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B o le tín  de ia  se m a n a .

Mujeres pensionadas para estudiar cómo se ha de asis­
tir á los enfermos.— Premios ai alumno de Vallado- 
lid Sr. Aparicio.— Visita de inspección.— Oonferen- i 
cia del Sr. Verdes Montenegro. i

Po r Real decreto del M ioisterio de Fomento—  j 
que publicaremos en el número próximo— se han | 
creado ciuco pensiones para otras tantas mujeres, i 
que estudiarán en Inglaterra Ja asisteocia de enfer- [ 
mos en ho.spitales y  clínicas. E l articulado del de- | 
creío dice así: i

Art. 1 o Se conceden en Inglatena cinco pentionea de ' 
diez y ocho :neBes de duración pan muj-irea dedicadaa al ¡

F o lle tín .

EL  DR. D. MARCOS V lfÍALS(1812-1895)
Conmemorar loa hechos de naeatros antepasados, coan­

do éstos brillaron en su época como astros de primera mag 
nitad, es eicmpre gri to, si de ellos se desprenden enseilan. 
zas diguas < e ¡mitecióc.

Una de retas grandes figuras médicas que florecieron en 
todo su esi-lendor en ia segunda mitad del pasado siglo fué 
el Dr, D. Jlarcos Vifiaia y Rubio, del qne aún recnerdan 
actualmente, por su extraordinario talento y aptitudessin- 
¡tularísima-t, y más aún por BU cajúcter un tanto severo y 
rígido, antiguos discípulos como loe Dres, Carretero, Ortega 
Morejón, Cortejarena. Taboada. Calleja é Iglesias, académi­
cos todos, notables lumbreras profesionales boy, que ya en 
su ocaso mantienen vivo el resplandor que recibieron de 
aquel claustro de eminentes profesores que se honró con 
ros nombres de Focrquet, Hysern, Marqués de San Grego­
rio, Sánchez Toca, Mala, etc-

Motiva estas líneas el centenario del natalicio de nues­
tro biografiado, que vió la luz primera en Burgos el día 25 
de Abril de 1812 y falleció en Madrid el 7 de Octubre de 
1896, inhumándose sus restos mortales en el cementerio de 
San Lorenzo.

estudio teórico y experimental de la asistencia de enfermos 
en hospitales y clínicas.

Estas pensiones serán de 180 francos mensuales, co- 
mendo también á cargo del Estado los gastos de viaje de 
las pensionadas y los de matrículas en Escuelas prm’esio 
nales.

Art. 2.“ Las solicitudes para aspirar á estas pensiones 
se presentarán dentro del plazo improrrogable do veinte 
días, á contar desde la publicación de este decreto en la (Já­
sete.

Art. 3.0 Las aspirantes han de acreditar el conocimien­
to del inglés y francés, tener cumplidos los diez y  ocho 
MOS y no pasar de treinta, de estado solteras ó viudas sin 
hijos y estar autorizadas, en su caso, por sus pa iros ó tu­
tores.

Art. 4.0 La Junta de Patronato de ingenieros y obreros 
pensionados recibirá y ex ,minará las peticiones de las as­
pirantes y propondrá en definitiva al ministro de Fomento 
las que, á su joicio, reúnan mejores condiciones

A rte.»  Para todo lo relativo al régimen y organización
de estas pensiones se aplicaré el Real decreto de 27 de 
Mayo de 1910.

Art 6.0 El ministro de Fomento podrá resolver de 
Real orden las dudas qua ofrezca la aplicación de este d.,- 
creto.

H a  sido grandemente elogiada la jig.iiente Real 
orden que ha visto la luz eu la Gacela.

Su padre D. Francisco y su deudo Fray Jo-é Viñals bí,-
cidoe ambos en Tarrasa (Barcelona), fueron dos célebres, 
músicos que se iospivaron generalmen e en las notables 
composifiionea religiosas del gran Paiestrina (Giovanni Pier- 
laigi), y se sospecha que las escritas por Fniy J  sé se'per- 
dieran en las vicisiiudes del monasterio de Monserrat, de 
donde fué discípulo y maestro. La fama de D. Francisco era 
tanta como músico, que hubo mucho empeño en que perte­
neciera á la Capilla Real del Palacio de Bonaparte, cuando 
éste puso sus plantas en Madrid; pero aquél prefirió com­
batirle con las armas, antes que complacer al Intruso.

Algún tiempo después de terminada la Guerra de la In­
dependencia, la familia de Viñals se estableció en la Corte 
yá l os  diez y nueve-aflos de edad, en 1831, empezó doti 
Marcos á estudiar el bachillerato: la Sección de Letras con 
el catedrátito Villaluenga, que tenía su'estudio público en. 
la plazuela de Santa Cruz, y con los dominicos del .Real 
Colegio de Santo Tomás; y la Sección de Ciencias, en el 
Museo de Ciencias Naturales, siendo uno de los alnmnos 
predilectos del insigne botánico Lagasca, en la Real Acade­
mia de las Nobles Artes de San Fernando y en el Real Con­
servatorio de Artes. En todos los cursos mostró D. Marcos 
gran aplicación y aprovechamiento, según certifican eos 
maestros, gradudndose.de Bachiller en el Real Co'egio de 
Medicina de San Carlos el 3 de Abril de 1835.
, Con esta preparación en Filosofía y en Ciencin--, para 

sufragar los gastos de sua estudios de Facultad, dedicóse 
con su hermano D. Damián, dietingnidísimo profesor de.
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266 EL SIGLO MEDICO

MINISTERIO DE INSTRUCCIÓN PUBLICA 
Y BELLAS ARTES

BEAL OBDEli
limo. Sr.: Considerando eo alto grado meritorio el acto 

de humanitarismo realiíado por el estudiante de la Facultad 
de Medicina y alumno interno del Hospital Clínico de Va- 
lladolid D. Alberto Aparicio de Beeson, que espontinea y 
abnegadamente ofreció un trozo de su piel á fin de qne 
pudiera realizarse el injerto epidérmico que los cirujanos 
estimaban necesario para la curación de las heridas de una 
pobre asilada en dicho Hospital,

8. M. el Rey (q. D. g.) ae ha servido diaponer lo si­
guiente:

1. ® Se concederá en Septiembre próximo al citado don 
Alberto Aparicio de Beeaon la inscripción de matrícula res­
pecto de todaa las asignaturas que en el año académico de 
1912-1913 haya de cursar en las mismas condiciones que las 
matrículas de honor á qne se refiere el art. 18 del Reglamen­
to de 10 de Mayo de 1901.

2, ® El Ministerio de Instrucción Pfiblica y Bellas Artes 
remitirá al de Gobernación las comunicaciones oficiales qne 
acerca de este asunto ha recibido, y todos loa datos que 
pudieran ser neresarios para incoar el expediente sobre 
concesión de la Cruz de Beneficencia al expresado alumno.

De Real orden lo digo á V. I. para su conocimiento y 
demás efectos. Dios guarde á V. I. muchos años. Madrid 13 
de Abril de 1912.—Aíóa.—Sr. Subsecretario de este Minis­
terio.—(í?acef« del 19.)

