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Boieiin de la semana.
Jubilaciéon y nombramiento,— En favor de un compaifie-
ro.— Sociedad Espafiola de Higiene,— Inspectores de

aguas.

El ilustre paidépata Dr. Gonzélez Alvarez, bien
conocido de nuestros lectores, se ha jubilado: su po-
sicion soiial desahogada, sus muchas ocupaciones
j el cansancio de una labor tan ardua y sostenida,
le han hecho dejar la plaza de médico jefe de la In-
clusa 'y Colegio de la Paz de Madrid, durante tan-
tos afios dirigidos por él con su gran competencia,
reconocida por propios y extrafios.

Ocupo antes, esta plaza el inolvidable Benaven-
ie, el fundador de la Pediatria en Madrid; después
la desempefid de una manera ejemplar el ya citado
Dr. Gonzélez Alvarez, de grandes merecimientos y
prestigios, y ahoraviene & eustituirle otro carifioso
amigo nuestro, antiguo médico del Hospital gene
ral y colaborador también, como los dos anter.orep,
de este semanario: el Dr, Herndndez Briz, cuyos es-
tudios y competencia en la especialidad son cono-
cidos y apreciados de todos.

iQuiera Dios que el Dr. Gonzalez Alvarez viva
muchos afios trauqui'o y soregado en el retiro de
8Uhogar, y que el Dr. Heruandez Briz logre la ju-
bilacion & la propia edad y en iguales condiciones
que su autecesorl

.Nuevamente llamamos la atencién y excitamos
los generosos sentimientos, caritativosy de compa-
fierismo, que siempre fueron proverbiales en la
clase médico-farmacéutica, en favor del compafiero
desgraciado que, después de treinta y cuatro afios
de servicios profesionales como médico titular, tuvo
la desgracia de que le amputaran una pierna hace
nueve afios; y hace nueve mcfes la otra; por cuya

nueva desgracia se halla en situacion sumamente
precaria, a las puertas de la indigencia 0 el Atilo,

i Triste porvenir para el que ostenta un titulo
universitario, habiéndose desvelado y gastado su
juventud y energias por la salud de srs semejantes
durante tantos afos, para luego, en su vejez é im-
posibilidad, encontrarse en el méas completo aban
dono y tener que ir & pedir una limosna, ¢ sepa
rarse para siempre de seres tan queridos como son
la mujer y los Lijes, refugiandose en un Asilo!

Esperamos qua la clase médico-farmacéutica,
mediante aa pequefio socorro mensual que entre to
dos asignemos & este desgraciado compafiero, pueda
librarle de esos dos terribles extremos mencionados,
no solo por caridad y compafierismo, sino también
por decoro de la clase.

Ya esta viviendo de la caridad, 6 sea con el pro-
ducto de las suscripciones que tienen abiertas in
su favor alguoos periddicos profesionales de esta
Corte y de provincias, y algun Colegio Madico.
Como quiera que dichas tuscripciones no resuelven
mas que su presente, y esto de modo muy limitado,
y nunca su porvenir en los contados afios que le
restan de vida, no sdlo por su edad, sino también
por estar muy minado su organismo por tantos
sufrimientos fisicos y morales como ha experimen-
tado, creemos que el medio méas sencillo y préctico
para resolver su porvenir es el propuesto por el
Presidente del Colegio de Médicos de Malaga.

Y es que cada Colegio Médico, peridédico profe-
sional 6 cualquiera otra entidad médica le socorra
con cinco pesetas mensuales, cantidad insignificaute
i-1 mes para dichao entidades, puesto que no altera
el orden 6 marcha econdmica de las mismas, y sin
embargo resuelve, no sélo el presente, sino también
el porvenir, de nuestro infortunado compsflero.

Haeta la fecha le socorren las entidades médi-
cas que se expresan al final. Como quiera que el
total mensual no es suficiente para cubrir las pe-
rentorias necesidades de una rasa, por mucha eco-
nomia que se tenga, nos dirigimos & todas las enti-
dades médicas invitandolas & gne contribuyan con
esa pequefia cuota mensual mencionada para re-
solver la situacion tan critica en que se halla nuee-
iro compariero.

Aun cuando el llamamiento lo hacemos princi-
palmente & Colegios Médicos, periodicos profesio-
nales, Academias, Sociedades, etc., eeto no quita
para que, si algin médico tiene voluntad, pueda
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particularoiente socorrerle al mes con alguna canti-
dad, por pequefia que sea. Hasta ahora, las entida-
des médicas que mensualmente socorren a este com-
pafiero desgraciado, son las siguientes:

Maélaga, Colegio Médico, 5 pesetas; Alicante,
idem id-, 5; Huesca, id. id., 5; Madrid, id. id., 10;
Valencia, id. id., 5; Reas, id. Id., 5; Bilbao, Oaceta
Medica del Norte, 5; Bilbao, Academia de Ciencias
Médicas, 5; Barcelona, Gaceta Médica Catalana, 5;
Madrid, Revista de Medicina y Cirugia précticas, 5,
Madrid, E1 Siolo Médico, 5.

Las sefias del desgraciado compafiero D. S.R O,
que vivia antes en la calle de la Magdalena, son
abors: Tiavesia del Conde Duque, 16, principal
derecho.

La Sociedad Espafiola de Higiene continla ce-
lebrando s'os sesiones semanales y discutiendo pun-
tos de verdadera trascendencia, en especial cuanto
se relaciona con la higiene de las escuelas, tomando
principal parte en esta cuestion la Srta. Rigada.
En una de las sesiones explan6 esta sefiorita una
mocion sobre lo ocurrido en las tseuelas normales,
antihigiénicas 0 inseguras, que habla obligado & los
alumnos de las mismas & declararse en vacaciones
involuntarias.

El Dr. Decref se ocup6 en la misma sesion en
lo que llamaba las verdaderas ostras causantes de
los males que lamenta Madrid.

Al efecto hizo ver como no es precisamente en
Madrid donde existen los verdaderos focos de esos
males, sino que muchos radicaban en poblaciones
veraniegas de pésimas coadieioiies sanitarias, y
donde los veraneantes, contra su voluntad y aun
ignorandolo, cogian loa gérmenes de infeccion, tra-
yeodolos, sin sospecharlo, & Madrid. A este efecto
cito el ejemplo de Deva, donde estuvo el verauo
anteriory en cuyo pueblo el funesto caciquismo de
un alcalde, apoyado por altos pod«res, hacia que
se riese de todo el mundo, no atreviéndose nadie
contra él. Explico, para que se hiciese higiene, la
tenaz campafia que hubo de realizar y lo necesario
de que la opinién publica en Madrid se fijase en
este punto de vista expuesto por éliespecto de la
cuestion sanitaria y lo que él llamaba las verdade-
ras ostral tificas procedentes de poblaciones do ve-
raueo.

Después, el Sr. Aeitores pasé a ocuparse en el
tema do la Inspeccién, escolar sanitaria, haciendo
con este motivo extensos y atinados comenlariop,
asi como las siguientes afirmaciones: Que la Ense-
flanza y la Sanidad estabau abandonadas en téermi-
nos que al pais no convenia. Que el Magisterio es-
pafiol profeisba gratitud y admiracién al Medicato
espafiol, pues en multitud de casos habla teni-

do ocasion de ver el gran auxilio que los madicos
habian dado & los maestros. Pero que habia que
fijarse en que, por el camino de la formacion de
Cuerpos, boy se baria el de Médicos escolares, ma-
fiana el de Abogados escolares, después el de Ar-
quitectos escolares, y asi sueeaivamente, para mal
del pais. Que lo preciso era higienizar el alma es-
pafic'li, reco”dando con esto palabras de Costa, al
quo rindi6 admiracion.

Cito casos de malas inspecciones, pidio libertad
en la ensefianza para el maestro, que los iuspectc-
res municipales cumpliesen con su deber, y que la
opinién publica censurase en vez de aplaudir & los
rpafstros, que llamé machacantes y verdugos, que
exprimen & las criaturas contra natursloza, sacando
nifios meinoiislas y, al pare-er, listos que luego, on
la realidad de la vida, resultan los masinutiles para
si y para la sociedad.

El Sr. Sanchez de Castro manifesto hallarse con-
forme con algo de las conclusiones déla sefiorita la
Rigada, porque en principio estaba de acuerdo con
ellas, aunque no lo estuviese en cuanto a la Inspec-
cion. El entendia quedebe haber un Cuerpo de Mé-
dicos escolares para quo colabore con los maestros
4 la obra ou pro d «la lofaneia. Respecto & la limi-
tacion de funciones de ambos, no estaba conforme
con lo propuesto en las conclusiones puestas & dis
cusion, sino que las circunstsucias eran las que de-
terminaban lo conveniente en cada caso, y, ademas,
el trabajo de ambos, médicos y maestros, debia sor
constante y en combiaacion. En cuanto & la clasi-
ficacidn de los escolares, entendia que debia ser he-
cha entre el médico y el maestro, & fin de determi-
nar los normales y anormales y las circunstanciar
de éstos. _

Después, refiriéndose & la Ensefianza en Espafa
en genera), hizo ver que era imposible teniendo
cada maestro 120 6 150 alumnos, y que lo que se
hacia no era méas que engafiar a todos los que se de-
jaban engafiar.

El Sr. Iglesias dijo que, admitida la necesidad
de la accién del médico en las escuelas, en las con.
clusionesDO se afirmaba con la intensidad debida,
y que, después de lo que se habia poiido apreciar,
& pesar de todo, no dejaba de verse cierto recelo
en los maestros.

Al efecto se refirio & una Céatedra de Psiquiatria
sacada a oposicidn, en la cual se excluy6 & los mé-
dicos, siendo asi que son oficialmente los de mayor
competencia profesiousl,

Respecto 4 la denominacion de Inspeccion 6
Cuerp.', euten-iia que era cuestion de palabras, por-
que entre mé licos cultos y pedagogos inteligentes
no podrian existir jamas cuestiones, pues cada
cual ejecutaria sus funciones sin rozamientos ha-
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biendo cultura, dignidad j buen sentido, como lo
hacen los médicos inteligentes en los barcos y en
las fabricas en unos y en otros sitios.

El Sr. Iglesias sintetizaba lo expuesto en la si-
guiente pregunta: (Como puede prescindirse del
médico para conocer el funcionamiento fisiologico
de los nifios en las escuelas, incluso tratdndose de
anormales?

En otra sesion hablé el Sr. Mingo (D. Barto-
lomé) para explicar que la escuela no es el sitio de
ensefiar, sino de educar y poner al nifio en cendi
ciones deque por si pueda aprenderlo tedo, encau-
zandole el profesor para que pueda llegar & ser un
buen médico, artista, ingeniero, obrero manual, etc.

Por Gltimo, hablare n el Sr. GorzéalizFernandez
catedratico de Psiquiatria, paranegar que e! médico
tenga méas condiciones que otros para dirigir la
'psiquis del nifio, y d Sr. Piltaluga sobre la obra
publicada por la Direccién de Sanidad del campo,
poniendo de manifiesto sus grandes conocimientos
en esta materia.

Los eotlicutrenles & estas sesiones aplaudieron
en justicia & los oradores.

Eu la Gaceta del jueves Gltimo aparece la con-
vocatoria para cubrir las vacantes de inspectores
de Agnas por concurso especial entre los médicos-
directores en propiedad. El concurso se celebrara el
30 del actual, inmediatamente después que se con-
cluya el convocado para cubrir las vacantes de loa
Balnearios. Para méas detalles—ya conocidos de los
médicos de Bafios—puede verse la Gaceta del 21
del corriente.

Deciogarlan.

Madrid, 23 de Marzo de 1912.

LA LUCHA CONTRA LA FIEBRE TIFOIDEA

La fiebre tifoidea es iida de las enfermedades que
causan mas victimas en Espafia, sobre todo en las gran-
des poblaciones, donde muchas veces es endémica. Des-
pués de la tuberculosis, acaso sea éste el azote mas te-
mible. En el quinquenio de 1900 & 1905 produjo en
toda Espafia 41.889 defunciones, 6 sea un promedio
anual de 8.376 Obitos, que equivalen en total & un 2,20
por 1.000 de los habitantes. Calculando en un 15 por
100 la mortalidad media ordinaria de este padecimien-
to, puede estimarse la morbosidad total del quinquenio
referido en unos 293.167 enfermos, que dan un prome-
dio de 58,633 tifoideos cada afio. Tales cifras son ver-
daderamente espantosas, ai se considera el valor econ6-
mico de la vida humana, lo que cuesta una enfermedad
tan larga como ésta, y los dolores, las miaerinsy las la-
grimas que todo ello representa. Y esto es tanto mas
dé sentir, cuanto que se trata de una de las infecciones

cuya etiologia es mejor conocida, y cuyos modos de
propagacion estan mejor estudiados y establecidos.

Comprendiérase bien tal abandono en los tiempos
de Murehison y hasta del mismo Pettenkofer, en que
la vision empirica € intuitiva de las causas de esta en-
fermedad, con ser tan clara, no habla alcanzado ain
apoderarse de Ja verdad cientifica completa. Pero hoy
dia, después del descubrimiento del bacillus Ebertb,
del conocimiento que tenemos de los modos de trasmi-
tirse la enfermedad, del cbncepto justo de su génesisy
de los poderosos medios con que cuenta la higiene para
luchar contra ella, constituye una grave responsabili-
dad para los Gobiernos y los Municipios no tomar las
medidas convenientes para extirpar 6, cuando menos
aminorar, esta terrible plaga entre nosotros.

La lucha contra las enfermedades infecciosas tiene
mucha analogia con la guerra, pues en efecto se trata de
una verdadera guerra entablada entre el hombre y ese
ejército de enemigos microscdpicos que por todas partes
leasedian, Yasicomoun general en jefeno puede formar
un plan perfecto de campafia sin conocer antes la con-
dicion del enemigo, su ndmero, sus modos 6 formas de
ataque, asi el médico sanitario, para vencer en la lucha
contra Jas enfermedades infecciosas, necesita poseer un
plan completo de combate, teniendo en cuenta la natu-
raleza del enemigo microscopico, su virulencia, los lu-
gares donde vive, las cosas que le sirven de vehiculo,
03 pantos por donde asalta al organismo, los estragos
que en éste causa, asi como los 6rganos por donde se
expulsa y los distintos medios externos que a la postre
nfesta 6 contamina.

Pues bien; en ja lucha contra las epidemias de fie
bre tifoidea, suele acontecer que, por falta de un plan
de combate perfectamente meditado y bien entendido,
se desorientan Jos higienistas, atendiendo & uno solo de
los multiples caminos por donde viene la infeccidn, ol-
vidando los otros y no consiguiendo mée que combatir
parcialmente al enemigo. Este error nace de no funda-
mentar la profilaxis en el conocimiento de todos los
elementos que integran la génesis de las epidemias;
cuyo conocimiento es, por loqueé lafiebre tifoidea hace,
bastante completo hoy para poder instituir un plan
preventivo perfecto.

Como esta dolencia se desarrolla principalmente en
el tubo digestivo, tiene la condicidn de no ser transmi
tida méas que por loa ingestas, singularmente por bebi-
das 6 alimentos contaminados. Esta condicion etiol6gi-
ca simplifica de tal suerte su profilaxis, que una higie-
ne individual bien entendida seria bastante & evitar
todo contagio. He aqui en breves palabras su génesis,
El germen entra por la boca, como queda indicado, y
encuentra en el tubo digestivo, singularmente en el in-
testino delgado, un lugar & propdsito para su desarrollo
y multiplicacién; alU produce una inflamacion de ca-
racter necrésico, y al mismo tiempo penetra en Ja san-
gre invadiendo todo el organismo. Ya dentro de la san-
gre, tiene predileccion por determinados érganes y se
fija, en forma de bloques 6 metastasis, ya en la piel,
dando lugar & las manchas equimoticas, ya en el pul-
mon, en los rifiones, eu el cerebro, etc., engendrando
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de eata suerte loa distintos tipos clinicos de! padeci-
miento.

