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Boletin de la semana.

Real decreto digno de aplauso.— Las tareas de la So-
ciedad de Higiene.

El Ministro de Instruccion Publica ha publica-
do, enla Ceoata del 10, un Real decreto muy digno
de aplauso, pues se encamina & ceualtecer los pres
ligios del Profesorado, honrando & los que & él per-
tenecieron», y & sutilizar en la direccion yrégimen
de la eusefianza valiosas aptitudes de los gne, sin
perderlas, llegaron al limite legal de su funcién do-
cente.» EI Real decreto de referencia dice asi:

MINISTERIO DE INSTRUCCION PTJBLICA
Y BELLAS ABTEB

EXPOIICION

Sefior: Tan acreedores son & la gratitud naciocal lea Ca-
tedraticos que han consagrado la mejor y mayor parte de

EL DR. RIBERA Y 8ANS

Sefiores:

Para honrar la Memoria de eu presidente de hooor el
Dr. D, José Riberay Suis, acordé la Junta Directiva de la
Academia de Obstetricia, Ginecologia y Pediatria celebrar
una velada extraordinaria en honor de tan ilustre y eximio
cirujano, y esta Junta Directiva tuvo la idea de que fuese
yo el encargado de presentar & ente hombre como cirujano
de nifios,

Y la verdad es que si me parece indispensable la cele-
bracién de este acto, tengo la 6rme conviccién de que mis
condiciones no son las mas & propésito para que, en una
sesién de la importincia y transcendencia de ésta, sea el
encargado de dirigiros la palabra; pues si bien en discusio-
nes cicntideas suelo echar mi cuarto 4 espadas, no es me-
nos cierto que no tengo condiciones para otra clase de orato-
na, y que sélo el gran carifio, el gran respeto y sobre

su vida & adoctrinar la juventud en el cultivo de la ciencia,
que nunca pareceran excesivos los respetos y consideracio-
nes que & estos veteranos de la Catedra se tributen cuando
lleguen & la edad de la jubilacion.

Profesando esta conviccién el Ministro qne suscribe, y
sabiendo ademéas que algunos Catedraticos se jubilan en
plena posesion de sus facultades investigadoras y expositi-
vas, quizd cuando méas provecho podian rendir & la ense-
flanza su sazonado juicio y su ilustrada experiencia, porque
no pueden menos de ceder al cansancio fisico y mental que
produce el trabajo de Céatedra diario, constante, invariable-
mente igual y minuciosamente reglamentado, se permite
hoy solicitar la venia de V, M. para unas disposiciones
como las contenidas en el adjunto proyecto de Decreto, gne,
ademas de enaltecer loe prestigioe del Profesorado, honran
doadlosqueda él pertenecieron, permitiran utilizar enla di-
reccion y régimen de la ensefianza vaiiosas aptitudes de los
que, ein porderla’, llegaron al limite legal de su funcién do-
cente.—Madrid, 9 de Febrero de 1912.—Sefior: A, L. R. P.
de V. M-, Amalio Gimeno.

BEAL DECRETO

En atencion & las razones expuestas por el Ministro de
Instruccién Publica y Bellas Artes,

Vengo en decretar lo siguiente:

Articulo . Los Catedraticos de Universidad, loa de
Instituto y los Profesores de Escuelas Normales y de todas
las especiales dependientes del Ministerio de Instruccién
Pablicay Bellas Artes que se jubilen por haber cumplido la
edad reglamentaria, seguiran figurando en el Claustro de su
respectiva Facultad 6 instituciéon docente, como Profesores
honorarios con voz y voto en las Juntas.

Art. 2.0 EIl Gobierno podrd nombrar & los Pnfesores
jubilados, si tieneu las coadiciones exigidas portas disposi-
ciones vigentes, para los cargos de Rector de Universidad,
Decano de Facultad y Director de Instituto 6 de Escuela-

todo la gran admiracion que tengo hacia ese gran maestro
me han inducido 4 encargarme de este cometido que es
sencillamente superior & mis fuerzas.

Ademas de estos hechos hay una importantisima razon,
gne es la que creo influy6 en el &nimo de la Academia, y es
la siguiente:

El sinnimero de discipulos del Dr. Ribera recibieron
BU ensefianza en dos grandes centros hospitalarios: la Fa-
cultad de Medicinade Madrid y el Hospital del Nifio Jesus.
Loe discipulos procedentes del primer centro, y que se
dedicaron & la Cirugia, son todos cirujanos generales- ios
que recibieron su educaciénen el segundo, todos, al salir de
ese centro y tener necesidad de dedicarse & ejercer la Me-
dicina, se dedicaron & especialidades distintas, Psiquiatria,
Medicina militar, Medicina general, existe algin oftalmélo-
go, y s6lo yo soy el que cultivo la Cirugia Infantil, y de aqui
que estaba casi obligado & ocuparme del decano del Hos-
pital de Nifos en esta noche desde el punto de vista
que me indica la Academia, y, por lo tanto, vamos 4 presen-
tar & D. José Riberay Sans como cirujano de nifios.

Si analizamos rapidamente la vida cientifica del doctor
Ribera, nos encontraremos que hizooposiciones & Anatomia
descriptiva en uniéu de! Dr. Cajal, y que ambos no eonei-
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Art. 8.0 Se utilizardn también con aprecio la experien-
ciay las superiores aptitudes de aquellos Prcfesorea que
conservando, aun deepués de pasar & situacién pasiva, su
amor k la eusefianza, se ofrezcan & dar leccionee.confereii
cias 6 cursos cortos sobre materias de su especial compe-
tencia, méas 6 menos relacionadas con la de la Catedia de
que fueron titulares.

Dado eii Palacio & nueve de Febrero de mil novecientos
(ocre.—ALFONSO.—EIl Ministro de Instruccién Piiblicay
Bellas .\.rto9, AiJiafio Gimeno.—(Gaceta del 10.)

La Sociedad Espariola ¢k Higiene ba celebrado
ya varias sesiones, todas muy iuteiesantea En ellas
se ba discutido, con conocimieuto pleno del asun-
to, por los Sres. Mafiueco y Deerof la conveniencia
de que se abrieiau al publico carnicerias en que so
expendieia carue de caballo] como sebace en otros

paises.
También ae han discutido las conclusiones de

la sefiorita LaRigada sobre las L'scweias déla in-
fancia en relacion aon la higiene, abogando por la
iuspeceidén médica de las escuetas. A este proposito,
el Sr. Sauz Blanco dié & conocer uu avance de la
estadistica j-anitaria escolar que estd preparando y
en la cual se coisigna que, de 2U0 nifios reconoci-
dos, 90 estaban enfermos y de éstos 45 miopes y
otros muchos con hipertrofia de las amigdalas. El
Sr. Blazquez Bores también ba intervenido en esta
discusion y aclarado muchos puntos a ella refe-

rentes.
Otros distiuguidos profesores barr-tomado igual

mente parte en este debate, que promete ser muy

provechoso para la juventud.
Decio garlan.

guieron plaza en esta asiguatura; que lo mismo le ocurrié
en oposiciones & Clinica Médica, asi como eu Auxiliarias de
la Facultad de Medicina de Madrid, en uui6n del Dr, D. Car-
los Muria Oortezo, en la época en que estas plazaa eran mas
enciclopédicas que loson en la actualidad, & pesar de que lo
son mucho; y, por Gltimo, & Patologia y Clinica Quirlrgicas.
Si, porotra parte, revisamos las Revistas espafiolas,encontra-
remos un sinnGmero de trabajos, que detallaré en la Biblio-
grafia que estoy escribiendo paraE1 Siglo Meédico, en los
que veremos que eran enciclopédicos en las primeras época-),
para ser exclusivamente quirlrgicos en estos veinte Gltimos
afios.

Pero en toda su vida cientifica nos encontramos, que
por el afio de 1879 estaba encargado de la consultado Cirugia
del Hospital del Nifio JesUs, y quo dos afios mas tarde se en-
cargaba de las salas de Cirugia del mismo Hospital; que
allad porel afio de 1882 y 1683 so publicé la Itevista del
Sospual del Nifio Jesls, y que en todos sus nimeros encon-
tramos «abajos de Cirugia infantil; que poco tiempo tles-
poés publicaba, en unién del Dr. Gonzalez Alvares, otra
Revista de Pediatria; que por el afio 1889 public6é sus estu-
dios de Cirugia infantil; que siempre, lo mismo en la Acade-
mia Médico-Quirlrgica quo en la Real Academia, hveia cc-

MEDICO
Madrid, 17 de Febrero de 1612.

CONSEJOS PARA ENCONTRAR LA DESEMBOCADURA
DE LOS URETERES

I’oi- el Oli. POLinO U.tRTIN

Prvfesor de Eufermadailes de la« vir.s urinariasi en la Facultad
de Uelioina de Madrid.

La meatoscopia es la parte de la ciatoscopia quo es
tudia los meatos uretéricos, y deduce en muchos caso:)
de BJaspecto indicaciones utiles para ei diagnostico
de padecimientos de los drganos urinarios superiores.

Las desembocaduras de los uréteres ae encuentral)
en los dos angulos posteriores del llamado tridngulo
de Lieutaud 6 trigono, el cual parece limitado por la
prolongacién divergente de los dos haces musculares
que bordean, como dos pilares, la hendidura del meatn
uretérico—el haz 6 pilar posterior se dirige al lado
opuesto y se une al haz correspondiente de este lado,
siguiendo una linea transversal mas 6 menos céncava
hacia atrds.—E| pilar 6 haz muscular anterior de cada
meato camina hacia adelante y adentro y penetra en
la uretra, donde forman parte del declive del verti-
montanum.

La desembocadura de loa uréteres tiene lugar de
ordinario en la cima de una pequefia elevacion llanu.
da, con gran propiedad, mona UFEeX1S, monticulo uret<-
rico y papila uretériea, elevacion que va disminuyendo
4 medida que se inyecta agua en la vejiga, llegando a
desaparecer cuando la distension de la vejiga llega it
cierto grado, variable seguln los individuos. El trigono

en ocasiones se diferencia del resto de la vejiga por su
mayor vascularizacion; otras veces, como en casos de
vejigas con columnas, en los que la superficie interior
de esta cavidad aparece irregular, el trigono hace con-
traste, porque la mucosa alli aparece mas lisa, nuis
igual; pero preciso es reconocer que son muchos, mu-

chisimos los caeos en los cuales neda disingLed Irigoo

municaciouea acerca de esta especialidad y, por no cansar
loas. en todos loe Congieaoe en que tom¢é parte, lo mismo
nacionales que extranjeros, siempre hacia comunicaciones
acerca de esta materia, sirviendo como comprobacién au
comunicacién acerca de la Etiologia de laa hernias en los
nifios en el Gltimo Congreso de Budapest la comunicacion
al altimo Congreso espafiol de Obstetricia, Ginecologia y Pe-
dia«ia celebrado en Madrid en Abril dltimo sobre la desar-
ticulacién inter-ileo abdominal; el capitulo de las tuberculo-
sis articulares publicado en el Coleméan, y que el galardén
que méas estimaba, el premio de la Real Academia de Medi-
cina de Madrid, fué por un asunto de Cirugia infantil, Tra-
tamiento de los artrocaes.

Con todos estos hechos se podra tener al Dr. Ribera
como lo que faé, como uu cirajano general, peto que creo
haber expuesto hechos méas que suficientes para sacar la
conclusién de que la caracteristica de toda su vida cicnli-
fica faé el ser cirajano de nifios.

Veamos si reanla laa condiciones necesarias.

En los catorce afios que bien como interuo, bien como
médico, estuve con él en las salas de Cirugia del Ilospitnl
de Nilus, entre un inmenso nimiro de esefianzas, saqué »
conviccion bien arraigada de quo !a Cirugia de nifiOH tiene.
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dH resto ce la vejiga, y que no espasible encontrar su limite
posterior formado por el haz 6 lif/amenio interureféiico.

Nitze, en su Lehrburk der Kistascopie (1907), pagina
184, Uice:—«H iremos girar hacia abajo el pico del cie-
tPECopio inmediatamente después de la entrada del
prisma en la vejiga, y se encontrard este prisma en el
limite entre uretray suelo de vejiga.—En la situacion
lie equilibrio del cistoscopio, el pico, y en él la lampara,
Seencuentran en inmediato contacto de este suelo, lo
que es causa de que el campo visual aparezca con una
ooloracion rojiza difusa.—Deprimase algo el extremo ex-
terior del cistoscopio, sin empujarlo hacia adentro de la
vejiga, y se separara la puntadel pico de! suelo de la ve'
jiga; el limite entre uretray suelo de vejiga aparece,
como consecuencia de la tranailuminacién oblicua,
como un ribete rojo mas ancho 6 méas estrecho.—Si
empujamos el cistoscopio—siempre con el pico hacia
abajo—hasta la pared posterior, descubriremos primero
el trigono, muy iluminado; después, el limite posterior
del iniamo, el ligamento interuretérico, que algunas ve
oes apenas se inicia y otras aparece saliente como fuer,
te barreta; por Ultimo, aparece ia Parspost-uretéricay el
extremo inferior de la pared posterior. >

«Segun la situacion y desarrollo de los monticulos
uretéricos, segin la mayor 6 menor profundidad de los
fusiilaa que los limitan por detras y & los lados,y, por
Gltimo, segln que la mucosa de estas depresiones es
mas lisa 6 mas irregular, el aspecto del trigono es dife-
rente, proporcionando distintas imagenes cistoscopicas'
Algunas veces escapa el trigono & una limitacién facil:
BJsuperficie igual se continGa con la de sus inme-
diaciones, y so6lo las desembocaduras de loa uréteres
marcan sus limites pdstero-lateralea.—En otros casos se
eleva el triangulo de Lieutaud oomo una plataforma
Bailente, muy iluminada, que contrasta tanto mas'de
sus deprimidas proximidades.—Esta imagen cialoaco-
pica es frecuente en los viejos, cuya region post-trigonal
a menudo esta profundamente deprimida. Es muy di-
ferente, por Gltimo, la distancia que ofrece el trigono

entre otras muchas ca'acteristicas, dos piincipales: iiua e«
lomal que resisten los pegiiefloe lis anestesias generales
prolongadas y la mucha caaciilad de anestésico; y la otra,
lo peligroso qae es para los enfermitos, sobre todo en ios
menores de un aho, las pérdidas de sangre, por poco proion
gadaa que sean, y en seguida contestaréis que el Dr. Ri-
beraera el cirujano ideal para la infancia; pues siu eutrar
i hacer el analisis de si conviene operar de prisa 6 deepa-
do, asu gran habilidad manual unia la seguridad en las
ineisiones, el perfecto conocimiento de las regiones anato-
micas, que son distintas en los ni&os por su menor exten-
sion, lo concienzudo y perfecto de sus diagnosticos, asi
como la amabilidad de su caracter para tratar & loe enfer-
mitos, traia como consecuencia que, operando él, desapare-
ciesen casi por completo los peligros do la Cirugia.

La demostracion de este aserto estd en los resultados
obtenidos en mé&s de cuatro mil operaciones practicadas
Ipor €l en loe nifios, obteniendo un tanto por ciento de fra-
Icasos muy reducido, en couiparaciou de los obtenidos en
el adulto y aun los obtenidos por loe cirujanos de nifios de
otros paises; debiendo hacer constar que sus verdaderos
éxitos quirdrgicos fueron en la Cirugia infantil, sin negar
quelos tuvo y muy envidiables en la Cirugia general.

en su direccion antero-posterior, es decir, desde la ure-
tra 4 ia mitad del ligamento interuretérico.—Con esto
hay una nueva dificultad, segin que la desembocadura
de los uréteres esté muy adelante inmediatamente de
tras de la entrada de la uretra, 6 que esta desemboca-
dura uretérica esté muy atréas, pero el ligamento inter-
uretérico forme una convexidad hacia adelante tan
marcada, que su centro se halla cerca de la entrada de
lauretra.»

«Para descubrir la desembocadura de los uréteres,
basquese primero el correspondiente monticulo ureté-
rico, que en la mayor parte de las veces se encuentra
sin dificultad; en su mas elevado nivel debe hallarse
la desembocadura del uréter; raras veces no esta en la
parte mas alta del monteciilo, sino en su ladera ante-
rior 0 posterior. Puede ofrecer dificultades encontrar la
desembocadura del uréter cuando esté cerrada com-
pletamente entre dos eyaoulaciones de orina. Hay que
observar con tranquilidad la region correspondiente
hasta que la primera expulsion de orina entreabra la
desembocadura. Cuando se ha encontrado una des-
embocadura del uréter puede descubrirse la otra & cie-
gas, es decir, sin buscarla con el cistoscopio; para eso
basta con que el cistoscopio, colocado en la linea me-
dia con el pico dirigido hicia uu uréter, gire simétrica-
mente hacia el otro lado, y se tendra en el campo visual
la desembocadura del segundo uréter.»