E l  inspector general de Sañidad exterior, D. M a ­
nuel M artín  Salazar, ha ido á girar una visita al 
Sanatorio de Oza, donde se proyecta construir un  
pabellón especial para niños tuberculosos; ampliar 
otro, actualmente destinado á los empleados, con el

música ó idiomas y padre de nuestro ilustre literato doctor 
D. Francisco Viflals, á dar lecciones en ios Colegios aristo­
cráticos de Madrid y en casas particulares, lo cual debió 
contribuir con seguridad á que, al obtener D. Marcos el títu­
lo de médico, fuera requerido por esas familias para su 
asistencia como facultativo.

En San Carlos estudió la Medicina, emprendiéndola en 
el curso de 1836-37; se bachilleró en Junio de 1842 y ae li­
cenció fn 8 de Noviembre de 1813, á los 31 años de edad, 
alcanzando en su carrera quince Sobresalientes. En 10 de 
Mayo de 1816 obtuvo el grado de doctor.

Su caudal de conocimientos en Ciencias Naturales y bu 
maravillosa aptitud para los trabajos prácticos hicieron que 
desde los comienzos de su carrera médica fuera el alumno 
más aventajado en Anatomía y Disección y en las clasea 
experimentales, como la de Fisiología, desempeñada por el 
ilustre Hysern. Aun era estudiante, cuando ya fué premiado 
por sus preparaciones del oido interno, multiplicando sus 
trabajos en la osteología del temporal, con paciencia bene­
dictina, hasta que logró completar sus colecciones, y  com­
pletar también el estudio más detallado que se conoce de la 
anatomía del peñasco (1811), mucho antes que lo hiciera el 
profesor Cruveühier; pues si bien este autor, en su Ánatomia 
descriptiva y 1845) trata del órgano de la audición, 
dice que Huguier observó que la cuerda del tambor no lle­
vaba el camino ordinario, mas no indica de nn modo preciso 
su trayecto y dirección, como lo demostró Viflals en 1811 
en la Real Academia de Ciencias Naturales de Madrid, la

fia de que pueda utilizarse también para n iños pre­
dispuestos á la tuberculoois, y  terminar las obras de 
jardinería y  de cerramiento que están realizándose 
en aquel establecimiento.

Con las obras ejecutadas y  las que se pro­
yectan quedará el Sanatorio de Oza capaz para 150 
niños y en disposición de cumplir en grande el fin 
humanitario de fortalecer y  curar á los pobres niños 
que tanto bien reciben con la estancia en los Sana­
torios marítimos. De todos los aspectos de la lucha 
antituberculosa realizada por el Estado, ninguno 
m ás eficaz y  simpático que éste que atiende á evi­
tar y  curar la tuberculosis iuoipiente de los niños 

pobres.
Después de visitar el Sanatorio de Oza, piensa 

el Sr. M artín  Salvador ir  á V igo  para ver las obras 
ejecutadas en el hospital del Lazareto de San  Sim ón 
y  en la estación sanitaria fronteriza de Túy.

E l  jueves ultimo dió en el Instituto R ub io  una 
conferencia el distinguido doctor VerdesMontenegro 
sobre los U ltim os progresos en el tra tam iento  de la 
tüberetdosis. Con tal motivo habló del primer ensa­
yo que se ha hecho de quimioterapia en la tuber­
culosis con el empleo de la enilina iodada y  de las 
sales de cobre, obteniéndose éxitos bastante lison­
jeros para augurar buen porvenir á estos intentos; 
y  expuso los últimos trabajos de Deyeac sobro el 
tratamiento por el antígeno parcial que señalan las 
orientaciones futuras de la terapéutica especifica.

qae, al estimar de mérito sorprendente nnoa estudios hechos 
por aqoél acerca del canto de las aves y de sos preparaciones, 
anatómicas, le invitó para que presentase sus trabajos so­
bre el órgano del oído, y ante la Sección de Ciencias Antro­
pológicas de la misma, leyó noa interesante Memoria titu­
lada Nueva deicripción de la porción petrosa del temporal, ma­
nifestando varios descubrimientos hechos en el órgano interior 
del oido; trabajo de gran trascendencia anatomo-fisiológica, 
que se publicó dos años después; por lo que Viñals, en opi­
nión de sabios maestros como los Dres. Maestre de San 
Juan, Creus y el otólogo Forns, que se han ocupado de esta 
gran figura médica, fué el primero que describió el b-ayecto 
y  salida de la cuerda del tambor. La docta Corporación recom­
pensó ei fruto de sus delicadas investigaciooes nombrándolo 
académico honorario.

Terminados sus estudios de la licenciatura, la Regencia 
del Reino le nombró en 8 de Mayo de 1843 Ayudante del 
Colegio de Medicina y Cirugía de Madrid, con destino al Ga­
binete anatómico de piezas de cera, y en su cometido demos­
tró tanta habilidad como disector prolijo en las inyecciones 
de venas y arterias y linfáticos, y sobre todo en sus prepa­
raciones óseas de verdadero mérito por su blanqueo, que aun 
hoy 86 admira, á pesar del tiempo transcurrido, sin saber 
cómo el Dr. Viflals consiguió semejante perfección.

Dentro de dicha Facultad fué en 1845 Conservador-pre­
parador de los Museos anatómicos; substituyó en ausencias y 
enfermedades á los catedráticos de Clínica quirúrgica, doc­
tores Sánchez Toca y Solís, y dió repasos de Operaciones,
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E l orador tcniim aiá eu interesante conferencia 
el jueves de la semana próxima.

D ecio g a r l a n .

M a d r id , 2 7  de A b r i l  de 1912.

ESTUD IOS PRACTICOS Y  BOSQUEJOS CLINICOS
DE PATOLOGÍA INFANTIL

Por et Dr. BALT.4SAR UEEMÁNDEZ BBIZ 
Médico jefe de la Inclnsa y Colegio de la Paz da Madrid,

Educados en ia clínica, piedra de toque donde ee com­
prueba la verdad de los descabrimientoe del Laboratorio; 
eterno libro BÍempre abierto á la observación y al estudio, 
donde no hay día que no se aprenda algo útil y positivo, me 
propongo en esta serie de artículos escritos á vuelapluma, 
pues el tiempo no me permite otra cosa, y contando con la 
benevolenda de los ilustrados lectores de esto semanario, 
dar á conocer aquellos hechos que llamen más nuestra aten­
ción y que por algún concepto puedan ser útiles á los mé­
dicos jóvenes que ejercen la sublime cuanto espinosa prác­
tica de la Medicina.

Decía el ¡lustre paidópata West que la tercera parte por 
lo menos de los clientes de un médico serian niños; de aquí 
ia necesidad de estudiar por todos, con gran in'erés, cuanto 
sé relacione con las enfermedades de éstos.