Las lesiones locales dei ioleslino y ios sintomas
generales se explican bien facilmente. El bacillus
Eberlh segrega unatoxina, 6, mejor dicho, no ia segre-
ga; lleva dentro de si una endotoxina que pone en li-
bertad al morir y desintegrarse en la lucha que sostie-
ne desde el principio y en todo momento con el orga-
ni-ino invadido. Esa endotoxinn obra localmente en la
mucosa intestinal sobre los foliculos cerrados y en las
placas de-Peyero, produciendo una accién intiamaloria.
y necrosante que da lugar a ulceraciones, hemorragias
y perforaciones del intestino, de graves consecuencias
para los enfermos. Los sintomas generales son engen-
drados por los gérmenes mismos que entran en la san-
gre y se acantonan con preferencia en determinados
organos, y' mas especialmente por la accion de ia dicha
endotoxina que circula por todo el organismo. La fie-
bre es el principal fendmeno de reaccion general; y
ademas, cada 6rgano contesta & la accion del veneno
tifico segun BJpropia naturaleza, origindndose de-esta
suerte la sintomatologla propia de la infeccion. Simul-
tdneamente con estas reacciones visibles que constitu-
yen el cuadro clinico del padecimiento, se produce
calladamente, de una manera oculta, en la misma in-
timidad de las células y Ujidos, un movimiento de
defensa quimica que da lugar & la formacion de anti-
cuerpos especificos, como son las aglutininas, las opso-
ninas y las bncteriolisinas antitificas, encargadas en
sUltimo término de destruir los gérmenes morbosos y
BB venenos. Aunque es posible que esta funcion de.
fensiva sea del total organismo, hay determinados Or-
ganos linfoideos, como el bazo, la médula de los huesos
y el sistema linfatico, donde con singular preferencia
se forman esos anticuerpos. Por este mecanismo de
inmunizacion natural, el individuo se defiende de la
infeccion, oponiendo poco & peco sus anticuerpos espe-
cificos & los microbios y sus toxinas, y realizdndose la
curacion espontanea del padecimiento mediante la
institucion de un estado de inmunidad del total orga-
nismo que perdura mucho tiem|)o después de alcanza-
da la cura. Sl todos los médicos clinicos tuvieran la
vision clara y distinta de e™e mecanismo natural de
la curacion espontanea de la fiebre tifoidea, jcuantos
medicamentos inutiles no se ahorrarian & lus enfermos,
empleados con el afan de enmendar la plana a la Na-
turaleza, sin conseguir muchas veces otra co'’n que
perturbar su saludable cursoy desviarla del camino
salvador que le tienen trazado las leyes reaccionales de
los seres vivos en la lucha general por la existencia.

Yo no veo otro camino racional en la terapéutica
de la fiebre tifoidea, como en el de todas las infeccio-
nes, que el de la quiinoterapia, ai por acaso se descubre
algln dia un medicamento capaz de matar los bacillus
Eberlh en la intimidad de los tejidos, respetando Irs
células vivas de! organismo, 6 el de ia administracién
de sueros y vacunas con virtud bastante para favorecer
por mecanismos de inmunizacion pasiva 6 activa la
produccién 6 génesis de esos anticuerpos defensivos
qui la misma Naturaleza crta para obtener su propia

cura. Por consiguiente, toda esa serie de drogas dadas
por los médicos.4 capricho, sin saber muchas veces
dénde van y qué hacen, deben ser condenadas por
una medicina cientifica que aspire a ser, & mas de sa-
bia, sencillamente moml (primiim «o» nocere).

Una vez el hombre enfermo, se constituye éste en
el principal origen de infeccion y contagio para loa de-
mas. Este es un apotegma sanitario, un peco olvidado
tratdndose de la fiebre tifoidea, que el insigne Koch
supo muy bien poner en su lugar. No hay que olvidar
que, en tesis general, los gérmenes patdgenos de! hom-
bre, donde toman su mayor exaltacién virulenta es en
el hombre mismo; y que cuando ellos caen en el medio
cdsmico exterior, una de dos: 6 desaparecen por falta
de condiciones indispensables & su vida, ¢ se atenlan
de virulencia y viven una vida precaria, saprofitica, de
acomodacion & otro medio oistinto del humano, Es ra-
cional pensar, pues, que el bacillus Eberth, al salir del
hombre enfermo, si no muere y desaparece, como suele
acontecer, experimenta un cambio de estructura mo-
lecular que, acomodandole & la vida saprofitica exterior,
lo hace menos peligroso para el hombre mismo. De
aqui se desprende una consecuencia sanitaria impor-
tantisima, a saber: que la fuente méas peligrosa de con-
tagio en la 'fiebre tifoidea es el individuo enfermo,
puesto que de él proviene la transmision directa 6 in-
directa de la enfermedad & los individuos sanos, y de
él procede también la contaminacién de los medios ex-
ternos que pueden por su parte extendery perpetuar
el contagio, llevandolo a veces & grandes y desconocidas
distancias. De suerte que ia verdadera clave de la pro-
filaxis privada y publica de ia fiebre tifoidea esté en el
cuidado que se ponga en alcanzar que el individuo en
fermo no contamine las cosas 6 personas que le rodean.
Todo lo que sea separarse de este punto de vista prin-
cipal, es correr el riesgo de no acertar en la lucha con-
tra las epidemias tificas.

El hombre se constituye en origen de contagio des-
de el periodo de incubacion, en el curso de la enferme-
dad, durante la convalecencia y hasta mucho tiempo
después de la completa curacion. Ademas, ef germen
recién salido de ios enfermos es indudablemente el mas
peligroso, el mas virulento, ei que més contagia y da
ocasion & furmas mas gravea del mal. No quiere decir
esto que todos los casos debidos a contagio personal
sean mas graves que loa ocasionados por intermedio de
cosas contaminadas; porque el grado de gravedad de
una infeccion depende, en cuanto & los gérmenes pa-
togenos se refiero, de la virulencia de éstos y de su nud-
mero en funcion morbosa con la resistencia del indivi-
duo invadido. El profesor Teobaldo Smith expresa esta
idea de una manera gréafica y muy sugestiva con la for-

o M N V.
muia siguiente: E .= -—- d%mflca la

enfermedad, M. el microbio, N. su nimero, V, su viru-
lencia, y R- laresistenciaorganicadel individuo. Losmi-
crobios do la liebre tifoidea salen del hombre por malti-
ples y variados caminos: con las heces, con la orina,
con la sangre, con los esputos y con todas las supura-
ciones y exudados patoldgicos. De aqui pasan a eouW
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minar los uddios i.xIBik)res, y du una manera directa
6 indirecta ios alimentos y bebidas, que son los que en
lillimo término, ingeridos por individuos predispues-
to?, determinan y propagan con mas frecuencia el pa-
decimiento. Los excretas humanos que conservan méas
su virulencia, y que por tanto resultan mas peligrosos
como voctords del contagio, son las hecesy las orinas.
Las heces comienzan por ser peligrosas desde ei perio-
do de incubacion, que puede durar hasta catorce y vein-
te dias; siguen siéndolo intensamente durante ei curso
de la enfermedad, y contindan conteniendo bacillus
Eberth en la convalecencia, y durante un plazo de
tiempo indefinido después de la curacién. El 6rgano
que mas parece conservar el germen es la vejiga de la
hiel; y es de suponer que de la bilis pase al intestino,
y de esta manera se perpetle en las heces mas 6 menos
tiempo. La bilis es un medio tan excelente para la per-
petuacion del bacillus Eberth, que tctualmente, eu los
laboratorios de bacteriologia, se usan los medios bilia-
res como preferentes para el aislamiento y cultivo arti-
ficial do este microbio. Hay peleonas sanas, natural-
mente inmunes a la fiebre tifoidea, que pueden llevar
en su intestino numerosos bacillus tificos, virulentos 6
infectantes para los demas, sin que ellas sufran el mas
pequefio trastorno en su salud (portadores de gérme-
nes). Yo be reconocido orinas de soldados convalecien-
tes de fiebre tifoidea aeistidos en el Hospital Militar
de Madrid, ya sanos y propuestos para licencia tempo-
ral, que contenian cien millones de gérmenes por cen-
timetro clbico de orina. La persistencia de esta baci.
luria en ios individuos ya curados se explica bien te.
niendo en cuenta que la orina es un buen medio de
cultivo, y que, después de cada miccion, siempre queda
una pequefia cantidad de o”iDa que sirve de semilla
permanente para determinar la reproduccién indefinida
de los microbios en la vejiga. Por cierto, que el uso de
Ja urotropina empleada por mi en numerosos convale-
cientes de fiebre tifoidea me ha dado resultados exce-
lentes para combatir esta baciluria.

Lis hecesy las oriuas son, por consiguiente, las prin-
cipales causas de contaminacion del medio exterior:
aire, suelo y agua. Ei'papel de la atmdsfera en la pro
pagacion de la liebre tifoidea es juzgado hoy como in-
significante, si no nulo. S6lo en ios casos que el polvo
procedente de un suelo infecto y seco pueda llevar
arrastrados por el viento gérmenes que de algiin modo
contaminen bebidas 6 alimento?, puede admitirse en
algo su influjo. Los higienistas ingleses, sin embargo,
han creido durante mucho tiempo en la propiedad in-
fectante de los gases de las nleantaitlas y de los dep6-
sitos de inmundicias; y on esa creencia han fundado la
eficacia do los water-closets y del aislamiento 'de las
habitaciones humanas, de los 'gases de los albafiales y
alcantarillas. No me atreveria yo a decir que en esta
observacion secular no haya algin fondo de verdad.

En cuanto al suelo, las ideas actuales hnn cambia-
do mucho de las del tiempo de Pettenkofer. Este céle-
brj higienista creia que la fiebre tifoidea no era trans.
mitida jamas directamente de hombre & hombre, sino
que era condicion precisa que el germen, por entonces

desconocido, fuese depositado durante un tiempo dado
en un suelo himedo y rico en materia organica, donde,
después de sufrir una fase de madurez, se hallaba en
aptitud de infectar al hombre. Para explicar el meca-
nismo de esta infeccién suponia el célebre higienista
de Munich que ti germen madurado en el suelo, al
bajar la capa de agua subterrdnea (grundwassers) era
arrastrado de los intersticios del terreno por el aire te-
lUrico (grundiuft) y de este modo entraba en las habi-
taciones é infectaba al hombre.

Las ideas de Pettenkofer no fueron mas que una
intuicidn ingeniosa de su tiempo, que contribuy6 mu-
cho & sanear el suelo de las urbesy a mejorar la salu |
de BB habitantes. Es hoy cosa demostrada hasta la
evidencia que el germen tifico es transmisible directa-
mente de enfermo & sano, y que el papel del suelo se
concreta & conservar vivo” durante un tiempo vari.able®
los gérmenes que on él se depositan. El tiempo que
éstos perduran en el suelo depende de condiciones muy
contingentes de temperatura, humedad y materia orga-
nica, lucha por la existmcia con otros microbio?, y
todo hace creer que la vida saprofitica de este germen
en el suelo no sea muy lozana, y que su poder infes-
tante se reduzca & la posibilidad de impregnar las
aguas que pasen por terrenos contaminados y a infes-
tar por contacto los frutos y verduras que se crian &
nivel de la lierra.

No pasa lo mismo con el agua. El agua es ¢4 medio
mas temible de transmisién de la fiebre tifoidea Las
epidemias de origen hidrico estdn sobradamente com-
probadas por la ciencia para necesitar insistir aqui
sobre su frecuencia y gravedad. Schiider cree que el 70
por 100 de las epidemias son primitivamente de géne-
sis hidriea. EIl agua se contamina directa ¢ indirecta-
mente por ios excretas humanos que contienen bacillus
Eberth; y de ahi que toda la profilaxis pablica de ja fie-
bre tifoidea esté principalmente dirigida & evitar la in-
festacion de las aguas de bebida de las poblaciones, me
diante una buena red de alcantarillas y un buen apro-
visionamiento de aguas pura?. Los nuevos sistemas de
purificacién de las aguas por la filtracion y laaplioi-
cion del ozono 6 los rayos- ultravioleta parecen pro-
porcionar modernamente medios eficaces para resolver
este importantisimo problema de higiene publico. Con
estos procedimientos sehan librado ya de la fiebre tifoi-
dea un gran namero de poblaciones de Europay Amé-
rica, y en este senlido hay que emprender la obra de
sanearaienlo de nuestros pueblosy ciudades, algunrs
de los cuales se van dando ya cuenle de la necreidad
indispensable de llevar a cabo csla reforma-

Las epidemias do origen hidrico tienen un carécter
singular, gque esta relacionado con el nimero de indi-
viduos que hacen uso simultdneo del agua de bebida,
La curva de su evolucion sube rapidamente ni acné-
presentandose en forma explosiva y casi & la vez un
gran nimero de casos, sin tener relacion visible los unos
con los otros. Un ejemplo elocuente de esta clase de
epidemias ha sido la reciente de Gijén, en la queui
poco mas de una semana hubo millares de ntrcndos.

Pero, para explicarse bien la evolucion completa de



182 EL SIGLO MEDICO

esLia epidcmins cuyo priiniiivo origen ea la contamina,
cillii lie Ins ngiiaa de bebida, hay gne tener presento que
cada enfermo de por ti se constituye después en un
foco de contagio y propagacion de la enfermedad, ca-
paz de transmitirla de hombre li hombre de un modo
directo 6 indirecto. Frecuentemente sucede que una
epidemia que comenzd por ser de origen hidrico con-
tinta luego durante un tiempo indeterminado, propa.
gandose por contagio procedente de los mismos enfer-
mos 0 de los portadores de gérmenes, hasta mucho
tiempo después de haber completamente desaparecido
de las aguas el bacillus Eberth, Este germen, en efec-
to, perdura dificilmente en las aguas donde no encuen-
tra condiciones muy abonadas para su vida, y tiene que
luchar ademas con numerosas bacterias saprofiticas que
tienden & prevalecer sobre él. Asi se observa que, ei las
causas de contaminacién del agua no obran de una ma-
nera continua y persistente, y si sélo de un modo acci-
dental y transitorio, pronto, muy pronto, se realiza la
purificacion espontanea de las aguas.

En la epidemia referida de Gijon se pudo observar
este fendmeno. En las primeras muestras de aguas re-
mitidas por la Inspeccion de Sanidad ol Instituto de
Higiene de Alfonso X111 se pudo demostrar la existen-
cia del bacillus Eberth; en cambio, en los analisis que
en el propio Gijon se hicieron pocos dias después por
el Dr. Mendoza, cuando todavia la epidemia persistia
en su apogeo, loa gérmenes especificos hablan desapa-
recido del agua.

Otro medio muy frecuente de transmision de la fie-
bre tifoidea ea la leche. Muchas son las epidemias re-
gistradas por la ciencia que han reconocido por origen
este alimento. La leche es un medio excelente de culti-
vo para el bacillus Eberth, y puede ser facilmente con-
taminada de diversas maneras: por las vasijas sucias
donde se recoge y deposita; por las manos de los orde-
fadores, que pueden ser alguna vez portadores de gér-
menes; por las moscas, y sobre todo por el agua que
como fraude, le agregan loa lecheros de malafe antes de
venderla. Bruck y Wassermann han demostrado tam-
bién la posible transmisidn de esta enfermedad por las
mantecas procedentes de leche infestada, en las cua-
les pue.le conservarse el germen tifico durante largo
tiempo.

