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008 grandes cruces.— El Congreso de San Sebastian.
Proposiciones importantes.— Los médicos forenses.

La Sociedad de Hidrologia Médica se ha reuni-
do en Asamblea cientifica los dias 28 y 29 del pa-
sado Maizo, en su local del Colegio de Médicos.

En las sesiones, que han estado muy animadas,
se han ocupado los socios en la discusion de varios
trabajos de clinica hidrologica, frutos de sus obser-
vaciones 6Q los establecimientos balnearios.

Finalizé tan importante certamen con una nota
simpatica. El dia 30, el inspector general de Sani-
dad interior, Sr. Bejarano, hizo entrega al Dr. Tabea-
da, en nombre del Cuerpo de Médicos-directores 6e
Bafos, de las insignias de la gran cruz de Alfon
80 X111, con que ha sido agraciado; haciéndose pa-
tente, en tan solemne acto, la simpatia y afecto que
profesan sus compaferos al veterano hidrdlogo
fundador de la Ciencia hidroldgica nacional.

También en el Ministerio de la Gobernacion se
ha verificado con gran solemnidad el acto de en-
tregar al ilustre Dr. Tolosa Latour las insignias de
la gran cruz de la Orden de Beneficencia, costeadas
por suscripcién popular.

El acto se celebrd en el salén principal del Mi-
nisterio, asistiendo el ministro, el subsecretario, el
alto personal, los inspectores generales de Sanidad
Sres. Bejarano y Salazar, y numerosa y distingui-
da concurrencia.

El Dr. Pulido, en nombre de la Comision, hizo
entrega de las insignias al ministro de la Goberna-
cion, y éste, a su vez, lo hizo al Dr. Tolosa Latour.

El Sr. Barroso pronuncié elocuentes frases en-
salzando la personalidad ilustre del agraciado, y
dijo que sentia una inmensa satisfaccion al entre-
gar una recompensa tan merecida 4 un hombre
de ciencia que tanto relieve ha adquirido por sus

talentos y por su amor y desvelos en favor del nifio
enfermo y desvalido.

Todos tenemos pruebas—afadio—de los méri-
tos y de la labor de Tolosa Latour; pero algunos
sienten agradecimiento, y entre ellos me cuento yo.
Soy su entusiasta admirador, y creo sin titubear
gue con este homenaje se interpreta, no solo la
voluntad de los presentes, sino la del pais entero.

El Dr. Tolosa Latour, muy emocionado, pro-
nuncio frases de agradecimiento para Su Majestad
por haberle otorgado tan preciada distincién, y
dio las gracias & los compafieros y amigos que le
regalaban las insignias, afiadiendo que todo ello no
lo aceptaba como premio a sus desvelos en pro de
la infancia, sino como un estimulo para continuar
luchando cada dia con mas fe y mas entusiasmo.

Record6 la obra del Dr. Benavente y de Dofia
Concepcion Arenal en defensa del desvalido, y ma-
nifesté que en lo que ellos hicieron ha basado su
labor, y termin¢ diciendo:

—Sefiores: gracias a todos, en nombre de los
nifos del Sanatorio de Chipiona. *

Grandes aplausos acogieron las Ultimas palabras
del ilustre doctor.

El Sr. Barroso manifest6 que él estaba dispues-
to & colaborar con todo entusiasmo en la hermosa
y humanitaria obra de proteger a la infancia des-
valida, y el Dr. Pulido dié las gracias & todos por
el brillante homenaje dispensado a un compafiero
de la profesién madica.

El programa del Congreso de la Tuberculosis de
San Sebastian, que ya seha repartido en Madrid, no
ha despertado grandes entusiasmos. Quiza Is fre-
cuencia de estos actos perjudica asu importancia.
Por otra parte, se echa de ver la falta de elementos
valiosos que se han granjeado las simpatias en la
clase médica por sus arrestos y por la gran labor
personal con que han contribuido al progreso de la
especialidad en Espafa, y la ausencia de estos ele-
mentos creemos que ha de restar interés al Congre-
so de San Sebastian, y hacer que muchos médicos
dejen de asistir y de presentar trabajos. Juzgamos
gue en un Congreso nacional no pueden hacerse ex-
clusiones arbitrarias; su éxito depende de la colabo-
racion de todos y de que todas las tendencias estén
representadas. Quiza sea aun tiempo de remediar
estos males.
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En una de las altimas sesiones del Ayuntamien-
to se ha dado cuenta de una importante mocion del
Alcalde, enla cual se proponen las conclusiones si-
guientes:

Primera. Se acuerda realizar el aprovechamiento de laa
aguas residuarias de la capital para el riego de una zona de
terreno de cultivo, y llegar para ello & la realizacién del co-
lector 6 colectoree, con las demas obras que sean necesariae.

Segunda. Se acepta como base el proyecto formulado por
el ingeniero agrénomo D. Sergio de Novales, & quien se ex-
presara el testimonio del mas sincero entusiasmo por sn no-
tabilisimo estod-'o, y la gratitud por el generoso ofrecimiento
que ha hecho del mismo. Asimismo se acuerda que, en ar-
monia con dicho sefior, procedan loa sefioresjefes del servi-
cio de Fontaneria-Alcantarillaa y del Laboratorio municipal
aformular los trabajos necesarios para el proyecto definitivo.

Tercera. Que en su oportunidad se solicite del Gobierno
de Su Majestad la presentacién del necesario proyecto
de Ley para las expropiaciones precisas y aprobacion del
proyecto.

Coarta. Que se solicite del Excmo. 8r. Ministro de la
Gobernacién ia autorizaciéon correspondiente para consti-
tuir una Sociedad con entidades representantes del capital
y del trabajo en Madrid, & la quecontribuira el excelenti-
simo Ayuntamiento, y que acuda, si necesario fuere, & la
suscripcién puablica para que proceda & la construccion de
las obras y explotacion del proyecto.

Quinta. Que se faculte & la Alcaldia-Presidencia para que,
con el concurso de laa Comisiones y de loa Srea. Conceja-
les que en cada caso estime necesario, proceda & realizar to-
dos los trabajos preeisos para el cumplimiento de los acuer-
dos anteriores, y, en general, parala realizacién del proyecto.

Igualmente, el coacejal Sr. Sanchez Anido ha
presentado una proposicion en la que pide:

tos, sino una organizacién que tenga por base la
creacion de categorias, en cuyo escalafon figuran
como primeros lugares los forenses de Malrid,
Barcelona y Valencia, ya organizados por el Esta-
do, es seguro que los Sres. Ministros daran tan me-
recida satisfaccion & la clase Médico-forense espa-
fiola.

De laentrevista con dichos ministros salieron
satisfechisimos todos los sefiores que formaban la
Comisién, maxime cuando, del estudio realizado por
las cuarenta y siete asambleas provinciales, se des-
prende la gran facilidad de organizar el Cuerpo
totalmente, sin aumentar en una sola peseta el

Presupuesto.
Deoio CARLAN.

Madrid, 13 de Abril de 1912.

PTERIGION GIGANTESCO DOBLE MONOCULAR
Por el Dr. D. BALDOHEBO CiSTRBSAN.I

Ooulieta de numero dol Inetituto Oftalméoo, profeeor de Oftalmolo-
jie agregado G la Facultad de Biedioina, jefe del Departamento
de Oftalmologia del Instituto Rubio, etc,

Se nos presentan en la clinica algunas veces caeos
que llaman poderosamente nuestra atenciéon por su
rareza, y que merecen ser publicados para su conoci-
miento, como ocurre con el siguiente:

Se trataba de un hombre de 54 afos, que bacia 15
empez6 & sentir ligero lagrimeo y una mancha roja
en la parte interna del globo ocular, que se fué exten-
diendo hasta llegar al borde de la cérnea. En esta si

1. “ Que por cada una de Las Tenencias de Alcaldia séuaciOD pasé dos afios, después de los cuales observé

formule una estadistica de los establecimientos de géneros
de consumo existentes en los respectivos distritos, y de las
condiciones higiénicas que reline cada establecimiento.

2.
sistencias del Ayuntamiento loa datos que, referentes a esas
estadisticas, se vayan obteniendo hasta hacer la informa-
cién completa, la cual quedara en aquél de un modo perma-
nente; y

3.0 Que asimismo se remitan & dicho Negociado las
altas y bajas, y también todas laa modificaciones que en lo
relativo & la Higiene ocurran en dichos establecimientos.

Firman también la proposicién el Sr. Mesonero Roma-
nosy D. Enrique Trompeta,

Acomparfada del diputado a Cortee D. José Ro-
sado, visitdé el martes ultimo & los Sres. Ministros
de Gracia y Justiciay Hacienda la Comision eje-
cutiva del Cuerpo Médico-forense, presidida por el
Sr. Ballesteros, exponiendo la legitima aspiracion
de que se organice en debida forma este Cuerpo
auxiliar de la Justicia, y tan olvidado hoy por el
continuo tejer y destejer de nuestra Administra-
cion.

Los solicitantes abrigan la confianza de ser aten-
didos.

Como no se pide un aumento en los Presupues-

que la mancha rojiza se extendia por la cérnea, llegan-
do en loa cuatro afios & dificultarle algo la vision y los
movimientos del ojo. Consultd con un compafieroy le

C Qbe todos loa meses se envien al Negociado de Sulyractico una operacion, cuyo resultado fué beneficioso

hasta un afio después, que volvié su eofermedad & re-
producirse con mas intensidad, cubriéndole la cornea
rapidamente y perturbandote la visién y movilidad del
0jo con mas intensidad que en los primeros afios. Sin
podernos precisar tiempo, dice que empez6 a observar
en la parte externa del ojo los miamos sintomas que
en la interna, apareciéndole en el globo ocular una
mancha rojiza que fué avanzando hasta llegar & cubrir-
le también la cdrnea por la parte externa. Después de
haber transcurrido 14 afios de iniciarse la enfermedad,
se encontrd sin vision el ojo derecho, y vino & Madrid,
presentandose en mi consulta del Instituto Oftalmico
en el siguiente estado actual: La conjuntiva del ojo
derecho esta roja ¢ inflamada. En la parte externa é
interna del globo ocular se observa una hipertrofia de
la conjuntiva que avanza desde la caruncula hasta el
centro de ia cérnea, formando dos troncos de cono que
se unen en el centro corneal. La parte de cornea trans-
parente es muy pequefiay se reduce a dos triangulos
reducidos, cuyo vértice se dirige hacia el centro de la
cornea en su tercio superior € inferior y cuya base esta
limitada por el limbo esclero-corneal.
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Esta membrana carnosf), que Jlega & tapar la cérnea
casi por completo, presenta en todas sus partes un co-
lor rojo vivo y se encuentra surcada por gran cantidad
de vasos. El vértice del cono no presenta color blan-
quecino 6 nacarado, sino el mismo aspecto que tiene
el resto de la membrana hipertréfica conjuntival. Los
movimientos del globo ocular estan muy limitados
hacia fuera y adentro, y Javision abolida casi por com-
pleto, porque el enfermo no percibe mas que bultos.

De la descripcion que acabo de hacer del enfermo
se deduce claramente que se trata de un pterigion pro-
gresivo 6 carnoso, en un periodo sumamente avanzado,
gue invade el tejido corneal en sus primeras capas, sin
gue exista punto ninguno de separacion que permita
introducir un estilete entre los bordes del pterigién y
la conjuntiva bulbar, ni siquiera en limbo esclero-cor-
neab No se puede pensar en este caso en un pseudo-
pterigion, porque éste es consecutivo a procesos infla-
matorios 6 quemaduras, se presenta en cualquier pun-
io del globo ocular, su vértice es estacionario y no pro-
gresivo hacia el centro de la cdrnea, como en el caso
actual. (Véase figura 1.a)

En presencia de un pterigiéon doble monocular de
proporciones tan gigantescas, habla que meditar muy
despacio el procedimiento quirdrgico que seria mas
conveniente emplear para su extirpacion, y que hiciera
al mismo tiempo al enfermo recuperar su agudeza vi-
Bual perdida. '

Después de compulsar las ventajas é inconvenientes
de ios distintos procedimientos, me decidi por la esci-
aibny sutura, procedimiento de Wells, pero modificado
como indicaré mas tarde. Lavado el ojo con una diso-
lucién antiséptica y cocainizado, apliqué el blefarosta-
to. Cogi con una pinza de dientes el pterigion por el
punto mas préximo a su cabeza, disecandola con un
cuchillete en toda su extension, llevando con ella el
tejido corneal adherido en su cara interna. Después
disequé el cuello y cuerpo en su totalidad hasta la ca-
rinculay fondos de saco dejas conjuntivas, quedando
Jaesclerética descubierta en una gran extension.

Mas tarde, con unas tijeras de puntas romas corté
w borde superior del pterigion, y luego el inferior hasta

®gar & la cardncula y fondo de sacos conjuntivales.

procurando se reunieran Jos dos cortes en anguloy
quedase el pterigion extirpado. Hasta aqui el procedi-
miento de Wells; pero como la superficie de esclerotica
al descubierto era muy extensa, no habia medio de rea-
lizar sutura. Entonces, en vez de hacer transpiantacio-
nes de mucosa de otro érgano 6 injertos, procedi del
modo siguiente:

Con la pinza de dientes y una tijera curva disequé
la conjuntiva del borde corneal en la parte superior é
inferior de la superficie eeclerotical puesta al descubier-
to, la seccione en el mismo limbo y, deslizando los dos
amplios colpjos de conjuntiva hacia el diametro trans-
versal del ojo, y puestos en contacto tapando toda la
superficie de esclerética desnuda, procedi a dar tres
puntos de sutura en direccién vertical. (Véase figura2 *)
En la parte superior é inferior quedaban dos pequefios
triangulos de esclerdtica sin recubrir.

Después, con el corte del cuchillo triangular, raspé
la parte de cornea y limbo donde el pterigion estaba
implantado, hasta que el tejido corneano aparecia sano,
y, haciendo unas instilaciones de atropina y aznl de
metileno como tratamiento de la queratitis traumatica
que acababa de provocar, se le coloco al enfermo un
vengaje monocular.

El curso post-operatorio nada ofrecié de particular:
a los seis dias se le quitaron los puntos de sutura, que-
dando la conjuntiva unida & la esclerética, y lecubrié-
ronse de epitelio conjuntival loe dos triangulos de te-
jido epiaclerai que resultaron al deslizar los colgajos
de conjuntiva. EI tejido corneal donde se encontraba
adherido el pterigion se recubrié de epitelio y quedd
ligeramente opaco en la periferia de la cornea, pero
transparente en su parte central, lo que permitid al en-
fermo recuperar en parte su vision.

~ A los 15 dias procedi & operariel pterigion externo,
siguiendo un procedimiento analogo al empleado en
el interno, y con idéntico resultado. La agudeza visual
gue ha recuperado el enfermo ha sido de un 1/3 de la
escala de Weeker, sin corregir su refraccion; cantidad
visual que parece imposible, si tenemos en cuenta las
pésimas condiciones en que tuvimos que intervenir.
(Véase figura 3.a)

Entre los diversos procedimientos quirdrgicos que
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ae han propuesto para combatir el pterigion, me pare-
ci6 conveniente en este caso elegir el de Wells, con la
modificacion indicada de tallar los colgajos conjunti-
vales, cuyos resultados no han podido ser mas satisfac-
torios.

El procedimiento de Desmarres, que consiste en la
desviacion del plerigion;despué3 de disecado, aplican-
dole sobre una abertura hecha sobre la conjuntiva proé-

xima, a la cual se adapta el pterigion desviado, adhi-
riéndole mediante un punto de sutura, para que se
atrofie con el roce de los parpados, me pareci6é poco,
conveniente en este caso, aun cuando le hubiera divi-
dido en dos, fijandole cada mitad en una incision de la
conjuntiva por encima y debajo del pterigion, porque
tengo observado que la reproduccion se presenta con
facilidad, sin llegar la atrofia del pterigion, aun cuando,
como quiere Knapp, ae recubra la esclerdtica aproxi-
mando la conjuntiva.

El método de ligadura de Srokalsky es mas practico
para pterigions pequefios y que estén separados en
parte de la conjuntiva para introducir las agujas pro-
vistas de sedas, una cerca de la cabeza del pterigion y
otra en su cuerpo, anudandole fuertemente para su es-
trangulacion. En el caso clinico presente, efecto de la
gran extension del pterigion, la ligadura no hubiera
dado resultado. De otra parte, al escindir el pterigion
con las tijeras, queda la esclerdtica al descubierto y ha-
bla necesidad de recubrirla de conjuntiva.

El arrollamiento del pterigion sobre si mismo, 6 sea
el procedimiento de Galezowski, que consiste en disecar
BUvértice hasta la base, uniendo aquél a ésta, que se
atraviesa con dos agujas colocadas en una misma seda
en el vértice, y anudandolas fuertemente se deja aban-
donado, nos hubiera dejado una masa carnosa en loe
angulos externo 6 interno, que habria persistido por
largo tiempo, siendo objeto de complicaciones fun-
cionales y anatémicas, que a todo trance debemos
evitar.

Cabannes, de Burdeos, diseca la cabeza del pterigion
hasta mas de la mitad de su extension, y reseca la pun-
ta. Después descubre el lecho del pterigion, rechazan-
dole hasta la cartncula, y por altimo diseca la conjun-
tiva sana, por arriba y abajo, hasta lograr reunirla por

medio de sutura. Este procedimiento tiene los mismos
inconvenientes ya indicados para el procedimiento de
Galezowski. .

Moret, en el Congreso Internacional de Medicina de
Buenos Aires (seccion cuarta de Oftalmologia), dice no
cree preferible la extirpacion del pterigion, porque deja
retracciones cicatricialea, que disminuyen la excursion
del globo ocular, y procede por su parte a estrangular
el cuello del pterigion, para que la cabeza se mortifique.
Su modo de proceder tendria, en este caso clinico, los
mismos inconvenientes ya sefialados en el procedi-
miento de Srokoslkit.

El Dr. Wieden, de Valencia, presenté en el Congrego
de Oftalmologia, celebrado en Madrid por la Sociedad
Oftalmologica Hispano-Americana, un enfermo de pte-
rigion interno doble, que privo la vista del paciente
por espacio de dos afios, y que iba asociado & una con-
juntivitis granulosa. Para extirpar el pterigion procedi6
del modo siguiente: levanta con un gancho el cuello
del pterigion, el cu al secciona & un milimetro por den-
tro del limbo de la cérnea. Después resec6 un trozo del
cuerpo, de unos cuatro milimetros, dejando una solu-
cion de continuidad que recubri6é con un colgajo de
conjuntiva bulbar préximay de forma rectangular, que
tomoé de la conjuntiva proxima al fondo de saco supe
rior, que es el sitio doude esta mas laxo, y le aplicé por
inclinacion, sosteniéndole con unos puntos de sutura
unida & la parte interna del pterigion.

Deja la cabeza del mismo abandonada, & fin de que
se atrofie sin vasos de nutricién. A losl5 dias despega la
cabeza del pterigion con unas pinzas finas de d'entes,
y después, con el jequirity y la electrdlisis unipolar,
aclara las manchas corneales. Es un caso muy notable,
que debemos citar en la bibliografia espafiola. EI pm-
cedimiento de Wieden no se podria aplicar a mi enfe-
mo por la extensién del pterigion y el grueso de la
membrana carnosa que hubiera impedido los movi-
mientos oculares, perturbando al mismo tiempo la es-
tética facial.

El método de Panas, que es el nico que pudiera ha.
berse empleado en este caso, y que conceptlo inmejo-
rable cuando se trata de pterigions pequefios, tenia el
inconveniente de que no se escinde con las tijeras mas
gue la cabeza del pterigion. y en el enfermo actual era
preciso extirpar todo el cuerpo del pterigion, porque
su exagerada extension impedia los movimientos del
globo ocular, y ademas su gran carnosidad hubiera de-
jado el globo del ojo reeubierto de una membrana ro-
jiza 'y gruesa que, repito, dificultarla notablemente su
movilidad. No hay que olvidar tampoco que, por ral
parte, prefiero liacer el raspado con el mismo cuchillo,
en vez dé la cucharilla, que traumatr/a mas, y no em-
pleo el termooauterio para tocar la superficie cruenta
de la cornea, por tener observado que las opacidades
consecutivas son mayores, sin que la cauterizacion nos
garantice que no se reproduzca el pterigion.

El analisis microscopico del tejido extirpado nos
proporciona los siguientes datos; esta constituido de
tejido conjuntivo, con abundancia de células calicifor-
mes, depresiones glandulares y numerosos vasos. Ed
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su |jarEs periféii;;a se o'iserni tejido epitelial algo en-
grosado, pero idéntico al de la conjuntiva.