Endocarditis reumática primitiva.—El niño A. A., de siete 
años de edad, de muy poco desarrollo orgánico con relación 
á su edad, inteligente y listo, como snelen ser estos niños 
retrasados, sin antecedentes patológicos ni hereditarios que 
puedan relacionarse coa su enfermedad. Le asistí una bron- 
copneumonia grave, de !a que quedó completamente curado 
cuando tenia veinte meses de edad, y hace dos años una in­
fección de origen intestinal, de la que también curó por com­
pleto, sin haber tenido desde esta fecha enfermedad alguna,

apósitos y vendajes, inic'ando de este modo en la Cirugía á 
loa que después figuraron en primera línea en el arte qui­
rúrgico, como Velasco, Creus y otros.

Fué también en 1846 profesor [de Anatomía fisiológica 
de la Escuela Normal de Maestros, A cuyos alumnos enseñó 
á disecar en la Facultad de Medicina, con el fin de qne com­
probasen así las lecciones teóricas recibidas de tan conspi­
cuo anatómico,

En 1847, el Gobierno español le comisionó para estudiar 
la organización de los Museos y de las Escuelas de Medicina 
de París; y aprovechando la oportunidad, en Agosto de dicho 
afio dió una conferencia en latín, por serle más fácil que 
francés, en la Facultad Médica, ocupándose,como era natural, 
de sus descubrimientos anatómicos en el oído interno, y 
luego regaló una magnífica colección de preparaciones del 
hueso temporal, que aun se conserva en una vitrina, junto á 
los trabajos anatómicos del célebre Cruveilhier, La Acade 
raia de Ciencias y la de Medicina de París celebraron ma­
cho los descubrimientos de este insigne médico español, y 
desde entonces estrechó la amistad con loa sabios de la Es­
cuela parisiense, principalmente con nuestro compatriota 
Mateo Orfiia y el Barón do Larrey.

Su fama como cirujano y como médico de consulta fué 
tomando tal preponderancia, que se le nombró Médico-direc 
tor del Hospitalillo de Monserrat, en la iglesia del mismo 
nombre, hoy derruida, fundado por la Corona de Aragón, en 
la actual plaza de Antón Martín.

En 1864, al presentarse en Madrid el cólera morbo, el

salvo algún caneancillo producido por Iransgrásioces en el 
régimen alimenticio.

Este niño jugaba y corría como los demás de su edad, y 
la mayor parte del afio la pasaba en Miraflores de la Sierra.

Le trajeron á Madrid á últimos de Diciembre, y á los po­
cos días, por haberlo llevado al cinematógrafo y al teatro, ee 
enfrió y se puso enfermo, presentándosele fiebre de 38A»; 
me llamaron, y al reconocerle noté una gran taquicardia con 
arritmia y fatiga, y por la auscultación se apreciaba un soplo 
prolongado de la punta (soplo mitral) característico, y muy 
intenso, se percibía admirablemente su mayor intensidad 
debajo y por fuera del pezón, soplo sistólico <le inanficiencia 
mitral.

Yo no le había apreciado nunca, en las otras veces que 
estuvo enfermo, trastorno alguno cardiaco.

Dispuse una ligera infusión de digital para tomar á cu- 
cbaraditas con observación, con objeto de calmar la arrit­
mia y la taquicardia.

Por la noche se presentaron intensos dolores en ¡as ar- 
ticnlaciones condro-esternales. Entonces me enteré que el 
niño se había quejado el día antes de un dolor en la pierna 
izquierda.

Dispuse la quietud completa en la cama, las aplicaciones 
de calor al pecho y el aalicilalo de sosa en la conocida solu­
ción Clin, que por su pureza resulta un excelente preparado, 
dándolo en dosis fraccionadas y en la forms que después se 
indicará. Celebré consulta con mi distinguidísimo compañe­
ro el Dr. González Xlvarez, el cual estuvo en un todo confor­
me de que se trataba de una endocarditis valvular reumá­
tica.

El reumatismo articular es enfermedad muy frecuente 
en loa niños, y hay que auscultarlos diariamenle y con gran 
detenimiento para que no pase inadvettida eu localizacléii 
cardíaca; pues, como decía Bouiliaud, en el niño «el corazón 
se comporta como si fuese una articulación», y en las formas 
más ligeras, y que apenas llaman la atención de las familias, 
la localización cardíaca es muy frecuente, ó, como ha ocurrido

Real Patrimonio cedió el convento de San Jerónimo, sito eu 
el Retiro, para hospital de coléricos, y D. Marcos fué nom­
brado su director, en el preciso momento en qne el popula­
cho, infinido por propagandas po’iticas, se sublevó en cruen­
ta revolución que puso en peligro la vida dei personal facul­
tativo, en el que figuraba Maestre de San Juan, que fué des­
pués sabio histólogo; pero D. Marcos, con la serenidad y 
energía de carácter que no abandonó nunca, hizo frente á las 
iras de la insapa muchedumbre, convenciéndola de su pro­
ceder antihumanitario, y  consiguió salvar ó loa médicos, y 
que el hospital siguiera su funcionamiento, conjurando así el 
conflicto que estalló fragorosamente en otros puntos de )a 
capital de la Monarquía. En este improvisado nosocomio 
recibieron asistencia facultativa cerca de 2.000 atacados.

Cuando se inauguró el Hospital de la Princesa, fué nom­
brado el Dr. Vifials Médico-decano del mismo y de la 
Beneficencia general; organizó admirablemente loa servicios 
clínicos y administrativos, y después de algún tiempo tuvo 
que reunnciar el cargo, por cuestiones de dignidad profesio­
nal, que consideraba inviolables, dado su mo Jo de ser enlero 
y firme. Poco á poco fué renunciando también los otros 
cargos oficiales (enel déla Facultad de Medicinóle substitu­
yó el Dr. Velasco), consagrándose sólo á sus estudios de 
biblioteca y á su aristocrática clientela, siendo desde 1880 á 
1800, genuino representante de los más conspicuos y dignos 
de esa venerable institución, pronta á desaparecer, conocida 
con el nombre deméiitcó de/ajiítíta. Y tai era la fe que el 
Dr. Vifiala inspiraba á sus compañeros de profesión y á aus
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en este caso, que la localización ha sido primitiva eu ol cora­
zón, pues los dolores se presentaron después que la auscul- 
tación hizo patente sn localización, pues el nifio no se había 
quejado de nada, ni su madre, meticulosamente observadora 
de todo lo que le pasaba á su hijo, tampoco había apreciado 
nada de anormal.

¿Puede el salicilato de sosa, como medicamento específico 
contra el reumatismo, dándole muy al principio, evitar las 
complicaciones cardíacas? Creemos que si, por lo que arroja 
nuestra ya larga experiencia personal, en machísimos casos 
y en formas intensísimas de reumatismo poliarticular que 
hemos tratado desde su comienzo por el salicilato de sosa, 
soberano medicamento contra e’ta dolencia; lo hemos con­
seguido, claro está que no tratándose de un caso como el 
que estamos relatando, que indudablemente es interesante 
por este concepto. El salicilato de sosa hay que darlo cada 
cuatro ó seis horas, de día y de ttoche; y si el niño duerme, 
despertarlo para dárselo, pues es un medicamento qne se 
absorbe y se elimina muy pronto, y tener presente la feliz 
expresión de Hachar; «mientras e! enfermo duerme, el reu­
matismo vela»; darlo diluido en agua azucarada para tomar­
lo á Borbitos tardando en tomar la dosis, medía ó una hora; 
siguiendo este procedimiento se tolera perfectamente, sin 
sentir la menor molestia, y su efecto es más eficaz.