Es conocida ademas la propagacién por las legum -
brea, verduras y frutos crudos, que, criados a ras del
suelo 6 caidos en €l, pueden recibir de los excretas del
terreno los gérmenes tificos que van muchas veces con
los abonos 6 con las aguas sucias que sirven para el rie-
go. Asimismo es sabida Incontaminacion de los mo-
luscos, especialmente de las ostras, por las aguas de las
alcantarillas que desembocan en el mar cerca de los
ostreros. Ultimamente, se ha dado mucha importancia
& las moscas, las cuales, posandose sobre los excremen-
tos 0 sobre cualquier substancia infesta, pueden conta-
minar con facilidad los alimentos y transmitir de esta
suerte el padecimiento. Recuérdese & este propdsito la
observacién hecha por los médicos militares norteame-
ricanos durante la guerra con nosotros, en la que las
tropas americanas acampadas en-Cayohueso, cerca de

Cuba, sufrieron una epiJemia moitifera do fiebre tifoi-
dea, ntril>ulda & jos enjambres de moscas que invadie-
ron los canipamenios y que llevaron el contagio de un
lugar & otro.

De todas estas maneras que acabamos de indicar
puede propagarse la fiebre tifoidea, pero siempre, como
se ve, proviniendo, de cerca 0 de lejos, del hombre en-
fermo 6 del sano portador de gérmenes, los euales”con
sus heces, orinas y demas excretas infestan el medio
exterior y perpettan el padecimiento. S6lo con este
concepto claro y preciso de la génesis de las epidemias
de fiebre tifoidea puede trazarse el plan de una profila-
xis racional y cientifica. Lo primero que se requiere
para combatirlas es el conocimiento rapido y preciso
por parte de las autoridades sanitarias de todo caso de
tifus abdominal, evidente 6 sospechoso, que se presen-
te para poder evitar gne los gérmenes procedentes del
enfermo contagien directamente & las personas é in-
festen las cosas. Para llegar a este conocimiento es in-
dispensable la declaracion obligatoria de la enfermedad
por los médicos de asistencia y por ios jefes de familia
0 quienes hagan sus veces. Sin esta primera condicion
no hay profilaxis pablica posible. Las leyes sanitarias
de todos los paises imponen como obligatoria la decla-
racion de los casos de fiebre tifoidea, bajo pena de mul-
tas muy severas. Entre nosotros, no obstante lo que
dispone el art. 124 de la Instruccion general de Sani-
dad, casi nadie cumple con este humanitario deber.

Una vez denunciado el caso, las autoridades sanita-
rias municipales, después de imponer el posible aisla-
miento del enfermo y la desinfeccion adecuada en el
curso de su enfermedad y luego de su término, deben
resolver las cuestiones técnicas siguientes: 1.* Si el caso
es importado. 2.a Si se trata de una infeccion de origen
hidrico. 3.a Si es de origen alimenticio. 4 a Si proviene
de contagio directo 6 indirecto de otro enfermo 6 de un
portador de gérmenes; y 5.a Si existian antiguos focos
en la misma localidad con caracter endémico. Sélo
después de haber evacuado cumplidamente esta exten-
sa informacidn en cada caso, puede el médico sanitario
dictar reglas formales de caracter privado y publico,
capaces de atacar definitivamente una epidemia de
tifus abdominal.

Mas. para llevar & cabo esta informacion técnica, es
indispensable la intervencion do los laboratorios. Estos
son los que tienen que resolver los arduos problemas
que puede ofrecer el estudio de cada caso; éstos son los
que definen el verdadero diagndstico, los que descubren
los portadores de gérmenes, los que realizan los anali-
sis de aguas, alimentos, etc. Mientras tanto no haya en
Espaiia el nimero de laboratorios de higiene gne debe haber
en las'provincias y nmnicipios, encargados precisamente de
estas importantes investigaciones epidemioldgicas, y mientras
tanto no existan inspectores sanitarios municipales capaces
de llenar sumision dificil y delicada, tropezaremos con gran-
des dificultades para establece™ unplan serio de lucha contra
lafiebre tifoidea en nuestro pais.

Cuando el afio 1901, & consecuencia de una intensa
epidemia de tifus abdominal desarrollada en el Oeste
de Prusia, el Gobierno aleman encargd & Roberto Koch
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la orgauiziiuillu tia aijualla campada saiiitaiin, el insig-
ne maestro, basandose en estas mismas ideas, que son
las suyas, fundé en toda la extensa region infestada
numerosas estaciones sanitarias, dotadas de personal
inteligente y de todos los medios materiales de labora-
torio necesarios para realizar esa clase de investigacio-
nes. Estas estacione?, a mas de trabajar aisladamente,
se hallaban subordinadas al Real Instituto de Enferme
dades infecciosas de Berlin, dirigido entonces por Koch.
Sus fines eran tres: 1®Hacer una informacion sanitaria
completa en todos los departamentos donde se sefiala-
ban casos de fiebre tifoidea. 2.° Practicarlos examenes
bacterioldgicos; y 3.0 Tomar sobre el terreno las medi-
das de saneamiento que eran precisas en cada sitio.
Los resultados obtenidos con este sistema, aplicado
desde entonces en Alemania, han sido verdaderamente
brillantes.

La idea fundamental, pues, que yo creo debe presi-
dir en la profilaxis publica de la fiebre tifoidea es la
siguiente: en lo individual, la declaracién obligatoria
de la enfermedad, el aislamiento de los enfermosy la
desinfeccion de todo cuanto pueda contener gérmenes
tificos; y en lo social 6 colectivo, la purificacién micro-
bioldgica del agua do bebida de las poblaciones y la
evacuacion de las inmundicias mediante un perfecto
sistema de alcantarillas que responda & la necesidad de
que los excretas humanos no sean capaces de contami-
"M las aguas, ni el aire, ni el suelo. La importancia de
este asunto bien merecerla los honores de una ley es-
pecial gne obligase & loa municipos & realizar estas
obras de saneamiento.

Asi y todo, con este plan, que podriamos llamar clé-
sico de la lucha contra la fiebre tifoidea, auxiliado con
loa progresos de la microbiologiay la intervencion de
los laboratorios, no llegaremos & alcanzar otra cosa que
disminuir loe estragos que actualmente ocasiona esta
plaga, pero de ningln modo a obtener su desaparicion
completa, como se ha conseguido, por ejemplo, en al-
gunoa paises con la viruela, Este ideal hay que buscar-
lo en otra direccion: en el sentido de la inmunizacién
artificial por medio de la vt.cuna antitifica.

La higiene nueva de las infecciones tiene que ios
pirarse en nuevos ideales. Hay que estudiar la natura-
leza, y profundizar en la manera como se han hecho
las razas espontdneamente ininunes a ciertas enferme-
dades, para aprender & imitar sus procedimientos por
medio del arte. Li inmunidad natural de los animales
& la accion de ciertos microbios patdgenos es un feno-
meno de acomodacion al medio ambiente, de lucha
por la existencia, de defensa establecida en el orden
del tiempo y transmitida por herencia en el decurso
de las generaciones. Los relaciones entre lainmunidad
espontanea llamada natural y la a iquirida son tan In-
timas, que en el fondo se trata acaso del mismo feno-
meno. La primera no es mas que la herencia de la se-
gunda; después de ser ésta instituida esta do un modo
profundo y perenne en las especies. En la lenta des
aparicion de la viruela en el mundo civilizado, estan
interviniendo las leyes de la herencia que transmiten
poco a poco & la descendencia una menor predisposi-

cién de las generaciones vacunadas. ILiy que mirar ade-
lante y procurar hacer la raza insusceptible & la infec-
cion tifoidea,

El asunto de la vacunacion antitifici se halla en un
punto de demostracion cientifica que requiere en estos
momentos cierta fe en los principios generales de inmu-
nidad artificial para aceptarla sin mas discusion. Yo
tengo esa fe y creo que al fin se impondra & la opinifn
general. Se trata, en primer lugar, de una enfermedad
que deja tras si indiscutiblemente una inmunidad es,
pontanea, intensa y duradera; la experiencia de la va-
cunacion activa, empleada en el hombre en gran escala
durante estos Ultimos tiempos, con diversas clases de
vacunas, ha demostrado la evidencia de su valor profi-
lactico 6 protector; por Gltimo, loa trastornos que la in-
oculacién ocasionaa los vacunados no son mayores que
los que produce la vacina jenneriana. ;Qué se espera
para decidirse & promulgar la vacunacion antitlfica en
casos de epidemia? Sdlo las inocu laciones hechas con
la vacuna de Wriglit y Leishman pasan de 200.000, y
las practicadas con las vacunas de IColle, Chaiitemese.
Vincent y Bssredka son otras tanta?, La formaen que
se han hecho las experiencias en el ejército inglés tie-
ne todo el rigory precisién de un experimento de la-
boratorio. Las tropas destinadas & la India eran vacuna-
das antes de salir de Inglaterra; entre ellas iban mezcla-
dos individuos quesehabian ofrecido voluntariamente &
la vacunacion, con otros que no hablan querido vacunar-
se; todos ellos, viviendo en las mismas condiciones de
clima, de alimentacion, de régimen militar de campa-
mento & de cuartel, corrian la misma suerte respecto al
riesgo de ser contagiados de tifus abdominal; y, sin em-
bargo, loa no vacunados sucumbian & la infeccion, y los
vacunados, en su inmensa mayoria, no. Cuando por
acaso caia enfermo algun individuo vacunado, se obser-
vaba que la infeccion era menos grave; ademas, loa que
hablan recibido dos 6 tres inoculaciones se hallaban
menos expuestos a ser contagiados que los que sélo ha-
blan sido vacunados una vez. Estos son los hecho?. A
la experiencia de los médicos militares ingleses hay
que agregar la ensefianza de los alemanes, que han de-
cidido vacunar sus tropas coloniales de Africo, y la de
los franceses, que no ha mucho tiempo han tomado
igual'decision para los de Argelia y Marruecos. Pero
donde la conviccién de la eficacia de la vacuna antiti-
fica ha llegado & mayor grado, ha sido en el ejército de
los Estados Unidos, después ele lo ocurrido con la divi-
sion de maniobras, durante la pasada primavera en
Texas. El teniente coronel médico Dr. Kean ha dado
& conocer los resultados obtenidos con la aplicacion do
la vacuna & los 17,000 hombres que formaban la divi
sion antedicha. Estas tropas, que, con motivo de ios
trastornos de Mgjico, estuvieron cerca de la frontera
haciendo vida ruda de campafia, sufrieron, durante
tres meses largos, todos los rigores del sol, de ia fatigo,
del polvo, de las lluvias, del barro, de las mosess y de
todas las miserias propias de los campaitienlo?, sin quo
se produjera en ellas mas que un solo caso do fiebre
tifoidea. Con este éxito extraordinario, la opinion favo-
rable & la vjcuna se ha fomentado de tal suerte en los
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Estados Unido?, que, por orden del mayor general Leo-
nardo Wood, )n vacunacidn nntitifica ha sido hecha
obligatoria en el ejército. Eiit e jefes, oficiales y clases
de tropa seran vacunados unos 76.000 hombres. EI mi-
nistro de la Guerra ha comenzado por dar el ejemplo
. vacunandose el primero.

En este estado las cosas, yo pregunto ei ha llegado
el momento de que en Espafia hagamos algo. En la
campafia de Melilla, durante el 6ltimo. semestre de
1909, en que se desarrollaron los sucesos mas impor-
tantes de la guerra, hubo en aquel ejército 750 enfer-
mos de fiebre tifoidea y murieron 130; es decir, una
proporcion entre la mortalidad y la morbosidad de un
18 por IQ0, EI numero de enfermos con relacion al
contingente de tropas fué de 19,47 por L.COQ, vy el de
muertos de 3,59 por 1.000. Durante el afio siguiente de
1910, afio de paz, en que las operaciones militares es
tuvieron casi suspendidas y en que las tropas se halla-
ron mucho mejor atendidas € instalada?, hubo 833 ti-
foideos y 81 fallecidos, 6 sea una mortalidad en rela-
cién con el numero de enfermos de 97,27 por 1.000. Es-
tas cifras, teniendo en cuenta que las primeras -repre-
sentan las do un semestre solo, siquiera sea el corres-
pondiente al periodo de mas aeutnulo de fuerzasy en
que éstas se hallaban peor acondicionadas, merecen
fijar la atencion del Gobierno y resolver sobre la con-
veniencia de que las tropas expedicionarias de Africa
sean vacunadas contra la fiebre tifoidea antes de salir
de la Peninsula. Mi opinién es que hay.ya suficientes
fundamentos cientificos para tomar esta medido, y que
el Ministerio de la Guerra debiera estudiar la forma
mas apropiada de llevar & cabo con las mayores garan-
tias de éxito estar eforma sanitaria. Ademas, me consta
que por el digno jefe de la Seccion de Sanidad Militar
se ha pensado yn en mandar & Inglaterra un médico
bacteriologo que estudie el método de Wright.

Para juzgsr bien esta opinion mia, conviene tener
en cuenta que, aparte el valor que representa la vida
de los’211 hombres que han fallecido de fiebre tifoidea
en poco mas de la mitad del tiempo que llevamos de
campafi) importa mucho mas dinero délo que a pri-
piera vista parece lo que ha costado al presupuesto de
la guerra la asistencia de loa 1.583 tificos que en ese
mismo periodo de tiempo han entrado en los hospita-
les. Como se trata de una enfermedad muy larga y pe-
nosa, que dura por término medio cuarenta dias, conta.
da la convalecencia, puede calcularse que los 1.583 en.
ferinos han ocasionado 63.320 estancias de hospital,
que & 2,45 pesetas que ha salido cada estancia, ascien
47n & 155.134 pesetas gastadas solo en atender durante
ese.tiempo 4 los tifoideos de Melilla. No tengo datos es-
tadisticos de 1911y lo que va del 12; pero mi impresion
es que el nimero de enfermos no ha descendido sensi-
blemente.

Pero hay ademas otra consideracion: la salud del
gjército y la de la poblacion civil estan siempre en in-
tima lelacido; los soldados convalecientes de tifus que
salen de Melilla con licencia temporal para reponerse
en sus casas al lado de sus familia?, son portadores de

..géimenes que. extienden el contagio por toda la nacion.

¢Quién podra asegurar que, en el recrudecimiento que
se ha observado de la fiebre tifoidea este afio en Espa-
fia, no ha tenido alguna pequefia cantidad de culpa el
intercambio patoldgico que constantemente sostenemos
con el ejército de Africa? Todo pudiera ser.

En cuanto al empleo de la vacuna antitifica en la
poblacion civil, es dificll determinar todavia en qué
circunstancias epidemioldgicas especiales debe ser usa-
da. Desde luego se esta autorizado & aconsejarla siem-
pre al personal de las salas especiales de tifoideos que
existen en loa hospitales: enfermeros, practicantes,
alumnos internos, hermanas de la Caridad, etc.,que, por
hallarse en contacto inmediato y continuo con los en-
fermos, estan mas expuestos a la infeccion. Igualmente
podria autorizarse, en casos de inminente peligro de
contagio durante una intensa epidemia de tifus en una
poblacion, & los nifios y jovenes, que son los-maspredis-
puestos.