El pterigion fué conocido en la antigliedad, y la Es-
cuela hipocratica le daba gran importancia por su fre-
cuencia, quiza porque comprendian también en esta
palabra al pannus vascular consecutivo & la conjunti-
vitis granulosa, hasta que Cbellins,enelsigloXLX, vino
a establecer las diferencias. Se le ha dado el nombre de
pterigion, porque su forma y estrias recuerdan las alas
de ciertos insectos (himendpteroa).

Esta modificacion particular 6 repliegue triangular
déla mucosa bulbar adquiere aspectos mas ¢ menos
diversos y recibe distintos nombres, atendiendo a su
marcha, constitucién histolégicay forma clinica, des-
cribiéndose en las obras de la especialidad el pterigion
tenue, carnoso, progresivo 6 estacionario, maligno,
quistico y epiteliomatoBO, segun los elementos anat6-
micos que lo constituyen, No he de describir estas for-
mas clinicas sefialadas en las obras de la especialidad;
pero merecen citarse & este propdsito los trabajos nota-
bles de dos colegas espafioles, los Dres. Leoz y Mena-

oho, publicados con el titulo'de Algo sobre la etiologia
yformas anémalas de pterigion.

El pterigion tiene su asiento generalmente en la
mitad nasal del globo ocular, y mas raramente su base
dirigida hacia la comisura externa, y no he tenido nun-
caocasion de verle ocupar el diametro vertical. Se ci-
tan varios casos de doble pterigion en un solo ojo, que
yo también he observado, pero generalmente pequefios,
y nunca llegaron hasta el centro de la cérnea, compene-
trandose loa dos en este punto por su gigantesca exten-
sién basta tapar la cérnea casi por completo (véase figu-
ra), como ha ocurrido en el caso que he descrito, nota-
bilisimo desde este punto de vista.

Hay publicados casos muy curiosos de pterigions;
Makenzie seflala una observacién de Beer, caso clinico
donde existian tres pterigions en un mismo 0jo, y un
caso de Wordrop en el cual observé doble pterigion en
ambos ojos. Saemich, en una estadistica de 34 enfer-
mos observados, indica que 22 tenian lesiones bilate-
rales, y dos un pterigion doble en un ojo. Es también
notable como tipo de malignidad el caso referido por
Trapesontzian y Gooin, que termind por ceguera, por
haber fracasado cuantas intervenciones se hicieron, in-
cluso el injerto labial y cutaneo para detenerle en su
tendencia invasora y destructiva de la membrana cor-
neal. Pero, repito, mi observacion clinica es rarisima
por la extension gigantesca del doble pterigion, por la
unién de sus dos cabezas en el centro de la cornea, y,
finalmente, por la perturbacion visual que determina-
ron en el enfermo, que apenas percibia los bultos.

No estan de acuerdo los histélogos sobre cual es el
punto de donde procede primitivamente el pterigion.
Hay quien supone que nace en el borde de In cérnea,
a consecuencia de puUstulas, periqueratitis con lesién
'lestructiva; pero como estas lesiones corneanas no se
comprueban, y ademas, como en la infancia, donde son
tan frecuentes Ins lesiones de limbo de cérnea, no sé
observa el pterigion, la teoria no parece aceptable. Otros
suponen (Fuchs) que tiene su punto inicial en la pin-

glUécula, de donde el pioceso avanza hacia Ja cornea
adherido & la conjuntiva, apareciendo mas tarde la
vascuiarizaeion exagerada en forma de triangulo; pero
la obscuridad que reina & propésito de la naturaleza de
la pingliécula no permite dar gran importancia ala
relacion que puede ésta tener con el pterigion. Moder-
namente se ha dado por Sachsalber una nueva teoria
patogenética de la pingiiécula y del pterigion. Segun
el citado autor, estos procesos tienen su origen en flo-
tamientos repetidos sobre el globo ocular por los pelos
finisimos del pliegue semilunar; pero esta teoria no po-
dria explicarnos el por qué del pterigion, cuando resi-
de en la region temporal.

Es mas frecuente en el hombre que en la mujer; de
los cuarenta afnos en adelante, abunda mucbo. Los ma-
rinos son mas frecuentemente atacados, y Heineken,
en 1824, pudo observar gran numero de casos de pteri-
gion en la isla de Madera. Segun Laurence, influyen
mucho en su desarrollo los paises calidos. Los yeseros,
picapedreros, campesinos, y en general todos aos que
hacen an trabajo en atmoésferas pulverulentas, padecen
con mas frecuencia el pterigion, hasta el extiimo que
estoy constantemente operando en el Hospitaf casos de
pterigion, y son rarisimos los casos operados en gente
acomodada. Por ultimo, la teoria de Poncet, en la que
se advierte como causa del pterigion gérmenes parasi-
tarios, hasta la fecha no se ha comprobado, como tam-
poco la que supone al pterigion producido por conjun-
tivitis cronica de diplo bacilo Morax.

En sintesis, la patogenia del pterigion es una nebu-
losa que necesita todavia, para despejarse, mucha can
tidad de luz meridiana.

CONFERENCIA SANITARIA DE PARIS

I1X
Sobre la peste*

Las conclusiones presentadas por el Dr. Calmette
como resultado técnico de los debates, fueron las si
gnientea:

1 a Duracién de la incubacién de la peste.

La duracion de la incubacién de la peste en el hom-
bre no excede de cinco dias.

2. a Peligros de propagacion por los enfermos.

El enfermo atacado de peste no constituye un pe-
ligro:

a. Siestalimpio y preservado de toda clase de pa-
rasitos, punzantes 6 chupadores (pulgas, chinches).

6. Si esta aislado de tal suerte que las personas que
deben aproximarsele estan protegidas contra toda con-
taminacion de las mucosas 6 de las vias respiratorias
por el bacilo pestoso que diseminan los productos de
expectoracion del enfermo.

3.S Peligrospor laspersonas que han estado en contacto
con el enfermo.

Las personas que han estado en contacto con un
enfermo no presentan ningdn peligro si no vehiculan
parasitos punzantes 0 chupadores. Basta, por consi-
guiente, eliminar por lavados y por una desinfeccion
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apropiada eetos parasitos de !a piel y de sus vestidos»
4.a Peligros de las ratas.

El embarque de ratas pestoaas procedentes, ya de
un puerto contaminado, ya de un puerto donde existe
una epidemia murioa no sospechada, constituye el
principal peligro de la propagacion deli peste.

Todas las medidas que tiendan a reducir de una
manera permanente la poblacion murina a bordo y en
los puertos, contaminados 6 indemnes, y también en
las localidades terrestres expuestas & las epidemias de
peste, deben ser consideradas como de naturaleza que
aporta el obstdeu'o mas eficaz a la difusién de la enfer-
medad.

6.a Peligros presentados por las mereancias.

Las mercancias no constituyen un peligro de pro-
pagacion en la peste sino cuando vehiculan roedores 6
parasitos, punzantes 6 chupadores, infectados de peste.

6.a Peligrospresentados por los animales.

Los animales distintos de las ratas (perros, gatos,
bueyes, caballos 6 puercos), embarcados ¢ bordo de los
navios, no son susceptibles de propagar la peste.

A estas conclusiones se hicieron al pronto pocas
observaciones. Ruffer pidié se afiadiese esta segunda
proposicion, «salvo si la persona esta en periodo de iE’
cubaciOD*. Acerca de la cuarta conclusién advirtio que
conoci6 un caso en que un oficial fué infectado por un
gato. Por este motivo cree que debia emplearse la frase
«en general*.

Calmette respondié que, segun las experiencias que
ha hecho y las memorias que ha consultado, el gato se
infecta muy dificilmente.

El Dr. Vasconcellos dijo que habia visto algunas
veces galos pastosos. En Rio Janeiro, notablemente, se
han declarado muchos casos de peste en una calle y se
comprob6 que eran propagados por un gato pestoso.
Se le descubrio, se le maté y se acabo la peste.

El Dr. Geddings estimd demasiado absoluta laconm
clusion referente & mercancias. Manifest6 su deseo de
gue se completara indicando que no existen observa-
ciones estableciendo que las mercancias, ni aun man-
chadas por pestosos, hayan podido propagar la peste.

El Dr. Walter, delegado de Rusia, pidi6 que las
conclusiones fuesen impresas y se repartieran «ntre los
miembros de la Comisidn, y que se dedique una sesion
especial para enmendarlas ¢ aceptarlas. Gaffki se ad-
hirio & esta opinion.

Acerca de la infeccion de los gatos, dijo que en los
laboratorios era dificil lograr su infecciéon y se nece-
sitaban muchos bacilos, pero los japoneses han hecho
observaciones que acreditan que los gatos pueden pro-
pagar la enfermedad. Por lo cual cree que debiallevar-
se a la base la excepcion de los gatee.

Calmette, ponente, modificd las conclusiones de
acuerdo con las observaciones hechas, y el presidente
anuncio6 que se destinaria la sesion de la mafiana del
23 de Noviembre para seguir discutiendo las conclu-
siones.

Esta sesion se celebr6 eVdia dicho, y comenzé por
las observaciones que en nombre de la Comision rusa

hizo su delegado Mr. Freyberg a las conclusiones de
Cnlmelt®. Dicha Comisién habla aportado mucha y
muy autorizada doctrina propia, y era de esperar que
sometiera & su critica las conclusiones.

No tuvo que oponer nada & la primera conclusion.

Respecto & la 2.», la encuentra el inconveniente
peligroso de que no se vea mas que en los parasitos
el vehiculo contaminador. En la forma neumonica, y
en Bus diferentes complicaciones, es grande el peligro
qgue ofrece el sujeto enfermo.

Respecto & lo 3.", ademas de las personas pueden
ser un peligro sus vestidos manchados por las excre.
Clones y secreciones del enfermo. Se las debe retener en
cuarentena durante el periodo de
de ser desinfectadas.

Acerca de la 4.a, declara que siempre sera peligrosa
una rata pestosa, independientemente de la cuestion de
saber ai proviene de puerto sea 6 no declarado oficial-
mente contaminado.

Sobre la 5.% considera que se deben desechar las
mercancias de este peligro, con y sin insectos, porque
hay hechos averiguados que prueben que loa parasitos
no puedan propagar la peste & distancia.

Respecto a la 6.®, opin6 que se excluyan los gatos
como animales susceptibles.

El presidente advirtio que las conclusiones de Frey-
berg modificaban en un grado importante las conclu-
siones de la ponencia y se extendi6 en algunas obser-
vaciones.

Quité importancia al hombre como agente de pro-
pagacion, y 30 la concedié & las ratas. La peste no es
muy contagiosa. La Comision inglesa de las Indias
niega de un modo absoluto Jatransmision del sujeto
enfermo al sano, lo cual hacia inatil toda precaucion
respecto al enfermo, La peste aparecida durante los
ultimos afios en los puertos de Europa fué importada
siempre por ratas pestosas.

Sefialé que numerosas observaciones han demos-
trado;

1o Que la peste de las ratas, aun bajo la forma de
epizootias en los navios, no determina siempre la peste
en el hombre. 2® Que no causa siempre verdaderas
epizootias de gran mortalidad. 3.0 Que Japeste murina
queda localizada en las calas muchas veces.

El papel de las pulgas no esta aun bien conocido.
No se sabe por qué mecanismo pueden transmitir la
peste. Habria que excluir lohicieran por inoculacion con
picaduras. Habria que pensar fuera mecanicamente 6
por los excrementos que las pulgas infectadas deposi-
taran en el hombre. No se sabe cuanto tiempo el bacilo
pestoso puede vivir en el cuerpo de las pulgas, y en
qué condiciooes se puede transportar. Los datos epide-
miolégicos no hacen considerar como frecuente y peli-
groso el transporte de los gérmenes de la infeccion per-
las pulgas. Se ha observado a menudo una gran morta-
lidad de las ratas, hasta en locales estrechos como los
navios, sin observar ningln accidente en el hombre.
No cree que alas pulgas que pueda tener el hombre se
las debe conceder grande importancia como vehiculo.

db. a. pulido.

incubacion después
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ALGUNAS REFLEXIONES CLINICAS

Diariaraenfe me coofirma Jaexperiencia en la certeza de
que, como vetdaderoa hombres de ciencia, debemos perma-
necer individualistaa. Si penaamoa que por dedicarnoa a una
ciase eapecial de afecciones estamos dispenaadoB de cono-
cer toda ia Patologia, ni descubriremos ninguna nueva ver-
dad en el orden tedrico, ni daremos un paso acertado en
nuestra practica. Y de ello resultard un mal positivo para
nuestros enfermos. La solidaridad 6rganica es tan verdadera
como la universal, Cuando un 6rgano padece, loa demas su-
fren también. No hay que olvidar que Ja funcién intransiti-
va, Ja transitiva de todos ellos, esta regida, basta las meta-
morfosis mas intimas de sus células componentes, por el
sistema nervioso. Luego ninguno vive aisladamente, y en la
economia humana, como en la del mundo, todo se relaciona
con todo. En este sentido dijeron los antiguos, estos grandes
observadores: »i«c7ja8y;arfe8 componen al ser vivo,pero vive
porgue es uno. Ademas, si el organismo es compuesto, el es-
piritu que le anima es simple {caracter de la esencia) y man-
tiene con su accién constante en todas partea la armonia.

Voy ahora & probar cnanto acabo de decir: Es siimamen-
ta frecuente, en estos tiempos de especialismo & ultranza,
que el alienista en so reconocimiento se limite & explorar el
estado de las facultades y del sistema neriioso; el ginecé6lo-
go, el del aparato genital; el oculista, el del érgano de la vi-
sién; y es muy usual enviarse los nnoa 6 los otros los enfer-
mos, con el pretexto de que son incompetentes en aquello
que 6 su especialidad no afecta de manera directa. Nada
mas lejano do la verdadera ciencia, ni que se aproxime mas
ai empirismo. Eso es entrar en aquella categoria de espe-
i jalistas enqiiistados, do los cuales con tanta gracia se burlé
r.stamendi. Es encerrarse en la parte, sin querer abarcar el
roajunto; es declararse miope de entendimiento; es pasar
por la superficie sin penetrar en el fondo; eso es indtistria,
no es ni puede ser ciencia, y, por consigniente, bien. Recor-
demos aquel aforismo que cita Bouquet: totamuliej-in Gtero
¢No nos hace entrever que nunca debe prescindirse de obser-
var el estado de loa 6rganos sexuales en muchas afecciones
de I» mujer? ¢(No seran bastantes las veces en que se en-
iiioQtren en un terreno comun el ginecélogo y el alienista?
¢No ocurrira que curando la afeccién uterina se enre la psi.
copatia que de ella depende?

Son éstas verdades de experiencia tales, que son conoci-
das hasta del vulgo, y olvidadas, de puro sabidas, de loa mé-
dicos. Pero conviene refrescarles la memoria. Cuanto traba-
je por evidenciar la unidad organica, sera laborar por el in-
dividualismo. Cnanto mas individualista sea mi leetqgr
mejor clinico, mejor médico sera, ya que ésta es Ja sana tra-
dicion hipocratica, nucleo de verdad del progreso en Medi-
cina. Todos saben que las embarazadas padecen con mucha
frecuencia de psicopatias. Y aun cuando no lleguen al grado
de una perturbacién menta) gennina, las rarezas de la con.
diicta, los caprichos llamados antojos, las ganas de llorar sin
motivo, acusan que se encuentran en un estado psiquico
onotmal. Sup'ongo el caso de una embarasada que lo sea en
condiciones de legitimidad; pues si asi no es, nadie rae ne-
garaque caen con gran facilidad en la desesperacion; su
mente se altera, y numerosas tentativas de suicidio, 6 la pro-
vocacion del aborto, no tienen otra explicacién que el haber-
se hecho disldgicas, y por ende parabulicas. ;Qué maédico
legista que recuerde bien los casos de su préactica no ha visto
muchos de esta clase? Pues ellos son demostracién evidente
de como influye el Gtero sobre el encéfalo primero, y sobre
el alma después (via snmato-psiquica).

La menstruacién es un periodode la vida de lamujer en
que se afectan no poco las facultades mentales. Hay dises-
tesia, por lo cual dicen que estin matas. En las enajenadas
con trastornos deUrantes, éstos se acentlan considerable-
mente durante esta época. Cuando cesa la hemorragia, se
calma enseguida la excitacién. ElI hecho no tiene, & mi jui-
cio, otra explicacién que la ligera anemia cerebral secundas
ria, por nna parte; y por otra, que la ovnlacién reclama ira’
yor influjo inervatorio, el cual es substraido al encéfalo; en
el gne hay, por consecuencia, déficit. A veces Jos trastornos
toman mayor intensidad, y entonces aparece una melancolia
bien caracterizada. La impresionabilidad de la mujer que
menstrda es mayor; su resistencia para lasemociones esta
disminuida, de modo que la afectan mas los disgustos y las
contrariedades que en su estado normal. Es vulgar el he-
cho de las consecuencias funestas que para la salud menla
puede tener en este caso una supresion brusca del flujo.
Las degeneradas impulsivas, durante la menairuacion sue-
len sentir anmentar la intensidad del impulso, que puede
llegara ser irresistible. Asi es gne muchas kleptémanas
han robado entonces y alegado ante ell-ribunal esta cirenns-
taocia para atenuar su responsabilidad.

Durante la menopausia suelen presentarse bastantes
trastornos en el espiritu. Sélo diré que son pocas las muje-
res bastante sensatas para aceptar con resignacion el nuevo
género de vida & que la naturaleza las destina. La mayov
parte se hacen las mas singulares ilusiones sobre la conser-
vacion de los atractivos de su juventud. El que las desenga-
fie, se convierte en su enemigo. Por eso el espejo, su confi-
dente de otro tiempo, llega ainspirarles horror. Seria cosa
de reir, si no fuera morboso este estado. En ocasiones, cuan-
do se trata de degeneraciones psiquicas (Krafft Ebing), se ha-
cen mas intensos estos trastornos, por recaer en cerebros
invalidos. Entonces, la forma morbosa que aparece es la pa-
ranoia erdtica 6 eroiomania. En los primeros tiempos se

= mantienen estas viejas alocadas dentro del circuito de las

conveniencias sociales, limitdndose & dirigir apasionadas
cartas al objeto de so pensamiento, el cual suele ser algun
joven aristécrata que no les hace caso, 6 ahablar de éicons-
tantemente & sus familiares 6 amigos. Hasta que, en un mo-
mento de exaltacion, cometen algun acto ridiculo, del cual
se deduce la necesidad inmediata del aislamiento.

He dicho en otra parte, y repito ahora, porque la verdad
esinvariable. gne la funcion genital tiene influencia extra-
ordinaria sobre el desarrollo del encéfalo y la manifestacion
de las facultades mentales. Los eunucos, no s6lo degeneran
fisicamente, segin ha demostrado Zambacco-pacbha. sino
también espiritnalmente. Son falsos, mentirosos, é inclina
dos & la rapifia, Hay muy pocos del temple de Enaraés, cuyo
recuerdo nos haconservado la Historia. Respecto al domi-
nio de la Patologia, sabemos que, en el hombre, las afeccio-
nes del aparato sexual pueden engendrar perturbaciones
mentales. Asi, los que padecen de varicocele suelen secun-
dariamente contraer ia melancolia por el mecanismo dq la
obsesién. Muchas psico-neurosia do la pubertad se deben al
onanismo. Hay una paranoia raanstnrbatoria en los cerebros
invalidos. Y como si no fuera bastante esto para demostrar
ia tesis gne sustento, ahi esta el libro de Krafft-Ebing, Psi.
copaiias sexuales, que, con historias clinicas abundantisimas
llevara la conviccion al que le consulte, sin prejuicios sobre
la relacién existente entre el encéfalo y la fnnci6a sexual.

Oreo que estas pruebas no dejaran lugar & dudas sobre
la unidad fisiolégica del organismo, la cual depende de una
causa Unica, es & saber, la actividad intrinseca del espiritu.
Luego hacen muy mal aquellos especialistas que no estudian
mas libros que los de su especialidad, creyendo que los
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otros les deben ser indiferentes, cuando, al contrario, debe-
rian mantener con ellos una relacién constante. Cuando
Letamendi dijo que para saber un poco de llfeiitcina es ne-
cesario conocer a/ondo muchas cosas aparentemente ajenas a
ella, demostré una verdad que es de todos los tiempos y que
se comprende tanto mejor cuanto mii8 afios se llevan de
practicar en la clinica. Volviendo ahora & mi asunto, diré
gue la blenorragia crénica, vnigarraente llamada~ofawiififai",
es causa en algunos sujetos do preocupacion constante; no
piensan ni hablan méas que de ella, y de esta manera, poco &
poco, se convierten en hipocondriacos, otros en melancéli-
cos, y abrigan, por consiguiente, ideas de suicidio. Algunos
bastaban llegado & consumar este acto antisocial. Véase
hasta dénde puede llevar una obsesién relacionada con la
funcién sexual.