Siguió el niño varios días, siendo cada vez más cortos y 
menores los dolores del pecho, y á los quince días todo se 
había normalizado. El soplo de la punta era ranchisimo ine- 
ñor; suspendimos los salicilatos y le dimos el iodnro potási­
co para evitar ¡a transformación fibrosa fiel exufiado endo- 
cardiaco, aconsejando á sus padrea que io tomase por mucho. 
tiempo, con intervalos de descanso y alternando con el jara­
be de Hipofosfltos de Fellows para activar su decaída nu­
trición.

Hace poco lo hemos reconocido, y apenas tiene soplo de 
la punta.

Eritema simétrico fie la cara, toxi-infeccioso, en una niria

clientes, que más fie una vez se le hacía viajar en tren 
especial para ver en consulta casos de suma gravedad, y 
BU opinión y criterio pesaban tanto, que por lo menos, aun 
cuando después sobreviniese desenlace fatal, la familia del 
enfermo quedaba tranquila con que le hubiera visitado Don 
Marcos, como último asidero de esperanza.

Bus talentos nada comunes, la reputación envidiable que 
gozaba, su sinceridad y desinterés en la profesión que ejer. 
cía con gran acierto, su integridad y honradez de carácter, 
hicieron que tanto las clases humildes como las más elevadas 
de la sociedad le confiaran su salud, consultándole como 
médico, como amigo leal é inquebrantable y como varón 
integérrimo de recta conciencio y juicio sereno y desapasio­
nado, contando entre sus clientes aristocráticos á la Conde, 
sa del Móntijo, á la infortunada Condesa de leba (ex-Empe- 
ratriz de loa franceses), á quien acompañó en su dilatado 
viaje á Oriente, á la Vizcondesa de Jorbalán (venerable 
Madre Sacramento, fundadora de las Iteligiosas Adoratrices, 
que murió en Valencia, víctima de la epidemia colérica, en 
olor de santidad, á los Duques de Alba, de Sesea, de Gor, al 
famoso filósofo Salmos, de quien era entrañable amigo, y á 
otros muchos de gran fama en la política, en la milicia, en 
las ciencias y en la literatura.

Pudo adquirir elevados pueetos y cargos honoríficos que 
le brindaban con insistencia altas personalidades, y, sin 
embargo, la ambición y ia codicia jamás tentaron su tran­
quilo espíritu; prefirió vivir humildemente, apartado de las 
vanidades humanas, y nunca ostentó en público las conde-

fie veinte meses fie edad.—El 15 de Dkiembre último enfer­
mó la niña M. S., de veinte meses de edad, perfectamente 
constituida y desarrollada, hermosa primera hija de un ma­
trimonio joven y sano.

Esta niña, que nunca habla estado enferma, de tempera­
mento nervioso, lista y despejada y perfectamente reglamen­
tada en su alimentación, por una infracción del régimen ali­
menticio, pues comió dos mantecados de Astorga, que era la 
primera vez que ios probaba, se puso enferma con inquietud, 

,1 vómitos y fiebre de 38°; me llamaron en seguida, y la enconti'é 
febril S'vé, algo decaída y con dos manchas eritematosaa, de 
un color rojo vivo, situadas simétricamente en las sienes y 
algo por delante del pabellón de las orejas, de bordes festo­
neados, separados perfectamente del resto de la piel normal: 
parecían dos placas de escarlatina intensa; no existía angina 
n ila menor rubicundez de la cavidad faríngea. Loque llama­
ba la atención era la perfecta simetría; lo que prejuzgaba nn 
trastorno trófico de los nervios que inervan esa región, y de 
origen toxi-alimeniido.

Ss la pnrgó con el aceite de ricino, se la puso unas irri­
gaciones intestinales, y la dieta láctea y agua alcalina como 
bebida, y á las cuarenta y ocho horas después todo había des­
aparecido, encontrándose la niña alegre y como si nada hn- 
biese tenido. ¿Cómo explicar este eritema simétricode lacera? 
Relacionándolo con una indigestión ligeramente febril, y por 
tanto con una infección de origen Intestinal que indudable 
mente fué la causa de este trastorno, cuya fisiología patoló­
gica es algo obscura, porque con mucha frecuencia se ve en 
los niños estos eritemas extendidos en diversas partes del 
cuerpo, acompañados muchas veces de urticaria; pero en 
ésta nada hubo de picor, ni en el resto de la piel de la nifia 
se presentó ei menor trastorno, y su perfecta simetifa, repi­
to, era ¡a que le daba una fisonomía especial que no había 
observado basta este curioso caso.

coracionea que poseía, como la de la Legión de Honor, la 
Cruz de Beneficencia, la Encomienda de Oarlos III y otros 
premios oficiales otorgados por su laboriosidad. Bien mere­
cidos los tenía, pues, á no ser por su robustez física y firme 
intelectualidad, hubierd sucumbido en la demanda.

Conocimos entrado en años á  D. Marcos, como familiar 
mente se le llamaba, y á través de aquellos ojos pardos, de 
mirada penetrante, adivinábase al hombre íntegro, de vigo­
rosa inteligencia, entusiasta de los adelantos modernos, que 
aplaudía y aceptaba cuando no eran exagerados y tenden­
ciosos.

Este famoso anatómico y médico clarividente, de quien 
pudiera escribirse un voluminoso libro, murió á consecuen­
cia de una rápida degeneración de loe centros nerviosos, que 
evolucionó en poco más de tres meses, y al desaparecer del 
mundo nos dejó rasgos propios de una entereza espartana, 
de una humildad sin límites, de una austeridad ejemplar y 
de un constante amor al estudio y afán al trabajo desplega­
dos en su vida docente, cuyas virtudes, muy dignas de ser 
imitadas, resplandecen sobro su cabeza como aureola de 
gloria.

De. SALCEDO.
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TRATAM IENTO  PREVENTIVO  DE LOS

ENCLAVAMIENTOS DEL IRIS

Las dleeraa, los traumatigmos, las quemaduras, en fin las 
pérdidas de sabstancia que interesan las cinco capas que 
integran el total espesor de la córnea, reclaman tres aten­
ciones esenciales y á cuál más importante: la curación de 
la queratitis, Ja de la iritis concomitante, y la necesidad de 
evitar loa encarcelamientos del iris.

Si se tiene en cuenta que la procidencia y fijación de ¡a 
membrana diafragmática del ojo imposibilita, al interponer­
se en la úlcera, la curación de ésta cuando de hernias se tra­
ta; que en to los los casos en que se adhiere á la córnea im­
pide la regulación de la cantidad de luz que debe llegar á 
la retina; que interceptando )a vía más importante de des­
agüe que el órgano visual posee -  ángulo iridoescleral- 
acarrea el funesto glaucoma, que produce iritis é iridocicli- 
tis más ó menos intensas, pero siempre permanentes y re - 
beldes, y varios más trastornos, derivados de éstos, que no 
cito por ser más raros, se comprenderá el alto interés que 
estimula al clínico para precaver tan enormes daños en las 
perforaciones corneales.