Por lo demas, cuando la experiencia no tiene fijada
aun la verdad de una manera perfecta en un punto
concreto de la ciencia sanitaria, es arriesgado exponer
una opinion cerrada sobre el mismo; porque en ella
pueden entrar por mucho, sin quererlo, las ideas precon-
cebidas y la inclinacion intuitiva é inconsciente que
cada cual siente por las cosas. Esta es la razon por la
que no me atrevo & extender mas, hoy por hoy, la reco-
mendacion del uso de la vacuna antitifica entre la po-
blacion civil.

De. Martin-SALAZAR.

LA CONFERENCIA SANITARIA

VI

Sobre la peste.

La segunda sesion que celebré la Subcomisién de
ja Peste fué por extremo interesante, gracias a la ex-
tensa y muy instructiva comunicacién que presentd
el Dr. Zabolotny, delegado de Rusia, quien estuvo en
la Mandehuria, formando parte de la mision rusa que
habia estudiado la terrible epidemia alli sufrida (2).
Era grande el interés por oirle. Sus juicios traian una
autoridad y una novedad generalmente reconocida?.
Se habla preparado, ademas, ia informacién con espe-
cial aparato, llenando los muros de la sala de sesiones
con grandes fotografias, graficos y estadisticas, traido?
de la peste asiatica recientemente observada; y toda?
estas circunstancias, unidas al prestigio del heroico ex
ponente, daban singular realce y merecida importancia
& lo que decia.

La mision rusa se habla propuesto resolver cuatro
principalisimas cuestiones referentes & la epidemiii.
pestosa, y sobre ellas aportaba datos decisivos, a saber:
modo de propagacion de la peste neumonica; diferen
eias entre el bacilo de esta forma morbosay el de la
peste bubdnica; cudles eran ios métodos de inyeccidi)

(1) Lft formaron D. Zabplotny y los Dres, Bogoutsky, Zlato-
gorow, Predteobensky, Kanlesoha, Paaieweky, T.ohnrillna, Seoorji-
gewskaja, Kcoitowslcy, Isaew, Stepanowa, laltaewa, Haffkino,
Popolf.
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preventiva y curativa mas eflcaces, y qué papel juegan
Job roeloiea salvajes llamados Tarabedfins (Ardamis
hébm).

La forma de infeccién més frecuente en la peste
neumonica era la inspiracion de las particulas emitidas
por los enfermos al toser. Se observé que exponiendo
gelosa, en cajas de Petri, ante un enfermo que tosiera

& la distancia de 0,50 & 1 metro, se recogian numerosas

.colonias de bacilos pestosos. Si las cajas se disponian

verticalmente, los resultados eran mas positivos que
cuando se ponian horizontalmente; porque, en este caso,
los gérmenes ordinarios de la atmosfera dificultaban el
reconocimiento de las colonias de Jos bacilos pestosos.

Las personas que rodeaban los enfermos se infecta
ban rapidamente por estas minusculas expectoraciones.
Pero también podian infectarse con el polvo de los es-
putos que no estuvieran comnletamente desecados, ha-
biendo demostrado el Dr. Zlatogoroff, miembro de la
expedicion, que loa bacilos pestosos podian permanecer
vivos, durante dos 4. tres semanas, en esputos CMicedo
saete desecados.

El Dr. Koulescha demostr6é que la infeccion se pue-
de verificar por la contaminacién de las mucosas y de
las amigdalas con el virus pestoso.

Los cortes histolégicos habian demostrado el epite-
lio alterado y numerosos microbios en sus lagunas,

Este contagio explicaba el gran nimero de invasio-
nes observadas en las casas chinas, donde habla mucha
suciedad y acumulacion de personas en una habita-
cién. Un enfermo provocaba en seguida a su alrededor
otros contagios. Pero si el enfermo era aislado desde el
principio de la enfermedad, antes de que tosieia y
arrojara esputos sanguinolentos, la invasidn se detenia.
De aqui el desbaratar las habitaciones acumuladas,
separar los miembros de las familias, tomar la tempe-
ratura a los individuos aislados, y vigilar los asilos de
noche, etc.

Los portadores de gérmenes fueron rarisimos en
esta epidemia. EI Dr. Padlewsky hizo cincuenta exa-
menes y s6lo encontrd uno con bacilos en el moco de
las amigdalas.

La propagacion por Jas raias no figur6 en Ja peste
mandchuriana. En Moukden fueron examinadas mas
de diez mil ratas y no se hallé una sola enferma. En
Kbarbine se encontrd sélo una en una casa contami-
nada.

Respecto & la segunda cuestion, se vid que no habia
diferencia entre el bacilo de la peste bubdnica y el de
la neumdnica. La enfermedad experimental tomaba
uno U otro tipo, segun era la via de introduccidn. El
bacilo pestoso de los neumonicos, introducido bajo la
piel en los monos, cobayas y tarabaganes, provocaba
siempre la peste bubonica; mientras que, por el contra-
rio, el cultivo obtenido con los bacilos de epidemias
exclusivamente bubonicas de Odessa y Bombay, 6
mixtas de Astrakan y Mongolia, provocaban la forma
neumdnica introducidos por la vn respiratoria.

Se observo que el bacilo de la ultima epidemia fue
mas violento que el de las Indias y de loa otros palees.
Que el bacilo neuménico no enturbia tan rapidamen-

te el caldo de cultivo y da un anillo superficial méas
tarde que los otros bacilos eulti\ados largo tiempo en
los laboratorios.

Se sefialé como un hecho importante la tenacidad
con que se conserva el bacilo en loa cadaveres enterra'
dos. Examinados algunos, después de permanecer cinco
0 seis meses en un terreno helado, se obtuvieron, en la
mayoria, cultivos puros. Por el contrario, los cadaveres
putrefactos no tenian bacilos vivos. Por esto se aconse-
j6 incinerar los cadaveres de los apestados, temiendo el
peligro, por la presenciade los numerosos roedores sal.
vajea que rodeaban loa cementerios.

El tratamiento de los pestosos neumonicos por el
fUero antipestoso di6 una mejoria pasajera, Prolongo
algo la enfermedad, pero no salvé un enfermo. Lo con-
trario sucedié cuando se aplicé & loa pestosos buboni-
cos, pues en OJessa did buenos resultados.

La inyeccién preventiva preservaba algo. La inmu-
nizacion activa, segin Haffkin, no dié resultado.

Los indigenas (mongoles, bouriatas) saben bien que
el tarabagan (que es la marmota, salvaje) padece una
enfermedad que se transmite al hombre. Por conocer
sus sintomas, evitan curar los enfermos. Loa primeros
casos de la peste de la Mandchurla estallaron entre los
cazadores chinos que, en nimero de 10.000, perseguian
& los tarabaganes.

Es un hecho notable que mandandose & Europa,
singularmente & Leipzig, cerc, de dos millones de estas
pieles cada afio, para falsificar otras pieles preciosos,
jamas se han observado casos de infeccion por pieks
desecadas, mientras gqne los cazadores se contaminan
despellejando los animales muertos.

Zabolotny cerrd su comunicacion conteniendo la
doctrina en diez conclusiones. Ademas de las que se
desprenden del texto precedente, habla las siguientes:

La peste neurrdnica viene siempre del hombre y
se propaga por los enfermos, por medio de las vias de
comunicacion.

El bacilo neumonico es el mismo bubonico, pero
mas virulento. Las epizootias de los roedores salvajes
(tarabaganes en Mongolia y Siberia) son la fuente de
las epidemias de peste humana, En la Mandehuria, las
ratas no intervinieron para nada.

Siguid & esta comunicacion, que fué juntamente
aplaudida, una discusion animada, en !a que, mas bien
que controvertir las conclusiones presentadas por el
exponenle, se procurd precisar y ampliar sus ense-
fianzas.

Calmette Ilamo la atencién sobre el brevisimo pe-
riodo de cuarenta y ocho horas con el cual se manifies-
ta la infeccion, diciendo que permitird reducir el pe-
riodo de observacion de los enfermos. Y la llamé asi-
mismo sobre la persistencia del bacilo vivo en los cada-
Veres.

Pottevin pidid explicaciones mas aclaratorias acerca
de la duracién bacilar en el esputo desecado, sobre el
tiempo de la incubacion por la via pulmonar, y sobre
los portadores de gérmenes que no hubieren padecido
la enfermedad. Zabolotny insisti6 (n que la peste de la
Mandehuria no present6 incubaciones que excedieran
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lie tres difie; que los portadores de gérmenes fueron tnn
escasos que solo ss observé uno entre cincuenta indivi-
duos del personal sanitario, y aun ése no se supo & cien-
cia cierta si era un sujeto sano 6 un enfermo en incu-
bncion, porque se le perdié de vista. Las pieles de tara-
bagan solo estando frescas pueden transmitir la enfer-
medad.

Balilis, delegado de Grecia, quiso saber si un pesto
S0 neuindnico puede propagar la peste bubonica, y
Zabololnyie respondioque la peste neuménica r.o trans-
mitia mas que esta forma, y siempre por infeccion de
mucosas. Una pipa de opio contamind sucesivamente
& quince individuos.

La conservacion del bacilo en los cadaveres durante
algunos meses, se considerd posible donde la tempera-
tura es baja como en la Mandcliuria, pero no en los
paises templados y tropicales, donde los cadaveres se
descomponen pronto.

Dr. Akgel pulido.

Periédicos Médicosi

EH IDIOMA i XTRANJERO; I. Taborculosis conseontiv» & plaa-
resiR —I1. Movimientos del tBuiaga observados en circanstan-
cias normales y patolégica» por ol examen radiolégico.—lIII.
Do la nefritis agmla de los nifios y adolescentes en relacion con
el pronostico.

Allard y Koster: Tuberculosis consecutiva & pleuresia-

Las observaciones de 633 casos de pleurStie lian permi-
tido & ambos autores formular las conclusiones siguietito»):

1. Después do ja pleiretia denominada idiopatica, se
deinrrolla la tuberculosis en la mitad de los casos, por lo
menos.

2. Las pleuresias de loa nifios (menores de quince aSos-
ofjecdii un pronostico, desdo dicho punto de vista, mocho
mas favorable que en los adultos.

3. En las personas que pasan de los treinta afios de
odal, la tuberculosis que subsigue & in pleuresia es de peor
pronostico y do marclm mas rapida que en los sujelos jo-
venes.

4. En la mayoria do los casos so inicia la tuberculoaie
dentro de los primeros chico nfios siguientes & la pleu-
reila.

6. Igualuienlo se dfssrrolin la tuberculosis en la mitad
de tos casQs de pleuresia seca durante tos primeros cinco
afios de sufrida O:ita enicrniedaJ.

6. Después de una pleuresia que aparece como compli-
cacion de enfermedad iniecciofa 6 ot'n no tuberculosa, te
presenta rara vez la tuberculosis.

7. Ante un caso de seguro do vida recaido en un enfer-
mo de pleuresia idiopauca, hay que esperar cinco ailoa,
por lo menos, pam aceptar el eeguro.

8. En cambio, en los-de pleuresia romo complicacién de
enfermedad infecciosa U oird no tnbercnlosa, puede acep-
tarse, en general, el seguro sin ospor.tr tal facha.—(Jiigiea.)
(Mitnch. Mediz. Woch.)
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Kraus, Berlin: Movimlentas del eséfago observados en cir-
cunstancias normales y patoldgicas por el examen radio-
l6gico.

En el acto de la deglucion so aprecian dos fases distin-
tas: tn el primer periodo, biicofaringeo, pasan los alimen-
tos bajo la accion muscular desde la eotrada del es6fago-
situada 4 la altura de la 7.a vértebra cervical, & todo el con-
ducto del mismo; el segundo periodo, esofagico, esta cons-
tituido por una onda de coniraccldn retrograda de esle 6r-
gano correspondiente & la porcién toraxica, y dura de 44 6
segundos. Entre el estdbmago y el eséfago existe una oclu-
éOD ténica, independieote de la estrechez producida por el
anillo diafragroatico que impide la regiirgUac-ion de loa
alimentos.—(Deutsche Mediimische Voelienschrift).

Harald: De la nefritis aguda de los nifios y adolescentes en
relacién con el pronéstico.

El autor aborda los temas siguientes: ¢Es la nefritis agu-
da en nifios y adolescentes el principio frecuente de una
nefritis crénica que re exterioriza mas tarde de un modo
claro y terminante? Una nefritis aguda que ha curado ¢-leja
vestigios en otros 6rganos, singularmente de los drgaiics
respiratorios? Los enfermos que han padecido nefritis agu-
da ¢que lan predispuestos para la albuminuria ortostatica?

A estas cuestiones contesta el autor, fundado en obser-
vaciones propias principalmente, que alcanzan la chra
de 186, lo que sigue:

1. El nudliaia do los casos que 1n literatura registra, de-
muestra que varios de éetos, por lo meno», no han tenido
un desarrollo lento desde nefritis aguda a i-ténica.

2. Un ndmero considerable de enfermos de nefritis agu-
da comprendidos entre las edades de uno & 30 afi’s ponen
de manifiesto que hasta los 10 ¢ 23 eOoa no presentan, por
lo general, después sintomas de nefritis.

3. Solsmcnte en dos cacos en que la enfermedad se ini-
ci6 indudablemente como nefritis aguda, Se demostré des-
pués la cetritis cronica. Pero en ambos casos concurrie-
ron diversas circunstancies que provocaron en los ultimos
afios la nefritis, no siecdo ésta continuacion de la Defrit:s
aguda.

4. En otros dos rasos diagnosticados al principio de ne-
fritis subaguda, pudo demostrarse que se trataba de tefritis
cronica.

5. Las lesiones de los 6rganos circulatorios que se encon-
traron no eran de tal naturaleza que pudiera admitirse con
alguna probabilidad una relacion de las miemas con la ne-
fritis aguda, ya traiiEcorrida.

La nefritis aguda de los nifios 6 individuos jovenes'no
ofrece ningun peligro, generalmente, para lavidaulterior.—
{Miinck. Mediz. WofftenscA.)—Navaebo Canovas.

Sociedades cientificas.
REAL ACADEMIA DE MEDICINA
Sesion literaria pkl dla 16 de Marzo db 1912,

Un caso més de laringuectomia total por el procedimUnto
de Gliick—EIl Dr. Tapia dice que en el espacio de dos me-
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sea tiene operados trea casos por este procedimiento, con
éxito favorable, y el Gltimo que ahora presenta a la Acade-
mia lo considera de ioiportancia, por obrorvarae en el enfer-
mo voz faringea, de tonalidad elevada y claramente percep-
tible.

Insiste en relegar la operacién en dos tiempos separa-
doB, por no tener las ventajas que se obtienen con el pro-
cedimiento de un Eoio tiempo recomendado por Gliick.

Promete el Dr. Tapia que en una sesién proxima se ex.
tenderd en todo lo concerniente al estalo actual de la ciru-
gia laringea y presentara hablando, con la canula de Delai-
re, al enfermo que fué visto en una de las sesiones dltimas.

El enfermo actual, al terminar de beber un sorbo de
agua y quitarlo la son la nasal por donde se le alimentaba,
para probar si existia alguna fistula faringea, pronunci6 en
voz alta y clara: me la léberia toda. Este enfermo era la
primera vez, después de diez dias, que ingeria liquidos por
la boca. Tal fendmeno tiene su explicacion: al deglutir agua,
deglutid aire tambiéo, que, al ser eliminado en un eructo,
produjo un mido faringeo que el enfermo modul6 con los
labios, y la lengua engendrd una frase clara y sofiera.