«Tan facil como es encontrar el monte uretoricoy la
desembocadura del uréter cuando ocupan su situacién
normal, puede ser dificil para el priucipiante cuando la
desembocadura estd inmediatamente detrds de la en-
trada de la uretra»... «en tales casos, para descubrir el
meato uretérico, lo mejor es colocar el cistoscopio eou el
pico hacia abajo, de manera que la mitad del prisma
esté en la vejiga; el extremo exterior del cistoscopio se
deprime fuertemente; se hace girar algo hacia el lado
del uréter que se observa, y por Gltimo se empuja un

poco.»
Casper, en su Handbuch der Cysloskopie (1898), da

Pero el Dr. Ribera no fué el cirujano que fabrica una
operacion; fué el hombre de ciencia que pensaba, aplicando
BJpensamiento & la modiScacién 6 perfeccionamiento de
los métodos operatorios, y de ahi el sinnimero de modifica-
ciones a las técnicas operatorias, unas que publicd y otras
que me encargo que publicsse en su nombre.

Y con sélo apuntaros este hecho, pensaréis todos en se-
guida en el procedimiento de Ribera (permitidme que no le
llame de Ribera-Nombur) para isquemiar la mitad inferior
del cuerpo, y que aplico por primera vez en el Hospital de
Nifios en un caso de desarticulacién de cadera por coio tu-
berculosis; debo recordar el procedimiento operatorio de la
espiiiB biSda, mielocelos y mielomcningoceles, quedi6aco-
nocer el afio ultimo en la Real Acalemia de Medicina, y qne
antes me hizo comunicar al segundo Congreso Espafiol de
Cirugia, y que es muy parecido al publicado posteriormente
por Smit, de New-York,

Debo también mencionar el enderezamiento manual de
de las corvadiiraa raquiticos de las tibias que ya practicaba
en el afio 1832, que publicé en la Revista del Hospital ce
Nifios, asi como los procedimientos de medicion del genu

valgum y varum.
Las deformidades congéuitas ano-rectales le deben uada

r\
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la Biguiente regla par-a hallar la protuberancia ureté-
rica y la desembocadura del uréter. Si ee encuentra
el cistoscopioen la posicion de equilibrio con el pico
dirigido hacia arriba, se tira de él hasta que empiece
6 aparecer en el campo visual el esUnter. Hagase girar
entonces el pico del cistoscopio hacia el lado cuyo
meato uretérico se desea encontrar, y cuando el pico
estd en la direccion de la mitad del angulo formado
por dicho pico, al colocarle hacia abajo y luego hacia
el lado que se desea ver, en la inmensa mayoria de los
casos aparecera en el campo visual la protuberancia
uretérica con su abertura; y ai asi no ocurre, solo hace
falta empujar 6 sacar el cistoscopio, teniendo siempre
el pico en la misma direccién. .

Albarran, en su Tratado monumental Ex;:ioraﬂon
ass fondios re|es (Paris, 1905, pag. 295), dice, al
ocuparse del cateterismo cistoscopico con la luz direc-
ta: Basca CH orifido Uretricn... > «El cistoscopio es in-
troducido lo bastante para que su extremidad se en-
cuentre libre en la cavidad wvesical; inmediatamente
se le da vuelta con el pico hacia abajo y afuera, de ma-
nera que este pico adquiera una iociinacion de unos 30°
sobre la linea horizontal. Cuando el cistosmpio esta en
esta situacion, se enciende la lamparay frecuentemente
se ve en seguida el uréter; otras veces habra que tan-
tear un poco mas a la derecha 6 a la izquierda con el
pico del instrumento 6 introducirlo un poco mas, 0 sa-
cario algo». L.

Peiiwich, en su Hanobook of dinical GAtosay (Lon-
dres, 1904.), da loa siguientes consejos para descubrir
los meatos uretéricos (pag. 33B): «No es preciso emplear
ningun cistoscopio especial: € mgar a0 sd @
mente*—Hay g.e llenar conmodkradén laviga: una
distension exagerada aplana el orificio del uréter y obli-
leralos labios. Eu una insuficiente distension, la muco-
sa searruga y se engrosan los labios del uréter. El prin-
cipiante debe evitar ambos extremos.»—«Debe elevarse

la pelvis.»—*ES necesano assgurarse ¢k e £ ef&aath

menos qae cuatro proce iimientos: nno haciendo las incisio-
nes en Y para las estrecheces; otro por medio de sus puntos
en U para las impertoraciones; otroa dos para los aboca-
mientos anormales, se;dn se tenga 6 no que hacer la aee

cién completa del periné, y gno dié & conoceren un articulo
la revista de MeAicinay Cirugia Practicas.

L a talla bipogastrica tué una do sna constantes preocu-
pacioiiea, porque decia que, dado lo frecuentes que son en
algunas rigiones de Espafia los céalculos vesicales, todo mé6-
dico estaba en la obligacién de poder practicar esta opera-
cién; llegando, después de muchas tentativas, & |[n que él lla-
mo6 procedimienm ideal para practicar ia talla hipogastica,
que publico, por primera vez, un periédico escoléar de la in-
victa Ztragoza, si bien aiits-i ya lo di & conocer e x una (lis
cusion habida en la Sociedad Ginecol6gica Espafiola,

No quiero dejar sin mencién en este momentj, por no
estar publicado en parte alguna, su procedimiento operato-
rio de la atrofia de la vejiga, que le sugiri6, después de la
aplk acion de todos los métodos, y que no es inds que niia
ampliacién de su pnicedimionto de rectotomia posterior para
corar las estrechecesdel recto, al que afiade un injerto de los
uréteres en la estremidad inferior del recto, y que es el
6dioo procedimiento en gne la continencia de orina es pet-

d mesto Ureiao, porque son varias las causas de error.»
__Cuando se recibe la sensacion de que el cistoscopio
ha entrado en la vejiga, désele media vuelta haciendo
girar sobre si mismo el extremo oculary determinese el
borde posterior ¢ linea basal del trigono. Esto se hace
con facilidad en una mediana salud,porque el color obt.
curo del trigono se diferencia distintamente del blanco-
arenoso déla inmediata pared posterior, y su linea basal
sobresale en forma de pliegue (plica uretérica)».—«Se
reconocen cou facilidad las variaciones en color del tri-
gono debidas & enfermedades.» «Deslicese el pico del
cistoscopio & lo largo de la linea basal del trigono, & la
derecha ¢ 6 la izquierda, moviendo el extremo ocular
del instrumento en direccidn opuesta.-La apertura de
un uréter quedara ante la vista en ja extremidad afilada
de la linea de la base—plica-uretérica, cuya proyeccion
esta formada por la fusion de los mdsculos longitudi-
nales de ambos uréteres....>—«Es de importancia que
se mire, con el cistoscopio, ia desembocadura del uré-
ter (eaMbadaBoy no de lado; en esta situacion es
facil producir quemadoras por el calor desarrollado en
la ldmpara, que entonces apoya sobre la pared poste-
rior de la vejiga.» . L
Kapsammer (Nierendiasnostik und Nerendhirugie
(Viena, 1907), pag. 160, dice; «En cuanto, introducido
el cistoscopio en la vejiga, se ve la burbuja de aire que,
marca el polo superior de esta cavidad, se retira el cis-
toscopio hasta que aparece el borde del pliegue de paso
de vejiga a uretra; de nuevo se empuja entonces un
medio centimetro dentro de la vejiga hasta que tal
pliegue desajxarezca del campo visual, y hacemos girar
el cistoscopio, que hasta entonces se habia mantenido
en la linea media, dandole en torno de su eje longitudi-
nal la rotacién de un angulo de 1350 hacia la derecha,
con lo que se encontrara en el campo visual el meato
uretérico izquierdo. Lo mismo se logra cuando, una vez
introducido el cistoscopio, se le ha hecho girar 1SO” en
torno (le su eje longitudinal, con lo que resulta el pico

fectay en el que laa nefritis infecciosas no pueden produ-
cirse.

Por Gltimo, y para no hacer esta lista interminable, cita-
ré dos procedimientos operatorios del Dr. Ribera y que
me encarg6 de publicar; uno del labio leporino, que cuan-
do presenté mi comunicaciéon al Congreso de Abril dltimo
no habiamos aplicado mas que & loa simples y de primero
y segundo grado, pero que posteriormente se empled en
los de tercer.», en los complejos y en uno complejo y doble
y que fué el origen de so comunicacién & la reunién de
otofio de esta Academia.

El otro procedimiento & que quiero referirme es el de la
cura radica! de las hernias, procedimiento que por haber
sido negada su prioridad y concedérsela al Dr. Ribera, debo
de hacer constar aqui, ya que la negacién no se hizo eu nin-
gun escrito, y que se le atribuye & Doininguez de la Habana,
que la fecha en que hice yo la primera indicaciéon de este
procedimiento fué en 4 de Junio de 1904, en una comunica
cién al Ateneo de la Benoficencia Municipal Je Madrid.

La Grugia de nifios, sobre todo en estos Gltimos afine,
toma Quevoa b xrizonles por la amplitud que le presta la Ci-
rugia ortopédica, y todos sabemos que el Dr. Ribera eetaba
siempre al tanto de todo lo que en el mundo quirdrgico a
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dirigido hacia abajo, ha deanparecido el pliegue de
paso de vejiga a uretra y se ha descrito con el pico del
cistoseopio un angulo de 45° hacia la derecha 6 hacia
la izquierda. Si no se encuentra el meato uretérico, sélo
hay que hacer describir al cistcjscopio pequefias excur-
siones de un centimetro hacia adentro ¢ hacia afuera
para verlo».

_ Cathelin, Les methooes mockimesdexploration: dhirur-
gcdecke I'gparall uninaire, (Paris 1909), dict: «Se dirige
el pico—del cistoseopio—hacia abajo....Se inspeccio-
na entonces el bajo fondo vesical....En el centro se ob-
serva una barrera transversal gruesa, saliente, de color
obscuro, el musculo interuretérico. Moviendo el pico 30°
hacia la derecha, 6 hada la izquierda, se pueden
observar las zonas uretéricaa, con e! meato 4 menudo
excavado en una elevacion (mameldn uretérico). El
indice que existe en el pabellon del cistoseopio es Util
para esta determinacion».

Legueu— Traité Chirugica dirolagie (Paris, 1910),
diceen la pag. 112; *BuscacH anfido ue&rico—vuel-
to hacia abajo y afuera el pico del cistoseopio, con una
inclinacion aproximada de 30° sobre la horizontal
(las cuatro y las ocho de la esfera de un reloj), y des-
pués de algunos tanteos, se reconocera el orificio ureté-
rico al extremo saliente de la cinta interurelérica.»

Si puesto el cistoseopio, como punto de partida, con
el prisma de reflexion hacia abajo en el limite de uretra
y vejiga (Io que se conoce porque aparecera la zona
obscura de la uretra contrastando con la mas ilumina-
dade la vejiga), empujamos el cistoseopio paulatinamen-
te, en el interior de esta cavidad, hasta un maximo de
un través de dedo, al mismo tiempo que hacemos des-
cender el extremo ocular ¢ libre de aquel instrumento
y dirigimos el prisma, segln dice Legueu, colocandole
perpendicular & la manecilla de un reloj cuando marca
las QAT (para el meato nretérico izquierdo), 6 las
(para el meato uretérico derecho), sorprenderemos en la
inmensa mayoria de los cas'is la desembocadura del

hacia, y quela Cirugia ortopédica, principalmente eu buparte
quirrtrglca, debia ser puesta eu practica por él, y las teudino-
plaetiaB, los tendones artificiales, etc., etc., fueren por él
aplicadoBj y buenaprueba de elloesta en la interesantisima
conferencia que dié en el Ateneo Médico-Farmacéutico de
k Beneficencia Municipal de Madrid, donde, & propésito del
tratamiento de los traumatismos, expuso de una manera
claray terminante la necesidad imperiosa de conocer estos
medios para la maa exacta aplicacion de la )ey de acciden
tes del trabajo.

Sitodo lo que acabamos de exponer no fuese suficiente
para demostrar lo que deciamOB al principio de nuestras
cuartillae,” existe abn otra raz6n mas poderosa para que le
consideremos como una pérdida irreparable doutro de la es-
pecialidad, y son sus estudios experimentales,

El 00 por 100 de todas las enfermedades quirdrgicas en
a infancia, como se deduce de las eitadisticas de! Hos-
pital de Nifios, corresponde & los huesos, y de éstas, un 80
pOT 100 & lae lesiones tuberculosas, y de aqui que sus traba-
jos experimentales los dirigiese en este seutido; y eu el ca-
pitulo del Coleméan sobre tuberculosis articulares, 6 el tra-
bajo publicado en la Preise liedicaley en la ccmtestacion
del diecurao de ingreso de nuestro presidente efectivo en la

Ureter que se busca; sin embargo, para ser completo
diré que el prisma de reflexion del cistoseopio, v por
consiguiente el botdn colocado en el pabellén del ocu-
lar, que revela al exterior la situacion de dicho prisma,
tendran que aproximarse tanto mas al extremo infe-
rior del didmetro vertical cuanto mas se separe el
prisma del trigono vexical; por eso habra que tantear
entre la posicion del botén del ocular que corresponde
en laesfera de un reloj a la cifrade las cuatro y la que
ocupa la cifra de las cinco, cuando queramos encontrar
el meato uretérico izquierdo, y las de las sielfe y lae
ocho para hallar el meato derecho.

En el hombre, supuesto el cistoseopio en posicion
de equilibrio (abandonado & si mismo) en la entrada de
la uretraconel prisma hacia abajo, esta deprimiendo
dicho paso de uretra & vejiga; tres movimientos com-
binados, que practicaremos simultaneamente con el
cistoseopio, nos permitirdn descubrir loa meatos ureté-
ricos: MOVIMIENto ck (BB del extremo libre G ocular
(para separar el prisma del trigono); rmnme_ﬂp 2]
AAE del prisma dentro de la vejiga, y novimeno
(e rdad de dicho prisma hacia derecha ¢ izquierda,
segun un angulo de 30» & 450 con la vertical; pero ob-
sérvese que estos, tres movimientos deben realizarse
conservandose siempre el cistoseopio €N la lireanedia

Si, teniendo en cuenta todo lo dicho,to percibiéra
mos laapertura uretérica, fijaremos, sin embargo el eis-
toscopio,enlapo8icionante8sefialadapara encontrarle, y
en ocasiones,el remolino queacompafia a la eyaculaeiéu
uretérica, como consecuencia de la entrada de la orina
en el medio liquido que llena la vejiga, podré orien-
tarnos. Si ni aun de ese modo descubriéramos la des-
embocadura del uréter, recurriremos & la administra-
cién de colorantes, que, al ser eliminados por el rifién
con la orina, aparecen como columnas de humo, de dis-
tinto color segun la materia tintérea empleada, lo cual
permite orientarnos con gran facilidad. Penwick reco-
mienda administrar, una hora antes del examen cistos-

Beal Academia, queda demostrado de una manera palpable
que, merced & los trabajos experimentales hechos por Duran
de Cottes, Velasco y Arquellada en el Hospi'al de Nifioe,
cambi6 por completo la manera de pensar sobre la etiologia
de las tuberculosis dseas y articulares.

Por Gltimo, y para no acabar con vuestra paciencia,
recordaré que siemprese le tacha, lo mismo por cirnjanos es-
pafioles que por algln extranjero, de ser demasiado inter-
vencionista, y que precisamente un trabajo publicado tam-
bién dentro de la especialidad, el tratamiento de la tubercu-
losis por las tuberculinas, y que fué parte de su ponencia al
Congreso de la tuberculosis Je Barcelona, prueba de nna
manera clara y terminante lo erréneo de esce aserto.

Dispensad si fui pesado 6 monétono; dispensad también
si cito trabajos en demasia, pero he pretendido que este tra-
bajo, que dedico por completo y con todo el carifio de que
soy capaz 4 la memoria de mi maestro en Cirugia infantil,
esté hecho con la misma estructura y con el mismo caréacter
que él daba & todos los suyos; y ya que ni por asomo pueda
asemejarle en lo cientifico, quedaré muy contento con que os
parezca que recuerda los del inolvidable presidente de honor
de esta Academia.

A. M, Abqukllada.
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cdpico, una pildora con 8 6 10 centigramos de fucsina
6 de azul de metileno; yo empleo una inyeccion en el
cuadriceps femoral de Indigo-carmin en disolucion nor-
mal de sal comdn, 8 centigramos de carmin cerdleo en
20 gramos de suero salino fisiologico. En los casos nor-
males, el azul aparece entre loa cincoy los diez minutos
después de hecha la inyeccion.

Seccion Practica.

NECESIDAD DE LA SANGRIA EN ALGUNOS CASOS
DE PNEUMONIA '

NOTA. CLINICA

Sefiora de treinta y dos afios, buena eonstitucién, buena
salud habitual, bien nutrida, madre de 6 niSofl & loa cualea
ha amamantado sin deterioro en buorganismo; actnal mente
encinta de cinco meses.

La visité por primera vez el 28 de Enero con sintomas
aparentes de una infeccidn gripal; ligera fiebre, dolores
contneivoB en los miembros, toa seca y molestay nada mas.