El Dr. Schockaert, de Bélgica, di6 & conocer un caso
muy curioso que aclara bien las relaciones existentes entre
las glneco y las psieo-patias. Tratabase de una monja que
habla gozado de buena salud hasta los veinticinco afios dh
edad. Entonces aparecieron sintomas abdominales variados,
consistentes en dolores, pesadez en el bajo vientre, irradia-
ciones hacia la regién sacra y los muslos, estrefiimiento,
dismenorrea y algunos otros menos importantes y que no
menciona en su trabajo. La enferma presté poca atencién a
estas diversas molestias. Pero en seguida aparecio la que
nuestro comparfero Illama locwa menstrual, la cual no fué
sino una forma melancélica, que llevé la alteracién mas
profunda & su vida do relacién, y, por tanto, & la comunidad
de que formaba parte. La enferma ae presentaba agitada,
intranquila, hablando mal de la superiora en unas ocasio
nes, y en otras profundamente deprimida é inmdévil. Se fugé
varias veces del convento, diciendo que iba & suicidarse, y
los disgustos que llevaron sus compafieras durante el afio
que durd esta triste situacion fueron enormes.

Por fin, el Dr. Schockaert tuvo la idea de si la melanco-
lia dependeria de alguna afeccién del aparato genital, en
vista de los sintomas que la habian precedido. Procedi6 &
un reconocimiento escrupuloso de la paciente, y hallé una
retroveraién y retrofiexion del itero. La practicé la opera-
cion de Alquié-Alexander, y cur6 de este modo radica-
mente BU melancolia, hasta el punto de que la superiorla
dijo, cuando se la pidieron noticias suyas, transcurrido al-
giin tiempo: Después de haber sido lapesadilla del convento,
se ha convertido en un modelo. ;Cémo puede interpretarse
este caso? Yo lo veo asi: la desviacion uterina es cansa irri-
tativa de los plexos nerviosos abdominales, y principal-
mente del solar. Esta irritacion, transmitida & la colul.u me-
dn'.ar primero (que como sabemos preside en Gltimo anad-sis
todo lo vegetativo), lo fué mas tarde & la cerebral,y de aqui
la melancolia. La desviacion de la matriz era aqui el clavo
metaforico de Hunter-, asi es que, corregida, quedd carada la
enferma.

Nos diferenciamos los médicos de los cirujanos en que
vemos el conjunto, la totalidad, lacausa, el enfermo integro,
mientras éstos s6lo ven la parte, la lesion, el efecto, el lu-
gar afecto; y por eso se equivocan tan & menudo y sus muti-
laciones no son contra la enfermedad, sino contra el enfermo.
Especialista que limite su pensamiento y su instruccion
como el publico limita su préactica, no es verdadero cienti-
fico y muy pronto caera en el empirismo. Es imposible que
el médico prescinda de una doctrina cientifica fundamental,
a la cual subordine todos los adelantos de la teoria y ios
perfeccionamientos de su practica. Lo que seria un cuerpo
sin esqueleto, es una inteligencia & quien en Medicina le
falte esta piedra angular. Sin ella sélo quedan hechos, cuya
adquisicion sin interpretacion adecuada no nos hara, por

cierto, adelantar un solo paso. La terapéutica anticausal es
la Unica verdaderamente eficaz, y ella esel ideal al que siem-
pre debemos aspirar.

db.abo6n sAnohezhereero.

Director del Sanatorio del Pilar.
De la Benefieenoia muniolpal, por oposioion.

JUICIO CRITICO ACERCA DEL TRATAMIENTO

DE LA APENDICITIS
por elBr.PBAIICISCOMONTASA

Oorrespondiente laureado de la Beal Academia de Medicina de
Barcelona, premiado por el primer Congreso Espafiol Interna.

oional de la Taberoulosis.

Estudiados en el articulo precedente (1) los principales
sintomas reveladores de una apendicitis grave, y que auto-
rizan el tratamiento quirudrgico, conviene afiadir 6 hacer no-
tar que muchas veces la intervencién operatoria se realiz:i
en especiales condiciones de facilidad, que no exigen gran-
des habilidades técnicas. En otras, en cambio, se requiere
toda la dilatada experiencia y habilidad manual de loa gran-
des cirujanos.

Cuando la formacién del absceso ea evidente, es preciso
no retardar la intervencion, y proceder & la abertura y va-
ciacion del mismo. Para la evacuacion del absceso se incin-
den loa tejidos por encima del ligamento de Poupart, y en
direccion paralela & dicho ligamento.

Ocurre muchas veces que el pus aparece asi que se han
incindido la piel y las cubiertas abdominales. Tal me ocu-
rrié en un caso de apendicitis supurada, que tuve ocasion
de tratar hace préximamente unos cinco afios.

Pero otras veces es la operaciéon mas dificil, haciéndose
necesario despegar el peritoneo de las paredes de la pelvis.

El tratamiento post-operatoiio se reduce & mantener
abierta la cavidad del absceso mediante tubos de drenaje 6
tiras de gasa aséptica, hasta agotamiento del foco supu-
rante.

Andan desacordes los cirujanos acerca de si debe 6 so
intentarse la extirpacion del apéndice, después de haber in-
cindido y evacuado el absceso. Sonnenburg se declara por
la afirmativa, con el fin de obtener la curacién radical de la
enfermedad.

Korte, Rotter y Schede no son partidarios de la extirpa,
cién del apéndice, después de la evacuacion del absceso-
por temor al desprendimiento 6 seccién de bridas ¢ adhe-
rencia protectoras, y porque ademas las recidivas después
de la evacnacion del absceso son rarisimas. En el caso de
mi préactica, & que me be referido anteriormente, no ha
aparecido, después de cinco afios, el mas leve sintoma de
recidiva, gozando el individuo en cuestion de salud exce-
lente. Asi es que aparece confirmada la opinién de Schede,
basada en copiosa estadistica, de que la simple incision de!
absceso trae con gran frecuencia la curacién de la enfer-
medad.

De lo dicho puede deducirse que, en aquellos caeos an
que la enucleacion del apéndice se presenta facil y exenta
de peligros, sera buen procedimiento extirparlo, peto que
deberé respetarse siempre qoe para desprenderlo sea ne-
cesario seccionar adherencias, despegando aquel 6rgano, lo
que ocurre casi siempre después de la vaciacion del abs
ceso.

(1) V. SiOLO MEBICO, n.° B.0J!, oorrespondiente al 29 da Agosto
de 1911.
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Siempre gne la apendicitis vaya acompasada de ileus,
debe ser tratada quirdrgicamente, eomo toda obstruccién
intestinal, '

Pero acontece alganas veces que los ataques de apendi-
citis se repiten, originando grandes molestias y gravea peli-
gros; esos individuos en quienes el apéndice vermiforme en-
ferma repetidas veces, convirtiéndoee para ellos en amena-
zante espada de Damocles, privandoles de las alegrias de
ja vida, 6 impidiéndoles sus habituales ocupaciones, deben
someterse & la operacién radical, & fin de verse libres de
tan molesto y peligroso 6rgano.

Debe escogerse para ello un periodo de calma absoluta,
pues solamente en tales condiciones la operacion esta reia
tivamente exenta de peligros.

La extirpacion a froid del apéndice es generalmente fa-
cil é inocente, siempre que aquel érgano esté libre de adhe
rendas; pero, cuando éstas exiaten, y son numerosas y €0
lidas, la operacion se hace dificil y expuesta.

Paso por alto la técnica que debe segnirae para la ejecu-
cion de la maniobra quirdrgica, pues aquélla se puede ver
detalladamente descrita en todos los tratados de Cirugia.

Apendicitis cronica.

Boas (i) distingue entrevia apendicitis que subsigue & un
ataque agudo, y que llamé apendicitis residual, y la que se
iniciaya con carécter crénico desde sus eomienios, Esta es de
dificil diagndstico, pudiendo ser confundida con algunaotra
afeccién intestinal, hepatica 6 de la vejiga, Pr.'séntaBO en
forma de crisis dolorosaa que recuerdan el colico apendieu-
lar de Talamon, y ofrece como sintoma mas caracteristico
la hiperestesia de la pared abdominal y la hipertrofia del
apéndice.

Cuando se ha hecho el diagnéstico de opendicitis cronica,
puede establecerse desde el primer momento el tratamien-
to médico oportuno: pero éste ha de ser largo, molesto y
dificil de ser observado estrictamente por el enfermo. Por
este motivo cree Boas que el mejor y casi Unico procedi-
miento curativo es la extirpacion del apéndice, practicada
en una época de calma, es decir, no durante el ataque de
iipendicitis.

Albtt (1) se muestra menos intervencionista que Boas, A
causa de la dificultad que ofrece el diagnéstico de la apen-
dicitis croénica, lo que ocasiona con cierta frecuencia la ex-
tirpacion de apéndices sanos. Por este motivo Albu prefiere
el tratamiento médico, consistente esencialmente en reposo
en cama, aplicacion de compresas calientes y labalneotera-
pia con cuyos recursos se obtiene la curacién de muchas-
apendiciiis crénicas.

Kraua, Karewski y Rosenheim (2) se muestran partida-
rios de la operacién en toda apendicitis crénica.

Israel, FedorKrauee.Rotter, Beck (de Nueva York),y
Laudan (3) son partidarios asimismo de la intervencién
operatoria en la apendicitis crénica; si los enfermos no pre-
sentan faj'O organica, como alcoholismo, afeccién renal, car-
diaca, pulmonar, etc., etc.

Antea de decidirse, por tanto, & la extirpacién del apén-
dice en las afecciones crénicas 6 sub-agudasda este érgano,
precisa pesar y meditar con madurez todas las circunstan-
cias del caso, siendo siempre preferible ensayar por algin
tiempo el tratamiento médico, con el cual se obtiene la cu-
racién de numerosos enfeimos de apendicitis croénica; y si
el tratamiento médico resultara inenflciente, hay que pro.

1) Boas, Sociedad de Medicina Internade Berlin, sesién
dé Jé du Mayo de 1906.

ceder a la operacién quirdrgica, en un periodo el mas aleja
do posible del ataque apendicitico.

Por altimo, bueno sera advertir que se hallan buen nu-
mero de individaoB hipocondriacos-neurasténicos, quienes
dorante toda su vida se quejan de molestias abdominales,
verdaderos neurdpatas, atacados de tiflitofobia, que pueden
ser considerados como apeudiciticos, y que, no obstante, po-
seen un apéndice perfectamente sano.

En el préximo y ultimo articulo me ocuparé del trata-
miento médico de la apendicitis, poniendo & contribuci6n
las opiniones de ilustres personalidades del mundo médico.

Pons (Lérida) y Enero de 1918,
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(1) Albu (ibidem).

(2) Israel, Fedol, Krause, Rotter, Beck y Laudan (Socie-
dad de Medicina Interna de Berlin, sesion de 25 de Julio
de 1906.

(3) Kraua, Karewski y Rosenheim (ibidem).

Seccion profesional.

REPLICA
AL Sr. D iOSE GARCIA VIRAS

Perplejo he estado si contestar'é no al articulo que con
el epigrafe aPuntos eobie las ies» publicé el Sr. G. ViBas eu
el nim. 3.034 de E1 Siolo Medico, por el natural temor de
molestar demasiado & los benévolos lectores del ilusttado
semanario; pero como pudiera el compafiero tomar mi silen-
cio como asenso & las apreciaciones que en dicho articulo
hace, me veo obligado & tomar la pluma para refutar algunas
de sus afirmaciones.

No creo que el Sr. Canalejas quisiera salirse de la suerte
ftl manifestar que apoyarla todas las soluciones que la clase
médica propusiese; pues, aun dejando apartela intencién con
que el jefe del Gobierno dijese esa frase, nunca podria des-
atendernos alegando nuestra desunién, puesto que no hay
disparidad de criterio en lo que concienie & nuestro ideal de
emancipaciéon. Lo mismo tirios que troyanos estan acordes
en considerar condenaadas nuestras justas y legitimas aspi-
raciones en el tripode de inamovilidad, pago por el Estado
y clasificacién con dotaciones fijas de las titulares: ¢no es
esto cierto?

Asi, pues,-esta en un error muy grande el Sr. Vifas al
afirmar que es imposible esa uoanimidad que, ea su sentir,
reclama el Sr. Canalejas en la frase toda la clase médica; pues
él, que asistié lo inismo & las sesiones del Congreso que alas
de la Asamblea, pudo recoger mejor que nadie que el deside-
ratum de la clase médica rural estd sintetizado en esas tres
peticiones.

Podra el Sr. Canalejas desoir nuestras justas reclamacio-
nes por atender futiles motivos de politica electoral, por
ruines imposiciones caciquiles, etc., etc.; pero jamas podréa
justificar su negativa en que unos pedimos una cosa Yy los
otros otra muy distinta.

Las discrepancias no vienen por ese lado; son obra ex-
clusiva de los desaciertos y errores del personal director que
nos llevo al desastroso estado que hoy lamentamos. No hay
que hacer inculpaciones & personas que estan muy por cima
de nuestros egoismos personales. No hay que ir & buscar
fuera de casa la causa perturbadora que originé el derrum-,
baroiento de nuestros castillos. No eche el Sr. ViCas culpas
ajenas & quien realmente no las tiene, pues en la mente de
todos nosotros esta quién fué el culpable de que el 8r. Ca’
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nalejas no continuase en ja Junta de Gobierno y Patro-
nato.

Desde su saHda, este oiganismo se desenvuelve langui-
damente, BUS acuerdos carecen de autoridad, aue reclama.,
ciones caen en el vacio, sin que nadie las atienda ni haga
caso: ¢por qué? Pues por una razén muy sencilla.

Esa Junta estd amafiada por el caciquismo profesional,
no lleva en pos de si la voz fuerte y clamorosa de ana clase
numerosa; no tiene, en fin, el ambiente de popularidad que
da una representacion fiel y verdadera.

Lo mismo ocurre con la Asociacién. No habra seguramen-
te un solo compafiero que no esté conforme con las ventajas
y beneficios de tal organizacién, y, sin embargo, triste es
confesarlo, an ndmero considerable vive aislado: ¢porqué?

La razén es obvia. Al frente de la Junta central de la
Asociacion esta un fracasado que no inspira ya lafe y con-
fianza que inspir6é cuando tuvo en sus manos nuestra organi-
zacién, y por un mal entendido amer propio eché por laborda
jes prestigios alcanzados por el grito de Haro.

Hay que hablar sin eufemismos, pese & quien pese. Et
Sr. Almarza no es el genuino representante de la clase en
dicha Junta, no esta en ella por el voto unanime de los mé-
dicos rurales, sino por el de sus adeptos.

Yo invito al Sr. Vifias & hacer un plebiscilo de todos los
nueve 6 diez mil médicos rurales para explorar su voluntad
en este sentido, y tengo la absoluta seguridad, la plena cer-
tidumbre, de que el Sr. Almarza no podria seguir presidien-
do la Junta coa los suftagios alcanzados por dicha votacién.
El es el valladar méas grande para la unién tan deseada.

Debido & sus errores y desaciertos, la clase médica rural
esta hoy dividida en tres castas: almarcistas, albifianistas y
pesimistas: tal vez sea ésta la mas numerosa, pues el des-
aliento producido por los amargos desengafios ha cundido
como reguero de pélvora por todos los ambitos de la nacion,
infiltrandose en el corazén de machos compafieros que se
han vuelto escépticos. No puedo olvidar & este propésito el
dejo de amarga decepcién con que se expresaba un querido
amigo 7 compafiero que encontré en la estacion de Fuente
de San Esteban, & mi paso para Madrid, con objeto de asistir
al Congreso de Sanidad civil. Invitabale & que fuera él tam-
bién, y me contesté lo siguiente: «Perdi la esperanza; no
tengo fe en nada ni en nadie; para mi todos son iguales, y
uo merecen mas que el desprecio; en mi casa estoy y en mi
casa me quedo, sin querer oir hablar de unos ni de otros.>

Claro que no comparto !a opiniéon del amigo, pues si
todos pensaramos asi, forzosamente tendriamos que ir al
ostracismo, lo que no es dable & una colectividad que tiene
todavia elementos 6 recursos de vida; pero pone bien de
relieve el hondo dolor que han experimentado muchos; el
pesimismo apoderado de los mas, tras el ruidoso fracaso de
nuestras caras ilusiones.

El argumento del Sr. Vifias de que nuestra clase, por su
intelectualidad y respetables funciones, no debe tener caudi-
llos ni jefes, es un sofisma, pues el Cuerpo de Ingenieros
civiles es nna clase ilustradisima, y, no obstante eso, sus
jefes tiene; loa profeaoiea de Dnivereidad constituyen una de
ias clases de mas vasta cultura é intelectualidad, y, sin em-
bargo, directores 6 jefes tiene.

Quiero probar con estos dos ejemplos (y no cito mas por
no ser molesto) que no es ningun desdoro paranuestra olase
buscar un guia, caudillo, jefe, director 6 como quiera llamar-
sele, que el nombre no hace ai caso, el cual dirija este movi-
miento emancipador. De sobra sabe el Sr, Vifias que no se
registra, en la historia universal, et caso dé un ejército ven-
cedor sin general que lo acaudille. Ademas, todo cuerpo acé-
falo, ni marcha ni vence.

¢Qne no es el Dr. Albifiana el hombre adecnado parael
intento 6 fin que perseguimos? Tal vez no lo sea, pues
yo ni tengo criterio cerrado ni aoy sectario, y si lo propuse
fué porque en él lie visto un hombre de lucha, activo, inteli'
gente y desintevesado, condiciones muy recomendables para
un puesto de honor.

Muy equivocado esté el compafiero Vifias cuando me su-
pone Impulsado & decir esto por la amistad; no conoci al
Sr. Albifiana basta la celebracion de! Congreso, y uo tuvo
con él mas trato personal que el que se deriva de los actos
propios y exclusivos de dicho Congreso. Por lo tanto, esla
mal aplicado el proverbio en las palabras trauscritas por el
Sr. Vifias; pues, de aplicarseme, debié hacerlo con las de
magis amicaneritas qne de propio intento dejé el compafiero
en puntos anspeusivoe.

No en todo hemoa de discrepar, Sr.j Vifias. Conforme
estoy con usted en que por el camino que vamos peidoraréa
la enorme morbosidad y mortalidad de Espafia, lo cual
constituye un baldén de ignominia ante las naciones cultas.

Para subsanar esto, no se le ocuita al compafiero que se
bace indispensable la promulgacién de una nueva [Ley de
Sanidad, pues la arcaica del 66, que nos rige, estd mandada
retirar urbi et orbi.

Hay que estrechar el cerco para lograr el triunfo; y
puesto que en las manos de la Comisién parlamentaria del
Senado esta para su estadio el proyecto de la nueva Ley de
Sanidad, nada mas natural y légico que pedir & las presti-
giosas y altaa personalidades que forman esa Comision es-
tudien con alto, y recto espiritu de justicia, las modifica-
ciones que la clase médica rural pidié en la informacion
publica. Debemos suplicarles desatiendan en absoluto com-
promisos politicos y de disciplina de partido, poique la Sa-
nidad es funcién del Estado, no de este ni del otro partido
politico.

Si el dictamen que emitan se ajusta & lo que constituye
aspiraciéon comun de los titulares, habran realizado, no sélo
beneficio & la clase que representamos, sino a la nacién.

Votada y sancionada la tan anhelada Ley de Sanidad tal
como lealmente creemos debe ser legislada, podremos es-
tampar con letras de oro en el frontispicio de las Camaras
el Saluspoj)U;i suprema lex.

No desmayemos en la obra de nuestra redencién social;
y si nuestras quejas son desoidas, si son desatendidas
nuestras reiviudicaciooes, sera llegado el caso de Locar el
clarin de guerra para reclamar en otra forma distinta lo
que se nos niega por la via legal del derecho de pelicidn.
(Llegara el Gobierno, en su loca ofuscacién y desatentada
conducta, a obligarnos & seguir ese derrotero? Eotoncea sera
de aplicacion el striiglefor Ufe, que dicen los ingleses.