Este hecho va & ser aprovechado, y el enfermo comienza
d educarse en 11degluciéon de aire y produccion de la voz
por dicho mecanismo. Hasta ahora sélo emite palabras ais-
ladas, porque ni se ha fraguado todavia el diverticulo fa-
ringeo, ni los masculos ronstrictores tienen la educacion
suficiente, ni el enfermo ha adquirido ain el habito de
hacer enérgicos los movimientos articnladores de lapalabra
con los movimientos de contraccién faringea para la expul.
sL6n del aire-

Los académicos examinaron luego al enfermoy se in-
tentd que practicara dicho mecanismo de deglucién, que,
efectuado, pudo imperfectamente emitir una palabra.

La fiebre tifoidea en Madrid—Ei ilr. Chicote comienza
manifestando que, como recordaran cuantos tuvieron la bon-
dad de escucharle en la Uiiima sesioén, al terminarla hacia
algunas indicaciones sobre la ptocedoncia de las aguas que
se beben en Madrid. Que apremios de tiempo y el convenci-
miento que tenia sobre la conveniencia de acelerar la dis-
cusion, eran razones que je obligaban 4 exponer esquema-
ticamente el problema.

Continda el Dr. Chicote su interrumpido discurso, y refie-
re que la importancia que en el Laboratorio se concede &
cuanto se relaciona con las aguas alimenticias de Madrid y
i08 trabajos analiticos que alli se practican es una labor
intensa que ensalzaba, porque no le pertenecia & él, sino &
los quimicos y bacteriélogos de aquel centro, aprovechando
esta ocasion pata tributarles publicamente un homenaje,

Refiere las alteraciones & que estan expuestas las aguas
de toda procedencia, y fijandose en las observadas en Enero
y Febrero dice que, debido & las intensas lluvias, las aguas
experimentaron alteraciones profundas que se significaron
en Enero, y singularmente en Febrero. Estas alteraciones
fueron observadas en todas las agiiap, con mas intensidad
en las del Canal de Isabel 11, no solamente en lo que se
refiere al concepto quimico, eino al bacterioldgico; que la
contaminacion habia sido advertida en muchos dias de Ene-
roy en casi todos los de Febrero, y, como siempre, ee habian
encontrado bacterias de procedencia intestinal, como de-
mostracion indlficulible de aquélla, sin que en ningun dia
hubiera sido evidenciada la presencia del bacilo tifico.

Dijo que esto podia explicar el por qué no habla adqui-
rido la epidemia el incremento que ee hubiera advertido
tratdndose de un origen hidrico, ni se habinn registrado,
como necesariamente hubiera sucedido, centenares 6 milla-
res de invaeiones en las clases populares que beben el agua

tal cual sale de la fuente y ofrecen menos defensas organi-
cas contra la infecrion.

A este propésito recuerda lo ocuirijo recientemente en
Gijon, en donde en ana semana se registraron mas de
5.000 invasiones, y Gltimamente en Lieboa, cuyos hospitales
se habian atestado, independientemente de la enorme enfer-
meria en ias casas, por haber aprovechado aguas infectas.

Adujo nuevos argumentos en este sentido, diciendo que,
si muy & pesar de las contammaciones del agua, no existen
en Madrid millares de enfermos, es porgne el vecindario
esta habituado, por haber sufrido unaespecie de vacnnacion
por ingestion que le defiende de la accién de las bacterias
intestinales que casi siempre se evidencian en el agua. Pero
que como esta defensa no alcanzaba al bacilo tifico, ni al
vibrion colérico, se corria un gran peligro, porque de la
misma manera que existia en el agua el bacilo cali, el laclis
y otros, podria haber, en caso de contaminacion por deyec-
ciones li orina de on tifico 6 deyecciones de un colérico, los
gérmenes especificos de aquellas temibles enfermedades.

Afiade que descartada, & su juicio, la infeccion de origen
hidrico, se habia preocupado de la posible influencia gno
pudieran tener las aguas minerales, las verduras, etc. Que
sobre este particular se habian corregido verdaderos abusos
de aprovechamientos de aguas fie alcantarilla aplicadas al
rirgo, sin medida profilactica de ningin género. En este
-orden de ideas manifiesta que el hecho ya anotado de que
viniese observandose la repeticion de casos de fiebre Uloi-
dea en domicilios de personas bien acomodadas hizo pen
sar que muy bien pudiera tratarse de infecciones provoca
das por la ingestion de ostra?.

Loa primeros andlisis de ostras que se hicieron en el
Laboratorio se refieren & cuatro muestras de diferente proce-
dencia, compuestas cada una por seis ostras, adquiridas en
distintos puntos de venta, por sn iniciativa; después se reci'
bieron dos muestras compuestas por tres ostras cada una,
remitidas por ei sefior teniente de alcalde de! distrito del
Hospicio; mas tarde llegaron al Laboratorio una muestra
compuesta por cincuenta y unaostras remitidas por on esta-
blecimiento de ia capital; una caja conteniendo cien ostras
enviadas por una Compafia ostricola, otra caja con otras
cien remitidas tambiéo por una Compafiia ostricola distin-
ta, y posierioimente una nueva caja enviada por ctra Com-
pafifa.

En suma, que se habian analizado trescientas ochenta y
una ostras, de lea cuales habian resultado ciento una conta.
minadas. Que, conforme las comunicaciones que elevé & la
Alcaldia-Presidencia, en las ostras contaminadas se encon-
traron los bacilos coli, el lacii$ y el paratifus B, y que el
bacilo de Eberth no se habla hallado.

Que so habia atribuido al Labointorio ei hecho de haber
encontrado el bacilo tifico en las rstras, y qne le convenia
hacer constar que él, ni particularmente ni oficialmoule, ha-
bia hecho semejante afirmacion. Que comprendia quo hubie-
ra sido lo mds comodo seguir la corriente en ese sentido,
pero que él se debia & la verdal, aunque fuese ocnlrariando
la opinion de todos.

Considera que las bacterias gne se habian encontrado
podian explicar las infecciones registradas, no so6lo por la
virulencia de la mayor parte de los gérmenes, demostrada
por la experimentacion fisioldgica, sino p rque en las ostras,
aun no habiendo sido evi enciado el bacilo de Eberth, no
podia afirmarse que no liobiera exiatido. Cuestion es ésta
muy conocida de los bacteriologos, y que nadie ignora, ci-
tando & propdsito de este hecho experiencias practicadas
en el Laboratorio municipal, encaminadas & demostrarlas
dificultades conque se tropieza para comprobar la existencia
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del bacilo tifico, no adio en las ostras, sino en el agua, en lag
deyecciones y aun en mezcla de cultivos de aquél con cul-
tivos de bacterias de origen intestinal.

Resefia los procedimientos adoptados en el Laboracorio
municipa’, y explica él por qué se habia dado la preferencia
al medio rie Eudo. Dice que la claeiflcacion de las bacterias
He hac a estudiandolas por sus fnnciones bio-g'iimioas y
reacciones de aglutinacion manejadas con cuidado, porque
hay razas sero-resislentes qoe no aglutinan hasta la sextay
aun décima generacion, por lo cual era muy sujeto a errores
el operar con las colonias existentes en el primer cultivo, lo
mismo con el medio de Drlgalski que con el de Eudo.

Explica sucintamente como se desenvuehe en Espafia la
industria ostricola y las difleuitadea que en el primer mo-
mento hubo pata conocer la legitima procedencia de lae os-
tras. Resefia cdmo se contatninan, tratando de las defensas
naturales que ofrecen las ostras, como todos los moluscos,
debido & un poder fagccitario muy enérgico, porque su san-
gre, conocida con el nombre de tromoélinfa, sélo contiene
gldbulos blancos; recordando ademas el fermento oxidante
descubierto en ella y aislado por Pieré y Portier.

Agrega que, convencido de que existia un peligro en gj
contumo de ostras contaminadas, comunicé el hecho 4 la
autoridad municipal, lamentandose de que en Madrid sepre-
sentase este problema, pues parecia légico que, alli donde
existen parques ostricolas, la Junta Sanitaria hubiera corre-
gido las deficiencias de los mismos; que, como se trataba de
un asunto muy conocido, era lo natura! pensar que las no-
ticias que venian de fuera constantemente sobre epidemias
provocadas por el consumo de ostras hubieran servido para
algo iras atil que comO motivo de discusidon y de enrique-
cimitn o de ios archivos, y que esa industria debia de fun-
cionar en forma que solo bastase recibir con las ostras una
certificacion de origen y sanidad expedida por las autorida-
des donde existen parques ostricolas. Que la adopcion de
medidas profilacticas correspondia al Gobierno, y que la
Unica eficaz y practica consistia en poner los parques de
expedicion de ostras al abrigo de toda contaminacidn, para
que, por la pureza de su agua, funcionasen como un verda
dero senatorio.

Que ante el temor de comeler en ios piimeros momentos
una arbitrariedad, la acciébn municipal se habla limitado a
comunicar al vecindario el peligro que se corria con el con.
sumo de ostras, y que el resultado obtenido venia & demos-
trar lo aceilado de la medida, pues poseia actas, que ensefid
& la Academia, firmadas por los datflos délos estableci mien
tos en donde se venden ostras, en las que, bajo su responva.
bilidad, coneignaban que ya no com( rciabiii con ellas. Hecho
que demostraba que, en muchas ocasiones, son mas eficaces
los avisos que las prohibiciones.

Dice el Dr. Gbhicoie goe la recion del Laboratorio er.i
muy restringida, porque en conciencia no podia garantizar
ja sanidad de las ostras sino abritnlilaa una por una y
analizando so contenido, y cato, como se comprendia, era
gencillamente impratticabie.

El hacer apresuradamente el aiidliaisde una ¢ dos ostras
escogidas entra lae ciento 6 doscicntfs que contienen las ca-
jas pora garantizar su estado sanitario, suponia unafalta de
seriedad profesional que en el Laboiatoiio no se comete.

Que el asunto era de mocha impcriancia, no solo para ti
presente, eico i"ara el porvenii; que colLvenia saber que la
Unica explicacion que el Gobierno francés habia dado sobre
la aparicion en,el afio Gltimo del coélera en Marsella habia
sido el consumo de mniiscos contamiiiados con el vibrion
colérico-

En buen nimero de los enfermos de fiebre tifoidea, entre

los de mayor gravedad, se ha sefialado la circunstancia de
que habian comido ostra®, y ha extrafiado al vecindario
que, siendo éstas la causa dé su infeccion, otias personas de
las mismas familias, que también las comieron, no liabian
Bofticio dafio alguno. Esto se explica facilmente recordando
que no todas las ostras se habian encontrado contaminadas,
y que, por tanto, el problema queda reducido & una sencilla
loteria en la que se ha jugado la salud y aun la vida.

Que en contra do la afirmacion de que las ostras han
inbtivado la fiebre tifoidea, se habia objetado que rio todas
las personas enfermas comieron aquel marisco, lo cual cons-
tituia un hecho exacto; pero que, descaitada la posibilidad de
infeccion por remocion de tierras, asi como la hidrica y la
de las ostras por las razones expuestas, no habia mas reme-
dio que pensar en laintervencién de los portadores de gér-
menes.

Manifiesta el Dr. Chicote que, cemo resumen de lo ex-
puesto en las dos sesiones, debia afirmar:

1.0 Que, & su juicio, habia demostrado con datos estadis-
ticos indiscutibles que en Madrid no s6lo no aumentaba la
fiebre tifoidea, eiuo que disminuia, hasta el extremo de ha-
ber descendido la proporcién de morbilidad, en el espacio de
diez afios, & la mitad.

2.0 Que se habla observado en los meses de Enero y Fe-
brero de este afio un recrudecimiento en la endemia, no ad.
vertido en loa diez afios anteriores en iguales meses.

3.“ Que esto era uu hecho realmente anémalo, del que
habla que buscar una explicacion.

4° Qdo por las razones expuestas anterionnents no ca-
bia, & tu juicio, pensar en la influencia de la remocion de
lierine ni en una infeccién hidrica; y

f.0o Que realmente la situacion de las ostras podia ser
considerada como motivo de propagacion de la fiebre tifoi-
dea, pero que debiaadvertir que, habiéndose dejado de ven-
der aquéllas desde hacia quince 6 veinte dias, si no se em-
pezaba 6 apreciar decrecimienlo déla endemia, serla forzoso
pensar en otra causa que, U su juicio, no podia ser mas que
la accion de loa portadores de gérmenes, como ya so habia
anticipado anteriormente.

Termina el Dr. Chicote manifestando que sentia haber
molestado la atencion de la Academia, & la que seguramente
solo habla aportado unos cuantos hechos de Laboratorio, y
que, como éstos no podian discutirse sirio también con he-
chos de Laboratorio, se ofrecia para recibir las ensefianzas
de loa que en aquel momento le escuchaban, y de cuantos
quisieran acudii & confirmar lo expuesto, 6 & corregir los
errores de técnica en que se hubiera podido incurrir.

El Sr. Hergveta presente la cueslion que se trata bajo dos
aspectos: uno el clinico, y el otro el socioldgico. Desde el pri-
mero hav que ver si se trata 6 no de fiebre tifoidea, y el
examen de Laboratorio Ib ha demoslrado; y en el segando,
las diferencias y analogias con la fiebre tifoidea clésica-

La fiebre tifoidea, diceelDr. Hergueta, no la hemos obser-
vado en la c'inica desde hace doce afios, y la diferencia en
tre los enfermos de ahora y loade antes esta en la gravedad
y en las localizaciones de! aparato gastro intestinal, que han
comprometido muchos casos. El tratamiento clésico por los
bafios no ba dado gran resultado; los fenémenos febriles no
Illaman la atencion; la mayoria oscilan entre 38° J y 3 si
bien se han apreciado en la tennoinetria algunas anomalias
como el caso deunasefiorade Ireinla y ocho afios que cayé
enferma el dia 8, con escalufrios, can--anclo, etc., y sentia un
olor putrefacto. El dlaO !ipus'eron el termémetro y acusaba
440; creyendo que estaba di scompiiesto, la familia compré
otro y también dt6 idéntica subida; llamaron al médico, y ya
no comprobo ese fenémeno. El dia 8 tomaron latemperatura
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en el periodo de dietancift, y tenia 40e,5, que duré dos horas.
El 9 baj6 6 Sdo, y por la noche subio6 a 44. El 10 bajo A36y
Eubida44, Se le dieron dosgramos de sulfato de quinina, y
el dia 11 bajo & 85' y no subié mas que a 87,7; el 124 37,8,
yel 13 se presentaron escalofrios, 330,3,y luego 88,6. Sjs
pechando alguna fiebre perniciosa, te biso analisis de san-
gre 'y no so encontr6 el hematozoario de Laveran. El bacilo
de Ebertbno aparece por ninguna parte; no lo ti“nea mas
que los enfermos.

Eefiriondoso a la estadistica, dice el Dr. Hergueia que
en Noviembre visité un enfermo que sucumbi6 aconsecuen-
ciade perforacion intestinal, habié¢ndole visto también el
Dr. Hiierla-i después no ha tenido mas qne uno de fiebre
tifoidea sencilia, y ha sido llamado en consulta [ara ver 14
Cisos, ¥ s0lo ha tenido tres en el Hospital general; y de los
14 casos de las consultas se han muerto seis; O siete de aqué-
llos ya loa han cita do otros compafiBro.j, y no re puede sa-
car el tanto por ciento, dada estacompleja asisiencia,

No sabe 0 qué es debido esto, porque no se trata de que
las condiciones de Madrid hayan mejurado, pues aqui rivi-
uios de milagro, dice el Dr. H rgueta.

Al Sr. Chicote, director del Laboratorio municipal, se
debo gran parte de la costumbre que ha adquirido el pablico
para la desinfeccion, pues antiguamente ésta consistia en
arrojar un poco de agua fenicada, gne lo manchaba todo, y
servia de poco. Por eso cree que el dar parte no significa
nada, pues s6lo es consignar un numero. El Dr. Hergueta
termina diciendo que cuando se presentan estos cases, las
autoridades tienen el deber de nombrsr una Comision que
estudie el problema sai itar'o,

Dii. CilSALDO.