El 27 aumenta la fiebre y aqueja dolores, al toser, en
toda la circunferencia de la base del pecho, localizandose
particularmente en el 6®y 7®espacio intercostal, en la linea
mamilar. Detenidamente auscultada, no puedo percibir ni
roce pleuritico ni crepitanciae de ninguna clase; solamente
disminucién del murmullo vesicular, que atribui a la difi-
cultad de hacer profundas inspiraciones por el dolor, y al-
gun es'ertor sibilante. Sin escalofrio inicial, sin fiebre alta,
basta el momento sin vémitos, sospecho que se trata de una
pleuro-broncopneumonia con fendmenos méa bien pleuri-
ticos que pulmonares,

Ei 28, la fiebre sube & 89 ’/s! el dolor intercostal se acen-
tha con irradiaciones & toda la pleura diairagmaética y se
exacerba 4 la presion. Nada de roce; aparecen ligeros ester-
tores Bubcrepitantes y bronquiales, tos fatigosa y expectora-
cién aireada, herrumbrosa;y poco espesa, Claro es que el
diagnoéstico queda confirmado.

Sorprende desde este dia la excesiva frecuencia del pulso
(129 & 130), que no guarda relacién con la temperatura, y su
depresibilidad. La disneatambién es intensa (40 respiracio
nes por minuto).

Los fendmenos locales, por lo que los signos fisicos
revelan, no guardan proporcién con el estado genera!, pues
no deja de percibirse, aunque disminuido, el murmullo
vesicular fino, lo cual prueba que la capapulmonar que toca
al térax no estd ingurgitada, y la zona de timpanizacién y
de estertores es reducida.

En este dia se aplican dos pinceladas del vejigato liqui-
do de Bidet al sitio afecto, con mala fortuna ciertamente,
pues al siguiente sepresentan fenémenos de absorcion; disu-
ria y disminucién de orina, cuando tanta falta hace la eli-
minacion.

A pesar de esto, que se disipa pronto con unas pildoras
de belefio y alcaufor y aplicaciones calientes alcanforadas al
pubis, mejora la enferma. Cae la fiebre & 3if /,, disminuye la
disnea, se hace féacil la expectoraciéon y acaricio la idea
de sila cantaridina absorbida habria podido obrar como
microbicida en los gérmenes de la infeccién, 6 como los
anticuerposobran con las toxinas; pero, |c4, vanailusiénl El
30 sube la calentura & mas de 40»; la disnea se hace intensi-
eima (48 4 50 respiraciones); la orina sigue escasa, la toa
continlGia, pero con muy poca expectoracién; el dolor pun-

gitivo, al toser, se irradia 4 todas las inserciones costales
del diafragma; el malestar, el desasosiego déla enfermasnben
de punto y, sin embargo, los signos fisicos no acusan tefi6-
menoa locales que puedan dar cuenta da estado genera! tan
grave. Salvo en muy reducida zona, la respiracién se oye sin
crepitancia; la macicez es muy relativa y Gnicamente puede
explicar tal exacerbacidn, la presencia do un nuevo foco en
el sitio homélogo del lado izquierdo, pero también con poco
aparato local: GUnicamente el dolor més acentuado, ligera
disminucién del murmullo vesicular y algin que otro ester-
tor fino vesicular dan & comprender gne alli se cnoiende el
fuego.

Entendiendo yo que en el caso juega papel principal la
infeccion general méas que lo local, decido practicar una
inyeccion de suero anlidiftérico; antes de lo cual celebro
una consulta con el Dr. Huertas, en la tarde del dia 29, que
moya mi propésito, y ve el caso del mimo modo. Sin pér-
dida de tiempo inyecto 20 centimetros cubicos de suero, sin
resultado alguno. Pasa mal la noche del dia 29; inquieta,
fiebre alta, con tos dificil y seca, con dolores intensos
al toser en toda la zona toracica del diafragma, miccion es
casa, pulso débil é incontable, y disnea alarmante.

En la mafiana del SO dispongo una infusién de digital é
inyecciones de cafeina en espera del efecto, y bafio general
V35*; pero, & pesar del bafio, la fiebre sube 4 las doce de
este dia &4 40,4, y por la noche 440, 7; la disnea & 60 respi
jiciones.

Amenazada la vida de la enferma rapidamente por hiper-
.ermia, por intoxicacién y por asfixia, es llamado en cénsul-
[a por la noche el Dr. Gomez Herrero, con el cual convine en
un segundo bafio, inyecciones de aceite alcanforado y una
.nyeccién de: morfina, que tranquilizé muclio & la enfer-
ma Sele aplicaron ventosas en abundancia, escarificando-
algunas, y en la madrugada del 31 bajé la calentura unas
ilécimas (& 40'). Tuvo alguna expectoracién herrumbrosa y
algo pegajosa, proveniente tal vez del 2.°foco.Pero esta in-
eignifleante remisién, que en nadadisminuyd mis constantes
temores, dnré poco. A medio dia vuelve & subir el term6-
metro & 40,7, el pulso insignific;aiue, sin medida; la respira-
cien €N ortopnea; la caraencendida y anhelante; el cerebro
firme, despejado; y esta sefiora, (-ana pocos dias antes, en la
flor de su edad, iba & ser arrebstada & la vida por asfixia,
por agobio cardiaco. Sino la salva la lanceta, no la salva
nada, pienso yo; y se practica en el acto una sangria de 180
giambs. Adjunto va el trazado térmico que indica el feliz re-
sultado.

Desde las tres de k tarde & las doce de la noche, des.
ciende el termometro 7 décimas marcando 400,y & las
tres de la mafiana del 1.' de Febrero habia bajado & 89; es
decir en doce horas. 1®7 subié & 39.3 al medio dia, y
4 las tres de k tarde remiti6 & 38,4. Tuvo & las aiete de la
noche una nueva subida & 39,8, y en la madrugada del dia 2
bajo & 38, para llegar & 37,3 en el medio dia. Con muy lige-
ras oscilaciones i-igui6 el descenso hasta las nueve de la
mafiana iel dia 3, en que marc6 37 el termémetro, y por la
noche 364- Desde entonces no ba pasado de esta temperatu-
ra ylaresolucién de los focos piieumdnicos ha sido tan réapi-
da que no quedan en la actualidad ni vestig os. La pronta
desaparicién de toda ciase de esie.tores, indica que la lesién
fué relativamente escasa para el extraordinario desarrollo
de los fendmenos generales.

No he de decir que, con el descenso da la temperatura,
coincidié la disminucién y desaparicién de k di.snea, la fa-
cilidad de 'a expectoracion, diuresis abundantisima y bhien-
estar general. Pateco que la enfermedad se juzgd por lisis.
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A varias coi>eiSi.3;ino..es Ba presta e.ste caso, referente
entre otros, i los tres pnntoa siguientes:

1,° Desarrollo de fenémenos graves sin lesiones pulmo-
nares proporcionadas.

2.0 Parte que pudo tomar en el proceso la absorcién de
la cantérida, que por dos 6 tres dias disminuyé considerable-
mente la filtracion renal, acumulando elementos téxicos en
la sangre,

8.0 Estado de gestacion.

Pero no es mi objeto discurrir sobre estos particulares
del caso, que cada uno podré apreciar en lo gne valgan; mi
proposito es evidenciar la necesidad de la sangria en algunos
episodios neumonicos que sélo ella puede conjurar satisfa-
ciendo una indicacién vital. Claro es que nada nuevo digo
con esto, sino cosa muy sabida y muy afieja, pero de puro
sabida bastante olvidada, por !o cual se la recuerdo & los
practicos. Su eficacia en la enferma objeto de esta nota
queda bien claramente demostrada por el trazado grafico
que presento.

> Af'i ¥FFIA3*14/r¥ it

Aaa

Mr

(" lando la tempe atura pasa insistentemente de 40 y la
frecuencia del pulso de 120 pulsaciones y la disnea de 48 &
60 respiraciones por minuto, urge bacer una deplecién
sanguinea, con pulso débil 6 con pulso fuerte; porque la or-
topnea, y la cianosis facial, el latido desesperado del corazdn,
todo indica na agobio cardio-pulraouur, que por intoxicacion
y asfixia amenaza la vida. La deplecién ayuda mecéanica-
mente & descoDgestionarse el enfermo; después vendra el
momento de pensar en lo que necesita: alcanfor, digital,
afiero, lo que sea.

Cuando la extensién del infarto 6 hepatizacién pulmo-
nar sostienen 6 provocan el estado descrito, & la sangria se
agregaran ventosas escarificadas.

Por Gltimo, ai ios signos tisicos revelan un edema cola-
teral dei foco, la sangria moderara también la presién cola-
teral.

Ordinaiiamente, la.s pneumonias de mediana intensidad
curan por ai mismas; es innecesaria toda intervencién far-
macoldgica; pero cuando, por una U otra razén, seimpone la
intervencion, debemos recordar en ciertas ocasiones la san-

gria, asi como en otras la quina, la digital, etc-, etc.; todo
depende de las circunstancias del caso y del momento. Re-
sulta, pues, que tan sistematico serla abatenerse siempre
de sangrar, como sangrar en todas las ocasiones. Yo he ve-
nido haciendo io primero en los comienzos de mi ejercicio,
guiado por prejuicios admitidos, y hace muchos afios que
be rectificada mi conducta; pero confieso que, tan rapida
mente como ahoray con tan clara evidencia, nunca be vis-
to el éxito seguir & la intervencion.

Da. MANZAITIEQUE.
Uaérid, Febrero 1912

Seccion profesional

MI ULTIMA ABIERTA

A D. Dionisio Garcia.

Me complace, querido compafiero, y ie agradezco profun-
damente, su cortés contestacién, y mas que nada el que vis-
lumbro entre sus renglones que reacciona su animo y su ac-
tividad despierta, aunque sea con el propoésito de buscar
cabeza gne nos rija.

A la verdad, no me extrafia que, al volver de la letar
gia en que se encontraba sumido, pretenda guia. Pero yo
confio que, cabeza tan bien equilibrada como la del compa-
fiero, cuando despierte por completo.ha de darse cuenta
de que no hemos de pedir como las ranas, sino obrar como
hombres diligentes y conscientes, abandonando el atavismo
de esperarlo tudo de Providencias celestiales 6 humanas
Esperanza que no es otra cosa que la apoteosis de la gandn-
lerfa, que pretende que, siu molestia alguna, todo se lo den
hecho, y sobre todo el trabajo de pensar, con lo que resulta
lo que & las ranas déla fabula,

Hoy por hoy no existe para los titulares mas organiza-
cioén seria, esté 6 no esté quebrantada, que la Asociacion de
Médicos Titulares. M4&s practico que la creaciéon deuna nue-
va es apretarnos en ella actuando activamente- Asi se la
imprimiréd la accion conveniente para lograr esa tuerza mo-
ral incontrastable que, con muchisima razén, el compafiero
juzga indispensable para acelerar el advenimiento de nues-
tras reivindicaciones. Que, como él, opino que por ley
ineludible do progreso y de nacional interés han de reali-
zarse.

Loe qvie estén al frente ocupando cargos no deben ser
los obligados & guiar. Su deber es cumplir lo que la Asocia-
cion acuerde, y siendo los acuerdos producto de la colabo-
racion de todos, inspirados en los primordiales intereses
de la clase y en amplio espiritu de tolerancia y mutuo res-
peto, nuestra accién tiene que ir por buen camino y acele-
rar el deseado advenimiento.

Por mi parte, sigo creyendo que no hay necesidad de
que nadie nos deje, y menos Almarza, porque desempefasu
cargo por la voluntad de la mayoriade los que concurrimos
& la eleccién, y porque siempre ha sido respetuoso en cum-
plir los acuerdos de la Asociacién. Jamas, que yo sepa, se
erigié en jete.

Si asi no fuera, yo seria el primero que, muy agradecido
por loe servicios valiosos que ha prestado & la clase, tratarla
de convencer & los compafieros que dehia de ser substituido.

Nada de utopia, que utépico es lo de una sola aspiracién
y un cuerpo Unico—por mas que seria lomas grato y lo més
potente—; pero para la consecucion de lo que, al interesar-
nos, interesaal pais, nos basta con que nuestras aspiracio-
nes sean razonables, y nosotros loa mas posible.
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Esto lo conseguiretnoB aplicandonos todoa de buena vo-
luntad & colaborar asidua y fraternalmente, al propio tiem-
po que con energia, prescindiendo de personalismos.

J. Gabcia VISaS$S
s-n-9ia.

ORDEN VERGONZOSA

Zafra (Onenoa), 7 da Enero da 1912,
Sr, D. Ramén Serret.
Madrid.

Muy sefior mio y compafiero: Adjunto le remito copia de
nna orden que & los médicos se nos ha notificado, y que
inseria se halla en el Boletin Oficial de la provincia, emana-
da de la Audiencia provincial, para que, si nsted la considera
vergonzesa para la clase, la dé cabidaen las columnas de sn
ilustrada revista, para conocimiento de la Junta de Gobier-
no y Patronato de Médicos Titulares, asi como de los Cole-
gios Médicos, con el fin de que alcen su voz en prestigio de
tan desgraciada clase.

Por lo que se desprende, la consideracién guardada para
CIO algunos es causa de que se nos confunda por igual, se
nos afrente y...fuiii contenfi; pues con la Justicia y la
Inquisicién, chitén; pero por mi parte, decidido me encuen-
tro 4 no expedir certificaciones de la indole de las que se
trata, para no someterme i las afrentosas reglas que se esti-
pulan en la sabrosa orden.

Se reitera de usted su afectisimo y atento compaDero
g.s.m.b., }

HoEACio RODRIGUEZ.

Huete.

«D. Vicente Recuero y Clemente, juez de primera instan-
cia é instruccién de esta ciudad de Huete, y FU partido, &
todos los sefiores jueces municipales de este partido

Hago saber Que procedente de la Iltma. Audiencia pro-
vincial de Cuenca, se ha recibido en este Juzgado de mi
cargo uua orden que dice asi: Orden.—En expediente incoa-
do por este Tribunal se ha tomado el acuerdo gne traslado
4 V.S. alosefectos oportunos. Preocupada esta presiden-
cia de la extraordinaria abundancia de certificaciones facul-
tativas referentes 4 enfermedades de procesados, jurados,
peritos y testigos, causa muchas veces de suspensiones de
juicios, dificultades en la marcha de esta Audiencia y per
juicios evidentes, & veces graves, para el Tesoro publico, y
estimando ser de su deber evitar tales dificultades restrin-
giendo en lo posible el uso de dichas certifitaciones, que por
su numero extraordinario, facilidad con que se expiden®
falta de requisitos y formalidades con qne llegan & esta
Audiencia, hacen suponer que no s« refieren muchas veces
4 enfermedades reales y ciertas, en sn virtud se acuerda
que desde esta fecha se ordene & loa jueces de instruccion,
que adopten las medidas necesarias para observar y hacer
que se observen estriota é ineludiblemente las reglas si-
guientes;

1. a Quelos jueces de instruccién comuniquen & loe mé-

dicos de los pueblos de sus respectivos partidos, excitando
BU celo en bien déla Administracion de Justicia, limiten sus
certificaciones de enfermedades & los casos absolutamente
reales, previniéndoles el firme propésito de este Tribunal
de perseguir criminalmente & los autores de certificaciones
en que consten extremos que no sean ciertos.

2. a Que las certificaciones que se expidan serdn entre-

gadas 4 los jueces municipales para que se ratifique el inédi-
00 que la suscriba, en declaracién jurada, continuando dan-

do parte cada dos dias del estado del enfermo hasta dar la
sanidad 6 participar si ocurriese su defuncién.

3. » Qne tan pronto los jueces de instruccién y municipa-

les reciban alguna certificacién facultativa referente & en-
fermedad de procesados, jurados, peritos 6 testigos que
deban de comparecer ante este Tribunal, lo participen 4 esta
Audienciay cuiden de que sea comprobada por otro médico
la enfermedad alegada, bajo la méas estrecha responsabili-
dad del facultativo comprobante, siendo preferidos para esta
comprobacion el forense, los subdelegados de Medicina y
los titulares, por este orden, de lo que, sin embargo, se pres-
cindird cuando en la localidad no hubiese mas médicos que
el que expidi6 la certificacién, 6 cuando, porla notoriedad
certeza de la enfermedad, los jueces & quienes se entreguen
las certificaciones informen, bajo su personal responsabili-
dad, constarles dicha certeza.