Revisando los antores de Oftalmología, sorprende la rara 
unanimidad con que se ocupan de este asunto. Si la úlcera 
ó herida penetrante, dicen, ocupa las partea centrales de la 
córnea, 86 aplicarán los midriálicos; si asienta en la perife 
na, se instilarán mióticos; y como tal conducta convence- 
por su aparente lógica, á la práctica es llevada sistemática­
mente; pero la clínica, que es piedra de toque de las concep­
ciones teóricas, se encarga de demostrar lo nocivo que es á 
veces este pvoceder.

En primer lugar, los mióticos, al forzar el iris á contraer­
se, ejercen una acción deplorable sobre la queratitis é iritis 
que de ordinario la acompaña, como que precisamente son 
los midnáticos los que en estos procesos se emplean sin ri­
vales en sus beneficiosos efectos. En segundo lugar, aumen- 
tendo la eztensiin del iris, agrandan la superficie de proba 
ble contacto con la córnea, por cuanto aumentanlos puntos 
de apoyo que se re quieren para que el humor acnoao lo pro­
pulse eu los cambios tensivos que fatalmente en estos ca- 
808 el ojo experimenta. No es esto todo: dada la forma con­
vexa de la cara del cristalino poatyacente al iris, la distan- 
c a  que los separa disminuye gradualmente de la periferia 
al centro (donde casi se tocan), dando asíá ia cámara poste 
ñor un aspecto triangular de base externa en sus ideales 
y perpendiculares cortes; luego es evidente que, cuanto más 
96 contraiga la pupila, tanto más se favorecen y tanto más 
extensas serán las einequiís posteriores, de consecuencias 
más senas que las anteriores, ai cabe, pues de ellas basta 
citar la catarata y el glaucoma, para dispensarnos de entrar 
on detalles. Si á esto se agrega la oclusión de la pupila por 
loa exudados del iris, y ip difícil que es en la práctica repa­
rar tamañas averías, la necesidad de proscribir los mióticos 
eu estos casos queda bien clara.

El iris, porción terminal modiñroda de la coroides, no si-
gnecomoé8ta,untrayectoe8féfico,8inoque,fijadoalmúscu-

cl.arporsugran  circunferencia, se desvía baria el cen- 
la i’l Z i “ ««P‘““ -diafragmático regalador de

a pared ocular; pero, y esto es lo importante, no con'córnea 
S r r n ‘ "°“ brecon que se Je designa (ángulo
tica V í T  ’ y“««'ímbica de la escleró-
como Hií“'  del limbo esclerocornea!.
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Este dato anatómico, y los inconvenientes relatados 
me indujeron á prescindir de los consejos de los clásicos, y 
á emplear los midriátieos, cualesquiera que sea ia localiza­
ción de la úlcera. Si ésta es central, no ha lugar á discusión 
ya que ¡as opiniones son conformes y contextes en este sen­
tido; mas, SI es marginal, precisa razonar la que he formula­
do, aparen temente atrevida. Debido sin duda á ser la cór­
nea un tejido nutrido á expensas del sistema vascnlar ciliar, 
y 4 la continuidad de su epitelio posterior por la cara ante­
rior de] iris, esta membrana se hac¿ casi siempre solidaria 
de aquélla en sus padeceres, siendo, por esta parte, indubita­
blemente justificado el uso de los medicamentos que preco- 
HIZO, Mas ¿có mo el iris dilatado puede substraerse de su en- 
carcelamieuto en la perforación próxima?Para darnos cuen­
ta exacta de ello, er necesario analizar cómo ésta se efectúa. 
El globo ocular debe este nombre al equilibrio de fuerzas 
contrarias que la integridad de sus resistentes envolturas 
mantiene; la presión intraocular y la de la atmósfera. Fra­
guada una abertura, que para nuestro objeto asentaremos 
en la córnea. Ia tensión interior superior á la exterior hace 
que por Ja brecha trate de precipitarse todo el contenido del 
órgano; pero como quiera que el cristalino representa un 
opérculo para la cámara vitrea, sólo el ácueo se derrama 
impulsando en sn camino á la membrana iridiana, y como la 
presión atmosférica se encuentra sin antagonista, aplana ¡a 
córnea, facilitando el contaetoiridocorneal iniciado porel iris; 
mientras ocupe éste puntos coirespondientes á los de Ja per­
foración, la inminencia de la complicación subsiste; tal acae­
ce en la miosis ó en la exigua dilatación pupilar; en coyos 
estados las reiaeionea entre las membranas sostenedoras del 
conflicto son las más propicias para la eventualidad qne es- 
tudiamos. Conviene advertir á este propósito que, haata el 
presente, sólo la correspondencia entre el esfínter del iris y 
la perforación preocupaba, y yo. aunque no dnde que esta 
reglón es la más expuesta á loa enclavamientos, fundado en 
que los bordes libres de las membranas fijas son más sen- 
aiblesá las presiones por falta de apoyo, hede recordar qne 
son posibles (y la clínica lo demuestra) los encarcelamien­
tos y adherencias de las restantes porciones, tanto ó más 
graves y menos obedientes á los tratamientos posteriores.
A reducir la extensión superficial del iris, para hacerle me­
nos apto á los desplazamientos por las oleadas del hamor 
acuoso, y á desviarle de su correspondencia con la perfora­
ción, queda reducido el problema terapéutico: ambos fines 
se consiguen con la mi Jriasie, que se deberá acentuar á me- 
dida que la pérdida de substancia de la córnea se aleje del 
centro; con esto quiero subrayar la imperiosa necesidad de 
provocar ia dilatación extrema de la pupila en aquelloe ca­
sos en que el proceso qnerático sea marginal, pues sólo de 
esta suerte reduciremos el iris á los dos y medio milíme- 
tros que, por lae nociones anatómicas predichaa, garantizan 
la impoBibili4ad de Ja complicación que nos ocapa.

Pero hay en esta práctica un gran inconveniente que no 
quiero pase inadvertido, y es que, como las perforaciones 
tienen lugar principalmente porel predominio de ia ten- 
Sión-Mular, y la mayoría de los midriátieos, por su calidad 
ciclopléjica, la aumentan, su uso se estimará perjudicial- 
pero SI tenemos presente que esta acción puede ser contra’ 
rrestada exteriormente aplicando un vendaje compresivo, 
y sobre todo que existen midriátieos que nada influyen so­
bre la presión, como son la euftalmina y cocaína, se com­
prenderá cuán fácil es salvar esta contraindicación, que los 
hace más preciados en los períodos nlteriores en qne se es- 
tablece la perforación, ya que entonces queda el ojo en dé­
ficit de presión. Súmese á todo esto Ja acción sedante y de 
estímulo reparador qne sobre la afección querática ejercen
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laj eubstancii-6 miclriáticas, y quedaré proc laa-.ada 6U iadis- 
cutible superioridad.