Gaceta de ia salud publica.

Estado sanitario de Madrid.

Altura barométrica maiima, 706,41; minima,698,48; tem-
peratura maxima, 15®4; minima, 2>0 vientos dominantes™
NE; N y NNE.

No ha habido variaciones apreciables en la enfermeria
de la capital durante la semana dltims. Abundan los cata-
rros ligeramente febriles, laringitis, anginas y romadizos®
habiendo aumentado algo en nimero por los desequilibrios
de la temperatura y cambios meteoroldgicos. Los dolores
reumaticos y las jnflamaciones viscerales de naturaleza tam-
bién reumatica han sufrido igualmente hgeras exarceba-
cionee. Han disminuido las congestiones cerebrales y sigue
la disminucidn de las infecciones abdominales. Contindan
los padecimientos crénicos del aparato respiratorio presen-
tando crecidas bajas. La mortalidad general es escasa.

En loa nifios hay bronquitis ligeras, enterocolitis cata-
rrales y sarampion.

Anemiol Gorriz—Aumenta las oxidaciones intraoelula-
res, fortifica el sistema nervioso ?/ el muscular. Aumenta el
glébulo rojo y presta energias a los fagocitos.

Cbmpestcidn.—Metll-araiaato manganeso estrlgnioo. He-
moglobina y nucleinas. Farmacias y centros de especialida-
des. Pidanse detalles y literatura al autor, Dr. Goiris Cas-
tellanos, Méndez Nufiez, 6, Zaragoza.

Crdnicas.

Nuevos catedraticos.—Terminadas las oposiciones a las
catedras de Terapéutica vacantes en las Facultades de Medi-
cina de Madrid y Zaragoza, han sido propuestos el lunes ul-
t mo para ocuparlas los Dres. D. Tedfilo Hernando, aoxiliar
de Madrid, y D. Manuel Perfecto Amor Naveiro, auxiliar de
Santiago.
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También ha sido nombrado, previa oposicion, catedrati-
co numerario de Enfermedades de la infancia de la Facul-
Lad cie Medicina de Santiago, el distinguido jaidépata don
Enrique Nogueras.

Reciban por ello nuestra cordial enhorabuena.

Preparacion fie la cocaina en el Perd.—La cocaina se pre
para en el Perl en pequeSa cantidad, y solamente en las
proximidades de las plantaciones do coca. Con 200 kilos de
hojas se obtiene 1 kilo de cocaina.

El procedimiento empleado es ciertamente ludioieniaiio,
y comprende tres operaciones eucesives: 1* Maceracion de
las hojas en acido sulfirico diloido. 2.a Extraccion dU al-
caloide de la solocidn &cida; y 3. Purificacion parcial.

Se prepara la solucion acida (5 gramos de &cido eulfti 1,,0
para 1.000 de agua), en un depoésito centrai, que comunica
por tubos con cuatro cubas de maceracion, de las cuales te
llenan tres & la ve/, de hojas de cora.

Se hace pasar & la primera cuba el acido diluido basta
que las hojas queden completamente cubiertas; & las veiuti-
cuatro horas se hace pasar el liquido a la segunda cubay
se le reemplaza por nueva cantidad de &cido, y pasadas
veinticuatro borae se repite esta operacion, llevando ol
liquido de la seguuda 4 la tercera, etc.

De esta manera son agotadas las hojas en lies veres por
el agua acidulada, y las hojas se renuevan cada cuatro dias.

Se filtra ia solucion &cida en un cilindro que comunica
con dos recipientes que contengan solucion concentrada de
carbonato de sosa, y se afiade gradualmente la solucion al-
calina hasta precipitacion total del alcaloide. Cuando acaba
la reaccion, se introduce en el cilindro la cantidad de petro-
leo calculada segun la solucion alcalina empleada. Se divide
convenii ntemente el dep6sito y se agita lentamente durante
tros 6 coatro horas-

El petréleo, saturado de alcaloide, se decanta, se lava
primero con agua y después con acido sulfurico a 3 por
1.000. Después de agitacién durante treinta & cuarenta mi-
nutos, se deja reposar un coarto de lora y so trasvasa ja
solucion de eulfatos de ah aloldee.

Se afiade la cantidad teérica de solucion de carbona'o de
BOa y so deja en repeso durante dnee horas.

Se recoge la cocaina bruta sobre filtro, se lava con agua
y se someto & la accién de la prensa: se obtiene asi una
n asa blanda, blanca; masa que contiene de 87 & 93 por 100
de cocaina, y se deseca ai aire.

Si las operaciones se han ejecutado bien, se obtiene un
producto paiduzco que se purifica nuevamente.

Operando como se ha dicho, tres 6 cinco hombres pue-
den preparar al dia 1 kilo de cocaina, cuyo precio varia de
250 & 275 francoB, segun el valor quo tenga 1» hoja.

Llave de gentilhombre.—EI Dr. Salas y Vaca, conocido y
reputado neurdlogo y director ilustradiaimo del Manicomio
de Leganés, ha sido agraciado por S. M, el Rey con la llave
de gentilhombre.

Reciba nuestra mas cordial enhorabuena, y con él la
clase toda, por distincion tan estimada.

Recursos desestimados-—Segun leemos en la Prensa yo
litica, el gobernador civil interino, Sr. Cembrano, ha deses
t’mado los recnrt.08 de los médicos dei Hc-epiisl provincia
Bros. Espina y Capo y Saez, y aprobado el acuerdo-de-la
Diputacion nombrando decano del Cuerpo facultativo & don
Enrique Lia y Bolnmbnru.’

Libros recibidos —Sanidad del campo.—Es Una parte de
la Memoiia del d'rector general de Agricultura, Minas y
Montes, referente & esté servicio dé nufiva'Creacion. Inducia
blemente este trabajo, que tiende & demostrar la riecésidad
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<le este ramo sanitario, ha conseguido su objeto, puesto que
en €] se da cuenta de la labor realizada, sin casi medios, en
ei afio que lleva establecido.

Merece leerse, para ver cuanto falta por hacer en todo lo
que & Sanidad se refiere.

Pensiones sanitarias y Jubilacion remuneratoria de los
subdelegados.—Bu la eesion celebrada por el Cougreso de
Dipnlados el dia 2 del mes corriente fudé aprobado sin dis-
cusion, previa lectura del informe de la Comision de Presu-
puestes sobre el asunto, el dictamen de la Comision de gra-
cias 6 pensiones sobre el proyecto de ley del Senado decla-
rando con derecho & penaidu & los facultativos inutilizadoa
0 que se imposibiliten para ejercer su profesién con motivo
de servicios prestados en tiempo de epidemia.

Queda un tramite para que sea ley el mencionado pro.
yecto, y es que el Congreso lo apruebe en votacién definiti-
va por bola?.

IQDAGA e
Solucion titulada
e iodopeptona.

iOOO-FISIOLOGICO, SOLUBLE Y ASIMILABLE
&gotas: 1 oentigramo de iodo puro, enteramente combinado con la
peptona.—Todas las indicaciones del iodo y los iodnros. Sin
iodlsmo,
£1 mejor enbstitnto del aceite de higado de bacalao.
20 gotas obran como nn gramo de iodnro alcalino
Dosis,—Nifios, . De 6 ii 20 gotas.— Adultos.. DelO4aBOgotas

Muestras y prospectos: FARMACIA BELLOT
Hortaiezsi 17] Madrid.
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L anormalidad de las funciones del estbmago € intestinos
tan indispensable para la buena salud, se consigue
con Cerewesina«carboénica>Artjoues.

SOLUCION BEJ\IEDICTO
CREOSOTAL

Preparacion la mas racional para curar la tuberculosis
bronquitis, catarros crénicos, infecciones gripales, enferme-
dades consuntivas, inapetencia, debilidad general, postra-
cién nerviosa, neurastenia, impotencia, enfermedades men-
tales, caries, raquitismo, escrofulismo, etc. Frasco” 2|50
pesetas. Farmacia del Dr. Benedicto, San Bernardo, 41,
Madrid.

gllcepo«fosfato de cal con

El Impareial de 16 de Septiembre del 84 dijo:

«El Dr. Santoyo, de Linares, ba conseguido hacer dulce
y muy grato el sabor del sulfato de quinina. LaPrensa mé-
dica elogia mucho este invento C*ebrifugo JhfantU Santoyo)
de inmensa utilidad para los nifios.»

Véase ei anuncio en las cubierta”».

A I presente namero acompalia un Suplemento, cuya lectu-
~rarecomendamos, sobre el _producto farmaceutico A s -
pirina (Eter compuesto acético del &cido salicilico), déla

casa Fed'o. Bayer y 0.a de Barcelona.

N os comunican que el Patronato de Catalufia para la lu-

cha contra la tuberculosis ha adoptado la Emulsion
Angier para el empleo en sus Dispensarios, después de ha-
ber esperimentado sus excelentes efectos en diversos ensa-
yos verificados por los facultativos del Patronato.

Piperazina

Llopis

Elmejor
disolvente
Y eliminador

del
Acido Urico
PIDAN

MUESTRAS
4«

cavio GRATIS, libre
de gasto*

A. Llopis

Ferraz, | y 3.-Madrid.



£L SIGLO

bazar medico QUipupGieO

__Mayor,

CRUZ ROJA

3.

MULTOSTATO UNIVERSAL “SANITAS

[—y

S Q-
w =

£in derivacion a tierra.

He
Sa3:

004>
5(39 5

A meg

A0 « 0 «Sm=

>" ,5a”"8»
%“ gsébﬂs

ww&o
uR
s

611

Eb el mejor aparato
construido liaa'a el dia,
ues se pnede emplear
ara las siguientes apli-
caciones sin necesidad
da bacer instalacion es-
pecial;

GalvanizaciOD, Elec-
Iro'iisia, Cataforesa Fa-
radiaacion sinusoidal,
Faradizacion galvanica,
BaQos eloctricoB de cua-
tro pilas UQ Schnée,
Banos hidro-eléctricoa
totales 6 parciales, Caus-
tica, indoicopia, Ops-
raC|onesdeC|rUJa (Fre-
sado, Trepanacion, Ta-
Ilado etc.) y Masaje vi-
bratorio.

Se adapta & ciialgnler
enchute de pared y es
sumamente transporta-
ble.

Precio del aparato es
ma’.tado 6 niquelado pa
ra corriente continua
de 65 A 120 voltios con
mesa, accesorios para
corrientes y masaje
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Estafeta de partidos.

Préximo & publicarse vacante la plaza de médico de
Quirds (Asturias), por destitacion dei que la desempefiaba,
se advierte al qae la solicite que el destituido por causa de
elecciones tiene entablado recurso en lo contencioso y ajus-
tados & casi todos loa vecinos, por lo que tres médicos que
en distintas veces tuvieron la plaza después de la deatitii-
cién hubieron de marcharee.

Vacantes.

De Médico.

Biieiya.—Vacante, por fallecimiento, ana plaza de médi-
co titular, se convoca é concurso para su provision bajo las
siffuientes condiciones; Durante el término de treinta dias.
(B. O. del 9 de Marzo.) Se admitiran ias solicitudes que se
presenten ante la Alcaldia para el desempefio del cargo de
médico titular de esta ciudad, EI concursante que obtenga
el nombramiento, queda obligado éPrestar el servicio de la
asistencia médica domiciliaria & las familias pobres, 6 en su
lugar en la Onsa de Socorro, segun se disponga por la Cor-
poracion contratante, viniendo ademas obligado a Iprestar
aquellos servicios especiales de su profesion que le sean
encomendados por la Corporacion municipal, Alcaldia-Pre-
sidencia, tenientes de alcalde 6 Comisiones expresamente
autorizadas al efecto. El sueldo que disfrutara el facultativo
que se nombre, es el de 2.260 pesetas anuales. Si por enfer-
medad, 6 por cualquiera otra causa justiScada, no pudiese
el facultativo prestar el servicio que le corresponda, cuidara
de dar inmediato conocimiento & la Alcaldia de este hecho,
de5|gfnand_o alpropio tiempo el médico que ha de substituirle
en el servicio, entendiéndose que esta substitucion es de su
cuenta y cargo. El contrato se celebra, sin limitacion de
Uempo, Los gastos de formali'acién del contrato en escri-
tura publicay sus copias sera de cargo del concursante &
cuyo favor se baga el nombramiento.—El alcalde, J>-nn«'seo
de P. tiareia. ) ) )

—1L a de Cardefiosa (Falencia), por renuncia, con la dota-
cién anual de 100 pesetas, que cobrard el agraciado por la
asistencia 4 tres familias pobres P/ transelntes enfermos,
pagadas de fondos municipaiss. Solicitudes por treinta dias.
(B. O. del 9 de Marzo.)—E]I alcalde, Zendn Ibarlucei.

Indieadones.—Partido judicial de Brechilla; villa con
Aynntamiento de 209 habitantes, a 17 kilometros de Fre-
chillay 8 de la estacion de Paredes de Nava, que es lamas
proxima. o , N

—1_a de BrievailLogrofio), por dimision, dotada con el
sueldo anual de 760 pesetas, por asistencia de una & quince
familias pobres, pagadas de fondos municipales por trimes-
tres vencidos. Por la asistencia & los vecinos pudientes se
paga por loa mismos 1.760 pesetas anuales, también por
trimestres vencidos, y debiéndose entender para el contrato
de este servicio con el Ayuntamiento de esta villa. Solicitu-
des por treinta dias. (B. O. del 9 de Marzo )—El alcalde,
Esteban Dadla. o . .

iMlicacioncs.— vuTiid >judicial deNéajera: viiln crn Ayun-

EPIDERMAL

_Ha'a crema raima inme-

diatamente loa

i <301*e s
de las enlermedades de la
piel, aun loS mas tenaces y
mas intolerables, ]

_ Eceemas, herpes, urtica
ria.dartros,quemaduras, et-
cétera. o

Muestras gratuitas a los
médicos.

Farmacia Vial, P. Mau
vais, sucesor,

20, rué de Chateaudun,
PARIS

>UIND

tamiento de 401 habitantes, & 43 kildmetros de Néjera y 66
de la estacion do Logrofio, que es la mas proxima.

—1 a de Cebolla (Toledo), del segundo distrito de esta
villa, con el sueldo anual de 1.000 pesetas pagadas por tri-
mestres vencidoB, por la asistencia & 00 familias pobres. El
agraciado podra concertar igualatorios con los vecinos aco-
modados. Solicitudes hasta el 4 de Abril.—EI alcalde, fiu-
peTto Ampuero. o . .

JndiCflcJioncs—Partido judicial de Taiavera de la Reina:
villa con Ayuntamiento do 700 vecinos, & 22,2 kildmetros
de Talayera de la Reina; dista 2 kilémetros de la estacion
férrea I11an Cebolla, linea de Madrid, Céceres y Portugal.

— a de Campazaa (Ledn), por segunda vez, y perno
presentarse aspirantes, dotada con el haber anual de 750
pesetas, pagadas por trimestres vencidos, con la obligacion
de prestar la asistencia facnltativa & veinticnatro familias
pobres. La dotacion anual que proximamente percibira el
agraciado, en concepto de igualas @ visitas, sera el de 45
cargas de trigo, Ei plazo pata el concurso ba de B"r por
veinte dias (B. O. del 13 de Marzo.)—El alcalde, Ramon
Sei-rer

¢ Beltﬂ’ciwiones.-Partidojudicial de Valencia de Don Juan:
villa con Ayuntamiento de 585 habitantes, & 16 kildmetros
de Valencia de Don Juan y 22 de Beravente, que es la esta-
cidén mas proxima.