4. B Qne de todos modos hecho lo prescrito, con la dlU
parte de la regla anterior, recibida gqne sea para el juez da
instruccion por el municipal una certificacion facultativa
de las que motivan este acuerdo, comprobada que haya
sido, segln se ha expuesto, 6 exceptuada de la oomproba
cién por alguno de los dos casos mencionados en la regla
precedente (cuya concurrenciaseacreditaréd suficiectemeiit’)
si la enfermedad no fuera de notoriedad cierta, proceder.i
con actividad y celo & averiguar, por cuantos medios estén
& su alcance, por la Administracion de Justicia la certeza de
la enfermedad alegada, consignando en informe detallado
el resultado de sus investigaciones y elevando lodo el juez
municipal al de instruccidn y éste & oste Tribunal. Y por fio,
que comunique & V. 8. que de la observancia de las regl.is
anteriores cuide preferentemente, &4 cuyo fin, por la presen-
te por cabeza, de la que inmediatamente acusara recilin,
formara el oportuno expediente, y haciendo los traslsdi®s
necesarios, una vez ultimados, lo comunicara & esta Audien-
cia. Dios guarde, etc.—Cuenca 18 de Noviembre de 1911.—
José Lépez.—Sr. Juez de instruccion de Hnete.—Y 4 fin de
que todos los sefiores jueces municipales se den por ente-
rados de la presente orden y hagan saber & loa sefiores médi-
cos titulares de los respectivos pueblos, se publica la pre-
sente.—Dado en Hueted22de Noviembre de 1911.—Vi-
cente Recuero, P. S. M.—Licenciado, J. José Gomez.>

I|SIN COMENTABIOSII

Periodicos Médicos.

EN IDIOMA EXTRANJERO; |. Obetruooién inteitinal.—11. Al-
oidonteg y maertes prodaoidas por puncién exploradora de 1»
pleura’__Ill1. Experimental adminiilraeién del Biilvarian en I»

lepra,—17. La quininapara evitar el dolor despuds de las aropu-
taoionea.—V. Tratamiento quirdrgico de la panoreatiti» agu'i»-
_ VI, Indioaeienes y oontraindioaoiones del clima de altura—
vn. La fraotura de Betmet. —T in. Indioaoionea de la decap-
aulaoién renal.—IX. Tratamiento de Ja erieipela.

Obstruocién intestinal.

Mr. Edmund Owen ha descrito un caso de obstruccion
intestinal producida por calenlos biliares. Tratdlmse do una
sefiora de GO afios, que aquejaba violentos dolores abdomi-
nales y vomitos incoercibles desdo el illa anterior. La enfer-
ma recordaba haber padecido 10 afios antes crisis de dolor
que se localizaba en la parte snperior del abdomen, cr hb
cuya duracién variaba entre veinticuatro Lorasy dos se-
manas, aunque excepcionalmente recordaba haber sufrido
un ataque que le dur6 siete seinaiiaa. Al reconocimiento en-
contrése derla resistencia en la fosa iliaca derechay esta
bleciése el diagnéstico de una obstruccidn intestinal debidt
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¢ ciDCer de} ciego. Decidida la operacion abrloee ei abdémen,
ea la parte correspondiente & la fosa iliaca derecha, encon-
trandose an trozo de intestino ca”ae paredes hallabanse
considerablemente espesadas, y en su interior una masa
llura, evidentemente constituida por concreciones biliares.
XiSmasa estaba firmemente adherida & la pared del intesti-
no; pero, gracias & una ligera maniobra, pudo ser empujada
hacia arriba y extraida del intestino & favor de una incisién
longitudinal. Viése entonces que esta masa consistia efecti.
vatnente en dos voluminosos calculos biliares. Los bordes
lelaherida fueron unidos luego con una eutura de Lembeit
hecha con seda fina. La enfe~ma mejoré proato, y al cabo de
una Semana la incisién estaba carada, aunque algunos dias
mas tarde se formé una pequefia coleccion de pus localizada
al sitio de la herida,

Mr. E. A. Wright ba citado un caso de obstruccién intes-
tinal debida & masas de cabelloe. La enferma, una sefiorita
de 21 aCos, decia sentir vivos dolores abdominales y vomi-
los, sin que hubiese conseguido evacnar el vientre desde ba-
da algunos dias. Un detenido examen permitié comprobar
iioa maea dura en la region epigastrica derecha, aproxima-
ilamente del tamafio de una naranja, y el tacto rectal di6
laeiita de otra maea movible en este sitio. Como anteceden-
tes, acusaba venir padeciendo de estrefiimiento desde bacia
algunos afios. El tratamiento médico no produciaen ellame-
joraimpoitaute. Temporalmente se suspendieron loa vomi-
iQs; pero éstos volvieron & aparecer, por lo que hubo que de-
cidirse & intervenir gnirargicamente. Practicada la laparoto-
mia, fué posible examinar con la mano el tumor. Tenia éste
un tamafio aproximado de 3 pulgadas, y obstruia completa-
mente el intestino. Abierto éste, gracias & una pequefia inci-
sion, fué separada la masa obstrucciona!, repitiendo la ope-
racion en el estbmago, donde se hallaba la otra masa recono-
cida en la exploracion. Ambas resultaron estar formadas
por cabellos. El resultado de la intervenciéon no fué afortu-
nado; la enferma mnrid & los seis dias. Las masas de cabt-
lioe en el estbmago son raras, y mas rara aun la obstruccion
intestinal producida por esta substancia. —{The Lancet.)

docidentes y muertes producidas por puncién exploradora
de la pleura.

Los eetudioa de Dayton sobre los enfermoe del New York
Hospital ponen de manifiesto la frecuenciay gravedad de al-
gunos accidentes consecutivos a ias punciones exploradores
de la pleura. Dicho autor ha encontrado iin caso de ruptura
de una aguja dentro de la pared toréacica, tres de enfisema
sube tsneo, uno de puntura de un absceso de pulmén segui-
do de sintomas sépticos, cuatro de hemoptisis, uno de pun-
tura de un aneurisma aértico, uno de sincope y otro de
muerte repentina con sintomas cerebrales. Las precaucio
nes que el autor aconseja para evitar tan desagradables ac-
cidentes como se derivan de los reflejos pleurales son: a)
Evitar loa movimientos de los enfermos afectos de pneumo
nia 6 derrame pleuritico; b) Evitar volverlos hacia el lado
sano; t) Evitar toda excitacion antes de intervenir; d) usar
nna auuja tan pequefia como sen posible; e) No usar ja pun-
cién exploradora més que en los casos en que sea verdade
ramenie necesaria, preacindieLdo de ella cuando un estudio
atento y detenido de los signos fisicos puede bastar 4 estii-
i'locer el diagndstico;/) La puncién exploradora no debe ha-
certe en loa casos de probable» adherencias, 4 no aer que
lesude preciso llenar indicaciones importantes de diagndés-
rico 6 de tratammito, por ojurnplo; presencia de pus—presu-
mible por la curva térmica, y notable incremento de leu:oci-

*08is polinuclear—6 un enorme derrame con tendencia al
aumento, capaz de desplazar la pnnta del corazén 6 de pro-
ducir graves dificultailes respiratorias. En los caeos en que
al derrame acompafie una pulmonia lobar, es prudente dife-
rir toda exploracion hasta pasada la crisis, & no ser que los
sintomas fueran tan alarmantes que sugieran forzosamente
la necesidad de una operacién inmediata; tai sucede cuando
Uay pus 6 alguno de los graves signos indicados mas arriba.
La urgencia de la puncién en el einpiema es tan grande, so-
bre todo en los nifios, que Dayton croe gne se pierden ma-
chas mas vidas por diagnosticar tarde esta enfermedad, que
por todos los accidentes & que pueda dar lugar la puncién
exploradora de la plenra.—f'SMrp'ery Qymcology and Obste-
trios.)

m

Experimental administracion del salvarsan en la lepra.

0- Welmann, W. A. Clarky T.J. Clark (8. Francisco y
NuevaOrleans) dan cuenta de siete casos de ienra sometidog
4 su tratamiento. En dos de ellos tratabase de lepra de tipo
anéstesico, y los cinco restantes pertenecian & la forma no
dular. Cinco de estos enfermos fueron objeto de inyecciones
subcutaneas de 3 decigramos de salvarsan, quedando como
conirapraeba los dos restantes (ano de ellos tipo anestésico)
4 los que se les inyectaron 20 c. c. de solnciéu normal de
‘Moruro s6dico- En tanto que estas inyecciones no produjeron
molestia alguua & los enfermos, se produjo en los otros &
quienes se habia administrado el 606 reaccion local en el
sitio de la inyecciény dolor considerable que dur6 basta pa-
gado el segundo dia, uno de los pacientes murié de septice-
mia consecutiva & quemaduras accidentales producidas por
agua hirviendo. Respecto & los testigos, uno no experimen-
té aparentemente modificacion alguna; el otro se agravd
mucho, siendo al cabo inyectado también, ainque el salvarsan
fuera capaz de detener loa progresos de la enfermedad, de la
gne sucumbio al fin, En loe tratados pudo apreciarse que
aumentaron de peso y fuerzas, al mismo tiempo que nna
sensible mejoria de las lesiones superficiales, sobre todo las
de la garganta y las de la piel. En ningnno de los casos hay,
sin embargo, evidencia clinica de la destruccién del bacilo
ni de BUatenuacién, careciendo asimismo de significacion
eepecial los estudios hechos sobre la sangre de estos enfer-
mos.— (Sonthem Medical Journal.)

iv

La quinina para evitar el dolor después de las amputaciones.

Los Dres V. Pletliy V. W. Pleth han preconizado eluso
de la quinina después de las amputaciones para evitar el
dolor. Recomienda unasolucion de bisulfato de quinina al J
por 100; y cuando la amputacion es completa, la solucién se
inyecta en la proximidad de los nervios méas importantes de
la region, 6, también, en loa tejidos que cubren el muflén,
Con ello SB consigue prevenir todo dolor poet-operatorio. La
solucién no produce nunca accidentes toxicos; puede ser
bien esterilizada por ebullicion, y jamas se ha visto producir

perjuicio alguno con su empleo, que tieneademas la ventaja
de resultar pococostoso.—ClAe/.uitcef.J—R amo6n Vii-r.nGAS.

Korte-Berlin; Tratamiento quirGrgico de la pancreatitis aguda.

Este autor ha recogido 44 casos de pancreatitie aguda,
cayo diagnostico pudo ser confirmado por la operacién 6
ja autopsia. Fueran operados 34, de los cuales murieron 13
y curaron 16. En la mayoria de los enfermos se observaron
accesos de dolor en el epigastrio como eintoma premonito-
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rio. Este fendmeno tuvo diferentes causas: calculos biliares,
inflamacion de las vias biliares, Glcera duodenal y dulcera
géastrica; en ciertos casos tuvo eu origen también en accesos
intermitentaa de inflamacién pancreética.

La forma aguda de ia enfermedad comienza, por lo ge-
neral, de una manera stbita, con dolores epigastricos vio-
lentos, eructos, vomitos y gran tendencia al colapso. El Uni-
co sintoma que con cierta seguridad permite establecer el
diagnéstico es la eensibilidad & la presién, en direccion
transversal, que se observa eu el epigastrio. La reacci6n
de Cammidge aplicada & la pancreatitis aguda esta casi ab-
solutamente abandonada. Rara vez se observo azlcar en la
orina. El diagnostico se formuléd con caradcter de probable
antes de la operacién, nunca como seguro.

A los quince dias de la operacién terminaba el proceso
de reparacion, cuyo feliz ésito fué siempre mas segurocuan-
do se intervenia en el periodo de inflamacién aguda que
cuando se operaba una vez constituida la necrosis del érga-
no. El momento en que se inicia la necrosis de la glandula
inflamada varia mucho, segln sea la intensidad de la infla-
macién. EIl mejor acceso al pancreas es la laparotomia me-
dia sobre el epigastrio, con seccion del ligamento gastroco-
lico. EIl drenaje se practica por medio de tiras de gasa 0 tu-
bos de drenaje, en forma que alcance hasta la superficle del
pancreas, 6 bien 80 secciona este 6rgano con instrumentos
romos para que el drenaje conduzca al propio tejido glandu-
lar. Loe trozos necrosados se extraen con pinzas de cura-
cién. Ebde singular interés conocer el peligro de las hemo-

ragias post-operatotis» que suelen presentarse y ocasionar
la muerte.—(Aiildwftcner MedinniscAe Whchenscktift.J

VI

Staublich St Moritz: Indicaciones y contraindicaciones del cli-
ma de altura.

El clima de altura en las montafias con sus bajas presio-
nes, su riqueza en rayos ultravioletas, y mas aun en rayos
solares, ejerce un estimulo tan poderoso sobre el organismo
humano, que tiene sus indicaciones y contraindicaciones.
Servira de fundamento para éstas que el enfermo 6 el conva-
leciente disponga de energias de reserva suficientes para ha-
cer trente & las exigencias del clima por parle de la activi-
dad cardiaca y respiratoria, asi como del sistema hematopo-
yético. Segln esto, existe una absoluta contraindicacién para
los casos de lesiones cardiacas avanzadas y esLados de gran
debilidad, no constituyendo inconveniente de importancia
el aumento de la presién sanguinea. Loa resultados favora-
bles se observan en la convalecencia de las neumoniasy
pleuresias, en el asma bronquial, afecciones de las glandu-
laa cerradas, diabetes, albuminuria juvenil, enfermedad de
Basedow, clorosis y anemias secundarias, en las infecciones
constitucionales y en las que dejan tras de si una debilidad
cardiaca, y en particular en las cardioneurosis; otros tras-
tornos nerviosos, como la hipocondria, el histerismo, la
neurastenia, encuentran so curacion en las altas montafias.
—(Dentso/ie MeditintgcAe WocAenscAri/i.)

Vil
Meisen-Kopenhagen: La fractura de Bennett.

Este autor ha tratado cinco casos de fractura de Bennett,
la cual tiene su asiento en el primer metacarpiano, en di-
reccion oblicua, y se acompafia de luxacién del fragmento
superior sobre la superficie articular del trapecio. Esta frac

tura indirecta se produce por calda 6 golpe sobre el dedo
pulgar en sentido longitudinal al mismo, 6 bien por calda
sobre el mismo en posicién de adduccién. Los sintomas cli-

nicos del padecimiento son: limitacion de la funcién del

dedo expresado (eu particular los movimientos de oposi-
ciénX tumefaccidén articular y ligero acortamiento del dedo.
Ordinariamente se nota escasa crepitacion cuando se inten-
ta la reposiciéon de la cabeza del hueso metacarpiano. La
cabeza vuelve & la posicién dorsal dislocada cuando cesa la
presién en sentido contrario. EI tratamiento consiste en in-
movilizar el dedo, puesto en extensién sostenida por medio
de tiras de aglutinante y del empleo de nna pelf>ta de algo-
dén aplicada contra la cabeza del metacarpiano. El trata-
miento consecutivo se efectia con el masaje. Oon un trata-
miento conveniente el prondstico de la funcién es favorable,
—(Shspitalalidende. JfuncA. Mediz. Woch)

Vil
Lehmann-Breslau: Indicaciones de la decapsulacién renal.

En determinadas circunstanoias, la decapsulacién ranal
puede prestar buenos servicios en la nefritis crénica, me-
jorando el estado general, si bien el proceso nefritico n>
se modifica de un modo duradero. La decapsulacién re-
nal estd indicada en las nefralgias y hemorragias renales
angioneurdtioas. Actda, salvando la vida en la mayoria de
las de las formas de oliguria intensa 6 annria, especial-
mente en la uremia, durante el curso de una nefritis aguda.
En estos casos estd autorizada la intervenciéon cuando se
trate de una exacerbacién aguda de la enfermedad y loe
rifones gocen de capacidad funcional. En las inflamacio-
nes supuradas del rifién se halla también indicada la decap.
salacion cuando no lo esté la nefrotomia. El efecto de Is
operacion consiste en reducir la presiéon en los rifionn,
mejoraodo, por consiguiente, la circulacién renal. Adeniie
estimula fuertemenles la diuresis.—(BeWiner KliniscAe Bo-
chenschrift.)

X

Thoden van Velzen: Tratamiento de la erisipela.

Este autor recomienda contra la erisipela el tratamic-ii
to siguiente:

Acido carbdlico liquido.....c.ccccceueunnns 1,0
Aceite de trementina........ 30,0

En pinceladas cada hora.

La erisipela grave, gqne se propaga 4 medio cuerpo, la
trata el autor citado mediante compresas de sublimado, ¢
lo que tadavia es mejor, con co.upresas de alcohol absoluto;
medio litro dos veces al dia. Por viainterna el alcanfor, una
cucharada de las de sopa tres veces al dia. Ademas, en ena-
ma 1,0 de colargol doe veces al dia. Ligeros laxantes vy ali-
mentacion facil. En muchos afios que usa este tiatamienio,
no se le ha muerto ningén enfermo de erisipela.—(Aiunflii
ner Uedizinizaha W>cAenscftn/{).—N avaebo Oasoyas.

Seccion oficial.

MINISTERIO DE FOMENTO.

BBAL ORDBN

limo. 8r.-. Existen en la zona minera de Linares, confor
me & loa datos, analisis y observaciones realizadas perla
Inspeccién de Sanidad del Campo. 82 minas infectadas de
anquilostomiasis, sin que por las compafiias y sociedades
explotadoras se exija un leconocimiento previo para recibir
nuevos obreros, sin haber procurado sanear los pozos y ga-
lerias, y sin adoptar ninguna clase de precauciones que evi-
ten el contagio.

Siendo casi la misma poblaciéon minera de Linares que
la de Almeria, puesto que con frecuencia pasa de unasi
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[crai Gonas el pergonal, lo probable, lo casi segnro ei que
eta GUima pioviacia mencionada, de cuya procedencia ya

i elinicoa han observado enfermos, esté igualmente iniee.
gda en mayor 6 menor extension.