Confio en que el Sr. Canalejas, con su portentoso talento,
ba de comprender la razén que asiste & una ciase injusta-
mente vejada y desatendida, cuando sus servicios son de
un valor inestimable, prestados siempre con abnegacion y
desinterés.

El actual jefe de! Gobierno, como hombre progresivo y
de su tiempo, no ha de consentir perdure mas el statv
quo eu materia tan trascendental como esla Sanidad. Esta
funcién en manos de los municipios rurales es el oprobio
mas grande de lacivilizacion moderna, pues no sélo carecen
de idoneidad, sino, lo que es peor aun, de voluntad para
cumplir sus bienhechores preceptos. No puedo creer, no,
que el Sr. Canalejas, gobernante europeizado (como diria el
gran Costa), penetrado de esta verdad inconcusa, peimanez
ca impasible ante este movimiento de redencién social.

El Sr. Canalejas es un estadista serio, y, por Jo tanto, es
de esperar que aquella promesa memorable: <si.algun dia
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llego & escalar las cumbres del Poder, seré un titular méas»,
no sea un sarcasmo lanzado & una colectividad que siempre
ha cefiido entusiasta admiracién 7 respetos asn ilustre per-
sona.

SebastiAs de paz.

FebrOro-10SI18,

Sr. D. Ramoén yertet.

Muy sefior, mio; Recibi oportunamente su atento B. L. M.
enel que me da usted cuenta de no haberrecibido el escrito
de que en mi Gltima le hablaba. Inmediatamente me puse
i trabajar para ver si indagaba el paradero de mi carta a
usted con el ariicalo referido, y no he podido lograr, & pesar
de las pesquisas hechas, saber dénde ha ido & parar.

He tenido necesidad de volver & escribirlo de nuevo, y
adjunto se lo remito & usted para que tenga la bondad de
iuaertario en el prérdmo numero, rogandole ponga una
uota manifestando que por extravio de la carta se publica
extemporaneamente.

Déandole por ello las méas expresivas gracias, le reitera su
consideracion mas distinguida su aff, s. e. y compafiero

g.b.eem.
Sebastian de PAZ.

Periodicos Médicos.

EN IDIOMA EXTEANJERO: |. Cooperaoién oasni.tica é. la radia-
oién de loa tegtienloa (caetraoién Eiintgeii) en la hipertrotia
juoeUtioB.— H. Del vaginismo.—111. Tratamiento de las frao-
taraa de cuello del fémur,—17. El aindrome de Miknlioz y tu
tratamiento.— V. Virulencia y oontamlnidsd del andor de loa
tnberonlosoa.— VI, Esperiinentoa oUnlooa sobre el tratamiento de
laa artritis y la gota oon emanacionea de radio.— VII. Trata-
miento de la gota.

Ehrmann, Mannheim; Cooperacion casuistica a la radiacidji de
los testiculos.

Seflaladas mejorias hanae observado en laa radiaciones
Edntgen de los ovarios en caeos de miomas de estas visce-
ras, y en individuos con hipertrofia de la préstata mediante
la castracion 6 la ligadura de los vasos deferentes.

Con una técnica adecuada se puede, segin Ehrmann, lo-
grar impunemente por medio déla luz Rontgen laatrofia de
los testiculos é influir notoria y favorablemente sobre la hi-
pertrofia de la prostata.

Un enfermo del autor citado, con hipertrofia, pero sin
esclerosis, de la préstata sufria de ataques congestivos de
este 6rgano. No obstante un tratamiento conveniente, se
mostro6 rebelde la orina residual durante tres meses; pero
diez dias después de aplicada una radiacion, se noté por la
palpacion reduccién, aunque no considerable, de la préstata,

Se trataba del caso siguiente: Un sujeto de cincuenta y
nueve afos, comerciante, de constitucién débil y que nunca
estuvo enfermo, padece desde hace afioa de necesidad fre-
cuente de orinar por lanoche, y desde hace medio afio mic-
cion frecuente, acompafiada de esfuerzos y con interrupcién
del chorro,

Las hemorragias espontaneas que ee le presentaron re-
quirieron el uso de estipticos por via interna, desaparecien-
do tales hemorragias. Pasados diez dias se repitieron éstas,
notandose engrosada considerablemente y algo endurecida
la préstata. La orina aparecia turbia y sedimentosa. Loa la-
vados con oxicianuro de mercurio y nitrato de plata dttu-
vieron las hemorragias. De sUbito se presenté diarrea con
fendmenos intensos de intoxicacion urémica, cuyo estado
'leaapatecié con un tratamiento conveniente. El cateterismo
permanente afianzé la mejoria, hasta salir clara la orina. Se

repiten los ataques urosépticos, sospechandose una pielitis.
Vuelven nuevos ataques, con agiavacion brusca del estado
general del paciente (vémitos, fiebre de 39®), hasta mejorar
notablemente otra vez. Y en tal estado propone el autor la
irradiacion testicuiar por la luz ROntgeu,

Se le aplic6 una sesién con tubo medio duro (5 1/2 esca-
la Benoist, 2/3 de dosis), y después de proteger convenien-
temente el vientre.

A los ocho 6 diez dias de la radiacion testicuiar se obser-
v6 la mejoria. La retencion urinaria era menor, hasta hacerse
normal poco tiempo después.

Igualmente cesaron por completo las hemorragias has-
ta la fecha. La orina permanece clara, sin filamentos y gjn
albdmina. El enfermo siente la necesidad de orinar.

El paciente no recibe ninguna otra sesién, salvo que haya
tendencia & laagravacion de su estado.

Ambos testiculos estan claramente reducidos de tamario,
pero blandos.

La préstata se muestra blanda, aunque mayor que en es-
tado normal, pero se pnede abarcar con los dedos.

Como resultado de la presente observacion afirma Ehr-
mann gne no se presenté en el caso explicado ningln tras-
torno en el estado general, ni en el sistema nervioso, y que,
hasta la fecha (desde 16 de Diciembre de 1911 hasla media-
dos de Marzo de 1912), la curacién se sostiene.

Freute & este resultado manifiesta' el mismo autor que
en las formas blandas pero algo induradas de la hipertrofia
prostatica ha fracasado en un caso de Hirscbleder,

En este Gltimo caso procede la operacion radical (otiua
muy sedimentosa, estado general malo, poliuria acentuada
como signo de lesion renal incipiente).

Por lo demas, no parece influir sélo la diferente estruc-
tura de loe tejidos, que se manifiesta por el grado de endu-
recimiento de la préstata enferma.—(AfaneAsner MedhinU-
che Vochensch.)

Il.
n
Benttiin, Frankfurt s/m: Del vaginismo.

Se entiende por vaginismo la contraccién involuntaria
del esfintery demas masculos de la pelvis que se produce
siempre que se intenta introducir un cuerpo extrafo en la
vagina. Este estado, que se observa también después del
parto, se considerd antea como una hiperestesia de Ja entra-
da de la vagina, y como neurosis refleja. Mas recientemente
han observado los neurdlogos que la vida sensual ejerce al-
guna influencia perniciosa sobre las funciones orgéanicas,
habiéndose demostrado que las alucinaciones también pue-
den perjudicar al aparato genital. A estos trastornos psiqui-
cos que se producen, pertenecen, ademas de las algias, la
hiperaecreciéu de las glandulas genitales, el prurito vulvar
y los trastornas funcionales de los musculos de fibra lisay
estriada. También se ba considerado el vaginismo como una
psico-neurosis (Valthard), y como un reflejo psiquico produ-
cido por alucinaciones cual un movimiento de defensa. Laa
causas que provocan este reflejo son principalmente la an-
gustia y el temor, y, por otra parte. loa disgustos, la antipa-
tia, los enfriamientos. La idea errdnea exacerba la sensibi-
lidad de los aparatos para funciones sensitivas, de tal forma
que basta algunas veces la Vista de un instrumento para
producir el vaginismo. EI primer factor eliolégico de estas
enfermas hay que buscarlo en su manera de pensar. En el
conocimiento de loa hechos ha de fundarse la terapéutica.
Ante todo hay que rechazar siempre el hecho de que tales
pacientes estén poseidas de ninguna mala voluntad. Tras de
un reconocimiento minucioso del aparato genital, hay que
convencer & estas enfermas de que su padecimiento no tiene
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jinporUncia. Mientras en lae psico-neuroaie esta contraindi-
cado todo tratamiento local activo, ae puede en el vaginismo
hacer uso moderado de un pequefio mango, muy sencilloy
que siempre da buen resultado. Con la introduccién del ins-
trumento entra en accion la prensa abdominal, la cual actia
en forma antagénica & la musculatura exterior de la pelvis.
Al entrar ésta en contraccion se relaja aquélla, y viceversa.
Al relajarse los mlacnlos exteriores déla pelvis puede in-
troducirse nn instrumento sin encontiar resistencia, y la
enferma no siente,ningln dolor. De este modo se suprime
la causa psicdgena mas frecuente del vaginiemo; el temor &
todo dolor.—(AViiJdic/iener Medizinische Wochenschrift)- Na-
VABBO CANOVAS,

Tratamienfo de las fracturas de cuello del fémur
En el Joitmal des Fratwiens publica el Dr. Calot de
Berck-snr-Mer un tratamiento practico y seguro de las frac-
turas de cuello del fémur, del cual estan extractadas las si-
guientes conclusiones:

portancia. Sin causa aparente, aparece una tumefaccion lisa
en la extremidad externa del parpado superior, que da
lugar & un acortamiento del borde palpebral.

Esta tumefaccion, finamente lobulada y perfectamente
redonda, no presenta adherencia con el hueso. A veces se
observa al mismo tiempo una disminucién da la secrecién
lagrimal. A poco aparecen también interesadas las glandulas
salivares; las paroétidas se tornan tumefactas, duras y tegu
lares al tacto. Las glandulas submaxilates y sublinguales pue-
den, & veces, ser también atacadas. No hay dolor ni trastor-
no general alguno. Esta afeccién radica Unicamente en las
glandulas & que ataca.

Después de los estudios de Berthon, es necesario distin-
guir dos especies de hechos; a), cuando el sindrome aparece
en los sujetos normales; en este caso, la etiologia es variable;
infecciéon, linfoma; b), cuando el efiidromo existe incomple-
to desde la infancia 6 se desenvuelve con ocasiéon de una
crisis glandular (pubertad, menopausia). En este caso, el
sindrome coexiste con los trastornos de distrofia glandula-
res, generalmente genitales, tratandose acaso de una hiper-

1. * Para las fracturas recientes: Correccion de la desvia-trofia causada por los productos nocivos que no destruye <6

cion y colocacion en aduccién de 30 & 45® con rotacién inter-
na de 10 & 16®. Después, inmovilizacién, con un ap6-
sito de coxalgia, y con-él los sujetos jovenes, deben quedar
acostados, y los de mas edad pueden levantarse y andar
ayudados de muletas.

2. a Fracturas antigoas con impotencia.

A. Si lasoldadura se ha producido:

a) Se intenta deshacerla por movilizacion no cruentado
los dos fragmentos, tras lo cual se vuelve a colocar en buena
posicion, y el apésito... y. segun los caeos, quietud 6 andar.

b) Sieste ensayo de movilizacidon no resultase, osteotomia
subcutanea, supralrocanteriaua; osteotomia parcial de los
dos tercios del espesor del hueso, seguida de la rotura por
osteoclasia del otro tercio, y luego se coloca en buena posi-
cion y aposito,

B. Silafracturano esta consolidada:

a) Movilizacion para ver si se puede obtener un aviva-
miento (por procedimientos no cruentos) de los dos fragmen-
tos, y en seguida inmovilizacién y un fuerte apdésito;

b) Si este ensayo de avivamiento, seguido de cuatro me-
ses de espera con el apésito, no ha dado resultado, en vez
de hacer una operacién cruenta, siempre grave, y muy
a menudo infructuosa, se limita uno & llevar el fémur & una
hiperextensién y una aduccién de 45®para dar al fragmento
inferior un buen punto de apoyo sobre,la pelvis. Con este
aposito, el enfermo puede andar. Después de tres 6 cuatro
meses en esta posicion, se vuelve & colocar el muslo en una
aduccién menor de 15®, que se sostiene con un segundo y
ultimo apésito que queda colocado por espacio de dos 6 tres
meses.

Con este tratamiento que acabamos de indicar, curaron
bien las fracturas recientes de oiJello del fémur. En cuanto
alas antiguas que han dejado impotencias graves, se llegara
a4 mejorias notables y aun & curaciones, y se llegara a estos
resultados por procedimientos suaves (con los cuales se
tiene la seguridad de no haber hecho mal), cosa que no po-
dria decirse de los métodos cruentos empleados en las frac-
turas de cuello del fémur.

v

El sindrome de Mickuliez iy su tratamiento.

La afeccién descrita por Mickuliez estd caracterizada
por una hipertrofia crénica, simétrica y simultanea de las
glandulas lagrimales y salivares. La localizacién lagrimal es
la que primero se presenta, y es también la de mayor im-

que segrega una glandula genital enferma.

El tratamiento varia en loe dos casos:

En el primero (sujeto normal), se administrara el arséniccj
6 el iodnro potasico. Kulles administra el ioduro potéasico
4 la dosis de tres gramos, y le asocia & fricciones locales de
unguento gris.

Pteiffer somete loa enfermos ala accién de los rayos X;
en doce series de aplicacién, las glandulas volvieron asu
volumen normal. La intervencién quirdrgica se reservan',
para los casos graves en que el sindrome de Mickuliez resis-
ta todo otro tratamiento.

En el segundo caso (insuficiencia genital), no es necesari,;
recurrir & la intervencién cruenta; se recurrira a la opotera
pia de la glandula genital; extractos ovarico O testicular.—
(Del Journal desPraticigjis.")

\Y

Virulenoia y contaminidad del sudor de los tuberculosos.

Del notable articulo que el Dr. M. Piery publica en Le
Bulletin Medical acerca de la virulencia 'y contaminidad del
sudor de loa tobercnlosos, extractamos las signientes con-
clusiones:

1. tt El sudor de los tuberculosos (sudor puro, es decir,

libre de toda contaminacién extrafia) es virulentoy contie-
ne el bacilo de la tuberculosis. Virulencia comprobada en
38,78 por 100 de los casos <6 sea en 4 de cada 9) de tubercu-
losos con lesiones quirudrgicas, reumatismo tuberculoso, pe-
ritonitie tuberculoea, es decir, con lesiones cerradas y débil
mente evolutivas.

2. a El sudor de loe tuberculosos puede ser, mas a menudo

aun, vehiculo del bacilo de Kocb (en 41,60 por 100 de loa
€asos).

3. a Esta eliminaciéon sudorifica del bacilo de la tubercu-

losis se liga & la naturaleza septicémica frecuente de lain-
feccion tuberculosa; en todo caso es un argumento ea favor
de eela idea.

Los sudores de los tuberculosos pueden pues ser consi-
derados como crisis de eliminacién bacilar.

4. * El sudor ea un agenie de contagio.

Ee perjudicial por si mismo, sea por via directa (contagio
por contacto directo y penetracién por la via cutanea del
contagiado), sea por via indirecta (humedad de la ropa inte-
rior, sabanas, toallas, trajes, étc.).

5. a EIl poder contagioso del andor impone ineaidasirc-
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fllacticoxB eipeeiaies con todos los tubercuiosoSj aun con lesio-
nes quirdrgicas cerradas, benignas 6 latentes.

0.a Estas medidas son desde iuego la desinfeccién per-
manente de todos los objetos humedecidos por el sndor del
tnberculOBO (toda clase de ropas); después, el aislamiento del
tuberculoso, como minimum, en una cama separada, y, por
altimo, la lucha contra el hacinamiento de viviendas para
el establecimiento de habitaciones baratas.

VI

Experimentos clinicos sobre el tratamiento de las artritis
y la gota con emanaciones de radio.

Las observaciones clinicas referentes U la influencia del
radio sobre el organismo humano, hechas desde hace tres
afios, contienen mus de 300 casos. Con este material como
base, se puede boy afirmar que en las emanaciones de radio
hay un remedio, el cual, debidamente aplicado, tiene efec-
tos de amelioracién y de curacién. Ademas, parece posible
abora un juicio seguro para las indicaciones; el método te-
rapéutico y el pronéstico.

Las formas agudas de inflamaciones articulares son ge-
neralmente inaccesiblee & este tratamiento, el cual se debe
iniciar cuando quedan modificaciones crénicas del estado
agudo, 6 si la dolencia presenta desde luego un caracter
crénico.

Con ventaja se bao tratado todos los caeos crénicos de
artritis, asi como de los reumatismos mascalaies.

La técnica del tratam ieuto con emanacion de radio ofre-
ce pocas dificultades, pero supone un buen conocimieuto de
la naturaleza y biologia de la emanacién. Sobre todos loa
otros métodos de aplicacién debe darse la preferencia ala
inhalacién en un cuarto cerrado, porque este método nos ha
dado los mejores result ados clinicos. Sélo en les casos en
que esta aplicacion ideal no es posible, se recetaran las cu-
ras de bebidas; sin embargo, se pueden combinar, en casi
todos los casos, estos dos métodos con inyeccion de sales
solubles de radio alrededor de las partes enfermas; con esta
combinacién se ha podido mejorar en muchos casos el re-
sultado del tratamiento. Cuando hay dolores en sitios de-
terminados, se han empleado con buen éxito las compresas
radioactivas; hable ndo observado que el reposo absoluto del
enfermo acele;a en muchos casos el éxito.

De la reaccién que suele presentarse durante el trata-
miento, so sabe hoy que no se presenta en todos los casos, y
que 8l falta no es tampoco un prondéstico malo para el éxito.
En general se puede afirmar que la reaccion significa un buen
éxito en la mayoria de loe casos.

En la mayoriade los tratamientos que obtuvieron éxito se
ha visto disminuciéon de los dolores y de la hinchazén desde
la tercera semana; pero hay que advertir que en enfermos jé-
venes se suele presentar anles, y en los viejos puede tardar
lasta ocho semanas. En algunos casos graves se ha obser-
vado una mejora notable en una segunda cura, después de
una pausa de cuatro semanas.

Nunca se observaron efectoe nocivos ni serios empeora-
mientos. Parece que la emanacién ejerce nnefectocalmante
sobre el sistema nervioso; los enfermos duermen mejor. En
muy pocos casos, y tratandose de personas excesivamente
nerviosas, se observé lo contrario; lo que se corrigi6 rapida-
mente por la disminucién de la dosis.

El prondstico sera muy favorable, sobre todo en los casos
ligeros de poliartritis crénica progresiva, siempre que laedad
no sea demasiado avanzada,

La reaccion del radio sobre la artritis infantil parece
siempre muy favorable; pero en la senectud tiene pocos
éxitos.

Cuando hay lGes 6 tuberculosis, no se puede esperar nin-
gun efecto terapéutico del radio.

La aplicacién del radio en casos de reumatismo muscular
da muy buenos resultados; pero es prudente llegar & un
diagndstico muy seguro, porque los dolores de los musculos
pueden tener otras causas. Las formas crénicas de las mial.
giaa auténticas ofrecen un prondstico favorable, sobre todo
si provienen de enfriamientos y de haber estado en el agua,
6 también si son ocasionadas por la gota y diatesis Urica.

En la poliartritis y monoartritis gonorreica se han visto
muchas veces buenos resultados con inyecciones de radio.

Cierto numero de nuestros enfermos no han tenido bas-
ta ahora ninguna recaida, mientras otros se han presentado
de nuevo en laclinica, después de un afio, por sentir otra vez
molestias.

Vil
Tratamiento de la gota.

.Las experiencias de los ultimos afios hau dado las bases
y el método para el tratamiento ventajoso de la gota con el
radio. Mientras el diagnéstico de la gotaes facil cuando bay
accesos tipicos producidos por la presencia de acido Urico
en los tejidos, el diagnostico diferencial entre gota y reuma-
tismo es generalmente un problema dificilisimo, y el solo
medio seguro, en casos dudosos, entre gota y otras afeccio-
nes es el examen de la sangro para ver si contiene acido
arico.

Actualmente parece probado que el tratamiento por el
radio bace desaparecer el &cido Urico de la sangre de los
gotosos. La cura de bebida no estd generalmente indicada
en casos de gota, pero se han obtenido buenos resultados
con la inhalacién en un cuarto cerrado. La gran mayoria de
los enfermos perdieron el acido Urico de la sangre después
de 2i inhalaciones de dos horas de duraciéon cada una, y
casi todos IOBdemas obtuvieron el mismo resultado & las 13
inhalaciones siguientes. En casi todos estos enfermos se
produjeron ataques de gota en Jos primeros quince dias,
y en algunos basta la cuarta semana; pero dentro de cuatro
semanas generalmente se produjo la sensacion de alivio, de
manera que en casi todos los casos se podia ver una mejora
notable que iba paralela con la desaparicién del acido Urico
de la sangre después de 21 inhalaciones de & dos horas.