De farmacéutico. . .

—La de Lagran (Alava), con el objeto de proveerla en
Prop_ledad, con el haber anual de 100 pesetas, por la asis-
encia 6 suministro 4e medicamentos & las familias pobres
de este distrito municipal que son en nimero de una 4 seis.
Solicitudes por treinta dias (B. O. del 7 de Marzo.)—El al-
calde, Valentin S. de Urinri. . .

Indicaciones.—Partido judicial de Leguardia: villa, f*P'-
tal de! Ayuntamiento, con 660 habitantes, & 16 kilémetros de
Laguatdia y 26 de Cenicero, que es la estacidn mas proxima.
Agregado: Villaverde: lugar de 133 habitantes, 4 4,3 kil6-
metros de Lagran.

De practicante. . 3 ,

—Pueblo Nuevo del Terrible (Cordoba). Las dos plazas de
practicante de cirugia menor titulares de esta villa, que es.
tan dotadas cada uua con la cantidad anual de 500 pesetas,
por el presente se anuncia el necesario concurso para su
provisién en propiedad, en el término de treinta dias. (B. O.
del 16 de Marzo.)—El alcalde, José Pedrajas. ]

Indicaciones.—Partido judicial de Fuenteovejuna: villa de
0.161 habitantes, a 7 kilémetros de Fuenteovejuna; ferioca-
rriles de Pefiarroya & Conquista, de Pefiarroya & Fuente de
Arco y de Pefiarroya 4Pozoblanco; carreUra a Pefiarroya.

«Venta de farmacia en capital de provin-
cia.— Con un ingreso de venta anual de nueve & diez mu
duros, se cedera por cien mil pesetas.

Se ruega no pedir ma" datos, si no se quisiera emplear
el capital que reﬂ:uiere la importancia del-aegoeio.

Informes: D. Francisco Casas, Mayor, 10.—Almacén de
especialidades farmacéutic.te. Madrid.»

Sueesorea Oe ENRIQUE TEODORO, Impresor.
TELEFONO 562. —Glorieta de Santa Maria de la Calieta, 1. —MADRID

VINOVIAL

LACTO FOSFATO - CARNE - QUINA
Alimento aaioléffico completo

Aanolé — OoBVAleosnftlé
firtldu de iM toeMfci — Fiebre — Oupetenole

PerfeeUtmeate Eroporeion&do y asimilable, el
Fdna Woriatako de Fial esun estimulaate

poderoso de la nutricidn. De cierta eficacia, es el reconsUtuyente general
e n N afecciones debUitantee.

ittiaci'VIA .l-», nie Viotor-Hngo, 14, LTON ytfldulasFamiKlJii
Depositario General para Espafa: ANTONIO SERRANAENISMQAMarragh
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Prtclos da luacripcldn da EI SIGLO Precios de suscripcion de la BIBLIOTECA

Madrid: 3 pea trina . A [ i i L
Prowinoiaa: 4 pesety trimestie, Ramon Sfirre.-D.Carlos Maria Gortgo.-D .AnjB! Pulido. Haoe grendea reliajas en tea
8 semestre, ; 15 el afio. DIRECTOR GERENTE obras qne pobUo* A los ensoripto-

Extranjero y Ultramar. 20 pesetee. res de E| Médico.

D. RAMON SERRET

El SOLUROL (Aoiuo timiniooj deberd ser empleado en

E||m|nad0r F|S|0|SACO de' éc unCO todos Jos casos en que el Soido Urico hfillase en cantidad

superior Ala normal, y, especialmente, eu las diversas

maiiilcsCaoiones dei «rtritiuno.

En la Oota aguda, el SOLVRO Xjdisminuye la inten-
sidad de las crisis y las espacia cada vez mis,

En laOota cr&nlea.laa Jbittaels.los Céilcoe oefHtlooe,
el Senmatismo deformante y en la DIEteels Grica en
general, el SOiItTRO ., al asegurar una eliminacién
completa del acido Urico hace desaparecer los sintomas

H [TV H causados por la uricemia.
(|m0 rmIMico puno) El SOLUROL se administra bajo la lorma de Compri-

e Bl 4cido timinieo ea el eliminador JUiolggdx3 del acio ~ NJidoe doKBdos a 0«'. 25, ;
a Urico. Sa ausencia en [os gotoeos defermina la retenctm - DOSIS M EE?lsAO'LO » Tsse SOLUROL al dfa. 6 a«aS COMPRIHMOS.

] h e : UROL no fatiga el estomago.
Uto < de loe ur'aCos i/ su dep6sito en los tejidos e. LaBORATOR'OB OLIW. — F. COMAR & g|LS A C" PARIS.
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Catarro — Opresion
‘i lodus ute™rioni'i* c$iiA(iniddictiB
do loB vias veBpirHtoriiis.
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asizgan VINO AROUD

. CON CUBIERTA GLUTINIZADA |
Apri s porlaicacaiaca Merddraco Para « CARNE-OUINA-HIERRO
INSOLUBLES EN EL ESTOMAGO HEDICAMENTO'ALIMENTO. el mos podapoao REGENERADOR
Ni Olor, ni Hes/ueldoa. . priaerUD pcf 100 Miéatcam, .
PRINCIPALES CAPSULAS RAQUIN Esta Vino, c?n base de Vlno.gdenero_so de Andatludu?i preparado con jugo d?
CopNibato ‘de Sota, BtUal Esélsdm carne y las cortezas mas ricas de quina, en virtud de su asociacion” con e
CoptlblcoK loduro de PoUtlo, Pro(oJoduro hierro "es un auxiliar precioso en los casos de : Clorotli, tnemiA profunda.
gt fdearorige Stlol-Sdodajo. Alquitran, Menstruaciones dolorosas, Calenturas de las Colonias, Malaria, etc.

28, »ue atchellen. Pari», y en®oda8 farmacias del aitra
EBt*»PUMOU;e. 78, Fiiboa" Saint.ihnit. PAtIfS.

1#1 O U W CELESTINS. — Ai-tritismo.— Gota. -Arenillas.—Reumatismo.
GRANDE-GRILLE.-Enfermedades del Wgado ydel|aparato biliar,

ti I r\ | HOPITAL— Enfermedades del estdmago y del intestino.



laboratorio de vendajes asegtlcosy antisepticos

Fundado en 1880 ((«o en Espafia)

DEL

DR. CEA.— VALLADOLID
Primer profisdor qBfué del BéoRpy e ia Ameca ¢el material
e ruraalon aistiaéplloa
CATALOGOS Y PRECIOS

MATERIAL DE CURACION ASEPTICO
1EDALLA DE ORC

sarosicion unmexsoL Gl RUND pAKDAK It Altpiii por nidio ceiihiirUi o eiliU iliidu & lo
BARCELONA 1808 iapiri.

Proosdimiento oon patente de ineenoidn)*
BTTTEI'VOS I>Kli:£E»xABA.130S
Compresas quirargicas de gasa hidrofila asépticas
1 EDALLA DE ORO — Compresas tocoldgicas asépticas de 16 centime-
--tiNGrASO INTERNACIONAL - trOB por 20 y de 16 por 30 {modelo del doctor Gu-

OF KIcISN Y tiérrez).— Esponjas artificiales asépticas Torundas)
DOS PATENTES CE INVENGIUN — Vendas enyesadas
/Urtfjoenea de”aneolnlidiides farntaedutioaa Pldaae Catalogo.

MOOALLA DE PLATA
Exposjcjen fabnacbotica

Drees

1 EDALLA DE BRONCE
«XrCSICION VMIVUSAL

tees

.01'™S

Proveedur del (olegio Clinico. Hoiipitales, Farmacia» y Ossaa de SoeeiTO.

Primera casa en iostrumeotal inglés antlsépoico para médicos,
cae, Hospitales y Casas de Socorro. |

Construccion y niquelado con los mayores adelantos mecanicoa de
libas, lavabos, estufas, mesas y sUlones para reconocimientos y opeia-
oic')nes, botiquines de urgencia, cochecitos y butacas para ~fermos, PRI®*
higiénica, aparatos desinfectantes de gran alcance para Hospitales, Ui-
nioas, Colegios, Buques y toda clase de grandes locales, los mejores prepa
radoB antisépticus.

Deposito de las jeringas Roujc y de Jos mejores termémetros clinicos
io =.tantineos de Hicks y Casella, garantizados. Dos mas perfectos. _

Aparatos ortopédicos, fajas especiales para la reduccion de vientre,
corsés graduables para corregir la desviacion de la columna vertebral,
pernas y brazos artificiales de la mayor perfeccion y_ comodidad, sbi
como aparatos para la cojcalgia y los mejores de extensiéon para evitar
la torcedura de pies, piernas y tobillos.

La casa de mayores adelantos y maseoonémioa.

Catalogo general ilustrado se remite gratis coa precios hasta 25 por
100 menos ne todos los conocidos. . .

as 13. frente al n«fé Fnmho y MiDisterio de la floberaanén.
Teléfono 798.

BASCUNANA SPHIEiey

DOSIFICADA AL UNO I*OR CIENTO DE 10DO 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.
c.@3 DE ADMIRABLES RESULTADOS 0.Q
00 EN EL TRATAMIENTO DE LA 0(2

GRIPPE =ANGINAS =FIEBRES INFECCIOSAS

ADENITIS AGUDAS 6 CRONICAS — ERISIPELA =

FLEMONES =

MUESTRAS Y LITERATURA
A PETICION DE LOS SRES. MEDICOS

DEVENTA i
EN FARMACIASY DROGUERIAS

ANTRAX
FORUNCULOSIii = TUMORES BLANCOS, ETC.

ANALISIS ]

de_ orinas”™ eeputosi lechee,
EDineralPB, afilas, etc.
Laboratorio del Dr. E. Ortega,

Sucesor dei Dr. Calderén
Carretae 14, Madrid»

—iFundado erx 1800 :—
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PERHIDROL

Agua oxigenada guimicamente pura.

30 pop 100 HgOz*—

pop iOO en voliimenesi

Permite la preparacidu de agua oxigenada a la concentracion que se desee.

Poderoso antiséptico y desinfectante.
Una solucién de X voldinenes se obtiene con X centimetros cubicos Perhidrol afadiendo
agua destilada basta coucurreucia de 100 gramos, i*as soluciones deben hacerse en el momento

de usarlas.

E. MERCK,

DARMSTADT

Representante y depositario, J. Pedrety Garriga, Cortes, 702, Barcelona.

Perhidrol de magnesio MERCK

al 15y 25 por 100 WIg02>
o ) (IV Ilas;nest'Li.ia:i.-1"ei'liyc3.rol-) )
Indicaciones: Fiatulencia, Catarro géastrico, Hiperciotiudiia, Dispepsia con fermentaciones, etc.

Dosis: 0,26 & 0,50 gramos, varias veces al dia.

Perhidrol de zinc MERCK

Excelente vulnerario en las Quemaduras, Heridas, etc.
Usase eu polvo y eu pomada al 10 6 25 por 100. Vehiculo, la parafina.

S a [/ if,

Calmalos dolores y oura rapidamente el
reumatismo.

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

Indicaciones;

Reumatismo muscular, neuralgias.

Reumatismo ligero agudo.

Teudovaginitis, pleuresia reumatica.
(Friccionense las psr>es dolorosas dos & tres veces al

dia con media 4 una cucharadila de Salit, después de
haber limpiado y secado previamente la piel.)

jéeido aeefil-salieiiieo
(« Heyden
en polvo y en tabletas comprimidas que se des-
hacen rapidamente en el agua Es muy econdmi-

coy de calidad superior. No prcduce los efec tos
secundaiiol del salicilato de sosa.

PjitUoo,Qi<ing% y muestrai gratuitas para lo sefiores médicos pot
GUSTAVO RBDBB, Zorrilla, 23, Madrid.
Representante general en Espai)& de la
Ckemische Fabrik von IfeyJen dt RadibeulA'emal/tia).

AGUAS DE CESTONA

Termales, clorurado-sodicas, sulfatadas, variedad
litinicas. De gran radioactividad.

Indicadae con éxito maravilloso en Jas enfermedades

del eBlomagoi hfgadOi inteatinos y rifigiii
Desaparecen loe eatrefiimientos.

De ventad i |&5 pesetas botella en farmacias y dro-
roerias. Dep6sito central eu Madrid, Plaza del An”el, 18
pri icipal. Pedidos directos de agnas y datos de hospederia
al Administrador del Balneario en Cestona (Guiposcoal.

Productos naturales de las aguas minerales de

¢ ¢+ L A T O J A )
Jauvitbhrdhuracbigd o eﬁtfedtf flooaMilatag
J m
Las méas mInefalUadas y isrmallzadas de Suropa.
d«La T olJa.— Stles oaturmlei d« La T glJa («irtiaidu por
OTApomcida cd el vecio), para bafto* geoeralei y l6cale»,— Lod05 aaruralei
de La T oJa (0,64 gramos de aohidrido araénico por loe, seirtia «l anali*
sil liHimo de D. joséCaiayes;j.
Jab6n de «Alee de LA TOJA
E£scrafylotttil}e}oulosISf raquitismo, afecctonesde ios huesoStinflama”
donesde la matrts y anexos, reumatismo articular y museular, afeC'
dones de ta piel.

Farnaclas, Droguerfas, Casas de bados y Perfumerias.
Depositarios €N Madrid:

Sres. Pérez Martin Velasco y C.A. Alcala, 7y don
Antonio Esnaola, Plaza del Angel, 18, pral.



UN FERMENTO LACTICO VIVO

FERVENLACTYL' -

% /5
AUTO -INTO X ICA C 10 N (Indlcamirla)
DIARREAS - GASTRO ENTERITIS de pecho)
ARTERIO-ESCLEROSIS DERMATOSIS
{Seailldadi
.. e , , -
Solos conDxjaidosi/el‘erinentos JaoGoosohienidosBan/as
cuicui'as anas y seleoaonadas de los Labora torios de /a
PASTEUR /ttm"VACCINE CPARS
Fot4.SToe Y Motete*»* 0o0sis t
LABORATORIOS MIDY Mosdar de 6 & 1ﬁ|a|.»cuprlmldoe por
9, Rué (fu CommaDdeQt Ritiere
PARIS Pira Qbtifitr j9 cuajadab atitn,
Os rsnti 9f Us Férintelaty macfiacaraci cenJorim/tftM «« w" « «
D ngtitriii d9l fislt.

POCION BOISSEL

De Tente es todas Us Sneoae tsnuaclai de

Gota, Calculos

0. MAMUEU DE GUEVARA
5, calle Luis Velaz Guevara, MADRID

Reumatismos o

se COMBATEN con EX|TO DE LAS FALSIFICACIONES B IUITACIO.lbs

por medio de tas Exigir la

S ales de Litina Firma:

Efervescente

LE PERDRIBL

(Carbonato, Benzoato, Salieilato, Citrato,
Glicerofosfato, Bromhidrato).