Acaso ocurra lo mismo en otras zonas mineras, particu-
Irmente en las carboniferas y en otras cuyas condiciones
le profnndi“ad, humedad, etc,, se prestan al desarrollo del
|nfjoiloHt”’ma pniductor de la afeccién.

En virtud de tales consideraciones, S. M. el re'y (q. D. g.)
|a ha servido disponer:

1.0 Quese remitan & las jefaturas de los distritos mine*
oalos cuestionarios, para que debidamente informados y
lontesiadoi en sus extremos por los médicos, ingenieros vy
ancionarioa de todas las empresas y sociedades mioeras,
Ol remitan al inspector regional de Sanidad del Campo res-
pectivo.

Que por los inspectores de Sanidad del Campo se
Iractique en el plazo mas breve posible una minuciosa Ins-
(ecrihn de todas aquellas zona* mineras que ss consideren
osperliosas ds)iuf]eccién por anquiiostomiasis, y propongan
[igreformas en cada caso oportunas.

8.0 Que las empresas no admitan ningdu obrero nuevo
lin previo reconocimiento de sus heces, para asegurarse no

1puriador de gérmenes de la enfermedad.

40 Que prohiban jas compafiias explotadoras bajar a

Ilabores & todos aquellos mineros infectados por el au-
Inilostoma, para cuyo efecto no debeu admitirse los obre-
oeen los trabajos sin que preceda un reconocimiento facul-
ativo practicado por el médico que deben teuer las minas
lonfpvme al articulo 28 del reglamento de policia minera-

6.0 Que las compafiias explotadoras saneen y desinfec-
leu, conforme 4 las reglas y preceptos de ja ciencia, loa po-

ly lialerisB infesctados y establezcan la conveniente ven-
Klicion.

6.0 Que las compafifas prohiban ciertas evacuaeiones

Inrtaioras de gérmenes eu loa trabajos interiores y que en
lios penetren descalzos los mineros.
170 Que las compafiias establezcan los retretes, lavabos
(guardarropas uecesarios en las inmediaciones de las bo-
as de entrada & los pozos y galerias, procurando la mayor
npiBza y educacién higiénica del minero. En las minas
he sea necesario se exigiran retretes é iuodoroa portatiles
bntio de las labores interiores.

DeReal orden lo comunico & V. |. para su conocimiento
lefeclos oportunos. Dios guarde & V. |I. muchos afios. Ma-
lid, 3 de Enero de 1912.—Gasset.—Sefior director general

i Agricultura, Minas y Montes,—(Gocefa del 22.)

REAL ACADEMIA DE MEDICINA

Por fallecimiento del limo. Sr. D, Eduardo Séanchez y
[ibioy del Sr. Dr. D. José Riberay Sana, se hallan vacan-
Idos plazas de académico de nimero, con destino & ias
ceiones de Filosofia y Literatura médicas y de Cirugia,
p la Academia ha acordado anunciar y proveer en sesion
i1." del corrienle raes.
j Las condiciones que exigenJos Estatutos en tos candi-
itos a4 dichas plazas, bou las siguientes:
|1.» Ser espafiol.

Poseer el grado de doctor 6 el de licenciado en la
Icultad de Medicina, conferido en alguna Universidad del
lino.

Contar diez afios, al menos, de antigiedad en el ejar-
fio de la profesion.
|a-* Haberse distinguido notablemente en.las m.aterias

propias d« la respectiva seccion, por publicaciones origina-

les importantes, por actos publicos 6 por unapractica acer.

tada y meritoria que le haya granjeado crédito reeonocido-
6.a J-lailarse domiciliado en esta Corte.

Las propuestas para las mencionadas plazas, que debe
ran firmar tres académicos de nimero, & lo menos, se admi-
tirdn en esta Secretaria de mi cargo durante los quince dias
siguienfis 6 la publicacién de este anuncio en la Gaceta de
Madrid {i de Febrero), y se acompafiaran de la relacién de
méritos de loa candidatos, suscrita por éstos y garantida
con la firma de los proponentes, haciéndose constar en ella
el lugar de su nacimiento, edad y titulos profesionales, con
expresion de la fecha en que éstos fueron librados y el nt-
mero de su registro en los correspondientes libros.

Madrid 2 de Febrero, de 1912.—EI secretario perpetuo,
Dr. Manuel Iglesia» y Diaz.

Sociedades cientificas

REAL ACADEMIA DE MEDICINA DE MADRID

8K8IOH MTEEAEI4 DEL DIA 10 DE PEBEEEO DE 1912,

Un caso de ineningomielitis melitocéoica, tratada por el sue.
roavMmeliteme.— El académico corresponsal Se.Fhenl ndbz
Sanz dice; El caso que voy & exponer se refiere & una com-
plicacion r.ara de la fiebre de Malta, que no figura menciona-
daniaun en los méas completos Tratados ingleses, y al que
yo decidi hacer una aplicacion de suero, cosa que tal vez
no tenga precedentes, p6r lo raro de las complicaciones
meningomedulares en la fiebre de Malta.

Se trata de un hombre de treinta y tres afios, residente
en un pueblo de Levante, hombre robusto, que no padeci6
enfermedaues de importancia, y niega haber cometido abu.
sos alcohélicos 6 tener contagios venéreos ¢ sifiliticos. Co-
meuzé la enfermedad por fiebre de S9o, cefalea y dolores en
la region lumbar y sacro-lumbar que duraron un mes. Que-
dé apirético, y & primeros de Abril tuvo fiebre y volviéo &
sentir dolores lumbares acompafados de pesadez, y luego
comenz6 & andar, con paso corlo, y auxiliado por dos perso-
nas, En el decubito sapino sélo son posibles algunos débi-
les movimientos de las caderas y la rodilla, siendo esta im-
potenciamotora mas acentuadaen el ladoderecho. En Mayo
loa trastornos pai-asicos llegaron & acentuarse; le era impo-
sible andar como no se apoyara, y al intentar movimientos
sufria calambres.

Su estado de nutricion, bueno; normalidad en las funcio-
nes digestivas, defecacion dificil, aunque cualquier exceso
le producia diarrea, pero sin tener defecaciones involun-
tarias.

Sistema nervioso.—L» marcha es irregular; posa las pier-
nas violentamente; reflejo rotuliano y de Aquiies; signo de
Babinsky en ambos lados; sensibilidad dolorosa; reaccién
de Wassermann negativa; en el suero sanguineo aglutinina;
y el examen bacteriolégico de la sangre demostré que era
estéril.

El 8 de Julio dié ocho centimetros cubicos de liquido
limpido en la punciéon lumbar (90 gotas por minuto); con el
liquido céfalorraqtiideo una linfocitosis acentuada.

Juzgando por la evolucién de la enfermedad y la locali-
dad donde reSidia, decidi aplicar la aeroterapia, y el 5 de
Julio inyecté quince centimetros cUbicos de suero antimeli-
tense, y por la tarde el enfermo acusaba 87,6.

El dia 7 puse treinta centimetros ctbicos, y la reaccion
fué mas intensa (38,3), que duré hastael dia siguiente; hubo
disminucién de contracturas y podia mover las piernas.

til
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Entonces, el 9 <leJulio, leapliqué una inyeccién intrarraqui-
dea, previa puncién Inmbar y extraccién de diez centime-
tros clbicos de liquido cefalorraquideo; inyecté diez centi-
metros cubicos de suero, y 4 las siete de la tarde tenia 40,2,
manteniéndose asi treinta horas. El estado general era bue-
no, eatando el pulso acelerado, pero, en regular tensién. La
paralisis se acentué considerablemente, y los reflejos rotu-
lianos eran débiles. Al dia siguiente se presentaron dolores
inteneoa en ambas piernas.

Desde el momento de la inyeccién Intrarraquidea, hubo
retencién de orina, y tuvo que ser sondado.

El 11 de Julio estaba apirético; la motilidad de las pier-
nas habia mejorado algo, pero reapareci6 la hipertenia, y el
reflejo rotuliano era exaltado. En los dias siguientes podia
mover las piernas; hubo curso normal de orina, y el lo mar
ché &4 BU pueblo y la mejoria ha continuado, podiendo ya
considerarse practicamente curado.

El diagnéstico no podia ser mas que de sospeches, y las
prnebna de laboratorio confirmaron que la aglutinacién sn.
perior & | por 600 puede considerarse como especifica, sin
que tenga nada de particular que no tuviera gérmenes en la
sangre y liquido céfalorraquideo, porque el enfermo llevaba
dos meses apirético; y como estdbamos frente & nna conse-
cuencia de la fiebre de Malta, era légico que la sangre estu-
viera empobrecida.

Ahora bien; las reacciones tanto locales, como generales,
proporcion guardan en su intensidad 4 la cantidad de suero
inyectado; luego son especificas, y esta reaccion fué mas
intenea cnn la aplicacién de quince centimetros clbicos de
suero en el sitio de la lesién, y se acompafié también de una
extraordinaria agravacion de los sintomas locales; la paia-
lisis se convirtié en paraplegia flaciday completa, y la cura-
cion lie la leaion después, es también otro dato.

El afiero antimelitense est4 desacreditado, pero en este
caso se ba mostrado de manera feliz; yo creo que debido &
las condiciones del caso y manera de aplicacidn.

Las complicaciones meningomedulares de la fiebre de
Malta son raras, y Unicamente se habla de dolores neuralgi-
60s. Algunos autores franceses citan un aumento en la can-
tidad de glucosa 6 disminucién en el contenido en cloro,y
algunas veces linfocitosis y el reflejo rotuliano.

Cuerpo* exfraiios en el aparato reBpiratorio.—'EX Dr. De-
ere/ presenta una radiografia en la que se ve perfectamen-
te en el lado izquierdo del térax la deformidad producida
por un guardapuntas y su fusién con el pulmén,

El Dr. Tapia contesta & lo que expusieron en la sesién
anterior algunos sefiores académicos, y dice:

El caso del Sr. Espina es el que enlaza el pasado de los
cuerpos extrafios en los bronquios con su presente, y que
nos hace recordar el nombre de Killian.

El caso del Dr. Decref era cuando nuestros primeros in-
tentos en la operacién de Killian, y entonces tnve uno en
que el cuerpo extrafio habia penetrado ya en el parénquima
pnlmonar, y cnya operacion acaso hubiera coincidido con la
muerte del enfermo, que luego sobrevino; pero hoy, sin ries-
go alguno se hubiera podido ver de qué sitio procedia el
pus, pues dicen autores insignes que, cuando se exploran
los bronquios y no se ve de dénde viene el pus, si & través
del tubo broncoscépico se puede bascar la ramificaciéu, se
introduce una sonda y el cirujano encuentra el pico de ésta
y, guiado por ella, va 4 buscar el cnerpo extrafio. Esto es,
sin embargo, aventurado; y si sehace latoracotomiaes muy
dificil que en la periferia del pulmén se toque el cuerpo ex-
trafio, y es mas facil tocar el extremo de la sonda.

En el caso del Sr. Gonzéalez Alvarez, la Providencia ac-
tué de operador.

Do* cotos de muertepor embolia po$t-operaioria.
Conde de San Diego.—1-6. dolorosa impresién que me han
producido estos dos casos me ha sugerido la presente coma,
nicacion,

El 17 de Enero de 1011 operé & una sefiora de Madrid®
de treintay ocho afios, unipara, agotada por hemorragias ds
bidae & un fibroma, sin antecedentes de flebitis, con hemo-
rrhgia, dolores en el sacro y cefalea. La intervencion con-1
s/ati6 en gna histerectomia Tuvo un curso post-operatorb
normal, fuera de los dias 6,0,6.°, T.oy 8.*, en que se presan-
té un ligero flemén. Temperatura de 37 y 87,2 (dias 6®yV\ j
y S7,4(B.oy8.0j.

El 31 de Enero, sabiendo que su marido e.ataba con m
ataque gripal, se levant6, cosa que también hizo el 30, yg
encontraba bien y fué despidiéndose de las demas enfermas
para marcharse, y al acostarse le di6 una gran angustia,
dijo que se ahogaba, y muri6.

El 2.0 caso es de una enferma primipara, con copiosa he-
morragia debida & un fibroma; habia tenido flebitis y se la
oper6 el 29 de Abril de hinterectomia en veinte minutoa j
sigui6 sin complicaciones. La tarde de la operacion tuwo
36,8, y 37° losadlas 2.0y 6.0;teniendo 80 pulsaciones. Porla
mafiana del dia 6.0, después de beber una taza de leche,
dice: me ahogo; se pone clanéticay muere.

Investigando las causas, deben ser las mismas que pro
dncen las flebitis. Para que esto ocurra, el sndotelio da jo: |
vasos ha de estar alterado, y las condiciones de ia sangra ee
circunstancias abonadas para la formacién del coéagulo. Ei |
los mismos enfermos encontramos: sangre alterada, meoo! |
densidad en el plasma, y la compresion que sufren loe v* |
sos determina un retardo en la circulacién, y el codgiiload-
hetido & la mucosa uterina es foco para la formacién d
gérmenes que inféctenlas venas déla pelvis. Por eso, laoe-
gunde enferma, uo me extrafia tanto que sufriera ese acci-
dente, y el Gnico sintoma que puede hacerprever la iorina. |
cién de un trsmbus es la frecuencia del pulso.

Cuando la circulacion colateral se establece bien, lare
sistencia es menor; pero, cuando ocurre en un vaso delas|
extremidades, auméntala resistencia, y la freonenria dd |
pulso tiene que aumentar.

Se ha preconizado mucho el levantar pro nto & las operal
das: pero no hay relacién en que el retardo circulatorio qoe|
supone la permanencia eu cama sea causa de las emboliai,
Visité una muchacha de diez y nueve afios, que al tercerl
dia de parir se levant6é durante una hora, y al dia siguieiitej
tuvo fiebre y encontré estreptococos; y vencida ya la infec-
cién muri6 y encontramos trombas en la vena eepermaélia |
izquierda y en la vena renal y en el parametrio izquierdo,

También se ha preconizado la administracién de &idoj
citrico.

Yo procuro no traumatizar ningan vaso de la pelvis, he-1
cer las menos ligaduras posibles, y éstas solamente delei-|
tremo del vaso, sin cogerle con pinzas, y procuro no deter-
minar desgarros que produzcan arrancamientoe de vasoef
tener & lasenfermas en el mayor reposo durante unos gni»1
ce dias.

La anestesia local en la extirpacién del maxilar |
—EI Dr. Quedea dice: Las observarioues que he podido reo |
nir son tres casos: En uno de ellos fué objeto de aneeleo™ |
absoluta, y por presentarse una complicacién hubo nece»
dad de desprender el colgajo, y luego hacer una aotoplachO'
y en otro, por un epitelioma de la encia, se hizo la extirpo |
cién con tranquilidad y sindolor, y he de decir que eli
mo enfermo se ba quejado algo.

La anestesia se logra por la asociacién del hemostaticOi |
pues cuando se inyecta un anestésico se observa que, Oi«|
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gsociaan compueBto hemostético, dihcnitan la absorcién y
permanece el anestésico durante mas tiempo en contacto
con los filetea nerviosos y éatoa se impregnan mejor.

Brann dice que ya ha prescindido en laextirpacién de
maxilar auperior de la traqueotomia previa y otros auxi-
lios yyo empleo una disolucién en suero de una pastilla <ie
uavoeaina euprarrenina de 126 miligramos de novocaina.

En el maxilar superior se hace jaanesteeia partiendo de
un punto que se punza con laaguja; elijo el punto medio
del maxilar superior. Se introduce la aguja siguiendo la di-
reccién del labio superior hasta el tabique nasal oblicua-
meute;ee sigue el ala de la nariz y ae depositan fiélOcen-
timetroB cuUbicos, y se asciende por ja parte lateral de la
Dsrizy se depositan en el dngulo del ojo otros 56 10 centi
metros clbicos. Al nivel de la comisura ee Lace otra pun-
cién, ae asciende con la aguja y ae drpoi-ita otra cantidad
igaal, se sigue hatta la abertura del &ngulo exterior, y ya
hemos impregnado las partes blandas que en la pane ante-
riorrodean el maxilar superior.

La inyeccion en el paladar mo ha sido sumamente di-
Hcil.

La anestesia, por interrupcién de laconduccién nerviosa,
no puede hacerse con solucionea tenues, porque no se pue-
den utilizar grandes cantidades.

Da. CESALDO

Gaceta de i» salud piiblica.

Estado sanitario de Madrid.

Altura barométrica méaxima, 710,08; minima, 687,13; tem-
peratura maxima, 11“,2; minima, 00,0; vientos* ciomiuantee;
S.;SE.y SSK.

Durante la eeinana Gltima lian predorsinado, sin varia-
ciones apreciables, las mismas enfermedades que eulaan.
terror. Contintda el exceso de humedad en la atmoi-fera, y
latemperatura, relativamente srtave durante el dia, presen-
ta grandes desceneos & dietititua horas.