En algunos casos muy gravea de importantes-modifica-
ciones artriticas se pudo suprimir el dolor y mejorar el es-
tado de las articulaciones por una combinacién de la inhala-
cién con inyecciones de sales solubles de radio puro.

86lo en casos muy antiguos, con modificaciones artriticas
muy graves, no se puede recomendarla inhalacién de radio,
porque la reaccién podria iesultar demasiado violenta.

En cuanto & las reacciones que se producen durante el
tiatamionto, son casi siempre muy suaves: s6lo cuando so
produce calentura y dolores fuertes debe suspenderse el
tratamiento.

En estos ataques reactivos de gota conviene recetar Col.
chicum y Athophan. Para la dieta délos gotosos, ei Dr. His
recomienda medidas racionales adaptadas al individuo y tin
exclusivismo.

Sobre la duracion de los efectos curativos obteniilos con
las emanaciones de radio no se puede todavia afirmar nada
con certeza absoluta.

(Dr. Gudzen, asistente de la primera clinica de la Univer-
sidad de Berlin.)

F. J. CORTEZQ
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Prescripciones y férmulas.

JUICIO CLINICO DE LOS REMEDIOS

Par el Dr. D. CAHILO CAIiLBJA

Quinafenina 6 Quinaphenin=Carbouato de quinina
y fenetidina. Combinados Bintéticamente, resaltando un
producto muy similar a! aristoquina y aaloquinina. No
tiene ventaja alguna.

Quinaftol=Quinaphtbol 6 Nattolato de quinina.—Pro-

puesto como antiséptico intestinal. Superfiuo.
Otuinalgeno—Analgeno.

Otiinaseptol = Diaftol = Oxiquinaseptol = Quinosol..

Véase éste.

Quinalo de litina.—Sucediiuso de la piperacina. Méas
caro sin ser mejor.

Quinalo de piperacina—Sidonal.—Véase éste,

Quinalo de urea=Ureol. Véase éste y «Eurocol».

Quinalo de urotropina ¢ quinatropina.— No tiene
ventaja sobre laurotropina.

Quinetin é Quinetum.—Preparado hecbo con todos los
alcaloides do la quina en la proporcién natura!. Propues-
to para reemplazar el extracto total de la quina, pero no
le aventaje.

Quinico.—EIl éacido de este nombre se considera como
antiurico. De aqui el empleo do los quinatos anteriores
de la urosina, etc.

Quinidina.—Uno de los alcaloides de la quinina, pero no
se usa separadamente.

Quinina.

Siendo la quinina unasubstancia extraQa anuestra cons
titucion (es decir, perteneciendo & los exacos), no puede

' llenar mas de dos clases de indicaciones: 1.*, depurativa,
esto es, ejerciendo su ajcién contra causas morbosas ex-
tmQas; y 2.a, sintomatica, ya sea como estimulaule, ya
sedante do manifestaciones morbosas.

La quinina es el eapeciBco por excelencia contra los mi-
crobios paltdicos (plasniodiummalaricB 6hematozoario de
Laveran). Como remedio anticausal del paludismo, no le
ba sobrepasado ninglin otro medicamento. Actda también
como antimicrobiano en la coqueluche y en la septicemia,
sobre todo en la puerperal, pero sus resultados no son tan
elicaces como eu el paludismo, si bien no se conocen por
boy recursos que sean mas activos. Es probable que la
quinina no mata totalmente loa microbios de la coquelu-
che y de la septicemia, sino que diaminuyesu vitalidad,
reduciendo su proliferacion y atenuando sa viraleucia.

Los efectos de la quinina sobre la reaccion vital son pri-
mero estimulantes y después sedantes, predominando una
U otra accién segun la dosis. Cuando ésta es pequeCa, pre-
domina el estimulo; y cuandoes grande,predominala seda-
cion. La primera de estas acciones suele calificarse de toni-
ca, lo cual se presta agranambigliedad, porque eeconfunde
con las acciones reparadoras 6 analépticas, cuando la qui-
nina es, por lo contrario, privativa, ejerciendo una accién
hemolitica 6 destructora de los glébulos rojos. La accion
téxica de la quinina, cuando el enfermo esta bajo la in-
fiuencia de una fiebre alia continua, es cinco veces mayor
que en los individuos sanos, lo cual acentda la contrain-
dicacién de la quinina en los momentos de hiperpirezia.

A esta influencia destructora debe la gninina gran parte
de BUaccién antitcrmica, lacual, porotra parte, estambién
una consecuencia de la inhibicién que produce la quinina
en elsistema vaso-motor. Esta deletéreaaccion antitérmica
de la quinina, aungne no sea tan marcada como la de los

antitérmicos de la serie aromatica, es lo boatants para que
esté contraindicada en los febricitautes, exceptuando lini-
camente cuando haya indicacién vital, & saber: ciiando se
trata de una perniciosa, no aguardaremos & que pase el
acceso febril, pues lo primero es salvar lavida, aunque para
ello haya que causar algin dafio al enfermo. No siendo en
estas circunstancias, debemos administrar la quinina, ni
menos cuando so den grandes dosis, en los intervalos api-
réticos, & fln de no producir el efecto antitérmico y demas
acciones sedantes de la quinina. Sirva esta reflexion para
cortar el extraordinario abaso queso viene haciendo de
la quinina empleandola como antipirético en otras enfer-
medades que las ya citadas (paludismo, coqueluche y sep.
la fiebre auntioemia). Téngase siempre presente que la
quinina DO cura que sea pahidiea, sino que esla fiebrese
cura porque la quinina ataca a la causa que la produce, y
tengamos también presente que jamas, tamAs y JAMAS
debe el mdédico tratar de combatir la fiebre. Si alguna vez,
como en el caso apuntado de la indicacion vital, deprime
la reaccién febril, pase,pnesto que entonces no se puede-
evitar tal perjuicio el atender & la necesidad apremiante
de atacar la causa perniciosa.

La quinina es mas eficaz ea inyeccién intravenosa 6 en
inyeccion hipodérmicaqueadministradapor ingestioén;pero
por aquel procedimiento expone 6 la necrosis de los teji-
dos con la formacién de abscesos si no se emplea muy di-
luida. Los preparados de gninina mas convenientes para
evitar esto son el clorhidrato de quinina disuelto en 34 par-
tes, por lo meuos, de solacién salina isoténhia, y el brom-
hidratode quinina neutro sr>lQbl3en24 partes de solu.
ci6a salina isotéuica; pero os preferible el clorhidrato, por
ser menos corrosivo que el bromhidrato.

No se emplearan en inyeccion el biclorhidrato ni el bro-
mhidrato acido, aunque se puedan disol ver en menor pro-
porcion de agua (préximamente en seis partes), porque son
mas necrosantes, y ain lo es mucho mas el bisulfato. En re-
soluciéon, cuando sea urgente obtener loa efectos de la gai.
nina, se usara el clorhidrato disnelto en 40 6 60 partea de
solucién isotonica de cloruro sédico, inyectandolo dentro
délas venas 6 en los intersticios de las masas musculares—
inyeccion intramuscular.—1)  clorhidrato de quininados
gramos, cloruro sédico 75 centigramos, agua destilada 100
gramos. Disuélvase y esterilicese. Al emplear esta diso-
lucion debe calenlarse & 40% y se inyectara de una vez la
cuarla parte 6 la mitad, segin los casos. De ordinario, esta
cantidad sedividira en tres partes, iujectandn una cada
doje horas. Algunos agregan eliluretano para impedir la
cristalizacion de la sal quimica, y asi poder emplear solu
cienes mas concentradas, comolaeiguiente; etiluretanouoa
parte, clor hidrato de quinina dos partes agua destilada cna
tro partes; pero no aconsejamos su prescripcién, por mas
que algunos la recomienden para el tratamieuto de la sifi-
lis, pues nos parecen poco prudenleslas probaturas en esta
enfermedad, habiendo recursos mucho méas seguros. Tam-
bién se ha propuesto el nucleinato de quinina para inyec-
ciones, disolviéndole en 20 partes de aceite de oliva; pero
hay que tener encuenta que esta sal contiene el 40 por 100
de &cido nucleinico, resultando una cantidad muy exa-
gerada.

Cuando se loma la quinina por la boca, 6 se administra-
en enemas, aunque se absorba no es tan eficaz, porque tie-
ne que pasar por el higado y este 6rgano la retiene y des-
truye en parte, de modo que no pasa & la sangre en totali-
dad, y la que pasa entraen circulacion poco &poco. Consi-
deremos que cuando el higado, que es nuestro gran tntor,
hace esto ha deser porque la quinina lo provocad ello, de
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terminandole algaiidafio, y pirconsiguiente.coando lagai-
nina ae prescribe por las vias digestivas, debiera hacerse
también enaoluciones'mny diluidas, mas alin que para las
inyecciones hipodérmicas; pero tiene el inconveniente de
Buamargor, y por estose soeie recetar en pildoras, en sellos
6 en capsulas, Mas no pudiendo loa nifios tampoco tragarla
en estas formas, se han elaborado compuestos de quinina
que tienen la ventaja de ser insipidos, 6 al menos tener
poco sabor, y de ser iasolublee, 6 casiinsolubles. De éstos,
los principales son la aristogiiinaé ai-istochin, que es un
éter neutro de carbonato de quinina; cugiiinina, que es el
eticlorocarbonato de quinina; quinafenina 6 ckinaphenin,
carbonato quinico defenetidina; saioquinina, éter salicilico
de la quinina (no hay que confundirle con el gninoaol); aa-
licilato deqiiinifta, queae descompone facilmente coa los
acidos, incluso los del estdémago, y tanato de quinina. Esta-
Gltima sal, aunque solamente contiene el 40 por 100 de
quinina, siendo bien toleradapuede prescribirse en doble
dosis que las salea solubles; pero éste, lo mismo que los
otros preparados insolubles, no deben darse en casos de
urgencia. Téngase también en Cuenta, para cuando haya
que sereconémicos, que los ultimos compuestos quimicos
mencionados son mucho mas caros, costando la euquinioa
mas que el cuadruplo que el clorhidrato.

Seccién oficial.

MINISTERIO DE INSTRUCCION PUBLICA
Y BELLAS ARTES

SEAL OSnEK

limo. Sr; De conformidad con la propuesta de la Junta
para ampliacion de estudios é investigaciones cientificas,

S. M. el Rev (g. D. g.) ha tenido 6 bien nombrar a4 D. José
‘Ibabas delegado del Gobierno espariol en la décima confe-
rencia internacional de ia Tuberculosis, que tendra lugar en
iloma del 10 al 14 de Abril préximo, asignandole por este
servicio la subvencién de 1.760 pesetas.

De Real orden lo digo & V. I, para su conocimientoy
demas efectos. Dios guarde & V. L muchos afios. Madrid 28
de Marzo de 1912.—Alba.—Sr, Subsecretario do este Minis-
terio. {Oaceta l.0 de Abril.)

MINISTERIO DE LA GOBERNACION

SUBSECRETARIA
CIBCT3I.4E

Resuelto el concurso de médicos excedentes del Cuerpo
de Sanidad exterior, anunciado con fech.a 26 de Febrero ul-
timo, y habiendo quedado vacantes loa plazas de directores
médicos de iss Estaciones sanitarias de loa puertos de Cas-
tro Urdiales, Denla é Ibiza, dotadas cada una con el haber
anual de 2.000 pesetas, en cnmplimiento de lo dispuesto por
Real orden de esta fecha, de conformidad con lo determina-
doen lade 20 de Julio de 1911, y en concordancia con lo
ilispuesto en el articulo 18 de! Reglamento provisional de
~anidad exterior de U de Enero de 1909, se convoca con-
curso para la provisién de dichos cargos & los aspirantes del
Cuerpo, sin plaza, aprobados en las ultimas oposiciones; de-
biendo los individuos que se encuentren en dicha situacion
presentar sus instancias en este Ministerio dentro del tér-
mino de quince dias, & contar del sigoiente & la publicacion
déla presento en la Gaceta de Madrid.

Madrid 30 de Marzo de 1912.—EI subsecretario, J. Na-
wrro Reverter. (Gaceta I.° Abril.)

nSAt. OURKN

limo. Sr.: Vistis las inaUincias presentadas con motivo
de la convocatoria a concurso para la provisién de las pla-
zas de directores de las Estaciones sanitarias de Castro Ur-
diales, Denla, Ibiza y Burriana, dotadas cada una con el ha.
ber anual de 2.000 pesetas;

Resultando que dentro del plazo de quince dias, conce-
dido por la circular de convocatoria de fecha 26 de Fe-
brero altimo, presentaron sus instancias D. Ignacio Casares
Arambaro y D. Luis Beaora Pecamins, excedentes del Cuer-
po de Sanidad exterior, clasificados en loa escalafones como
excedentes dentro de la categoria de aspirantes de primera
clase; D. Juan Salort Domenech, médico segundo en activo
de la Estacion-san! tari.a de Palma de Mallorca, con la cate-
goria de oficial de tercera clase, y D. José Souto, D. Ricardo
Gastelo, D. Eduardo Pascual, D.-Mariano Bellogin, D. Nico-
las Calvio, D- Emilio Calzada, D. Manuel de Torres Grima
y D. Luis Manuel Ortega, aspirantes aprobados sin plaza
del Cuerpo de Sanidad exterior.

Resultando que por telegrama del director de la Estacion
sanitaria de Pasajes renuncia & este concurso D. Ignacio Ca-
sares, optando por la plaza que con preferencia pide en el
de secretarios intérpretes:

Considerando que la convocatoria, en cnmplimiento de
lo que preceptia el art. 16 del Reglamento provisional de
Sanidad exterior de 14 de Enero de 1009, sélo llamaba & los
individuos excedentes del Cuerpo de Sanidad exterior, no
convocandose & los aspirantes aprobados sin plaza, por co-
rresponder & éstos la provisién de resultas, una vez celebra-
dos los concursos de activos y excedentes, segun determina
la Real orden de 26 de Julio de 1911, en concordancia con
el articulo 18 del citado Reglamento:

Considerando que no existe ninguna disposicién que au-
torice en el Cuerpo de Sanidad exterior que sus individuos
pasen & servir en comisiéon, 6 sea con descenso de caiegotia
plazas inferiores & las que en activo disiroten;

Considerando que, puesto que sélo puede proveerse en
virtud de este concurso el cargo de director de la Estacion
sanitaria de Burriana, solicitado por el excedente D. Luis
Besora, resultaran vacantes los de igual clase de Castro Ur-
diales, Denia é Ibiza;

S. M. el Rey (g. D, g.), de conformidad con lo informado
por la Comision permanente del Real Consejo de Sanidad,
y lo propuesto por la Inspeccién Genera! de Saoidad exte-
rior, se ha s'ervido disponer que para el cargo de director
médico de la Estacion sanitaria del puerto de Burriana, do-
tado con el haber anual de 2.000 pesetas, se nombre & don
Luis Besora Pecamins, y que psra la provision de iguales
cargos de las de los puertos de Castro Urdiales, Ibiza y De-
nia, que resultan vacantes, se convoque & concurso & los as-
pirantes del Cuerpo, sin plaza, aprobados en las ultimas
oposiciones.

De Real orden lo digo & V. I. para su conocimiento y
demas efectos. Dios guarde a V. 1. muchos afios. Madrid, 80
de Marzo de 1912. — Sorroao.—Sr. Subsecretario de este
Ministerio. (Gaceta 1.® de Abril.)

limo. Sr.: Resultando dei acta levantada del Concurso ce-
lebrado ol dia 30 de Marzo ultimo, en cumplimiento de la or-
den de convocatoriade 27 de Febrero préximo pasado, para
proveer las Direcciones de establecimient os balnearios va-
cantes, en la forma que determina el art, 20 del Reglamento
de Bafios, que, previa lectura de la expresada convocatoria
y del escalafén del Cuerpo, se procedié al sorteo de loe mé-
dicos reconocedores que determina el art. 162 déla Inslruc-
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«=ion ppiieral lie Snniifa resulianiio ulcgiiios D, Nicolas Pé-
rez y Jiménez, D. Angel Nietoy Méndez y D. Rosendo Cas-
tells y Ballespi; que procediendo ya ala pro-vision délas
Direcciones balnearias, vacantes y que vacasen por las cir-
cunstancias del concurso, solicité D, liduardo Menéndez
Tejo, Arnedillo; D. César Garcia Teresa, Caldas de Cuntis;
D. Manuel Manzaneque, Aiceda; D. Amaro Mas6 y Bru, Al-
z6la; D. Bonito Avilés, Trillo; D. Ramén Llord y Gamboa.
Villavieja de Nules; D. Manuel Marti, Lugo; D. Celestino
Compaired, Liérganes;D. Wenceslao Vigil, Caldslas deTuy;
D. Felipe Isla, Betelu; D. Dionisio ,Toste, Tiermas; D- Angel
Nietoy Méndez, Lanjarén; D. Joaquin Aleixandre, BellUs; don
Enrique Pratosi, La Isabela; D. Aquilino Reyes, Filero Vie-
jo, y D. Salustiano Fernandez Checa, Santa Teresa:

Vistos los articulos 29 y 35 del Reglament6 de Bafios, la
orden de convocatoria y el art. 162 de la Instruccién gene-
ral de Sanidad:

Considerando que el concurso referido se ha ajustado a
las prescripciones reglamentarias y Alas de la convocatoria,

S. M. el Rey (Q. D. G-) se ha servido disponer:

1® Que se apruebe el expresado concurso, expidiéndose
los respectivos nombramientos & los médicos direotores in-
teresados en él, para todos los efectos reglamentarios y del
articulo 162 de la Instruccién general de Sanidad; y

2° Que se declare constituida la Comisién reconocedora
en la forma expuesta, a los efectos del ya citado art. 162.

De Real orden lo digo & V. I. para su conocimiento y
fines consiguientes. Dios guarde & V. I. muchos afios. Ma-
drid, 1® de Abril de 1912.—B iiftoso.—Sr, Inspector general
de Sanidad interior.

Variedades.

HOMENAJE DE GRATITUD PARA TODOS

Para los fieles amigos y entrafiables compafieros, para
los desconocidos queme demuestran alentadoras simpatias,
para loa que sienten el amor noble y generoso, para los que
padecen el odio, forma morbosa de la pasion, escribo estas
lineas.

Quisiera reflejar en ellas todo lo que sintié y siente mi
alma ante el espontaneo testimonio de afecto y adhesion
que acabo de recibir.

No creo sinceramente haber merecido lasefialada distin-
cién con que he sido honrado, pues todavia no pude reali-
zar cuanto sofié hacer. Me servira de poderoso estimulo, &
fin de no desmayar en mis propositos.

Pero al mismo tiempo creo un deber manifestar pu-
blicamente, pues publico fué el homenaje, que éste pertene-
ce por entero & mis inolvidables muertos, que encaminaron
mi espiritu hacia nobles idea'es.

Mis amados padres me ensefiaron & socorrer a los po-
bres, cuyas humildes viviendas visitaba desde nifio, siguien-
do las ensefianzas del piadoso Masaruau, y en su compa-
fifa muchas veces.

La santa madre mia formé mi corazén, depositando en
él las ternuras maternales que siento por loe nifios desvali-
dos y enfermos.

Adolescente, aprendi & servir a la Patria y & la Ciencia,
al lado del gran pAtricio Galdo, junto al sabio Martinez Mo-
lina, generosos y buenos en todo momento de sus vidas
ejemplares.

¢Coémo olvidar & la incomparable D.a Concepcién Arenal,
gque me presté ayuda y consejo en mis campafias protecto-
ras, y al insigne Dr, D. Mariano Benavente, que me llevd
al Hospital del Nifio Jesus, donde permaneci varios afios?

Ellos fueron mis verdaderos maescros, aef como la santa
sefiora D.“ Ernestina Manuel de Villena, & cuyos huérfanos
cuido mas de veinticinco afios, y el Padre Lerchundi, alenta-
dor primero de la fundacién del Sanatorio de Santa Claraen
Chipiona.

En aquella humilde casa vive el alma de mi madre, y la
compafera de mi vida es la mas ferviente colaboradora de
la obra.

Todos ellos merecieron y merecen més que yo cumplidos
homenajes y perennes recuerdos; en su nombre acepto el
que se me ha hecho, tan conmovedor y tan sentido.