Superior & todos los demas
disolvente del acido dUrico,
por su accién curativa, aun
sobre la diatesis artritica.
El acido carbdnico NACIEMTE
que de él se desprende, al
combinarse molecularmente . o .
con la Litina, asegura su iDDlersiyo j le qgr Poma alttonla

eficacia. CURACION

BSPECIFJCAH el Nombre RADICAL

“LE PERDRIEL" para evitar A

sa BuBtltudéa por eimilarea v RAPIDA
iDofioaGee, IMpPUros O mal [81a Oepelba — ni loyetcienaa)

doBitoailos. ck los ADIcs Recientes O Ferslsientes

(i WALKIEL YCMI,Eue IEilto£, Paris

V EN TODAS UA8 PAHMACIAS Cada llera el .

capsula de eate Modelo nombre: vior
risii, ¢, A0 TifieoDit ti ttdli! iii rirsxiii-

>



Productos de la Casa P. LEBEAULTYC | 5 Rué Bourg-I’Abbe, PARIS

(MYCOLYSINE du D-DOYEN)

Solucién coloidal fagégena polivalente

Provoca la fagocitosis,evitadcura ]Ja maypr
parte de las enfermedades infecciosas; ejerce
una rapida accion curaiiva eji todas las afecciones
agudas mono 6 polimicrdbicas de las vias respirato-
rias, en los Flemones profundos, en la Linfangilis
infecciosa (hasta en los diabéticos;, en la Infeccion
Buerperal, en las Fiebres eruptivas, en la Infeccién
lenorragica grave y en la Artritis blenorragica, en

la Meningitis cerebroespinal, etc.

XjA MICDLrSINA 96prsp&ra ya Be&en solucion diluida
paraseradmini8iradaporviabuo& j,6 bien ea solucién
conoentrndn aséptica para ia inyeccion hipodarmica.

|

(STAPHYLASE du D'DOYEN)

Soluciéon concentrada é inalterable
lislosprincipios activos delaslevaduras
de cerveza y de vino.

La ESTAFILASA NEUTRALIZA en todo el orga-
nismo el efecto producido por las toxinas segregadas
por et estafilococo pndgeno dorado; constituye el
tratamiento especifico contra las InfeccloDes esta-
lilococoioas : Forunculosis, Antrax, Osteomie-

litis. Impétigo, Anginas, etc.

TiliERCULQSIS, AFECCIONES eSRONCO-PULMONARES

1ICIORHIDRO-FOSFATO da CAL CREOSOTADO
ANTIBACILAR Y

RECONSTITUYENTE

ESTAFILASA YoM a aéiD' DOYEN

Contieneungr&mode Yoduro do Fotaeioquimicsiménto
puro por c&da cucbaz*dcia ooporA,

ESTAFILASA BroiiaradadeiD'DOYEN

Contiene dosgramoadeSromurode Potasio
quimicamentepuropor cada ouebarada sopera.

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

Pollio antiséptico, insoluPle é inodoro

EI PROTEOQO!, es una combinacién quimica de la Caseina
del Aldeido férntoo, descurbierta por elD’ Doybn.

Este polvo, blanco y ligero, no Irrita los te)ldos y goza
e un poder bactericida muy superior al det yodorformo,
alo! y demas polvos antisépticos.

VINOdBUGEAUD

Tonieo-ivutritivo.

Preparado con la Quina Calisaya Silvestre, con Cacao
escogido y con Vino anejo muy dulce, el VINO DE s=UGEAUO
actla por la teobromina y por los alcaloides de la Quina,
en la ireurastenla.en la Anemia.enlas CenTalecenolae
y contra los TrastorooB dlgeetlTos de los Batémagos
tat gados.

LA COLESTERIIVA

CONTRA LA TUBERCULOSIS
HEMORRAGIA. ANEMIA .CAQUEXIA

ANTIHEMOLITICO PODEROSO

PERFECTAMENTE TOLERADA r COMPLETAMENTE ABSORBIDA

Cicatri__zaiu Imam jwilii,restauraw pwtliMilipiiujel iiuit (ntiil
L. PAUTAUBEFIGE*COattfi¢,:\VO/g-P.4fi/SMbJtibradtif] e l a
A LABASE 0e COLESTERINA=fura

rab©deDigitalde

ijimpleado con el mejor éxito.

AieccigDes di CorGz0."
Hidropesias,
Toses nerviosas,

Bronquitis, Asma, etc.
ALABELONYE Yy C*. 90, Calle de Ahoukir, PABIS YEHTOP.'S H3 FAM»CIAQ.

VEREY COWBtNADA

iHFR.sitO PILBOItAS DOSIFICADAS 40Sr.SOCanlijr,
LA CPiULSION A0 Gr.3GCentijr. eucHARADA

1aCOLESTERINA .UNICO PRINCIPIO UTIL
OE I0S ACEITES OE HIGADO DE BACALAO.
NO EXISTE MAS QUE A TITULO DE VESTIGIOS
EN ELMEdOR OE DICHOS ACEITES
UNA PILDORA DI LIPOCHOL EQUIVALE A
unGUN VASO ee ACEITE oe MISADO Ot BACALAO VERDADERO

INSUFICIENCIAS TIROIDIANA Y OVARIANA
infériEdhiles

ARTRITISMO - REUMATISMO
etlaPiel

Ferinrliaeionea de la Menopausa de la
Pubertadj del Crecimiento

llsi;rasleiifa.llisnea,etc.
Depositot D' TRAVSSE

Mixedema
Senilidad
130. Rué d’AbouKIlr, 130, PARIS
Afuesfras francoy flrazis & loa Uédicos
Dep. Riera é Hijee — 16G Napoles, Barcelona

Oaleo aprobado por

U3]>A3]iit” laAcAOKMIA da
. MCOICINA de PAR ia

l4causadesupureza ydesupoaerosaacuyiOau parauurarcVor*A'namia*
UDico ferrugiaosoinaiterabJe en los paises calidos, — U, rué das BeauE-Arts, Paftd

UNA CUCHARADA o. IIPOCKOL EHULSIONAOO
es MAS ACTIVA QUE DOS GRANDES VASOS
DI EMULSION ec ACEITE oi MIGADO 0iBACALAO

PARA MUESTRAS GRATIS DIRIGIRSE AL
DEPOSITARIO GENERAL.J.ARMENTCRAS
i0O.Raaao ee la Industria .BARCELONA

CJTAIUCINIERIDS BVLAJ eukC 1t GeNTILLY ,S<r»FRAligiA
Laboralorios auloriiados peni Gebierno para ia
preparacion de medicamentos ergAnicOS

#H e o o o o

ANUNCIOS:! :b::se:b
s::I sSIEXTRANJEROS

La SOCIEIE MTJIUELLJ4 DE Pii-

*TISIS UUtIAVIUJH dJaUUKA
RESFRIADOS
BRONQUITIS  EMULSION MARCHAIS
CATARROS al Creosota y Glioeroic”iato de oal.
ASMA

BUCITE, 14, me Eougemonc, .Parla
6e I, de que ea director Mr. A. Lorette,
ea la encargada EXOLUSIVAMEMTB
de recibir ios annncios extranjeros
para nuestro periddico.

Ol MAROMATt-(FRANCIA)
Ce BA 6 =r*>aradf de = *««« ps« t«i« abtintt.



Elixir Estomacal de S&lx de Carlos (Stomalix). Muica refatnda.

En el afio 1893 dimos 4 conocer & los médicos la formula de nuestro Elixir Estomacal, 7 hoy
lo prescriben en las cinco partes del mundo, para las enfermedades del aparato digestivo, con
éxito superior al obtenido con los demés tratamientos. Sus efectos son: aumentar la secrecion del
jugo gastrico, auxiliar su poder digestivo, aumentar el apetito y la tonicidad muscular y nervio-
sa del estomago € intestinos; suprime la pirosis, hiperacidez, dolor y vomitos; tomfiea no solo al
anarato digestivo, sino & la economia en general, pues el enfermo come maés, digiere rnejor,™ vy,
por consiguiente, se nutre: disminuye y evita las fermentaciones anormales por ser antiséptico,
V quita las molestias de la digestion, por lo que cura la dispepsia, gastritis gastralgias,
clorhidrias, Ulcera del estémago, dilatacién del estémago, enteritis cronicas y enfermedades
gastro-intestinales de los nifios, basta el punto de que las diarreas, en todas sus edades, incluso
en la época del destete y denticién, desaparecen en pocos dias de tratamiento. Es de agradable
sabor, inofensivo y compatible con las aguas minerales alcalinas.

Dinamdégeno Sd4iz de Carlos. regutrad..

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

Conel Dinam 6geno se desarrollan rapidamente el apetito, la actawdad y la fuerza mus-
cular se robustece el cuerpo y se equilibran y fortifican los sistemas nervioso, musculary 6seo, y
la sangre adquiere los principios nutritivos méas ricos para repartirlos por toda la economia, ce-
sando la preponderancia del sistema nervioso, por lo que es indispensable para curar las neuro-
sis y neurastenia en todas sus formas, la hipocondria, histerismo, epilepsia, etc.

Ayuda al trabajo de la denticién de los nifios y precave las enfermedades que resulten de
crecimientos exagerados y prematuros, usandose con éxito seguro en cuantos casos estan mdica-
doB el aceite de bacalao y las emulsiones de éste con hipofosfitos, sobre las que tiene la ventaja
de ser facil de tomar, abrir el apetito, no ensucia el estbmago y tonifica y nutre mucho mtd que
los citados medicamentos, pudiéndose emplear lo mismo en ver®o queen f

Es poderosisima su accion en las convalecencias largas, sobre todo de la pbre tmcay alec-
ciones consuntivas, en todos los estados de languidez, enflaquecimiento, agotamiento nerv jso,
raquitismo, fatiga fisica é intelectual, pérdidas fosfaticas y linfatismo.

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

Pulmofoftfol Saiz de Carlos. cegi.tra(U

Composicion.—Oinamato de sosa, glicerofosfato de cal, creosota pura de haya, ioduformc.
©ucaliptol y Quina.

En cuantos casos ha sido ensayado el Pulm ofosfol por la clase médica, se ha compro-
bado lo siguiente: desde loe primeros dias aumento de apetito y de fuerzas, nutnaén mas com-
pleta menos predisposicién & acatarrarse, disminucion de la toe, de la expectoracién, de la fati-
ga d'ela fiebre y de los sudores, aumento de peso, volviendo el enfermo poco & poco a lanorma
lid'ad y consiguiendo la curacion de muchos de los que habian tomado el Pulm ofosfol al
principio, un gran alivio en periodos més avanzados, y en algunos la curacion. * «

Las enfermedades que son tratadas con éxito con el Pulm ofosfol son: los catarros 6
bronquitis agudas y crénicas, toses, laringitis, gripe, asma, tisis, escréfulas, lupus, tumores

atriz.—Pond-Tampon.

Matriz.

Es recetado en Europa y América por los especialistas eu las enfermedades de la matriz, tu-
bos y ovarios, sustituyendo & los 6vulos, sobre los que tieue la ventaja de set de facil conserva-
eion y actuar sobre el cuello de la matriz, 4 la que se adhieren para que se impregue de los
medicamentos que contiene el POND-TAMPON.

Composicion del Pond-Tampon.

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

— Ictiol.—Ictiol, 10 por 100.—C.—Al Protargol-D .—Al opio, befladonay beleﬁo.—E.—
Al tanino.-F.—Al yoduro de plata, y G.—Simple: & la glicerina. Se manda por correo una
caja con dos Tampones a todos los médicos que lo pidan, para ensayarlo, , -n

Se venden en cajas de a seis, en las principales farmacias de Espaia, al preC|o de 7,50 pe-
setas caja, y en la del sr. Saiz de Carlos, Serrano, 30, Madrid, Unico autorizado para la elabora-
cién de este producto patentado por 20 afios en EspaRa, Europa y Ameérica.

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



LABORATORIO DE VENDAJES ASEPTICOS Y ANTISEPTICOS

) Fundado en 18SO (l.o en Espafia)
ciel IlyFt. C3EJ-A.. ValXaciolica..
Primer proveedor que/ué del Ejirciio y de la Armada del material de eruraeion aiilieépHca.
Material de curacion anéptico.—Conaervaoioi» permanente de la asepsis por medio de cnbiertss
de cristal soldadas & la l&mpara. (Proeedimieiuo con patente de invencion).

APARATO-ENVASE DEL DR. LEA PARA INYECCIONES DE SUERO ARTIFICIAL (HAYEM)
Patente de inuenocion.—Medalla de Oro IX Congreso Internacional de Higiene.
BXrOSICICK UNIVBBAAL

8ARCEL ONA1868 _Constituido por una ampolla <e cristal soldada & la lampara conteniendo 300 gramos de 1l
gi w quide inyectable completamente aséptico y porun tubo de goma con la aguja 6 canula de cria
MEDALU CE BRONCE  tal y pinza para cortar la corriente.
SEEARIS 1880 " Las inyecciones, tanto intersticiales como intravenosas, se_practican con este aparato rapida-
mente y con todas las condiciones de asepsis exigidas por la ciencia, evitando todo peligro.
MEDALLA CE ORO Ampollas de 800 gramos de Suero Hayem.—dera Id. id. quinado al 1, 3 y 4 por 1.000.
xxcomerasomTernAconAL |dem id. Marfan (cafeina).—Caja guarnicion para practicar las inyecciones.—Estuche para médi-
' cos, con dos ampollas y accesorios.
Almacenes de especialidades farmacéuticas. Pidanse Catalogos.

EUGARGON
CITOGENO codina

Eateate nGm . 13.5(30.
PODEROSO

MEDALLA DE PLATA

1*fOSICION MXMACIUTICA

MAORA40 1882
MEDALLA DE ORO

098 PATENTES DE INVENCION

E«te msilicamentu es el mas eficaz
y de resultados mas rapidos para la
curajioQ delaTos Ferina.

Depiisits It Especialidades Farmaedutiets,

TONICO RECONSTITUYENTE

CLORHIDRATO DE COCAINA Y MENTOL

Las propiedades terap6ntioae de estos

Tratamieuto radoual de k tuberculosis, desgasto urgSui-
o, Deurasteuia, escrofulismo é inapetencias.— Infinidad de

dos medioameotos, las bsee sSoaset en

todAB afeooiones dB gArgantA*
coracioues confirman su éxito creciente. FARMACIA DE BORRELL HERMANOS
De venta en el depdsito, Recoletos, 2, Madrid, PrGB'\‘I{IAABKRLISI?/H, 5. BQSFi(L:TEOITB'i\_lA

Farmacia de Garcia Suarez
buenas farmacias.

y en todas las

FRANKFURT”M.

APONAL

Ester del acido carbaminico del Hidrato de amileno)

Contra el insomnio.

Al coulrario del ilidrato de amileuo liquido forma uu
cuerpo cristalizado de

olor y sabor agradables.

Aceliru y facilita como hipnético suave la cotciliacion
del siiHlo. No produce efectos secuu larios desagradables.
Dosis; 1-15 y liasta 2 gramos.

Y - — v

3fucsiro« y literalura gratuitas & la disposicion de los sefiores médicos,

Representante: WALTER WICKE, Magdalena, I, Madrid.

DR. D. EUSEBIO DE OYARZABAL

Forma esta obra uu Umo de 784 pa-
gina . con una esmerada impresion y
ci.n graba lis liiercalad is en el texto, y
véndese al precio de 16 pesetas en Jas
principales libierias, y en la del editor
Adrian Bomo, Alcala, 6, Madrid.

&k la sils

Métodos profilacticos y abortivos,
Mercurio-iodo-Salvarsan.

Répida ojeada sobre estos métodos
y medicamentos, hecha con objeto de
orientarse en la practica de la especiali-
dad sifiliogrofica. - Un tomo de 316 pa-
ginas, y vendese estaobra al precio de 6
pesetas en la libreria de Vidal, Atocha,
08. Madrid.



ESPEGIFiGO de las DIARREAS

DtSENTERIAS

Comunlcaotonea Aead. de loe Cienaiaa y Acad, de Medicina de Parla

Oficialmente adoptado por la UUNTA SUPERIOR de SALUD de laa COLONIAS
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