Loe inflamaciones catarrales del aparato respiratorio y
las reuméaticas musculares y uriicularee son las formas mae
frecuentes. Las oidticae y lumbagos se muestran tenaces-
Las iiifeccionee abdominables son numerosas, aunque su
mortalidad siga siendo relativamente escasa. Los paiecf-
mientoB'crénicos graves acusan, en cambio, una mortalidad
crecida.

Ec los niSos siguen el sarampién y Inviruela, aunque en
eaeaan nimero.

Crénicas

Acuerdos.—EIl Ayuntamiento de esta corte ha acordado
nombrar al médico supernumerario D.Juan Francisco Mota,
qae figura con el nimero 1en el t8calaf'n, para ocupar la
plaza de médico tercero aumentada en el presupuesto vi-
gente, con el haber anual de 2 000 pesetas, debiendo pres-
tar sus servicios en el Asilo municipal de Alcald de Hena-
res, donde en la actualidad los desempeCa.

Ascender & las plazas de Tocdlogos ptimeros del Cuerpo
facultativo de la Beiu ficencia municipal, dotadas con el ha-
ber de 2.000 pesetas, vacantes por fallecimiento de D. An-
tonio Jiménez Baenay D Florencio Polo Tremps, & loe To-
cllogos eegundoa D. Manuel Garcia Fiincarta y 1). Manuel
Céspedes Cata; y noinbrer para oiupar las que éstos dejan
con el haber anual de 1.750 pesetas, & tos Tocdlogos habili-
tados por oposiciéon D. Juan José Muela Ballesteros y don
Amonio Buetainante Fresno, que ocupan los primeros nl
meros de eu eecalafdn.

Nombrar médicos supernutnerarioe del Cuerpo facultati-
vo de la Beneficencia municipal, con sujecién & las proscrip-
ciones reglamentarias, & D. Andrés Mariano Aideanueva.

D. lldefonso Badiilo Morales, D. Ismael Candela Mas, don
Toméafl Luque Jurado, D. Gerardo Villegas Palacios y don
José Valcarcel y Andrés.

Consulta de oftalmologia.- En la Consulta de oftalmolo-
gia establecida en la Casa de Socorro del Distrito del Hospi-
cio (Travesia de San Mateo, 4), bajo la direccién del distin-
guido Dr, Aleixar.dre, ee han prestado, durante el mes de
Enero dltimo, los siguientes servicios:

Enfermos asistidos, 147; operaciones, 7; reconocimien-
tos oftalmoreépicoB, 16;correccién de la agudeza visual con
lentes, 8; asistencias, 921.

A esta Consulta, pueden concurrir cuantos enfermos po-
bres, lo desten, los martes, jueves y sabados, de diez & once
de la mafiana,

Obra nueva.- La tiliieria de J. B. Bailiiére t-t file, 19, tue
Hautefeuills. Paris, ha dado & la estampa t1 Traite de ma-
tiere medicale (pharmacQgraphie), por J' Hérail, doctor en
Ciencias, agregad.o de las Escuelas superiores de Earmacia,
profesor lie Materia médicaen la Facultad de Medicina y de
Farmacia de Argel.

Para cada medicamento estudia e) Sr. Hérail su origen,
caracteres exteriores, caracteres anatémicos y reacciones micro-
giiimicas susceptibles do indicar la localizacién de los prin
cipios activos; la composicién quimica, las falsificaciones m
mediospara descubrirlas, las propiedades fisiolégicas y tera-
péuticas, \a,posologia y losdifereittes modos de administrarlos.

Forma un volumen en S.", de 847 pag., con 488 figuras
y se vende al precio de 18 francos.

Congreso francés de Medicina.—EI X 111 Congreso francés
de Medicina estard reunido en Paris desde el 13 al 16 de Oc-
tubre préximo.

Loe temas que discutiran son:

1.0 La oxa(emiay la oxaluria.
2.0 Las colitis infecciosas agudas.
3.0 Terapéutica de los sindromes hetnorragicos.

También se discutiran los dos siguiei.tes lemas de actual
idnd;

i.o Los estados anafilacticos en clinica.
2® La vacunacion antitifica.

Instituto RadiumterapiCQ de Madrid.-Los que padecen
cancer, lupus, angiomas, leucoplasias, bocio exofidmico,
manchas 6 graves enfermedades de la piel sufren, basta su
muerte vida desesperada por dolores y inolesdaa, por ser
aquéllas rebeldes & todos loa recursos terapéuticos que han
empleado. Sometiéndose en este Instituto, Paseo de Kecole
tos, SI, Madrid, al tratamiento del radium, verdadero y Uni-
co especifico de estas enfermedades, encontraran eu las pri-
meras aplicaciones todos notable mejoria, y en las restantes,
en general, eu curacion.

Jubilacion.—De conformidad con lo propuesto por el
Consejo de Instrucciéon Puablica, S. M. el Rey (q. D. g.) ba
tenido 4 bien declarar jubilado, con el haber g-ie por clasi-
ficacion le corresponda, & D. Pedro Lépez Martin, catedrati-
co numerario de la Facultad de Medicina de lallniv-reidad
de Salamanca, que excede de la edad reglamentaria.

Otra Gran Cruz.—Por Real decreto, & propuesia del mi-
nistro de la Gobernacién, y con arreglo & loe ariicuios 6.“, y
8.0 del Real decreto de'29 de Julio de 1910, ee ha concedido
4 D. Enrique Diaz Rocafull, catedratico do la Facultad do
Medicina de Cédiz, la Gran Cruz de la Orden civil de Bene-
ficencia, con distintivo negro y blanco, por canje de la de
primera clase que le fué concedida por Real orden de 29 de
Mayo de 1880, por los servicio» prestados con motivo del
descarrilamiento del tren, ocurrido en las inincdiai‘ionesde
Cédiz el 9 de Mayo de 1879.

El decano de la Beneficencia provincial-—La Couiieién
provincial ba acordado nombrar al reputado sitiliégrafo
doctor Bomblu decano del Cuerpo Médico Faruiacéiitic-o jde
la B.-'neficencia provincial, cargo vacante por fallecimienti
del Dr. Pérez iibon.

El Dr. Bombin, cuyo prestigio es indiscutible, retne
condiciones de cardcter muy adecuadas para dirigir una
colectividad tan imporlauto y complicada como la Beiiefi
cencia provincial.

Hace iiempo que podria haber ocupado dicho puesto
por derecho de antigiiedad, pues tenia el iiim. 1 del escala-
fon; peto prefirié hasta ahora no abandonar el Hospital de
San Juan de Dios, donde se le consideray se le quiere con
la estiinrcién otorgada & lor grandes maestros.
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Folleto8>—Eli las ultimas aemanaB heinoe recibido los
siguientes folletos: .

La epidemia de Yendrell «ii 1911, por D, S. KeventOB"
médico de di:bo pueblo, en colaboracién con D. R. Battesti-

ai, médico do Caiafell. o .
—AntigiiuMiasierendl poiteriormerde hifectada, por el

disiinguiilt Dr. D. Carlos b'egrete. '

— Impresiones del || Congreso de la Asociacion interna
cional de wrologia celebrado en Loudrcs, por el mismo < ctor
Negrete.

—Estudio sobre las epidemias del célera morbo asianeo y
sus medios projilacticos, por el Dr. D. Eduardo Xalabarder y

Serra.
—Discursos leidos en la sesion inaugura! de laEtnl Aca-
demia de Medicina de Murcia, por los seflores‘AIbaIadejo y

Hernandez Ros.
__Discursos leidos en la sesién inaugural de ia Real Ach

demia de Medicicina de Zaragoza, por los doctores Garcia
Burriel v Lozano Monzoén.

Hernias abdémino-pélvicas.—E | h&bil cirujano Dr.D. Fran-
cisco Arpal, catedratico de Operaciones en la Facultad de
Medicuia de Zaragoza, acaba de publicar una oVa de 200
paginas con numerosos grabados sobre las Sernias abdémi-
no-pélvieas.

Cuantoselogios pudiéramoehacerde estanbrasertanexcu-
sados, conocido el autor de la misma. En las dos partea en
que la di%i<le, fteniios en general y hernias en particular, se
revela el dominio que de la mateiia posee el Dr. Arpal.

Véndese 4 5 pesetas ejemplar en la libreria de Cecilio
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Gasea, Ooso, S3, Zaragoza, y en la Administracion de Gfai
cay Laboratorio (Manifestacién, 81 y 87).

SOLUCION BENEDICTe

gllcoro-foBtato ae cal con CREOSOTALI

Preparacion la mas racional para curar la tuberculoaif
lironquitia, catarros crénicos, infecciones gripales, enfcrnu.
(ladea consuntivas, inapetencia, debilidad general, puaitj.
ciéu nerviosa, neurastenia, impotencia, enfermedadei! meii-1
tales, caries, raquitismo, esotofulismo, etc. FrsscOp 2,3
pesetas» Farmacia del Dr. Benedicto, San Bernardo,
Madrid.

A Ipresente nimero acompafia un suplemento, cuya 1,

Antitiroidina de Moebius y Sueros de Merck
de la casa E. Merck, de Darmstad (Alemania).

La casa Chatelain y C.** de Mednid

Apartado de Correes—+tm. 419p
tiene el honor de p(jner en conocimiento de los sefior*" m.
dicoa haberle sido concedida la Representacion Gcntlu.]
para Espafia de loa especificos Riedsl (Gonosnna'
Bornyval = Mergal *=0vogal = de loe <le
puede facilitar muestras gratis 4 los sefiores médicu* qoi,
lo soliciten.

LOXIR BUSTO

POLIFORMIATOS-KOLA- FOSFATOS

------ rr PRALES. FARMS.
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“greini3«(5L infabn>e,,’
' Z1IMMER8C? "
A FRAHKFURT«/W.A

APONAL

Ester def acido carbamintco dei Hidrato de amileno i

Contra el insomnio.

Al contrario del Hidrato de amileno lig'.ido forma un
cuerpo cristalizado de

olor y sabor agradables.

Acelera y facilita como Lipudtico suave la conciliacion
(iel aueflo- No produce efectos secundarios desagradables,
llosis: 1-1,5y hasta 2 gramo.

itttesh-as y literatura gratuitas & ja disposicion de los sefiores médicos.

Representante: WALTER IfICKE, Magdalena» t. Madrid.
B azar Q uilrurgico
D E D . ALOISO SENMA RTI

Fruveedor del * ulegio Clinico, Hospitales, Farmacias j Casas de Socorro.
Primera casa en inatramental inglés antiséptico para médicos,
I cas, Hospitales y Casas de Socorro.
I CouBtruccion y niquelado con ios mayores adelantos mecanicos de vi-
Itinas, lavalios, estufas, mesas y sillones- para reconocimientos y opera-
I oiones, botiquines de urgencia, cochecitos y butacas para enfermos, polea
I higiénica, aparatos desinfectantes de gran alcance para Hospitales, Cli-
nicas, Colegios, Buquesy toda clase de grandes locales, los mejores prepa
radoe antisepticos.
Dapésito de las jeringas Eoux y de los mejores termémetros Clinicos
joitantaneos de Hickey Caseila, garantizados. *j(Bmas perfectos.
Aparatos ortopédicos, fajas especiales para la reduccion de “ientre,
corsés graduables pata corregir la desviacion de la columna vertebral,
Ipamas y brazos artificiales de la mayor perfeccion y comodidad, asi
como aparatos para la coialgia y loa mejores de extensién para evitar
la torcedura de pies, piernasy fobillos.
La casa de mayores adelantos y mas econémica,

Catalogo general ilustrado se remite gratis con precios hasta 25 por «
1100 menos que todos los couocidos. n %
Oarreias, 13, frente al café Fomboy Hiniaterio de la Sobernacion. _
Teléfono 7S8. \?;
[ a‘
O « 0
) 99
. (4
IODO fISIOIOGICO, SOLUBLE. ASIMILABLE Qd
*O0OALOSe C9 CAOnICA SOLUCION TITULADA DEL PeS»TONIODD
~«jQbiDaofdn directa y compleumefite estable de) /odo coqla Peptona
OMcuBipeRTA SN 1896 POA 6. QALBRUN. Doctor «n FarmaoiA.
ComdaniciOlifi ti Xm* Cofignto In/trntclonti do //ddlcInt, Ptrit f9X
lustituye lodo éloduros entodas susaplicaciones m 8§ «

sin lodismo. 0 s
Da» . __Veinte gotai ZODALOSB obran como un gramo loduro alcalino»
_yom HBt)i*B: Cinco é veinte gotas para WIfioi; diez A cincuenta gotaa para Adaltoa. 0 ) B

Folleto tobre i$ lodoterapia fislolagloa pore/ Peptoaiodo.
Laboratorio QALBRUN, IB, Ru* Oherkampf, PARIS. —

ltintura cocheux cura laCota, tteomalla DU
Exito en loe Hospitales desde 1840 y (1 Bl«l it FUdia.

Entodaslasfarmaelas—AlpormayorTav einiu ¢ i jtn 11! I 3(e (Fj«hci
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Estafeta de partidos.

En Utrilla (Soria), existe médico que tiene igualados pro-
ximamente la mitad de los vecinos pudientes de dicha villo,
teniendo hecho icontrato con los pueblos de Almaluez y
Aguaviva como anejos. En la actualidad visita 4 todo el ve-
cindario.

Vacantes.

De Médico.

—La de Villalba de Duero (Burgos), con ia dotacién
anual de 7£0 pesetas; tiene ademdas 140 vecinos, con quienes
puede contratar 4 una y media fanega de centeno y cuatro
cantaras de vino que paga cada vecino —Villalba de Duero
6 de Febrero de 1812.—E| alcalde, Santiago Garcia.

Indicadones.—Partido judicial de Aranda de Duero; villa
con Ayuntamiento de 617 habitantes, 4 4 kiloémetros de
Aranda de Duero, que es la estacion mas proxima,

—La de Buhlerca (Zaragoza), por dimisién, con el haber
anual de 760 pesetas, pagadas por trimestres ven<ddos por
la depositarla municipal, y 1.600 pesetas por la Juma res-
ponsable, de acuerdo con el pliego de ntﬁciones que obra
al efecto. Solicitudes por treinta dias. fé. . del 26 de Eoe-
ro).—E| alcalde, Pedro Garcia Serrano.

Jnatcactones.—Partido judicial de Ateca;lugar con Ayun-
tamiento de 914 habitantes, & 8,6 kild6metros de Ateca, ca-
rretera de Madrid & Francia porLa Junquera; ferrocarril de
Madrid & Zaragoza.

—La de Galve (Guadalajara), por traslado. Viene & pro-
ducir por dotacién de titular é igualatorio con los vencinoa
pudientes uuas 2.600 pesetas, que serdn entregadas al agra-
ciado por meaos vencidosy de las que responderan el Ayun-
tamiento y varios vencinos mayores contribuyentes, disfru-
tando ademaés-casa gratis y libre de pagos municipales. Los
aspirantes dirigirdn sus instancias al sefior alcaide de este
Ayuntamiento hasta el dia 28 de Febrero.—El alcalde, Juan
Herrero.

Indicaciones.—Partido judicial de Atienza; villa con
Ayuntamiento de 544 habitantes, 4 27 kilémetros de Atien-
za 'y 46 de Espinosa de Henares, que es la estacion méas pro
xima.

Junta de arftifrws,—Existiendo dos vacantes de médico
titular de esta Junta, con el sueldo de 3.600 pesetas anuales,
se anuncia un concurso para su provisiéon con arreglo a lo
dispuesto en el Reglamento aproljado por Real decreto de
11 de Octubre de 1604. En su virtud los doctorea 6 licencia-
dos en Medicina que deseen ocupar dichas plazas, as servi-
ran solicitarlo antes del dia 3 de Marzo préximo, dirigiendo
solicitud al Excelentisimo sefior General Presidente de esta
Junta, acompafiado del titulo correspondiente 6 testimonio
del mismo, uniendo & la vez todos los documentos que los
interesados estimen convenientes en acreditacion de méri-
tosy serviciosen la profesién.—Meliila 2 de Febrero de 1812.
__ Salvador de Arizdn.—Rubricado.

Betanzos (Corufia).—Vacante la plaza de médico ciruja-
no titular de la demarcaciéon segunda de este término mu-
nicipal, dotada con el sueldo anual de 989 pesetas, se abre
& concurso su provision por el término de treinta dias. {B. O.
del 23 de Enero.) Las condiciones de contrato habran de
ser estipnladas en el tiempo y forma que establece el ar-
ticulo 12 del Reglamento para el servicio benéfico sanitario
de loa pueblos de 14 de Junio de 1881.—E| alcalde acciden-
tal, asar Sanchez.

Indicaciones.— CaiiezA de partido judicial de su nombre;
ciudad con Ayuntamiento de 8.906 habitantes, & 22 kilé6me-
tros de Corufia; ferrocarril de Madrid & la Gorufia.