Gracias con toda mi alma & los que viven por fortuna,
entre los cuales a diario recibo valiosas ensefianzas y alen-
tadores estimulos- Reciben todos la expresiéon de miperdu.
rabie afecto, !0 mismo ios fieles amigos y compafieros como
loa descoBocidcB, pues por igual estimo & loa que sienten
amor noble y generosoy & loe que, por su mal, padecen el
odio, forma morbosa de la pasion. Por la felicidad de todos
hacen votoa fervientes mis pobrecitos nifios de Chipionay

Makued de TOLOSA LATOUR.
Atril 1919.

Gaceta de la salud publica.

Estado sanitario de Madrid.

Altura barométrica maxima, 716,'J1; minima, 700,77; tem-
peratura maxima, 24®,3; minima, 30,4; vientos dominantes,
NE;EyN.

Durante la aemana ultima ha continuado el mismo esta-
do sanitario que ha venido presentando Madrid durante el
mea de Marzo, y el cual puede estimarse comogoneralmeate
bueno. Han disminuido los padecimientos catarrales y reu-
maticos, las congestiones viscerales, los ataques bemorragi-
cos cerebrales, la mortalidad por los padecimientos crénicos
del aparato respiratorio y las infecciouea abdominales. Las
fiebres tifoideas siguen presentandose, aunque en menor nu-
mero, y en sujetos que no han comido loa asendereados ma-
riscos.

En loa nifios hay aumento desarampion, varicelaen abun-
dancia, de forma benigna siempre, y numerosos casos de dif-
teria, & veces de naturaleza hipectéxica, lo cual determina la
moeite.

Crénicas

Aumento de paginas.—Para ir dando satida & parte del
original que ha tiempo tenemos detenido, en espera de su
publicacién, aumentamos hoy las paginas de texto, como
haremos en otros numeros, en obsequio de nuestros sua-
criptores.

Conferencia de! Dr. Pulido.— El dia 17 del corriente,
miércoles préximo, el Dr. Pulido daraunaconferenciasobre
Lister en el Ateneo de Madrid, por invitacién del presidente
del mismo, Sr. Moret. La hora seré la de las seis de la tarde.

Alumnos internos.—Han obtenido plaza en las oposicio-
nes & alumnos internos del Hospital de la Princesa los sefio-
res siguientes;

Cospedal Nufioz, Fernandez Pérez, Bosque y Pérez, Ca-
rrilloy Cano, Espino y Navarro, Diez Balde6n, Molinay
Lima, Bernaldez y Garcia, Amias Arana, Bonilla y de la
Vega, Fernandez Chaiilet, Garelly de la Camara, del Val y
Veara, Barrio y Sanz, Mufioz de Lucas, Cordero de Lergo,
Unzalu y Urquiola, Crespoy Gonzalez, Lozano Moreno, Lan-
deira, Cardefiosa de Vega, Espinosa de los Monteros, Pérez
Sanchez, Lliisia Casianos, de Brea, Valenzuela, Sainz de la
Maza, Montilla,, Castellano, Barrio Medina, Pérez Marin,
Aguila, Samperio, de Castro Mayor, Iglesias y Medina Cor-
valan.

Grata nueva.—Tenemos la satisfaccion de participar a los
lectores que ha sido dado de alta de su gravisima enferme-
dad el Dr. Albifann, quien ha salido para Enguera (Valen-
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cia), BU pueblo natal, acompafiado de su hermano D. Ricardo,
con objeto de pasar alli la convalecenciay recuperar las per-
didas fuerzas con los aires de la montafia y loa carifiosos
cuidados de sus hermanos.

Reciba nuestro sincero parabién.

La nueva Universidad de Londres.— Hay el proyecto de
erigir otra Universidad en Londres, donde ya existen cinco,
y se ha acordado hacerla por suscripcién publica.

En el Daily Qrayhic del 25 de Marzo aparece esta sen-
sacional noticia: Un donante andénimo ha ofrecido 70 000
libras esterlioas paracomprar los terrenos que estan al Norte
del Museo Britanico, donde se construird la nueva Univer-
sidad.

El presupuesto es de un millén de libras, y en s6lo ocho
dias que van de recaudacién se han reunido 100.000 de do-
naciones anénimas, 76.000del duque de Bedford y 60.000 de
la Compafiia de Fabricantes”le pafios, que, con las 70.000
antes enunciadas, hacen un total de 306.000 libras, 6 sean
en pesetas 7.876.000 de lo mas eaneadas.

Asi, sin impuestos de inquilinatos, ni tributos sobre la
carne—que Inego comemos podrida,—privilegios y monopo-
lios, es como los pnebloe llegan a tener dinero y sienten
entusiasmo por las ideas grandes, contribuyendo generosa-
mente al progreso y bienestar de sus naciones.

Emanatorio de Radium.—Las principales clinicas de Ale-
mania poseen emanatorios de Radium para emplear laema-
nacion en el tratamiento de graves enfermedades internas.
La emanacién de Radium, mezclada con el aire que se res-
pira, se absorbe por la mucosa pulmonar, y durante el tiem-
po que permanece en el organismo desprende rayos que
pueden penetrar en todos los tejidos; san equivalentes & los
rayos de! Radium y desarrollan una accidn especifica que
consiste en estimular las funciones, excitando la hematopo-
yesis y las actividades del higado, tiroidesy otros 6rganos,
y hacer mas soluble y destruir el acido Urico de la sangre.

Los efectos que se obtienen con la inhalacién de' Radium
en ol reumatismo articular y muscular crénico y eubagndo,
gota, artritis crénica, comprendidas las deformantes, debi-
lidad senil, arterio-esclerosis, catarros crénicos de loa apa-
ratos respiratorios, digestivos y génito-urinarioa, escréfulas,
raquitismo y cancsres profuudos, son incomparableinents
mejores & todos los que prodncen los demas recursos que se
recomiendan en estos casos. En estss afecciones, el Radium,
misterioso agente terapéutico, parece se complace en des-
arrollar sus energias en proporciéon de la gravedad de las
enfermedades para dominarlas. Jamas ha habido agente te-
rapéutico que le iguale.

Al objeto de que loa enfermos, en Madrid, puedan disfru-
tar de tan poderoso medio de curacién, casi desconocido en
nuestro pais, el Instituto Rndiumterapico del Paseo de Re-
coletos, 31, ha establecido un Bmauatorio, utilizando el
Emanador AUradinm, primero que funciona en Espafia,
exactamente igaal al de las clinicas de Alemaniaa que untes
nos hemos referido. Consulta de tres & cinco.

Libro de actas.—Hemos recibido dos ejemplaresdel libro
de actas de la P>interareunion de la Asociacion Espafiola de
Jirologia, muy digno de ser consultado por loa amantes de la
especialidad. La publicacién se ha hecho bajo la direccién
del inteligente Dr. D. Carlos Negrete, & quien deben quedar
muy reconocidos los urulogos.

Sanidad exterior.—Vacantes los cargos de médico segun-
do de la Estacion sanitaria de Sevilla-Ronanza, dotada con
el haber anual de 2 600 pesetas, no solicitada por ningin
modico excedente de la categoria y clase correspondiente,
en virtud del concurso anunciado con fecha 26 de Febrero
Gltimo, y el de director médico de la de Mazarrén, con 2.000
pesetas, por excedencia concedida & D. Francisco Santama-
ria Martinez, que la desempefiaba, se convoca & concurso
para la provisién de las mismas & los funcionarios médicos
activos que desempefien plazas de oficiales de cuarta clase,
en cumplimiento del art. 16 del Reglamento provisional de
Sanidad exterior de U de Enero de 1909, los que deberan
presentar sus instancias en este Ministerio dentro del plazo
de quince dias, a contar de la publicacién de la presente en
la Gaceta de Madrid. (Gaceta del 6.)—Madrid 3 de Abril de
1912 — EI subsecretario, J. Navatro Beverfcr.

Los fallos de los Colegios.-La Sala Tercera del Tribunal
Supremo acaba de pronunciar un fallo de positiva trascen-
dencia para los médicos, farmacéuticos y \elerinarios. Un
médico de Barcelona, el Dr. Queraltd, emprendié hace algin
tiempo una campafia en periédicos politicos y en reuniones

publicas contra los médicos del patronato antituberculo-
so de Catalufia, achacandoles que habian martirizado é un
anarquista arrancandole, con sufrimientos terribles & inne-
cesarios, trozos de piel para destruir un tatuaje. Aquella
violenta campafia determiné que varias entidades profesio-
nales de Barcelona se dirigieran al Colegio de Médicos de la
provincia pidiendo que actuase como Jurado profesional
pata juzgar los actos que el Sr. Queralté venia realizando.
Hizolo asi, y el Jurado profesional dict6 su fallo declarando
que los actos del Sr. Queralté constituian un caso de grave
inmoralidad profesional, y condenandole & la pena de amo-
nestacion publica con insercién en ios periddicos.

El Sr. Queralté interpuso recurso de alzada ante el Mi-
nisterio de la Gobernacion, el cual revocé la resolucion del
Colegio y absolvi6 al Dr. Queraltd. Entonces el Colegio acu-
dié & la Sala de lo Contencioso-administratlvo sosteniendo
gne contra su fallo como Jurado ptofeeional, similar ni do
los Tribunales de Honor, no cabla recurso alguno ante el
Gobierno.

Celebrada la vista hace poros dias, defendiendo el sefior
Doval al Dr. Queralté y el Sr. Ossorio Gallardo al Colegio
de Médicos, la Sala, de acuerdo con 'la doctrina mantenida
por este ultimo letrado, ha dictado sentencia declarando
que, en efecto, los fallos de los Colegios de Médicos, cuando
actian como surados profesionales y absuelven 6 corrigen
4 sus colegas en los casos de inmoralidad profesional, do
son snsceptibles de recurso ninguno, ni los poderes publicos
pueden intervenir eu ellos. Por consiguiente, la Real orden
dictada por el ministro Sr. Merino ha sido anulada, y se
proclama la autoridad inapelable de los Colegios parajuzgar
de la moral de sus individuos.

Obituario.—Ha fallecido en Valladolid el 3 del corriente, &
los treinta y cuatro afios de edad, el ilustrado joven sefior
D. Rafael Clemente y Cuervo, Ucenciado en Medicina, doc-
tor mejicano é hijo del eminente catedratico de la Facultad
de Medicina de Valladolid D. Luciano Clemente y Guerra,
a quien enviamos nuestro pésame por pérdida tan sensible.

E! libro de oro.—Acaba de publicarse El Libro de Oro ¢
iSecrefos de la Quimicay de la Lidustria, obra que interesa a
todos y especialmente & médicos, farraacéuticos, drogueros,
quimicos, higienistas é ingenieros industriales, pues conlie
ne multitu i de férmulas, andlisis y procedimientos, arregla-
dos segln los casos, por su modesto é inteligente autor el
Dr. R. P. para la preparacién facil de antisépticos y desin-
fectantes, aguas minerales, artificiales, cementos, colas, co-
lores, betunes, barnices, depilatorios, desincrustantes, en-
csusticos, esencias, esmaltes, explosivos, insecticidas, ge-
latinas, jabones, jarabes, lacas, lacres, lejias, lubrificantes,
medicamentos y especificos, perfumes, pinturas, pdlvoras,
tinturas para tefir el pelo, remedios secretos, purifieadén
de aguas, fotografia en negro y de color, industrias moder
nae, etc., etc.

Este curioso libro, elegantemente impreso, lleva una cu-
bierta especial en forma de sobre 6 caja, y se vende & 6 pe-
setas en las principales librerias. Los pedides al adminis-
trador de EIl Libro de Oro, M. Garcia del Arco, Tator, 18,
entresuelo, Madrid, quien lo remite & provincias siempre
que a los pedidos acompafie su importe.

' Folletos.—Hemos recibido estos dias varios ejemplares
del siguiente folleto:

El nifio y la montafia. Estudio de Terapéutica hecho de
las aguas de Panticosa, por el I)r. D. Antonio Espina y Capo.
Recomendamos eficazmente su lectura, Los pedidos al Ad-
ministrador del Balneario.

Plantaciones de caucho en Java.—La superficie total de
las plantaciones particuiares de cancho en laisla de Javaes
de 49.030 bouws, equivalentes & 34.819 hectareas; de este lo
tal, 6.400 bornes estan plcntadoa de Firiis elastica, y 35.000
de Hevea brasiliensis, estandolo las 17.000 restantes de estas
dos plantas, y ademas del Manihot Glazioviiy del CasUUoa
elastica, )

El Gobierno posee las plantaciones siguientes; Ficus
elnsftca, 7.660 hectareas; Hevea brasiliensis, 1.271,y Casii
lloa. 65; en total, 8.976 hectareas.

Laa propiedades de loe indigenas no van comprendidas
en esta enumeraciéon. El Gobierno tiene plantados también
1.300 bouws de arboles do gutapercha.

Otra pérdida sensible.-Ccui profundo pesar comunicamos
a niiestios lectores lLamuerte del muy ilustrado y antiguo
médico de Biar D. Enrique Herrdez y Aguirre, ocurrida en
Valencia, & cuya poblacién Lacia poco que se habia retirado.
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El Sr, Herraez f.ié diirantG tocia sci carrera alumno muy
aprovechado y estimado de loe profesorea, y durante loa
treinta y cinco afiosAproximadamente en que ha ejercido,
foé mimado por lafortnna, paee de todas partea era llamado,
fiadoB en eu ciencia.

iDescanse en paz tan estimado amigo, y Dioe conceda a
su familia-en lacual hay dos estudiosos compafieros —la
resignacion necesaria para soportar tan gran pérdidal

Obituario.—Ha fallecido en Bergen, Noruega, & laedad de
setenta y nn afos, el ilustre Dr. G. H. Armauer Hansen,
cuyo nombre inmortalizé el descubrimiento del bacilo de la
lepra, realizado en 1872.

Oon la muerte del Dr. Hansen, Noruega pierde uno de
sus hijos mas ilustres,y al que debe benedelos iucalcula-
bles; pues, gracias a las gestiones de tan genial investiga-
dor, el mimera de leprosos, que en 1860 ee elevaba en di-
cha nacién a 8.000,-no llega actualmente 6 400.

También han fallecido el Dr. Leven, bien conocido de la
clase médica, y un hijo de nuestro estimado compafiero
de Montenegro de Cameros, D. Clodomiro Villar.

30LUCION\lI BENEDICTO
glicero>fosfato de cal con 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, escrofniiemo, etc. FrascOj 2f50
peaetas* Farmacia del Dr. Benedicto, San Bernardo, 41,
Madrid.

Anemiol GoppiZi—Poderoso activador déla nufnddn.
Aumenta el glphvXo rojo. Tonifica los sistemas nervioso y
tnuseular. composicion; Metil-arainalo manganoso-estricni-
co, Hemoglobina y Nucleinas.

Centros de especialidades y farmacias, y para mas deta-
lles, literaturas, etc., dirigirse al autor, Dr, Gorriz-Castella-
no, Méndez Néfiez, 6, Zaragoza.
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?RtV!0 INFORME DE UIJUNTA SURERfOR FACULTATIVA DE VANIDAD
—————— RECOMEHDADOS Pim |A REAt «OADEMIA DE MEDICINA DE GRANADA------
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INDISPOSICIONES DEV TUBO DIGESTIVO
Vomitos r diarteis ce los Tisicos, de los Vieios. de los NSos

COLERA, TIFUS, DISENTERIA,

VOMITOS DE LAS EMBARAZADAS Y DE LOS NINOS
CATARROS Y ULCERAS DEL ESTOMAGO

PIROXIS CON ERUPTOS FETIDOS
REUMATISMO Y AFECCIONES HUMEDAS DE LA PIEL.

a forma, pureza, actividad, dosificacién y éahor agrada
dable en los medicainemoB, soq los fautores piecisos
para la curacion de las enfermedades: en la Cepewisina-
carbdénica-Aptigues concurren tandificiles cualidades

Piperazina

Llopis

Ei mejor
disolvente
y eliminador

del
i Acido Urico
PIDAN
MUESTRAS

eavio GRATIS, Ubre
de gastos

A. Llopis

Ferraz, | y 3.-Madrid.
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r .TUBEBCULOSI8. AFECCIONES>BROHCO-PULM6MARES

Q LUCION PAUTAUBE

milrrereerr rerrrrrHNE

ANTIBACILAR y RECONSTITUYENTE i
PERFECTAMEMTE TOLERADA y COMPLETAMENTE ABSORBIDA

| Cicatriaalul«immlwilii,restauratwyt»iUB<IUyitit»j<L«lUiit
|"PATIJTAUBERQE?COUIitBgVO/;:P fi/.STtciuTuiM

SANTAL MONAL

CON AZUL OE METILENO
i IiDMigmo iienD antiséptico. analgésico y diurético.

falamelor, la mas activa, lamejor tolerada de todas
las pr«parsdon«a pi*ec<tnlzttdaa para al tratamleDto dalas

AFECCIONESdeiasVIAS URINARIAS

BLENORRAGIAS. URET ITIS, CISTITIS. CATARROS
‘ VESICALES. PROSTATIS. HEMATURIA. NEFRITIS simurada.
y todas'cnfernirdadps de la Vejiga y de los Ritmes.
ACCICIN RAPIDA :Dpoiu'siiociptBiaicadsdtt,
UdOBtido por lot mas renombradas midié» eipacialltiat.

~abaratorjo"JONA"réreSjNanojl FranclaJj™

Epilepsial Il co e
GRAJEAS GELINEAU

lasque durante treinta afios han dado a su autorgrandes satisfacciones,
inalterable amistad de muchos
los casos ordinarios
llevan con ellas la posibilidad de triunfo 6 al menos la

grande lealtad que sin tenerla
pretension de curar a todos los
epilépticos recomendamos las

le han valido agradecimientos ¢é
enfermos; Grajeas que siempre en

certeza de una mejoria en los casos dificiles.

Desarreglos
gastricos

SobrealimentacioQ

RfiF
A fci Esta crema calma inme-

diatameute los

c O X*e s
fdinl., de las enfermedades de la
fu.x] piel, aun ios mas tenacesy

mas intolerables.

Eczemas, herpes, urUoa-
fia, dartros, qutmadwras, et-
cétera.

Maestras gratuitas & los
médicos.

Farmacia Vialj P. Mau-
vais, sucesor,

20, rué de Chateaudun,
PARIS

José Ruiz Murcia.—Id.
Salvador Caracuel —Id.
Manuel Rey Montero.—Id.
Bienvenido Alonso.—Id.
lldefonso Fernandez.—Id.
Juan Lama.—Id.

Juan Franiieeo Bautista.—Id,
Zacarias Bantieta.—Id.

Pedro de la T. Paradinas.—Id.
. Nicolas M.a Montero.—Id.
Bernardino Ramirez.—Id.
Francisco Hernandez Morillas,__Id,
. Sebastian Baea.—Id.

. CoQsStantino Canal.—Id,
Mateo Laguna.—Id.

José MendizdbalL—Id.

Manuel Anciola.—d.

O0UPUUUDUUDUUDDDD

la mayor

Felipe Garda Gonzéalez.—Id.
. Julian Castariedo.—Id.

. Miguel Fernandez Cruz.—Id.
. Teodoro Arraiza,—Id.

infantiles

“m WOU8 NIER, SCEAUX, Seine (France) y *n tofai lii Finmdu. D Francisco Leén Sotelo.—Id.
D. José M.a Pérez.—Id.
D. Domingo Moran Alonso.—Id.
., D, José Alonso Gonzéalez.—Id.
Ja D. José SeguraBallester.-1d.
D. Juan de Alegria.—Id.
D. Casimiro Lépez Oliva.—Id.
Jugo gastrico fisiolégico natural extraido del estémago del cerdo vivo por B Rﬁ?(;ﬁli?%z%iaoé?éﬁald—'ld
los procedimientos del Doctor Ilepp, antigno interno de los Hospitales de Parfis. : - - : :
BK USO CN 1.08 HOSPITAUeS 05 FRANCIA D. Antonio Bafién.—Id.
B . _ D. Joaquin Maicas.—Id. fin Septiem-
Dispepsias Neurastenia bre 1912.
atonicas Gastro* D. tI)\/Irgn]EJQelI:L.Monzonls. Id. fin Diciem
Diarreas Enteritis D. Garloe Garcia Serrano.- Id. fin Di-
crdénicas y D iarreas 5 ciembre 1912, .
D
D
D
D

chlos Tuberculosos

LABORATORIO de FISIOLOGIA du “ PUITSd'ANGLE", yir Le CnesDSV 1S.-5-0.). FntHCU.