Es natural que el tralamieuto defendido requiere una es­
crupulosa vigilancia para mantener el grado de dilatación 
pupilar requerido; no obstante, suponiendo que por descui­
do acaeciera el enclavamiento, al ser éste esfinteriano y de 
emplaíamiento periférico, facilitaría la intervención qairár- 
gica y la haría mós eficaz que en loa reetantea casos.

Como compendio final, se deducen laa siguientes con­
clusiones.

La medicación midriática en iaa úlceras de la córnea con 
tendencia á la perforación, eftá indicada:

o) Por su acción sedante y curativa sobre la queratitis 
é iritis concomitante.

6) Porque, reduciendo la superfic ie del iris hasta el pun­
to de hacerle perder su confrontamiento con la córnea, ha­
ciéndole á la vez menos sensible á las propulsiones del hu­
mor acuoso, dificulta, cuando no imposibilita, los encarcela­
mientos y adherencias del iris, cualquiera que sea la locali­
zación de la perforación.

c) Porque evita las sinequias posteriores y los perjuicios 
subsecuentes.

d) Por ser más remediables los inconvenientes escasos 
que su empleo reporta.

Db. 8A.NZ MORETA
B a d a jo z , 191S.

TU BERCU LO SIS

La Revista Tuberculosis, de Berlio, publica en su último 
m'imero una serie de conclusiones de los principales traba­
jos presentados en la X Conferencia Internacional contra la 
tuberculosis, celebrada en Roma en los días 10 al 14 del pre­
sente mee.

He aquí algunas de las más interesantes:

Sobre terapéutica específica. 
a) La terapéutica específica de 1» tuberculosis es un 

medio auxiliar importante de la terapéutica general. En tan­
to que ésta tiende á aumentar la fuerza de resistencia gene­
ral del enfermo, la terapéutica especifica tiene por objeto 
acrecentar la fuerza de resistencia especial contraía viru­
lencia del bacilo tuberculoso,

fe) La aplicación sistemática de la terapéutica específi­
ca por series repetidas de tratamiento, no solamente coneti- 
tuye un medio auxiliar de la terapéutica general, sino que- 
además proporciona al enfermo mayor posibilidad de curar 
definitivamente.

c) La aplicación precoz déla terapéutica específica en 
el mayor número posible de formas incipientes de tnbercu. 
losis cerrada es el mejor medio de prevenir los casos graves 
de tuberculosis afeierfa, y por consiguiente de llegar metó­
dicamente al agotamiento de las fuentes de infección.— 
(Df.  Petruschky, de Dantzig.)

II
Observaciones sobre la terapéutica específica, 

o) Los experimentos hechos en estos diez últimos años 
por.los médicos, tanto en su práctica privada como en la 
mayor parte de los sanatorios de tuberculosos, hau estable­
cido probadamente la necesidad hoy ineludible de emplear 
la tuberculina como medio terapéutico en numerosos casos

de tuberculosis latente ó declarada, y también como factor 
para la determinación del diagnóstico y de elección de los 
casos tratables.

6) El tratamiento por la tuberculina se puede efectuar • 
sin ningún peligro de una manera ambulante, cuando^el 
médico es'.á suficientemente al corriente de los principios 
de este tratamiento.

c) Para que este conocimiento se extienda entre loa mé­
dicos, hay necesidad urgente de establecer cursos prácticos 
en laa grandes ciudades. Estos cursos deberán ser organiza­
dos en todas partes con el concurso de las Asociaciones na­
cionales contra la tuberculosis.—flb-. W , Holdheim, de 
Berlín.)

III
Sobre los resultados del tratamiento de Finkler para la tuber­

culosis por vacunación de los cobayas.
а) Es posible de una manera quimioterápica influenciar 

de modo exacto y favorable la vacunación tuberculosa del 
cobaya, que de otro modo muere. De lae substancias ensaya 
das por Finkler (consejero privado) y por el ponente, el 
grupo ¡lerteiieciente á los colorea anílicos y su combinación 
iodada, así como el de una sal de cobre incorpotada subcu­
táneamente en solución, obran de un modo curativo pronun­
ciado en un animal enfermo de tuberculosis.

б) Laa preparaciones de los dos grupos, que el ponente 
nombra A y B, tienen i'n vüro una influencia que impide el 
desenvolvimiento del bacilo de la tuberculosis. Los colores 
obran de esta manera solamente estando reducidos.

c) En el cuerpo del animal se depositan los remedios en 
las partes atacadas de tuberculosis, y son aceptados por las 
bacterias. B  produce además hiperemia de loa órganos tu­
berculizados, igual que la observada como efecto del ácido 
cinámico, y, en mayor grado, de la tuberculina.

d) L a  influencia curativa de las soluciones inyectadas
subcutáneamente, de loe remedios A y B, sobre el organis­
mo tuberculoso de los animales de ensayo, ee expresa por 
la fiebre, aumento de peso, menor extensión «le la tubercu­
losis en loe órganos, cura de las alteraciones tuberculoass 
existentes, desaparición de los bacilos del pus y de los focos 
de enfermedad tuberculosa.

«) Loa remedios A y B son diferentes en su intensidad 
y manera de obrar. Los colorea son muy bien tolerados y 
avanzan lenta pero constantemente la cura de la enferme­
dad toberculosa. Con ellos, si algunas epidemias intercu- 
rrentes no hubieran perturbado el efecto, se diría obtenido 
un 76 por 100 de detención de la tuberculosis, basta la cu­
ración completa. El tratamiento debe erupezarse en los ca­
torce primeros días después de la infección, y continuarlo 
hasta loa seis meses. La sal de cobre produce en la forma 
empleada en estos experimentos, en primer lugar infiama- 
doñee y necrosis locales, que no perturban gran cosa el es­
tado general del animal. Sobre la enfermedad tuberculosa, 
la preparación tiene un efecto más enérgico que el remedio 
A. El efecto curativo se ha observado hasta el presente en 
el 00-100 por 100 de los casos tratados, aun en complicacio­
nes con laa epidemias intercurrentes de establo. La baja de 
la fiebre, la cura de los abscesos abiertos, el deeintarto de los 
ganglios inguinales, se presentan á menudo desde la prime­
ra inyección, y en el remedio A epenas si antes do la vigé­
sima. Aun en los casos más avanzados se puede llegar con 
el tratamiento por el cobre á la detención de la tnberculo- 
eis y á la reacción de loa trastornos tuberculosos.

Las inyecciones de color no producen reacción en los 
animales tuberculosos si no están también atacados de epi­
demia. En los tratados por el cobre, la fiebre se presenta
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generalmente á las veinticnalro horas después de la inyec­
ción. La fiebre producida por la inyección desaparece dos ó 
tres días después; la fiebre tuberculosa desaparece á ios diez 
días, y algunas veces también después de semanas.

f )  En resnmeOj se puede decir que el tratamiento de loa 
cobayas tuborcuioaos con loa remedioa antea dichos sobre­
pasa en eficacia todos los métodos empleados hasta el pre­
sente, salvo tal vez el método de suero de Buppel.—(2)octor 
Condeta d« Linden, de Bonne.)