—La de Sotillo del Rincén (Soria) y sus agregados Moli-
nos de Razén y Aldehueia del Rincén, con la dotacién anual
de 260 pesetas, pagadas de los respectivos presupuestos
por trimestres vencidos. El agraciado, ademas, seré de la
Sociedad, que lacomponen los vecinos de los referidos pue-
blos, y por cuyos servicios percibira ia suma de 2,750 pese-
tas, por trimestres caducados, j disfrutara de casa habita-
cién gratuita, salvo una cantidad mddica para reparos de la
misma. Loa aspirantes dirigirdn sus intancias al sefior al-
calde presidente en el plazo de treinta dias, (R. O. del 24 de
Enero.)—E| alcalde presidente, José Bevuelta.

Indicaciones.—Psjtido judicial de Soria; lugar con Ayun-

tamiento de 737 habitantes, é 32 kiloémetros de Soria, que
es la estacion mas proxima. Agregado: Molinos de Razén;
lugar (le 141 habitantes, Aldehueia del Rincén, lugar con
Ayuntamiento de 184 habitantes; distante, el que mas de
Sotillo del Rincén 2 kildémetros

—La de Besali (Gerona), por renuncia, con el haber
anual de 200 pesetas por todos sus trabajos benéficos sani-
tarios y demas que por su cargo dependan del Ayuntamion-
to; para lo cual, los que deseen desempefarlo y se hallen
con la aptitud necesaria, podran dirigir sus instancias do-
cumentadas & esta Alcaldia durante el plazo de treinta dias
(B. O. del 25 de Enero.)—EI alcalde, Salvador Bonet.

Indicaciones.—Parlido ju .lici{il de Olot; villa con Ayunta-
miento de 1.360habitantes, & 22,2 kilOmettos de Oloty 23,8
de Figueras, que es la estacion mas préxima.

—La de Villanueva del Hnerva (Zaragoza), con su anejo
Fuendetidos, distante 7 kilémetros por carretera; su doia-
ciLn consiste en 1000 pesetas por beneficencia, pagadas por
trimestres vencidos del presupuesto inonicipal deesteAyun-
t miento, y 2.000 p.’setas & que ascienden las igualas con
los vecinos i>n<lientes en ésta, mas 1.600 pesetas que entre
beneficencia é igualas producira el anejo Fuendetodos. i
que aspiren, pueden dirigir sus instancias, extendidas en
el papel correspondiente, & esta Alcaldia en el término de
treinta dias. (R. O. del 28 de Enero).—Ei alcalde, [Pedro P.
Mafiero.

Indicaciones. —Partido judicial da Belchite; villa coa
Ayuntamiento de 922 habitantes, & 24 kiloémetros de Beichi-
t« y 12 do la estacién de Longares, que os la mas préxima;
carretera de Belchite & Carifiena.

__Lade Anzuola (Guiplzcoa), por renuncia, dotada con
el sueldo anual de 996 pesetas. Los que deseen solicitarla
presentardn sus instancias, acompafiadas de los titulos,
dentro del término de treinta dias (R O. del 29 Vle Enero;,
& contar desde esta fecha, y durante el mismo plazo se bo-
Illardn do manifiesto en la Secretaria do este Municipio lae
cordicionea & que debera sujetarse el nombrado; previiiicu-
dn que sera preferido el quesepalalengua vascongada, coya
circunstancia se hace indispeusable.-L1 alcalde, Juan Eche'
varria.

Indicaciones. — Partido judicial de Vergara; villa con
Ayuntamiento de 1.480 tabitantes, & 3 kilé6metros de Ver-
gara; carretera de Madrid & Irani ferrocarril de Duran;;” a
Zumarraga.

De Farmacéutico.

-La de Saldafia (Palencia), con la dotaci6n anua! de
1.000 pesetas, por suministro de medicamentos necesavioa
4 126 familias pobres de la localidad y & los gne se hallen
enfermos en el Hospital municipal. Las instancias se pre-
sentardn en esta Alcaldia durante el plazo de treinta iiaB
(R. O.de 6 de Febrero).—EI alcalde, Augusto Alia.

Indicaciones.—Cabeza del partido judicial de su nonbre;
villa con Ayuntamiento de 1.523 habitantes, & 61 kilémetros
de Palencia y 32 de Sahagun, que es la estacion mas proxi-
ma, carretera & Palencia, Sahagun, Tinamayor y Guardo.

Venta Farmacia.—En pueblo préximo a la capital (Sala-
manca), y con excelentes medios de comunicacién, se pe®
muta por otra de iguales rendimientos 6 vende, de convenir
en precio arreglado.—Urge por razones de familia.—liifot-
mea el Director de este periédico.

De practicante.

—Pamplona (Navarra). Hallandose vacante la plaza
ministante del servicio benéfico sanitario, dotada con eleue!
do anual de 500 pesetas y obligaciones inherentes al cargo,
entre ellas la de prestar servicio en el Parque de Desinfec-
cién, concediéndole por este concepto una gratificacion de
20 por 100 de su sueldo los dias en que realice dicho servi-
cio, los que deseen aspirar al-mancionado cargo, por reunir
las condiciones legales necesarias al efecto, presentaran sus
Bolicutudes, dirigidas & la Exorna Corporacién, en la Secre-
tarfa lie la misma, dentro del plazo de treinta dias(R. U. del
31 de Enero).—El alcalde, Abundio Irisarri.

Indicaciones.— Cabeza, del partido judicial de su iiomlire,
capital de la provincia, ciudad con Ayuntamiento de 30.il09
habitantes, ferrocarril de Zaragoza 4 Alsasua, & 182 kiléme-
tros do Zaragoza, distando 494 kilémetros de Madrid puf
ferrocarril y 877 por carretera.

B. TBODOBO, impritor, Glorieta de Santa Mari» de la Oaiez», '
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MEDICAMENTO-AUMENT,O .. el mée eraso
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nhsorliiJn por lapiHea j Este Vino, con base de vino generoso de Andalucia, preparado con juito de
frlcoioses ycompresas, carne y Ins cortezas maa ricas de quina, en virtud da su asociacién con el
REUMAT'SMO hierro es un auxiliar precioso en los casos de : Cloroils. Anemia profunda.
il - AGUDO Menstruaciones dolorosas. Calenturas de ias Colonias, Malaria, etc.
MIDT.IIS.Fis*-Bosore.Farls/fciit.itFa-fflicfi, | 2s, Kae Slclxellea, Parts, y en'todas farmacias del extranjero.

VI CHY CELESTINS. — Artritismo.— Grota.—Arenillas.— Reumatismo.
GRANDE-GRILLE.—Enfermedades del Ligado j del aparato biliar.

ETAT HOPITAL.—Enfermedades del estdmago y del intestino.
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BAS'CU'MA'N'A “hyectasie

DOSIFICADA AL UNO POR CIENTO DE I0ODO LABIL.

ES DECIR EN TAL ESTADO DE EQUILIBRIO MOLECULAR INESTABLE, QUE BASTA
EL CONTACTO DE LA SANGRE CON EL LIQUIDO INYECTADO, PARA QUE EL IODO -

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

(90 DE ADMIRABLES RESULTADOS
e o en el tratamiento de la 0Q

GRIPPE =ANGINAS =FIEBRES INFECCIOSAS
ADENITIS ASUDAS ¢ cronicas = ERISIPELA = ANTRAX
FLEMONES = FORUNCULOSIS — TUMORES BLANCOS, ETC.

COVPROBAOUN QLINICA DE U EACAOA

Ea en mi poder sn atenta del 24 aotnal, recibida hoy, en la que se lamenta de

Yo no he recibido.en ningtn tiampo gjemplar alguno do en BACTERICIDIKA,
oomo me dioe En cambio, recuerdo haber leido en doe 6 trea ooaaiones la literatura
de la misma, que en principio roe satisfizo bastante, ai bien no la ho aplicado hasta
en la primera quinoena de este mes: tros casos de iepti<xmia piierpero’, onrados todos
en el primer septenario con dos 6 tres Inyecciones de sn excelente BACTEHICIDI-
NA, auxiliadas, oomo es de snponer, con los demis medios generales y locales.

El resultado ha sido sorprendente, porque los tres oasos eran infeooiones genera-

lizaJas puras, primitivas y semiagndas. Antes habla snonmbido en ooho dies una se-

fiora, tratada por los medios usnales,
Ue propongo seguir ensayandola en otras enfermedades en qne me parezca pue-

da ser atil, ) A m A
Vea en qué otra oosa puede servirle su affmo, s.s. g. b. s. m, . Auto->i0 Idr-
Q,Ir1 .Zrmtmiiel.., médico Huelva, 29 de Agosto de 19:1.

SE REMITEN MUESTRAS GRATIS A LOS SRES. MEDICOS.

DEPOSITOS PARA LA VENTA

EN TODAS LAS CAPITALES Y PDEBLOS IMPORTANTES DE LA PENINSULA, CANARIAS Y BALEARES.

- . Spesi Pérezf Maptiny C.“
En |\/|adl‘ld. Sres. MaPtirt y Duran>

LABORATORIO ai 1 brR. BASCUNANA

= SRGHAMENTO 36-CADIZ =

TUNICO - RECONSTITUYENTE
Y ANTINEURASTENICO

ELIXIR-MEDINA DE “DAWIAHA,, COMPUESTO

(Damlana, kola, cal aelmilable, léaforo, fllicerofoafatos).

Este medicamento, tan recomendado ya hoy por laclase médica,
los maravillosoB resultados gne esta produciendo, reanima la mtin«on
nemioia, combate la (iefrefiwweBiai,producida muchas veces por eice
Bivo trabajo intelectual, siendo de electos segaros en la curacién de la aae
Pita, debilidad nemosa, empobrecimientnorganioo, convalecencia de enfer-
mdadet graves, raquitismo, escréfula, fosfaturia. tonificando los centros
nerviososy el corazén, y constituyendo el mas poderoso remedio contra la
letirasiejua.—Pidase siempre Etixir Medinade iDamianai compuesto.

FARMACIA DE MEDINA, SERRANO, 36, MADRID
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PA STILL-a H
CLORHIDRATO DE COCAINA Y MENTGI

Las propiedades tecapéutioas de estm
dos medioamentos, las hace eficaces en
todas las afecoiones de la garganta.

FARMACIA DE BORRELE HERMANOS

MADRID * BARCELONA
PDENITA UBI. SOL, 5,T ASALTO, 52.

ANALISIS

de orinaSf eeputosi leches
minerales, aguas, etc.
Laboratorio del Dr. E. Ortega,
Sucesor del Dr. Calderiin
Carpetas 14] Madrid»

—lifundado en 1806
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Debilidad.

~A2alma la tds sea cualquiera su origen.’

Barcelona, 6 de Sept. de 1910. |

Académico de la Redl de Medicina. Hi&dicd-Hel Pabellon -denifibs y del dispensario™fifditil ™
del Hospital Clinico.

La feliz asociacion del petréleo y de los hipofosfitos, hacen de la Emulsion Angier un
preparado muy recomendable en todas las afecciones que se acompafian de tos y de debilidad
general. La accion tonica y reconstituyente de los hipofosfitos, la accion sedante y
desinfectante del petréleo, que alivia las mucosas de sus productos morbosds, explica su doble
accion en nifios y adultos. Calma la tos cualquiera que sea su origen y eso es ya mucho;
reconstituye las fuerzas ; algunos han ganado varios kilos de peso en poco tiempo y alivia la
dispepsia parque corrige el estrefiimiento.  Por todo ello me explico los buenos resultados que
he obtenido con la Emulsion Angier en nifios y adultos.

(Firmado) Dr. MARTINEZ VARGAS.

* Emulsion de Angier

(Petréleo con Hipofosfitos de Caly Sosa)

La Emulsion de Angier es verdaderamente parecida & una crema consistente, y ai igual que esta
filtima se mezcla inmediata y perfectamente con el agua. Agradable al paladar, es tolerada de una manera
niuy notable por los estomagos méas delicados, y pnede ser administrada sola 6 desleida en cualquier bebida.
La Emulsion Angier posee una influencia notablemente fortificante sobre los procesos normales de la
digestion, asimilacion y metabolismo de los tejidos, permitiendo al sistema aprovechar completamente toda
clase de alimentos. Ademas, sus propiedades antisépticas, emolientes y lubrificantes, la hacen de na
valor indudable para el tratamiento de los desarreglos de naturaleza catarral, ulcerativa Y tuberculosa.

Muestras y Folletos gratis & los Médicos.
Agentes exclusivos para Espafia:

Si*es. Fo¥ y Giménez, Calle Gerona, 4 pral, Barcelona!
HE ANGIER CHEMICAL CO., LTD., LONDON, E.C.

METARSILE MENARINI

F'>sfo-meiilarsenUt de hierro para uso Interno y por via hipodérmica.

Contiene aaernSe de hierro, loefero (lecitine) y arsénico (éclde
metilaréenloéo) en estado organico.

El fOBIlo-inetilarseniato de hierro da excelentes reBultadoa
en las fiebres paltdicas y en eus'conaecuenciaa; en la neuras-
tenia y el agoto miento nervioso; corrige la deficiente cantidad
y defectuoi'a calidad de las fuerzas nerviosas; en la anemia
y en la clorosis despierta la funcién digestiva y aumenta el
apetito. En las enfermedades de los nifios es el reconstituyen-
te mas indicado a causa del minimo podertéxico del arséni
coy del fésforo orgéanicos.

El frasco, 3,60 pesetas. - La caja de tO Inyecciones, 3 pesetas.
N> VRNIiA UN i.as pbim jii-albs farsaciab
D.pi.ito: SRES. HIJOS DE GARLOS UIZURRUN. Espirteros, 9, MADRID
Mne&trM 4 lou médlcon giio Us sollcitdu al aefior

j\., IV XeixFki-Ir
Farmacia Internacional. Via Calebritto, 4 —NAPOLI

B/LZAP

cfruUzZz ROJA

M layor, 53, USd~adrid.

liisttumeutos de cirugia de las marcas més acreditadas. Mobiliario para

Formula profesor Concetti.
Preparacion especial del Farmacéatico A MEXARIKI
Recomendado en las enfermedades del aparato digestird de lis aiDes.
La Euzymina, por los fermentos que contiene asociados a
la lecitina, no solamente reemplaza lae deficiencias del apa-
rato digestivo, sino que estimula las fuerzas zimégenae para
mayor actividad funcional.

DOSIS; Para nifios de pecho, 10 & 20 gotas después de cada
mamada; para nifios de 2 afios y mas, 2# & 30 gotas
después de cada comida; para adultos una cuchara-
dita de café-

Peaetaa, 3,60 frasco.

MueBttftfi grektlH i loe sonoros mddlcos que lu eollciten al sofior

A. MENARINI Farmacia Internazionale.
via Calabrilto, 4 (Italia) NAPOLI
Depésito, SRES. HIJOS DE CARLOS ULZURRUN, Eaparteros, 9, MADRID

IVIEDIeO

DESINFECCION
DESINFECTANTES

SEGUNDA EDICION

Aparatos Multostatns paraaplicaciones electrlcas Microscopins de las mejo- FR

res marcas & precios de fabrica, .Aparatos de laboratorio, Material para radio-

grafia, etcétera.

Aparatos ortopédicos mas modernos, se construyen todos loa modelos co-

nocidos.
Venta de instrumentos & plazos.

D. VICTOR MARIA CORTEZO

Los pedidos, acompafiados de su im-
porte, 4 pesetas, deben dirigirse & la Ad-
ministracion de este periédico, Magdale-

Trouseaux para operaciones y partos, preparacién garantizada.— Reactivos ~ N&, 36, 0 @ la iibreria de D. Francisé»

y colorantes para preparaciones microscépicas.

VICENTE DIAZ.

Beltran, Principe, 16.

Mayor, 53, Madrid.

Is]
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EUPLCAIO" £11 LCS
| HOSPITALES de PARIS

||
I S | O G E N O L -
Vedicacion PREPABADO POR & base dd FORUAS y DOSIS -
Aisoiico-Tosloiada N A l ' I N E Hnclarrina ELIXIR 8, rui
oigasiea. :

Sanatorios
| IHspeiisariosiDtitiiberciilcisos
1 del mundo entero.
., COMUNICACIONES
| AlaAcademiaieGieacias
I ¢liSociedad d«Biologia
ly ala de Terapéutica.

GRANULADO

Icuobaradeade sopa
por dia.

EI BISBTOGENOL NALINB esliindicado cn todos los casos en quo el organismo,
debilitado por cualquier causa, necesitauim poderCKS medicaolOn reconstituyente;
en lodos los casos en ios que es necesario levantar el estado ?eneral mifjoraiiJo la
composiciin de la sangre, la remineraUtacitn de los tegidosy el rclorno &la normalidad
de las reacciones intraorganicas.

TUBERCULOSIS, BRONQUITIS,

ASMA, NEURASTENIA. DIABETES,

COMPRIMIDOS

LINFATISMO, i d6comprimidOB

AFECCIONES.