ASSRTIS e>Ri»Lia psia USPAWA: CBBHIAN y ¢, 16, Pucrtalerrlia,

DE VENTA EN TODAS LAS BUENAS FARMACIAS.

Correspondencia.

D. Adolfo Barredo.—Pagado fin Diciembre 1912.
D. Miguel Ruiz Matas.—Id.

D. Manuel Ifligo.—Id.

D. Francisco Novoa.—Id.

D, Benito J. del Moral Aguirre.—Id.

D. Maximino Blay.— Id. fin Diciembre 1911.

D. Marcos Indarc.—Id. fin Diciembre 1912.

D. Dimas Menéndez.—Id.

D, Candido S’ rabia.—Id.

D, Cristébal Campos.—Id.

ID. Clemente Azreitia. - Id. fin Azosio 1910,
I Facultad Medicina Salamaii' a—id. fin Diciembie 191.".

general. . Ildefonso Rodriguez Marti.—Id.

D, Joaquin Echenique.—id.

D, Manuel Quintana.—Id. fin Junio 1912.

D. José AlbioL—Id. fin Diciembre 1912.

D, Vicente Herrera.—Id. fin Diciem-
bre 1912.

D. Benito Martin.—Id.

D. Felipe Caballero.—Id.

D. Enrique Merino,—Id.

D. Secuudino Caballero.—Id.

D. Ramén Campillo.—Id.

D. Pascual Yanguaa.—Id.

D. Autouio Crespo Carro.—Id.

D. Ladislao Daniel Barroso.—Id,

D; Frandsco Hern andez.—Id. fin Diciembre 1911.

D. José Ciara.—Id, fin Diciembre 1912,

D. Manuel Pérez Lapido.—Id.

D. Tomas Asenjo.—Id.

D. Antonio Prats.-1d.

D. Ji sé Iborra Sellés.—Id.

P. Daniel Hernaidez Prieta.—Id.

D. Te' doro Capapey.—Id.

BARCELONA.
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Estafeta de partidos.

En el Dimero 3.0S8 <3 Siglo Médico se publica la va-
cante de Vinueea (Soria), resultando que el caciquiBino local
traté de destituir al médico que alli reside. Este dimitié por
dignidad profesional.

Después han tenido médicos de infiuencia, pero la
opinion *elalocalidad le ha sostenido y sostiene por espacio
de cua'ro aCos, y con propdsito de continuar, pues la mayo-
ria del vec'iodario le guarda aprecio y consideracién.

Para mas informes, dirigirse al Lodo. M. Hernando de la
Cruz.

Vacantes.

Sociedad FilantTOpica Moderna.—Con arreglo 6 lo esta-
mlecido en el art. 53 del Eegiamento vigente, se abre con-
curro para que los médicos especialistas en enfermedades
"del riflén, vian urinarias, venéreas y sifiliticas puedan solici-
tar una plaza en esta Sociedad, sin retribucion alguna por
el momento, pero reservando al designado el derecho pre-
ferente & ocuparla con sueldo cuando asi se acuerde, en
consonanciacon !o establecido en el parrafo 3.» del art. 41
del Reglamento vigente. Loa a«pirantee deberan acreditar.-
Haber eetrdo desempefiando, durante cinco 6 mas afios, la
profesién en partidos U hospitales y no exceder de treinta
y cinco afios de edad. Laa solicitudes y demas documentos
deberan remitirse, en sobre cerrado y lacrado, al presiden-
te, calle Mayor, 27, tienda, hasta lae nueve de la noche del
dia 27 del corri mte mes. Madrid 1.®de Abril de 1912,—Por
acuerdo de la Junta general y de la Directiva, el jresiden-
te Nicolas Mercado.—E\ secretario 1.*, Antonio Vives.

De médico.

La de médico titular, por dimisién del que ia desempefia-
ba, de Bobledillodela Jara (Madrid), y su agregado Cervera.
Dotada con el sueldo anua! de 2.000 pesetas, por la asisten-
cia de los dos vecindarios, que se componen préximamente
de lio vecinos; la distancia de uno & otro pueblo, tres Kkilé-
metros. El terreno es bueno y con abundantes aguas; se co-
secha trigo y vino y pertenece al partido de Torrelaguna.

iVdemas podra concertar igualas cnn 35 vecinos del pue-
blo de Atazar, agregado ariiclic Robledillo, que abonanunas
500 pesetas. Otro pueblo también inmediato se igualara y
le abonaran unas 250 pesetas, y dieta dos kilémetros. Ade-
mas se le dara casa gratis en Robledillo, que sera laresiden-
cia. El pago sera por trimestres vencidos, cobrado por los
respectivos Ayuntamiento-*. Solicitudes hasta el 15 de Mayo,
al alcalde de Roble iill..—Eed» Ramirez Benito.

—J.,ade Hontsngas (Burgos), con 760 pesetas de dotacién
anual por la asistenc a & 12 familias pobres y demas casos
de oflcio. El agraciado puede contratar con UO vecinos, que
vienen & producir 246 fanegas de trigo pagadas en Septiem-
bre. Solicitudes por treinta dias, (B. O. del 21 de Marzo). El
calde, Tomas Guijarro.

Indicaciones.—Partido judicial de Roa; villa con Ayunta-
miento de 678 habitantes, a 18 kilémetros de Roa; carretera
de Francia y de Valladolid & Soria; la estacién mas préxima
Castrillo de la Vega, & 10 kilémetros.

—Lade San Miguel de Salinas (Alicante), por dimision,
dotada con 1.000 pe.setas anuales. Solicitudes hasta el 28 de
Abril.-~EIl alcalde, José Pérez.

Jtidicacionra.—Partido judicial de Orihuela; villa con
Ayuntamiento de 1.314 habitantes, & 19 kilometros de Ori-
huela y 10 <le la estacién de Torrevieja, que es la mas proxi-
ma; carretera & Orihuelay Torrevieja.

__La de Ezquioga (Guiplzcoa), dotada con el sueldo
anual de 250 pesetas, cobradas por trimestres vencidos. So-
licitudes debidamente documentadas por término de treinta
dias. (B. O. del 27 de Marzo.)-El alcalde, Santiago Zabala.

indicaciones.— Partido judicial de Azpeitia: villa con
Ayuntamiento de 702 habitantes & 12 kilometros de Azpeiiia
y 3 de la estaciéon de Znmarraga, que es la mas préxima,

—La de Hospital de Orbigo (Le6n), dotada con el haber
anual de 750 pesetas, con obligacién & prestar asistencia fa-
cultativa & 20 familias pobres y & practicar gratuitamente
los lecoDOcimientos de quintas; pudiendo hacer igualas con
los restantes vecinos del municipio, en un ndmero aproxi-
mado al de 200. Solicitudes por tre.iita dias. (B. O. del 29 de
Marzo.)—EI alcalde, Victorino Delas.

Indicaciones.— Psrtido judicial de Astorga: villa con
Ayuntamiento de 830 habitantes, é 15 kilémetros de Astor-
gay 30 de Ledn; la estacion mas préxima Veguelina, & 3 ki
lometrop, Agregai‘o: Puente de Orbigo: lugar de 94 habitan
tes, &4 0,2 kildmetros.

—La de Villamoi (Leén), por renuncia,- d'itada con el
tneldo anual ile 60 pesetas, pagadas por trimestres vencido»
de los fondos municipales, con obligacién de asi.siir 10 fami-
lias pobres. Loe aspirantes presentaran sus solicitudes eii
esta Alcaldia, en el plazo de treinia dias. (B, O. del 29 de
Marzo.) -E | alcalde. Luciano Ruiz.

Indicaciones. Partido judicial de Sabaguo: lugar con
Ayuntamiento de 842 habitantes, & 7 kilémetros de Sahagdu
y 4 do la estacién de Calzada del Coto, que es la més proii-
ina; tiene tres agregados, siendo el mas distante a 8 kilo
metros-

—La de Buberos (Soria), y su anejo Portillo, con el suel-
do anual de 2.000 pesetas, satisfechas ior los Ayunamientos
de los respectivos pueblos en el mea de Septiembre de cada
afio- El agraciado percibira aiemas 100 pesetas por la Titu-
lar de ambos pueblos, y libre de toda clase de pagos vecin;.
1*» Las solicitudes se admitiran durante el plazo de treinta
dias. (B. O. del 29 de Marzo.)-El a'calde, Paulino Borobi".

indicaciones. Partido judicial .le Soria: lugar con Ayuc-
taniiento de 241 habitantes, & 83 kilometros de Soria, que os
la estacion méas préxima. Anejo; ronillo: lugar con Ayunl t
miento de 114 habitantes, & 33,8 kilémetros de Soria y 7 de
ia matriz (Buberoa).

Médico substituto.—Por roesy medio se desea en
San Bartolomé de las Abiertas (Toledo).— El titu'ar del mi»-
mo informara.

De farmacéutico.

La de Alosno (Huelva\ dotada con el haber de 500 péne-
las anuales, se anuncia & concurso por treinta dias, conta-
dos desde el siguiente al de la insercién de este anuncio.
(B O. del 25 de Marzo.)—El alcalde, Matias Jiménez.

Indicaciones.—Ps.rlido judicial de Valverde del Camino;
villa con Ayuntamiento de 8.376 habitantes, & 25 kilémetros
de Valverde del Camino; ferrocarril de Tharsia ALa Punta,
a 6 kilometros; carretera & Ayamonte, Gibrale6n y Hiielva,
Agregado: Tharsis; lugar de4.161 habitantes, & 5 kilémetroB;
importante por pus minas de cobre.

—La de Grlaroza (Hiielva), dotada con el haber anual de
527,45 peseta». Lo que se hace publico para que ios aspiran-
tes presenten sus solicitudes documentadas en e»ta Secreta
ria municipal,enel plazo de treinta dlas.fS. O.del 28 dé Mar-
zo) El alcalde. Moisés Dominguez.

Indicaciones.- Partido judicial de Aracena; villa con
Ayuntamiento de 2.683 habitantes, & 10 kilémetros de Ara-
cena; ferrocarril de Zafra & Huelvs, & 6 kilometros.

Oe practicante.

—La de Colmenar déla Sierra (Guadalajara), y sus ana, ,
ios Oorralejo y la Vihuela, desde el 24 de Junio préximo-m
para su'dotacién satisface cada un vecino, de loa 84 que
tiene esta villa y sis dos anejos espresados, quines celenii-
nes de Crtutenoy una arroba de patatas, cobradas en la
préximas recolecciones, con mas una carga de lefia vecinal,
que se la llevara cada un vecino cuando mas conveniente le
sea al agraciado v & los vecinos de referencia, dejandole
ademas libre do toda carga vecinal y contribucién, & excep-
cion del subsidio y matanza si la tuviere para el consumo,
siendo de cuenta del agraciado hacer la rasura, poner lava
cunay asistir diariamente & cuantas enfermedades ocurran
a estos vecinos y familias respectivaitiente, por el sueldo que
relina entre la matriz y anejos de referencia. Los aspirantes
a dicha plaza dirigiran instancias a esta Alcaidia, por tét-
mino de treinta dias; (B. O. del 29 de Marzo.)—EI alcalde
accidental, Gregorio Fernandez.

Indicaciones.—Paniao judicial de Cogolludo: villa con
Ayuntamiento de 473 habitantes, a 3t kilémetros de Cogo-
iludo y 40 de la estacién de Humanes, que eila mas proxiin*-
Anejos- Gorralejo; aldea de 66 habitantes, & 4 kilémetros de
Colrrenar-La Vihuela: aldea de 80 habitantes, & 6 kildme-
tros de Coluunar.

Sueesorea d« ENRIQUE TEODORO, Impresor.
IELEFOSO 6B2.— Gloriate de Santa tlarla de |aCahaaa, l.—MADRID
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EL SIGLO MEDICO

BOLETIN DE MEDICINA, GACETA MEDICA

i; - w=9B GENIO MEDICO-QUIRUBGICt ~ aE
j Se publica r Publica una Biblioteca
) todos loa sabados. LA O,0RR BSPO024X3HN OIA AIBDIOA sumamente econémica.

- Funflafla poi* D. Juan Cuaata y Ckerner. iB —a
Periodico de Medicina, Cirugia y larniacia, consagrado 4 los intereses morales, cientificos y profesionales de las clases médicas.

FUNDADOEBS

SENORES DELGRAS, ESCOLAR, MENDEZ ALVARO, TEJADA Y ESPANA Y NIETO Y SERRANO

Pradgt%e %utcrlpqlo’ntdg ELEIGLO PROPIETARIOS Precios d tlocl6n da la BIBLIOTECA

madrid: 3 paeeias trimeeLre. A 1 { i recios de suectlpclon da la '

Provinolac. 4 pesaUstrimescre, D. Ramon S6rr0l -D. Carlos Maria Gortezo.-{l . Angel Pulicb. Hace grandes reliiuae en las

e 8 sameeo-¢, y >5'el aio. DIRECTOR GERENTE obras que publica dios soaorlpto-
xtraalaro y Uliramar: 20 naectes. . reKde E1 $$islo Mcdii'O
D. RAMON SERRET ’

NRRY T

"SrOPO TA Ific

y . - 0

~ 0.C6 qﬁeYPadso ggr cucharada

sopa. eu MEJOR MEDIO DE ADMINISTRAR EL YODO. Sgstltiiredggggllﬁgut)i_e HIGADO ~
~  ANEMIA, LINFATISMO, AMENORREA. ENFERMEDADES 41 PECHO M
® HUo, BARCELONA. — Depésito en todas las Farmacias. tti

mSs.

S AFECCIONESm PEGHO

Auténtioaa RAQUITISMO TUBERCULOSIS - BRONaUITIS - CATARROS
Pildoras CLOROSIS

(6elJARABE) F O S F O T A L

fPbospftotal. — Fosfito neutro de Creosota)

I z 4 H CrUAmecidaa de Gluten
B LAN CA D C a. p S U I aS C I I n ﬁon lo cnalseretarde ladleolueién tiel pi iocl plaactivo hactagne

egi:aal iqgie<MoOidejando aelaletLOmago todasu integridad.
$0egr. de Fosjotaiporcada CapuxLa. 4 i Cipeulas al <iib.

E mu I S i é n C I i n g 'r'Gdce :::r?stl:%ida'ltapeoglcélt%hgrl{al?sa c%eol%ee (Ijeechceale'
u u 1 1 .
Adcnlinislrose Igualmente en anemaa.
DE BLANCARD - SoUiCtin oleoea. graduada ,10cgr.de Foefotal
AR Tubos Clin P S

VENTAIJAS DEL FO SFOTAL!
No, ee eftuetleo. — Es perfectamente tolerado y asimilado. — Retine ia doble eficacia de las
medicaciones creoiotadae y fosfatadas, fu'm eS una asocfaclén <e la Creosote (90 </«) coQ el
Fosforo (9 e/*}. — Le Tos y la Zbepeetoracion desapareeao nicrcecf 6 an accido terupéutlea. —

G O TA Impide U Deseelmtlacion y aumenta el Apetito.

LABORATORIOS CUN-F. POMAR AFILS 20 RuedesPossés.SWacquei.PASIS. 1209
AGUDA

“VINO AROUD

CARNE-QUIN A-HIERRO

MEDICAMENTO-ALIMENTO, el mée poderoso REGENERADOR
LinimDio . prc'acrlt» pof* loe deJieoe*' .
shsorliiJo por la pls eo Este Vino, con base de vino generoso de Andalucia, preparado con jugo de
fricoiooesycompreeas. (F]a_\rne y las corte_zla}s mas ricas de Iquma, en dwrtug/ de Ieu 2500|a}0|on condel
ierro es un auxiliar precioso en los casos de : C/orotlt, Anemia protunda,
REUMAT |S M O AGUDO fllanstruaclonet dolorosas, Catenturas de las Colonias, Malaria, etc.
1DS7.113.r* S*Honoré. ParlfyrodSAHmed/as 28, Xue »lchelle«t. Parts, y en*todas farmacias del extranjwro

' iKm

nd

Vl H CELESTINS. — Artritismo.— Grota—Arenillas.— Reumatismo.
GRANDE-GRILLE.—Enfermedades del higado y deljaparato biliar.
El | M | HOPITAL.— Enfermedades del estdbmago y del intestino.



TONICO mRECONSTITUYENTE
Y ANTINEURASTENICO

ELIXIR-MEDINA DE ‘‘'DAMIAHA,, COMPUESTO
(Damiana, kola, cal asimilable, fosforo, glicerofosfatos).

Este medicamento, tan recomendadoya hoy por laclase maédica, por
los maraTilioaoB resultados que estd produciendo, reanima la nutricion
wfrtiiostt, combate la dg>resién ««liai.producida muchae veces por eice
8'vo trabajo intelectual, siendo de efectos seguros en la curacion de la aae
Bita, debilidad nerviosa, empobrecimiento organico, convalecencia de enfer-
medades graves, raquitismo, escréfula, fosfaturia, tonificando los cenirof
nerviosos y el corazon, y constituyendo el mas poderoso remedio contra la
eicuroiiewia.—Pidase siempre Elixir Medina de tDamianay compuesto.

FARMACIA DE MEDINA, SERRANO, 36, MADRID

Bazar Quirdrgico

A LO™NO SENMARTI

Proveedor del Coleglo Clinico, Hospitales, Farmacias y Casas de Socorro.

Primera casa en instrumental inglés antiséptico par» médicos,
oas, HospitalesyCasas de Socorro. j ]

Construccién y niquelado con los mayores adelantos mecénicos de vi-
tinas, lavabos, estufas, mesas y sillones para reconocimientos y opera-
ciones, botiquines de urgencia, ooohecitos y butacas para enfermos, polea
higiénica, aparatos desinfectantes de gran alcance para Hospitales, Cli-
nicas, Colegios, Buquesy toda clase de grandes locales, los mejores prepa
rados antisépticos.

Deposito de las jeringas Roux y de los mejores termometros clinicos
instanténeoB de Hicks y Casella, garantizados. Los mas perfectos,

Aparatos ortopédicos, fajas especiales para la reduccién de vientre
corsés gradnables para corregir la desviacién de la columna vertebral,
pernas y brazos artificiales de la mayor perfeccién y comodidad, asi
como aparatos para la coxalgia y los mejores de extensiéon para evitar
la torcedura de pies, piernas y tobillos.

La casa de mayores adelantos y méas econémica.

Catéalogo general ilustrado se remite gratis con precios hasta 25 por
100 menos que todos los conocidos.

Carretas, 13, frente al café Pomlio y Ministerie de la Hobernacién.
Teléfono 758.

Comiriniiilos alimenticios ORTEGA

A base de carne diserltia de vaca.

Preparado reparador y asimilable.

Muy atil par» pereonae sanan 6 enfermas, qne necesitan tomar
alimentos ftoilmente digestibles y nutritivos con freonenoia, 6 & deshora (excursiones,
TiAjes, sportsi ete.)

Cada comprimido equivale & diez gramos de carne de vaca.
Caja oon 4rS comprimidos, 3,50 pesetas.
n _~ ~ __,Laboratoriorabrica. Puente de Valleca*i ||| | M tIM STl
Farmacia, Calle del Ledén, numero 13 'iW IrtM |
Primeray Onlca fabricacién en EepaAa de iae Peptonae y eua oreparadoe.
Premiados con Medalla de Oro en el I1X Gonoreso luternaclonal tia Higiene g Demografia

Importantisimo a los sefiores médicos.

Interesa saber & todos los st-fiores médicos que tengan necesidad de adqui-
rir instrumental, quo la Unica casa que tiene loa mejores articulos de las mas
acreditadas marcas es el conocido Bazar Médico CRUZ ROJA]j estable-
cido en Madrid, calle Mayor, 63.

Esta casa compra solamente & casas de marcas reconocidas como las mejo
res por todos loa sefiores médicos, y por tanto no vende ni «n solo instrumente
calnlan ni de roana desconi cida, y, dadas las condiciones en que realiza sus
compras, puedo hacerlas & loe sefiores médicos & precios verdaderamente limi-
ladiHIMoB.

También construye vitrinas, mesas de operaciones, aparatos ortopédicos,
etcétera. Grandes existencias.

B ASTILLAS

A CRHORATO CE GOCAINA Y IVENTCL
Lae propiedades terapantieae de estoe
oa medieementos, Isa haoe aflosoea en
todsa Isa sfeooionea de la gsrgsnts.
FARMACIA DE BORRELL HERMANOS

MADRID a BARCELORA
FCERTA DEL SOL, 5. ( ASALTO, 62.

ANALISIS

de opinasi esputosy leches,

minerales, aguas, etc.