IV
Sobre experimentos con los remedios indicados por el «conse­

jero íntimo» FInkier para el tratamiento de ia tuberculosis  ̂
pulmonar.
I. Aunque el tratamiento higiénico, dietético y climaté­

rico de la tuberculosis pulmonar sea el rolo que bastad  pre­
sente ha dado resultados de una regular eficacia, y que este 
tratamiento deba considerarse siempre como base de toda 
terapéutica aplicada ó esta enfermedad, conviene, sin em­
bargo, completarla con el empleo de remedioa que tengan 
acción directa sobre el bacilo.

II. Ni las diferentes variedades de tuberculinas, ni los 
sueros curativos de la tuberculosis han justificado las espe­
ranzas que ee habían fundado en ellos; la cuestión de su 
eficacia terapéutica es de las más controvertidas. Menos claros 
todavía han sido hssta ahora los resultados del tratamiento 
químico de la tuberculosis; no han sido apenas hechos en 
este sentido isperimentcs exactos y melódicos.

III. Los dos remedios que el «consejero intimon Finklerha 
llevado ó este género de experimentaciones eon de naturale­
za puramente química. El uno (snbslancia ccloraiitc á base 
jódica) re pre.-ta muy bien á la inyección sabcutácea, intra­
muscular ó inlriu enosa en el hombre; esta última vía no pre­
senta ningoiin ventaja. El otro remedio (combinación soluble 
de cloro y de un metal pesado) causa fácilmente irritación 
é inflemaciones locales; por lo general, en esta clase de pre­
paraciones no falta sino muy rara vez este inconveniente. 
Como este remedio tiene la mayor eficacia en les animales, 
ha sido el preferido en esta serie de experimentos.

IV. Bemóntause eetos estudios á Julio de 1911 y versan 
sobre unos cuarenta casos de tuberculosis pulmonar, some 
tidos al mismo tiempo á la cura higiénico-dietética de uso en 
los sanatorios. Los casos elegidos fueron los de gravedad 
media, á fin de poder fundar en ellos un juicio seguro. He 
aquí los resultados obtenidos:

o) La eficacia media de la cura se presentó en loe enfer­
mos muy satisfactoriamente, produciendo la impresión de 
ser mucho más grande que la del tratamiento higiénico die­
tético solo. En loa casos progresivos muy, gravee, el efecto es 
nulo; pero, en ciertos casos de gravedad media, la enferme­
dad evoluciona en un sentido maravillosamente favorable.

h) Lo corriente es que el efecto curativo se manifieste 
poco á poco; la fiebre desaparece lentamente, así como los 
bacilos tuberculosos de la expectoración.

c) A la dosis prescrita, los remedios no producen nin­
guna intoxicación ni oíros accidentf s. no habiéndose obser­
vado reacción alguna en los focos de infección. La fiebre no 
parece aumentar más que cuando la irritación es violenta 
en la parte donde se practicó la inyección.

V. La eficacia, generalmente lenta, de estos remedios 
puede dar lugar á apreciaciones escépticas; sin embargo, 
responde á las circunstancias anatómicas de la tubercnlosis 
pulmonar crónica.

Se concibe fácilmente que el remedio más eficaz no lle­
gue sino poco á poco hasta los focos profundos de infección 
extendido?, y existentes ia mayoría desde muchos afios.

Puede admitirse que, modificando los remedioa en su dosifi­
cación, se llegue á mejores resultados. Esto puede única­
mente establecerse después de nuevos experimentos sobre 
los hombres y sobre animales.

VI. Estos experimentos no estén todavía terminados; 
pero puede decirse que marcan el principio de una quimio­
terapia ba«ada sobre los ensayos exactos en el reino animal, 
y en que, cuanto hasta ahora se ha experimentado sobre 
ello, maestra claramente la eficacia sobre la tuberculosis 
pulmonar.—("Dr. Messen, de Bohenhonnef.)

Trad., F. J xvibe CORTBZO.
(Concluirá.)

—  ----------------------------------------------

FISIOLOG IA OE LA  LACTANCIA

The Journal of the American Medical AsBociation del 2 de 
Marzo último, en uno de loa editoriales dice:

Durante muchos afios los fisiólogos han supuesto que la 
secreción de la leche era en gran parte, ó por completo, 
independiente de la infinencia nerviosa, Hay casos de lesio. 
oes medulares en mujeres con secreción láctea normal, y la 
destrucción de la médula en loa animales no influye sobre 
esta función. Glándulas mamarias trasplantadas se des­
arrollan durante el embarazo y segregan lecbe después del 
parto, aunque hayan sido seccionadas todas sus conexiones 
con el sistema nervioso. Todavía más: algunas substancias, 
como la pílocarpina, que estimulan la secreción de otras 
glándulas, no tienen ningún efecto en la secreción de la 
leche. Sólo recientemente se ha suplementado esta evideU' 
cia negativa con inlormacióu positiva sobre el mecanismo 
por el cual el cuerpo regula la lactancia, y, según podía espe 
rarse, esta influencia se ejerce por medio de secreciones in­
ternas que tienen lugar por esUmnlos nerviosos.

I n  primer lugar ocurre el descubrimiento de la señorita 
Lane-Claypon y del profesor Starling, que el desarrollo de 
las glándulas mamarias durante el embarazo está influen­
ciado por hormones que tienen su origen en tejidos fetales. 
Esta observación, repetidas voces conflrmada en experi­
mentos sobre animales, ha recibido un apoyo en el curioso 
caso de las hermanas Blazek (monstruos dobles); una de 
ellas quedó embarazada, y las glándulas mamarias se des­
arrollaron en las dos y en ambas segregaron leche después 
del nacimiento deinifio.

La primera demostración de un hormón que estimula la 
secreción láctea fué hecha en 1010 por Ott y Scott, de Fila- 
delfla, quienes refieren que un extracto del lóbulo posterior 
de la hipófisis (infuDdibuliua) tiene un gran poder galacto- 
gogo sobre la glándnla mamaria en estado de secreción, y 
que el Corpus luteum, la glándula pineal y el extracto de 
timo tienen uu efecto similar, aunque menos marcado. Desde 
aquella fecha han amplificado su trabajo, confirmado en el 
labo-atorio del profesorScbftfer, de Edimburgo.

En el último trabajo sobre este tema, hecho por Macken 
zie, se refiere que, de gran número de tejidos examinados, 
sólo el lóbulo posterior de la pituitaria, el C o rp u s  lu teu m , la 
glándula pineal, las glándulas mamarias en actividad y el 
útero en involución dan extractos activos, y que, con los dos 
últimos, los resultados son inconstantes. El extracto de pi­
tuitaria es con mucho el más activo, y lo es, ya proceda de 
animales que lactan ó que no laclan, de la misma especie ó 
de especie diferente, y hasta en la hipófisis procedente de 
las aves, en las cuales ciertamente que el efecto galactogogo 
no es función natural de la glándula.