ESCROFULA, ANEMIA
CUTANEAS,

Tesis DEBILIDAD GENERAL, CONVALECENCIAS DIFICILES, ETC. por dia.
1 ei, HISTOCENOL Exigir en todos ;os jrdseos ja Firma a . W AiiiirE AMPOLLAS
lonufitidE» [ i*t FeiCijiudu 1-ab iofl A ilPi E *12. Rué d Ch in-v )
dt pifity da  1-aboratorio .. jlIPi , Rué du emin-Vert,
Rl Pty VILLENEUVB-IA. OABINNE iSeino), Francia. Lampolle por dia.
. 1 : 1
‘Nubdo Tratamiento daIaSIF|LISyde|asDERMATOSIS

N ALINE

PILDORAL Deurm d dos yildorat al dia por

eip'icio di 10 d _!5 diiu.. . PILDORAS Deunai ios pildoraaal dia. t La duracién del Tratamiaoto
QOTAS Deso 1dO 1(?01%032;' dia por eipaciode GO TAS DeSOd 100 gotas al dia. } esde 10i is dUa

iAMPOLLAS Dtgécleie una ompiila diaria por AMPOLLAS ;7uampolladiario per espacio de 10 d 15 dlis.
espaciode 1«d lidias.— INYECCIONNES INDOLORAS. INVECCIONES INDOLORAS

(Combinacién de Eectine y de Mercurio).

E£*/j/r sobre todus tac lajns y frascos ja firma de garantia A. HALIfIE,
Pidase Prospecto de tfei!finej,i;«3«ari)Te. i.ai>oratoric ,r A. N.;LiNE,I2.Buodu ChemlIn-Vert,iVILLENEUVE-LA.GARENNE{SiiM"' Francia.

DISPEPTINA HEPP

Jugo géastrico fisiolégiconatural eiiraido del estomago del cerdo vivo por

los orocedimientos d octor H antiguo interno de los Hospitales de Parts.
5% URP HOLES " o TH 0 1608 TR RRETRP

iS® 0 (S0 ©

DBSCUNFIARSB .
P£ LAS FALSIFICACIONES E imTACIOKSS

Dispepsias Neurastenia Erigir Ia
aténicas Gastro- i

Diarreas ~ Enteritis
crénicas y Diarreas

D | infantiles

esarreglos .

gastricos Sobrealiiuentacida

dt los Tuberculosos geaeral.

LABOBATOBIO de FISIOLOGIA du “PUITS d’ANGLE”, ptrLe Chesnay (S..i-0.).F r*Now.
AotiiTM Gsnea»i.»B nocaASPdW d.-CEBbIAK » C", 18. Puertalernea. BABCBLONA.
DE VENTA EN TODAS LAS BUENAS FARMACIAS.

TISIS GUSACIOIT HmCRA

~  RESFRIADOS #

sronouiTis i EMULSION MARCHAIS

CATARROS al Creosota 7 Giiceiofosfato de oal. Mmm: K uaa Piiraza absoluta
ASMA OE MARCHAIS [FRANOIA1 CURAC’ION
RADICAL
vy RAPIDA
(Sin Cspilba — ni loyeCDlenee)
ERGOTINA
BONJ EAN e los Hyos RadallG u Fasisenies
Medalla di di jaioeiidad de~«roifile de jgatlt Cada V_y lleva al

capsula de este Modelo nombre: KDT
PIRIS, S, Re; ilTIPD'i r €0 IoRi. ijj farBiicli).

aH.AJEAS«SOL X7CZ02T
los ESPUTOS do SANGRE y
HEMORRAGIAS

de todo género.
LABELONVE &. C«,99.Ruéd'AbouldrPARIS. 0 0 0 0 0 0
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D IseiB tloxi ~sesi@VikVaBtkl<axa”"m m
todos los alimentos

/\ 4 -
AIdU Di yyrveeovpmsini e

8, rué Favart

Riera, i66 Napdles. Barcelona.

I I Il" Es con ia mayor

franqueza, con la mas
pretensién de curar & todos los

eiiiléptioos recomendamos las G%E/\i(

ei'anUe lealtad que sin tenerla

INERU

las que durante treinta afios han dado ii su autor grandes satisfacciones,
le_han valido agradecimientos é inalterable amistad de muchos
ifeimos; Grajeas que siempre en los casos ordinarios
lievan con ellas la posibilidad de triunfo 6 al menos la
certeza de una mejoria en los casos dificiles.
U. IHOUSNIER, SCBAUX, Seine (France) y «atidas lii FrmitUs.

TUBERCULTT@CITW&TCO-PULMUNARES

il CLORHIORO-FOSFATO de CAL CREOSOIAQO

ANTIBACILAR y RECONSTITUYENTE
PERFECTAMENIE IOLERADA y COMPLETAMENTE ABSORBIDA
Cicalriza Ul Ixilii, restaura on irutQ 7el ttMo n

L.PADTATIBERGg*COC;hfi,’VW g-P/Iff/S?lljtihr8M I»tf 1 3 ~

1

o ozoN

N
A

Granulos diCatilloni
«JAI Ult.. KZTRACTO HIRVAL DI .$9

S PROPHANTUS

Con oMo « otAouloi se bin becho les obres 41t-
culidai «a U Academia de Medicina Pcris 1888.
Probaaqoe 36 4 produceo proBtft dlureala
reaniman el oora>oa debilitado, disipan

ASISTDLIA - DISPNEA - OPRESION - EDEMA |
Cardiopatlaa de losNifios Y Ancianos, ele.
Uso continuo els InconTenienCe ni Intolerancia

GRANULOS o0s CATILLON

eilni

S
A

iripi STROPHANTINE
R R AR

AcoAot >rrasninlu< >cin inerlu, Iu Unluni litlliium

« tsI{liér>nulo«Calillon.Premlol«liAcad'>liMediC’* Z

a

a a MsstLuntOaolMO.rerls.a a ‘ 3»-Biartin.

AMPOLLAS BOISSY

i Jfii (haitporampollé

_Romperlas dos puntas de la Ampolla, recoper
el liquidoeo uo pafiuelo, y Ou-crlo respirar al enfenno.

Ampollas Boiss-y
conIODUROc!(JaI[-:Q LO

Alivip Iomnlig'to
curacion ccmpleU del

Ampollas Boissy

«NITRITO @AHILO

Alivio inmediata ] caracion completa

©ANGINAS dePECHQ
SSCBE MRS EHLEIA

Ampollas BJS)H]’I eter

ATAQUES DE NERVIOS, SINCOPES, ETC.
Todaa eataj Ampollas s« conservan indetoidaniente
aun en los paises calidos

J-AJe.A.BE

k!/ODUROde SODIO
DEBOISSY

l'olenaa ilepnraliva conlra Sifilia, E«ov6tulai’.
Gola. Asma. Anginas de Pecho. eV

1lioRiio PQ Paiiis . 2, Plaza Vdndéme-j

£ Jarabe Polibromurado

de J.-P. Laroze

Ua

i1g*de Bromuro de Potasio,

adaachsgma 1 gr, dc Bromuro dc Sodio,

contiene

(1 gr. dc Bromuro dc Amonio.

Contra todos los accidentes nerviosos.

L. ROHAIS & C-, 2 REdsLjons-Sin-Pa,

PARIS

MS VIS0 5 VIS



Elixir Estomacal de Saiz de Carlos (Stomalix). «««. rgut«da.

Eu el afio 1893 dimos a conocer a los médicos la férmula de nuestro Elixir Estomacal, y hoy
lo i.rescribeu en las cinco partes del mundo, para las enfermedades del aparato digestivo, con
éxiin superior al obtenido con ios uemas tratam.enios. Sus efectos sonr aumeutar la secrecion del

jug.. gastrico, auxiliar su poder digestivo, aumentar el apetito y la tonicidad f
eadef estomago 0 intestinos; suprime la pirosis, hiperacidez, dolor y vomitos; tontea uo solo al
aparato digestivo, sino & la economia en general, pues el enfermo come mas, digiere y-

p'or consiguiente, se nutre: disminuye y evita las fermentaciones anormales por f

y quita las molestias de la digestidn, por lo que cura la dispepsia, gastr]tis

clorhidrias, Glcera de! estomago, dilatacién del estomago, enteritis cronicas y enfermedades
naetro-intestinales de los nifios, hasta el punto de que las diarreas, f*

en la época del destete y denticion, desaparecen en pocos dias de tratamiento. Es de agradable
sabor, inofensivo y compatible con las aguas minerales alcalinas.

Dinamdgeno Sdiz de Carlos. Mare. regitra=u.
Composicion.-Formiato de sosa, glieerofosfato de cal, yumbehoa, coca del Perl, pepsina,

Dinimégeno®,rdSAnAn rapidamente el apetito, la actividad y ia fuerza mus-

cular se robustece el cuerpo y se equilibran y fortifican los sistemas nervioso, musculary éseo, y

la sangre adquiere los principios nutritivos mas neos para repartirlos por toda la economia, ce-

sandola preponderancia del sistema nervioso. por lo que es indispensable para curar las neuro-
sis V neurastenia en todas sus formas, la hipocondria, histerismo, epilepsia, etc.

Arada al trabajo de la denticién de los nifios y precave las enfermedades que resulto de

orecimientos exagerados y prematuros, usandose con éxito seguro en cuantos casos esto indica-

-t L - J T -

a,o.a.,aa., narvaso,

De”e;,mo éxiio en la anemia y clorosis, colores palidos, menstruacion dificil y leucorre
Pulmofoftfol Sdiz de Carlos. regi.trad*
Composicion,-Cinamato de sosa, glieerofosfato de cal, creosota pura de haya, iodoforme

#"AErculL rs“casos ha sido ensayado el Pulm ofosfol por la clase médica,_se ha compro-
bado lo sT¢ieote- desde los primeros dias aumento de apetito y de fuerzas, nutricion mas com-
nfeta men”s predisposicidn & acatarrarse, disminucion de la tos. de la expectoracion de la fati-
¢, deTaS re vy denlos sudores, aumento de peso, volviendo el eermo

Hdadv consiguiendo la curacidon de muchos de los que hablan tomado el Pulm ofosfol al

irifoinio un gran alivio en periodos mas avanzados, y en algunos la curacion.
A Las enfermedades que son tratadas con éxito oon el Pulm ofosfol son: los catarros 6

bronquitis aglis y cro™nicas, toses, laringitis, gripe, asma, tisis, escréfulas, lupus, tumores
ganglionares, tumor blanco

Matriz. —Pond Tam pon.

Add  Alo mof\S<7
E ,ecetad,enW

medicamentos que contiene el POND-TAMPOIN.
Composicion del Pond-Tampon.

A taictiol comouesto,—Glicerina y boro-giicéride, 50 por 100 —Ictiol, 2,50 por 100.-
lodo 7por ITOU -Aci™ fénico. 6 por 1.OOO.-Hidrastis. i por 100 -E s antisépUco, estimu-
lante v Lringente, alivia la congestion venosa, reblandece y afloja las adhesiones y produce
iSuencia fararable sobre los exudados pélvicos, trompas y ovarios, y sobre los dolores pélvi-

Qs y 10 por loo.-C.-Al Protargol.-D.-Al opio, belladona y beleUo.-E.-»
Aitanino-F — Alyoduro de plata, y G.—Simple: & la glicenna. Se manda por correo una
fArSn dos Tampones a todos los médicos que lo pidan, para rasayarlo. :
~S”venden en Sajas de & seis, en las principales farmacias de Espaiia, al precio de 750 pe-
v ftn la del Sr. baiz de'Carlns. Serrano, 30. Madrid, Unico autorizado para la elabora-
Eﬁ9|P>I§Ste producto Qatentado por 2U afios en Espafia, Europa y America.

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

z~f
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Xeroformo.

Polvo cicatrizante desprovisto por com-
pleto de efectos téxicos.

El Xeroformo no irrita, se puede esterilizar, es

secante, hace desaparecer los malos olores, for-

ma rapidamente epidermis, disminuye la forma-

cién de secreciones y reduce el peligro de la in-
feccion.

Especifico para el tratamientode los eccemas

himedos, Glceras de la piel y quema-
duras

Creosoittl *fieyden™"f
Duotal lieyden

Aniiguosremedios aprobados y reconocidos para
I iratamiento de todas las enfermedades in-
f-~cciosae de las vias respiratorias. (Tisis,
pulmonias, etc.)

La marca «Heyden» es la mas antigua.

‘“biicatilortee y mueatrae gratuttae para ioi sefioree médieoz por
QUSTAVO REDBB, Zorrilla, 23, Madrid,
Representante general en Kspafia de la

H;meche Fabrik von 1/eyaden de Radebeul (Alemania)»

Fundado en 1880

Productos naturales de las aguas minerales de

LA TOJA>414

Dlorundo-bromurtdD>K6<ilca<‘f«rrufinu8S, variedad IHoo-arfanlcaln»
grapdamanta railoactivai.
La? y term~Uzadas de Europa.

Aguas de La ToJa.”"Ssks oaturoiei d« La Toja (exiroidM por
fivuportcidéa en el vacio), para hatoi ¢(eoaralei y loc&loa,* Lodos antunles
de La Toja [0,64 gramos de aubidridoaraénico por roo, seguo el osali*
tisdltimode D.JoiéCojores).

Jabén de sales de LA TOJA

i9iir6fii{0'tubfit<julosi8, raquitlitmo, afecoionea de fo$ huesoe.tnfianti”
dofiea de ta matriz y anexoe. reumaHemo articuiar y maecutor, nfev
cfanee de la pfef.

Farmicias, Droguerias, Casas de bafios y Perfumerias.
Depositario» en ifniirid.-
Sres. Pérez Martin Velasco y C” Alcala. 7y don
Antonio Esnaola, Plaza del Angel, 18. prai.

A G U AS D E CESTONA

Termales, clorurado-sédlcas, sulfatadas, varie<li:-i
litinicas. De grao raiiioaciividad.

Indicadae con éxito niaraTijllo.°0 en lae euiurmedados
del estomago, higado, intestinos y piridn.

eeaparecen los estrefiimientos.

De ventad 1,23 pesetas botella eu farmacias y dro-
goerias. Dep0sito centra! >I0 Madrid, Plaza del Angel, 8
principal. Pedidos directos de aguas y datos de hospederia
al Administrador del Balneario en Gastona (Guipuscoa).

Lalioratono de vendajes asépticos y antisepticos,

DR. CEA. -VALLADOLID lwgSssSg» e *

Primer poéd rgsfie d 2ai'i) r cb Avnach di naaid S
A L pLnTe CATAL oagJ%AgermL RECIOS a“ « .S
1inrOilCIOH FAItIACSVTICA L. 5q“
MADRID tees TiRA rA Vg-TA AL POR IIAIOB 2E Ijl g}) g 8
VEDALL" DE 08 MATERIAL DE CURACION ASEPTICO (> § ®c
Cnurfitléi | ds liAStpiis per iDedio di oobliriti di friitii iildidu I li
BARCELONA 1986 liapari. <§ s 3"
A (Procedimiento con patente _de invencién)» a e O n
el ineteA NUIGVOS 1oKIUPATIT A 1008 o By R
PARIS 1639 Compresas Quirdrgicas de gasa hidréfila asépticas éﬁl Mol g s
EDA E — Compresas tocologlcas asépticas de 15 ceatime’ AN ol S
U HI@%&M tros por 2y de 15 por 30 (modelo del doctor Gu- Vo .§5-5
_ tierrez).—Esponjas artificiales asépticas. ,"Torundas) s 35-9-
008 PATEKTIOITNVENEIIN — Vendas enyesadas. "IN o
Alm icenea de esp o ciasisicirse farmaf-éuticaa- Pldasa Cafélooa
R & 0
. . - ir
Comprimidos alimenticios ORTEGA s§®
: s
P . . » @ .
A base de carne digerida de vaca. <D B35 s
.. ) a
Preparado reparador y asimilable. atS® 507
Muy GtU par& i'ert*onA» 8A.aas 6 enferman, qaa tieoeRiLiin tomar 5 ¢ £a-s- .
lalicbentos flQimente digestibles y nutritivos con frecuenoiS; 6 & deshora (esenruiones, « g'S'U
sports, etc.) id

Cada comprimido equivale & diez gramos de carne de vaca.
Cajl con <t© comprimidos, 3,00 PeSELAS. ] e i

| ,Laboratorio Fabrica. Puente de VaUecae jBU laffIM Sv
WP IBFQ al, Farmacia, Calle del Ledon, numero t3 |
n

,IvIi«eM

|
Hllv

meray Unloa fabricacion en Eapafta Ce laa Peptonaa ysus prepapaQos.

Premladoa con Medalla de Oro en el IX Congreso Internacional de Higiene Yy Demografia



ANTISEPSIA INTESTINAL

Tratamiento de 1as Afecciones gastrointestinales

ADOPTADO POR LA ASISTENCIA PUBLICA

a

Fermento lactico Fournier

o ENTERITIS
,I\Zlo,l\J,(R‘, ”gé?%T SIBEES
1" PHYRETIRARS

DIARREAS INFECCIOSAS

«DOS
SRANTOACTIO DISENTERIAS
MOLisi LassiLmTEMng
s o s

DG APPENDICITIS

Corsartie en lugy fresmo

CULTURA SEGA DERMA TOSIS

FRASCO DE 60 COMPRIMIDOS
(Conservacion indeflnida)

De venta Laboratorios FOURNIER Fréres

en las principales Farmacias 26, Boulevard de I'Hépital
r Drogaerias PARIS
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