Laboratorio del Dr. E- Ortega,
Sucesor del Dr. Calderon

Carretas 14] Madrid.
iFundado enTS©O!—

DESINFYECCION
DESINFECTANTES

SEGUNDA EDICION

POR

D. VICTOR MARIA CORTEZO

Los pedidos, acompafiados de su im-
porte, 4 pesetas, deben dirigirse a la Ad-
ministracién de este periédico, Magdale-
na, 36, 6 & la libreria de D. Francisco
Beltran, Principe, 16.
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Saltf,

Calma los dolores y cura 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.
Tendovaginitis, pleuresia reumatica.

(Kricciénense las parles dolorosas dos & tres veces el
dia con media & una cucharadila de SalU, después de
haber limpiado y secado previamenie la piel.)

tteefil-salietlioo

(f
Heydon
en polvo y en tabletas comprimidas que se des-
hacen rapidamente en el agua. Es muy econémi-
co y de calidad superior. No produce los efectos
secundarios del salictato de sosa.

Aeido

<i/4Hac/aney n muestras gratuitaspara lo, seKores médicos par

GUSTAVO RBDEB, Zorrilla, 23, Madrid.
Representante general en Espafia de la

Chemisehc Fabrik van Heydtn de Radebeui (Alemania),

‘CUX<

"SeJ%b t h

AGSS [B-CESIOMA

Termales, clorurado-sédicas, sulfatadas, variedad
iitfnicas. De gran radioactividad,

IndicadaB con éxito maravilloso en las enfermedades

leieslomagoi hfgado, intesfinos y ritién.
Desaparecen los estrefiimientoe.

De venta & 1] 2S pesetas botella en farmacias y dro-
gnerlae Depésito centra; en Madrid. Plaza del Angel, 18
e~ cip_al. Pedidos directos de aguas y datoe de hospederia
al Administrador del Balneario en Ceatona (Gnipaacoal.

Productos naturales de las aguas minerales de

«®¢LA TOJA««V

Glorundo-brsrnunilo-tiineM-fsrrugIinMti, virftdiil ftloo-irisnictlu.
grandemente radloactlvai.
cae ~UrmaUzaM ds Europa.

Aguti d« La Toja,—Stlcf oaturtiti de La Toja (extrtidta doc
«vtMrtaén co el vacio;, ptrtbASoi geaenles y loctlw.—Lodoi oAttLnles

ta Toja (0,64 grammde«ohldrldo ariénlco por loo, ician el toali-
iiitUlimo de D.JoiéCeiArea).

Jabén de saleo de LA TOJA

e9oréfulo-tude*-cujo$/8, raquitiamo, afoeelonoade loa huaaoa, /rtifama™
ohneadela matrfl y anexoe, raumatUmc articular y muaeular afro-
elonea dé la pial.

Hraiclas, Drayaias, Casss cele s y Rarfunarias.
Depositario» en ifotind;
Sres. Pérez Martin Velasco y CA. Alcald, 7y don
Antonio Esnaola, Plaza del Angel, 18, pral.
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HISTOGENOL

i PREPARADO POR . NNis r oons i
e»nBiDOS BHLCS Hedlucléo R base ud po
| HOSPITALES de PARIS inenlco-Fosforadal N A L I N E Naclarrina. ELIXIR
“sanatorios. orgiica GRANULADO!
‘ Dispensarios antitulierciilosos
del muodo entero. 2cucharedasde Bopa |
COMUNICACIONES or dia.
I,dE;!_C‘E‘[‘ IYEI‘ I‘EF IE‘,:‘],El: ICIE de las reacciones intraoi?imcBS. Iy N euia COMPRI MIDOSI
V‘ ! ase comprimidos
ly i la de TerapAutloa. por dia.
TESIS “ oW II'iDAd SbNERAL, CONVALECENCIAS DIFICILES, ETC.
1jotrt, el HISTROSNOL Eaiiotr en todos los fraseos laFirmaa . xatute AMPOLLAS
!mgg’h}s;ﬁ;i{eipaﬂe'/ -2 fabcrELiorios A . 3NTA |1 aUNTE «12. Rué du Cbemin-Vert. 1ampolla por dia.
HonrMI/g". VILLEKEUTE-tA-CABEWKE (Selne), rranoU.

Nueoo Tratamiento eblaSIFILISydeiasDERMATOSIS?

HECTINE HECTARGYRE

PREPARADO POR
PREPARADA POR

NALINE NALINE

PiLOORAW De un® i dos paiorat al dia por (Comblnaolon de Haotlne ] de Mercurio).

1 eip‘icio de 10 d 1S dia*. PILDORAS De uRd d do> pildorae al dia. | dareolCo del Traumlaoto

QOTAS DesOi too golas al dia por espaciode QO TAS De SO 4 100 gotas al dia. ) (o o K@ Rk

10 i 15 iiae. AITHPOLLAS Unaampolla diaria por espacio de 10 d 1S dUi.
IAMPOLLAS I'igéelete una ampolla diaria por INF:(ECCIONpES IFI)\JDOLORAS

espariodclOdlid.as.- IMYECCIONHES INDOLORIS.

Exioir sobre todas 'as cajas y frascos la firma de garania A. HALIHE.
Pidase Prospecto de lleoline} 3. aeoUrgyre: tahrr.torlo i, A. MALINE.ia. Bue du Chesnin-Vert?iV [ IXHIEmA~

T~>lareatiQ H . TOS FERINA
de todos los alimentos POCION BOISSEL

Da venta en todas las boeaaa rarmaolaa da

Repalla.
AORSTB GBNSRAT.:

deiD'NIALHE O, MANUEL DE GUEVARA
5, calle Luis Velez Guevara, MADRID

DIGITALINAcrist. PETII-

. OE LAS FALSIFICACIONES 6 IMITACIONhc
Soliition 1/IOUO enfermedades.del CORAZON

8, rué Favart Ex|g|r ia

Firma:

Riera, 166 Napdles. Barceiona.

VIN O dsV IAL

IACTO FOSFATO « CARNE mQUINA

AJimento Usiolégico oompleU d 7/ D 1
~wwilA _ OenTAleeenolA <

PirdldM 4* U» tuerau — Ftel»#— Intpstiacli

yuieroM~AUM¢trtcién. De cieru e”cacia, es el reconeutuyente genera, iBdadiDj &niaRada didinte
nn las afecciones CebilitatlLee. CURACION
Viotor-Hngo. 14. LTON TIOIMlasPOTIda RADICAL

Depositario General para Espafia._ ANT0 NIO"EERRAMNJAEUAMNAN Y RAPIDA
Headl N (Sil Cspilba — al Isyaedoiiis]
TISIS CUR'CCO:(,)La SEOUHA le fos Finios Recientes 0 Ferstslenles
RESFRIADOS p
T s EMULSION MARCHAIS -
CATARROS ftl Creosota y Glicerofosfato de oal, Cépsj;dge esteVME;o no','nebrfe:shp,
ASMA D1 MARCHAIS (FRAHOIA)
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GINECOLOGIA
THIGENOL'ROCHE

Medicamento sintéticos lB82RA zufre Jdldeandgp

alcoholy ’\llcellna[ imodoro -no caustico - ni toxico .

aNalgesico
ISeDtICo ., .
que atoplastico

Accion calmanfe enérgica
Descongestién poderosa
Apresion rapida de/os derrames.
VaresrvavFendpind. &.Arsm

f-Hoffmanh- La Roche u C*
2/ P/aifati totees «/'4A/1

BornTriTimmITII

»0 00 4
o]
SELLOS
D
Aum
s IMMEII(4TO <fe las
JAQUECAS, NEURALGIAS, DOLORES NERVIOSOS
REGLAS DOLOROSAS
DeVenta en lodat Farmacias. — LANOOSME. 7t, ATenne d'Antin, PARIS.
|IObALOSE GALBRUN
DEL
IODO FISIOLOaiCO, SOLUBLE, ASIMILABLE SISTEMA NERVIOSO
LA I0DALOBE *e I_dA UtNICA 8(I)I_tUCI&N tTII)TliIL,f\BA BeL PEPTONIOOO H
-Q olel 1rec omp 1 e a_eate ado.coa %i@l":”
D eacuE IH&H‘ Oemc&/oaejafl gj Xlljl?*rCr)gxreaoljRej;cha%Iflllij/ad eleadIoInt Pa?l;rla N E U ROS I N E
| Sudtituye lodo s loduros en todas sus aplicidsngesi
sin lodismo.
Doeii e|||||evelgt|ﬁc%OI:avflﬁ:ftleALn?eseB |::.;enwclrpl(;:) I;Te?rlemcrnclggnutrao ;olf‘:gngelfas AdQlto*. PRUN I ER
Pelr PO, 020, L SR AR (GBS R “fosfo6//ceralo ce CU puro”
df A Victoria, G
arabeueDigitalde T
AleccionesdaiGorazé.' V BN TOBA* LAB FARMAOIi
Bidropesias,
Toses nerviosas, uliiectiaa gratuitas & los sefioies mé-
. . L. uicOB, pidiéndolas a los Sres. J. Urireb
Ali fimpleado con el mejor éxito. Bronquitis, Asma. etc. | y CB, Agentes, Bsicelona.

ImAMLONY” y C*i eSi Calle de Abotikir, PARIS y/kn godi’ W i iRVaaAL



Elixir Estomacal de S4iz de Carlos (Stomalix). Mata restrada

En el afio 1893 dimos a conocer a los médicos la formula de nuestro Elixir Estomacal, y hoy
lo prescriben en las cinco partes del mundo, para las enfermedades del aparato digestivo, con
éxito superior al obtenido con los demas tratamientos. Sus efectos son: aumentar la secrecion del
jugo gastrico, auxiliar au poder digestivo, aumentar el apetito y la tonicidad muscular y nervio-
sa del estdmago é intestinos; suprime la pirosis, hiperacidez, dolor y vomitos; tonifica no sélo al
aparato digestivo, sino a la economia en general, pues el enfermo come mas, digiere mejor, vy,
por consiguiente, se nutre: disminuye y evita las fermentaciones anormales por ser antiséptico,
y quita las molestias de la digestion, por lo que cura la dispepsia, gastritis gastralgias, hlper-
ciorhidrias, Ulcera dei estémago, dilatacion del estdmago, enteritis cronicas y enfermedades
gastro-intestinales de los nifios, hasta el punto de que las diarreas, en todas sus edades, incluso
en la época del destete y denticion, desaparecen en pocos dias de tratamiento. Es de agradable
sabor, inofensivo y compatible con las aguas minerales alcalinas.

Dinamdégeno Séiz de Carlos, uarearegjitrda.

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

ConelDinam 6geno se desarrollan rapidamente el apetito, la actividad y la fuerza mus-
cular, se robustece el cuerpo y se equilibran y fortifican los sistemas nervioso, musculary 6seo, y
la sangre adquiere los principios nutritivos mas 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 resultan de
crecimientos exagerados y prematuros, usandose con éxito seguro en cuantos casos estan indica-
dos el aceite de bacalao y las emulsiones de éste con h'poEosfitos, sobre las que tiene la ventaja
de ser facil de tomar, abrir el apetito, no ensucia el estomago y tonifica y nutre mucho mas que
los citados medicamentos, pudiéndose emplear lo mismo en verano que en invierno.

Es poderosisima su accién en las convalecencias largas, sobre todo de la fiebre tificay afec-
ciones consuntivas, en todos los estados de languidez, enflaquecimiento, agotamiento nerv jso,
raquitismo, fatiga fisica é intelectual, pérdidas fosfaticas y linfatlsmo.

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

Pulmofosfol Saiz de Caplos. Uare»legiitnas

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

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

Las enformedadw que son tratadas con éxito con el Pulniofosfol son: los catarros 6
bronquitis agudas y croénicas, toses, laringitis, gripe, asma, tisis, escréfulas, lupus, tumores
ganglionares, tumor blanco.

Matriz.— Pond-Tampon.

Es recetado en Europa y América por los especialistas en las enfermedades de la matriz, tu-
bos y ovarios, sustituyendo a los 6vulos, sobre loe que tiene la ventaja de ser de féacil conserva-
cidén y actuar sobre el cuello de la matriz, &4 la que se adhieren para que se impregne de loa
medicamentos que contiene el POND-TAMPON.

Composicién del Pond-Tamdon.

A.— Do ictiol compuesto.--Qlicerina y boro-glicéride, 50 por 100 —Ictiol, 2,60 por 100.—
lodo. 4 por 1000.—Acido fénico, 5 por 1.000.—flidrastis, 1 por 100. — Es antiséptico, estimu-
lante y astringente, alivia la congestidon venosa, reblandece y afloja las adhesiones y produce
influencia favorable sobre los exudados pélvicos, trompas y ovarios, y sobre los dolores pélvi-
cos y abdominales.

B. — Ictiol.— Ictiol, 10 por 100.—C.— Al Protargol.—D.—AI opio, belladona y belefio.—E.—

Al tanino.—F.—AIl yoduro de plata, y G.—Simple: & la glicerina. Se manda por correo una
caja con dos Tampoues & todos los médicos que lo pidan, para ensayarlo.

Se venden en cajas de a seis, en las principales farmacias de Espafia, al precio de 6 pe-
setas caja, y en la del Sr. Saiz de Carlos, Serrano, 30, Madrid, Gnico autorizado para la elabora-
cion de este producto patentado por 2u afios en Espafia, Europa y América.

Laboratorio y farmacia de Saiz de Carlos, Serrano, 30, MADRID
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CHEMISCHE FABRIK AUF ACTIEN (vorm. E. SCHERING)

Berlin n., MUllerstrasse 170/171.

SUBLAMII

Valioso substituto del sublimado.
Se diatingue por au carencia de irritacion, por lo profundo de eu accién y por bu facil
aolubilidad, siendo menos toxica que el sublimado.

Para ja dt'‘Bihfecdén do ka manos e< un preparado ox.™lente, superior al sublimado y enrareridainente re-
comendado por lo” i.rimeios ginorélogca. Se ha acredita-Jo en la préactica ginecéloga y uréloeadavadoa vaainaleB
vesicales y nreirale»), en oftalmologia, en otiatria y en terapéutica sifilitica. EI mejor medio de fijacion para
preparaciones anatdémicas.

Preecribaae Envase de origen Schering.

Se expende en pastillas de 1 gr. facilmente solubles (dispuestas en tubitos (k 10 6 20, 6 & granel por envases
mayores de '/, V, y 1kilo). Los tubitos mas pegneCos (10 paatillas) pueden meterse facilmente en un nllegue de
chaleco, resnitando asi mny comodas para el médico practico.

UROTROPIMA

Reconocida por las primeras autoridades como
el antiséptico méae eficaz de las vias urinarias.

INDIOAOIONES; Afecciones bacterianas de las vias urinarias (i"titk, pielitis, bacteriuria
etcétera) fosfatupia, didtesis Grica, gota, y también, segun trabajos recientes,en lameningitisy oo -
liomielitis. Profiiactico antes y después de intervenciones instrumentales y de operaciones en e! aparato
urogemtal, preventivo contra la cistitis tifica, contra la propagacion de) tifus por medio de la orina
y contra la nefritis escarlatinosa.

Para evitar la adquisicion de substitutos de iuferior calidad, prescribase siempre:
P sstiliss dO Upoiropins en envase de origen Schering.

Cada pastilla tiene grabada la palabra alemana Urotropin.
Los productos similares de inferior calidad pueden retardar 6 comprometer el resultado terapéutico 6 provo-
~electos desagradables (véase nuestra reciente monografia) DEPOSITARIO GENERAL PARA ESPANA,;

Laboratorio de veodajes asepticos y antisepticos

Fundado en 1880 (l.o en Espafia) I Is.
Lili
Primer protéedor que (L& wal Barollit | de la Ammeda del material
MEDALLA DE PLATA 06 ooraolon aellaéplioa- |
liroilgIG KACIUTICA CATALOGOS Y PRECIOS L
W teas TARA LA VSNTA AL POR HATOS eIO«SI £
MEDALLA DE ORC MATERIAL DE CURAQION ASEPTICO e e
tZroPICIOK UNIVSRS'L  Cmimciia pinoueoM di Isue piii ;or medo da eotiirUi do uUUiiildidu i li EB f,l | PJ r
BARCELONA 1686 laput. 8
mEDALLA DE BRONCE Prooodimiento oon patente de invencion). : Ve vSa
IXrCSICIOS tINITBBSAL ITDBIVOS r»KHIT>AW .ATUOIg SWE
PARIS 1869 R o s
Compresas quirurgicas de gasa hidréflia asépticas \n§sosgl
MEDALLA DE ORO —Compresas tocoldgicas asépticas de 16 centime- a >
0»i00i»Ki tros por 20y de 15 por 30 (modelo del doctor Gu- _
DsPan”rrTT.uc.”.  tiorrez).— Esponjas art|f|(:|ales asépticas. (Torundas) (S'SAQSGN
05 PSTEHTES DE INVENDION -V endas onyssadas 'J:)I!IE)-HI’
AlmaiMnes deesotMiinlldadaB fnrmaoeutica» fAldnae f-afahoo. 1Zet u

aatiisjjutpuminfifi
Van de Ostras Ol» QUINA, COCA Y SOEZ DK KOLA its
del Dr. SASTRE Y MARQUES
ANPOS/CION DE PAfi/8 DE 1900 Y EN EL CONGRESO
i . DE LA TUBERCULOSIS, BARCELONA, ANO 1910
1 Vino de OetraSi del x>r. Sactre y Afarquél, ba tenido nn éxito ooapleto 7

por habar raipondido an efaetoe Klat indieaoionat qtesa deiprenden de en
ompoeimén Bs téiiioo-reconetitoyante mny aperitivo, yene reenltadoa en la

P" ' <I®oainilento organico, Inapetencia, desnutricion, escrofulismo. 151

AU

IUD%I’CUlOSle y anemia™ eon inmodiatoa y aegbroa
Dr. SASTRE Y MARQUES, Hospital, 109, y Cadena. 2.

barceloma

En Madrld Dr. Ptza, Infantas, 26. Zaragoza: C. Rios, Coso, 73. A £
y principales farmacias de Espafiay América.



FUMOUZE

/8,raub?StDenis PARIS

i"E SS a
Medicaciones ECS;tIIr’]:f:IOI’EI%InatO
;i [= N 1 -
1.¢[=3 ( de Ir?:mi?(égades Obstetricia.

la”4icerina solidificada

Tolerancia medicamentosa asegurada
Medicacién intestinal

Todas laa Enfermedade» Vias urinarias. Biflila

GLOBULOS FuMOUZEMCAPSULAS RAQUIN

CON CUBIERTA GLUTINIIAOA

CON %LIJuE;iIrEBr-Iejtl?noltDiUPLEx AflroOiiis» Bor It Aotdtmli th Madiointd» rtrli
! INSOLOPLE8 BM EL EBTCIlIAOO
1H90LOBLB3 BM EL BaTOMAOO Art Olor, nt RegUeldos.
Gradualmeiile solubles en el Intestino. ’ )
PRINCIPALES CAPSULAS RAOUIN

PRIN,(.:IPALES OLOBULOS FUMOO.I.E CODv»ibato do 8000, P«Jtal <Séandalo

AnUplrtii». Blllna, loduro <l« PeUiio 6 >l« Copa®WGO). lofliiro So Potjilo, IT° oloduro

*0d” o *"PiiBer«atIlDi', sPurtiativo». MraniiciOD. de Hldrarglrio, S»lo!-84»d»lo, AlqultraB.
SiilcllAto d« 806», Becretlgeoo» (laxaUvoa), Ictiol. TroDOOtIDa, ele.

Tiroldla». Vsronol. «to.

Unico empleado en lo* Hospitales Militares de Francia

VEJIGATORIOdALBESPEYRES ;

El
pobre
docto
prime
apelli
y AlfS
feleni

TOS - RORIUERAS - GRIPE doB el
PRIMERA OENTICIOI» repeti
~ solo

JARABE JARABE entati
DELABARRE Pasta BERTHE ciom ¢

& la codeina Lauro-Cererada. el emi
Mun/
ee hai
Vega.

H Vejigatorio pWexceIenciarcLe toma siempre.

se vende ea

Se oencie con 6 nin ol}jetos de curaciéon”
PAPEL de ALBE =PBYBES para el mantenimiento de losVo)lg8w I”

Sin WarcéUco.

depdsito general
d.1. CARMINE LEFRANCQ, ddl,. d. ~o.;»Je Bu., «ud.. Panto

i "lo» Alimento». - El Reconttlluyente mil Bnerglcio.
El Primero de todo (0





