl C O R A Z O N  por E X C E L E N C IA  #

S BlUHtTICO — TOLESANCIA INDEFIMOA g
SueAot itntSáAtu» ton Iti tM un$ M ilu  j
l>4(lr6 ranuloa Catillon. Fraini«lel>Aca4'‘ <<Madlc“  •  

M.».e.,tfciOaol»OO.Parli.a.B«B‘.Martto._A a >
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