Cualquiera que sea el principio activo, es muy estable; no 
se altera por la ebullición, por la desecación ni por someter-
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le al alcohol, en el cual es insoluble. Es interesante saber 
que la glándula pineal proporciona una substancia activa, 
porque hasta ahora no se había observado ningún efecto con 
preparados de tal órgano, y también porque lo único sabido 
con respecto á la glándula pineal, que hacía suponer ejer 
ciase alguna influencia, es que se conocen algunos casos de 
tumor pineal unido á un desarrollo y función sexual exage­
rados ó prematuros. Se podía suponer que"^! catyus luíeum 
tuviese este efecto, porque es sabido que tales cuerpos sub­
sisten durante la lactancia. Sa ha observado que extractos 
de placenta y de feto inhiben el efecto galactogogo de los 
extractos activos, lo que explica la supresión normal de la 
lactancia basta que se expulsan estos productos de ia con- 
cepción.

Todos estos estudios tienen gran interés y dan un gran 
avance á nuestros conocimientos en un tema de gran impor­
tancia práctica. También se presentan por sí mismas algu­
nas posibUidadss terapéuticas, de las cuales esperamos re­
sultados favorables. Nos interesa menos la aplicación de la 
infundibulina á las vacas, ovejas y cabras.

P . M.

B i b l io g r a f í a  m é d ic a .
ElÉKEMTSDB EHINO-LlIllMGOLOaiE a l'uSÍGE BU UÉDECJH rBATI- 

CIEB, p . r  I s D r .  J .  PeÍD , P r iv a t -D o c e n t  á  l 'U i i iv e ra i té  de  V ien- 
n e ,  t ra d Q o tlo n  d 'a p r t a  ¡ a  d e a x ie m e  íd í t i o a  p a r  le  D r, g ,  L a n t -  
m a n n , d e  la a  P a o n l ta d e s  d e  P a r le  y  V ie n a .__P a r le ,  1912

En un pequeflo libro de unas 200 páginas ha condensado 
el Dr. Fein los modernos conocimientos de la Oto-rino-larin' 
gología que pueden ser útiles al médico práctico.

No se trata, como el mismo autor dice en un Prefacio de 
un libro destinado al especialista. Constituyo únicamente 
una especie de pequeflo catecismo de las enfermedades de 
las fosas nasales y de la laringe, comprensible y utiliíable 
en la práctica diaria del médico de partido ó del médico de 
mucha vieila, que apenas tienen tiempo para refrescar ideas 
en pocos minutos, y que en estas materias pueda insiruirle 
eu conocimientos que no ha profundizado, pero que pueden 
bastarle al fin clínico que persigue.

Hállase ilustrado con muchas láminas y grabados, que 
hacen más fácilmente comprensible el texto, lo cual avalora 
el libro; razones todas que me impulsan á recomendar su 
adquisición á los médicos en general,

Madrid, 17-3 912, De. C. COMPAIRED.

TRATADO DE p s k íu ia t b Ia , p o r  E m m a n u a l  B é g ia , p ro fe s o r  a g r e g .d o  
d e  l a  U n iv e rB id ad  de  B u rd e o s , onoai-gado d e l  c u rso  d a  c lfm c a  
p s iq u i^ n c a :  o b ra  p re m ia d a  p o r  l a  F a c u l ta d  d-. M ed lo ina  d e  P a ­
r í s ,  1887; p o r  l a  A c a d e m ia  d e  M ed lo lu a , 1895; p o r  e l I n s t i tu to  
(A c a d em ia  de  C ieneiag ). 1B07, T ra d u c id o  de  l a  c u a r ta  ed ic ión

« - a lu m n o  in te rn o
d e  l a  F a o Q l^ d  de  M ed ic in a  d e  M ad rid , p o r  op o sic ió n ; m ó d ico  1 .o 
de  S a n id a d  M ilita r , p ro fe s o r  d e l  R e a l D isp en sa rio  d e l  P r ín c ip e  A l­
fo n so . c o rre s p o n sa l la u re a d o  d e  l a  S o c ie d a d  E s p a ñ o la  de  H ig ie ­
n e .  C on  n o v e n ta  f ig u ra s  y  eeis  g rá fic a s  e n  e l  te x to .

El Jfannal de PsígiííaíríVi del profesor Eégis es un libro 
excepcional en el sentido de garantías para el lector.

De¿ mérito de la obra original, atestiguan: el nombre del 
autor, de reputación mundial por todos acatada; el hecho de 
haber alcanzado en muy poco tiempo cuatro ediciones y el 
haber sido premiada por las ti-es Instituciones científicas de 
mayor renombre en Francia: la Facultad, la Academia y el 
Instituto. ^

Del acierto al elegir traductor ninguna prueba mejor que 
Jas Biguientes palabra-j del prólogo del Dr. Régis; K.„eJ doc­

tor César Juarros es un neurólogo eminente, muyapreoiado 
en Francia por en reputación y  sus trabajosi.

De la importancia y  valia de las notas adicionales, son una 
buena prueba estas frases de Eégis: «imposible completar e) 
texto francés por notas mejor escogidas y mejor expuestas».

Y en cuanto á la parte tipográfica, nos bastará con repe­
tir las palabras del autor; «...el libro se ha enriquecido al 
pasar loa Pirineos; y éstas otras que dirige el ilustre módico 
francés; «Si, como espero, el libro tiene alguna aceptación en 
Espafla.lo deberá, en parte, á su presentación elegante y 
distiugnida*.

Es, pues, una obra presentada en condiciones poco co­
munes, por lo cual esperamos obtenga acogida igual á la 
conseguida en todo el mundo, no sólo entre los médicos es 
pecialistas, sino entre cuantos tienen alguna relación ooñ 
los problemas psiquiátricos, tanto más cuanto que el ir au- 
menlada la edición eapaflola con notas tan interesantes como 
el 606, la anafilaxia cerebral, etc. etc., la dan un carácter de 
culminante actualidad; así como el contener toda ia legisla­
ción espaflola hace de éste un libro indispensable para loa 
médicos, abogados y autoridades de España.

El Tratado de Psiquiatría del Dr. Régis, forma el to­
mo XVII de la tercera serie de Biblioteca de aencias Mé­
dicas. Un grueso volumen en 4,o mayor, con lujosa encua­
dernación, en medio chagrín y tela. 20 pesetas.

Se vendeenlasprincipaleBlibreríaay centros desnbscrip-
ción, ó dirigiéndose á la Casa editorial de D. Saturnino'Calle- 
ja, calle de Valencia, 28, Madrid. '

CoMeBHDio DE MEDICINA lEOAi., p o r  A, LacA ssR gne, p ro fe s o r  de 
M ediom n le g a l  e n  U  U n iv e rs id a d  d e  L y o n , p re m ia d o  p o r  e l Ine- 
t i t u t o  (A o a d im ia  de  C iencias), p re m io  C b ao sa ie r, 1907; c o n  la  
c o la b o ra c ió n  d e l Dr. Ettebaa MarHn, s u b s t i tu to  d e  l a  U n iv e rs id ad  
je f e  d e  T ra b a jo s  e n  e l I n s t i t u to  M édico le g a l ,  m éd ico  p e r i to  
d e  lo s  T r ib u n a le s  d e  L y o n ; tra d u o e ió n  de  l a  s e g u n d a  e d ic ió n  f r a n ­
cesa , p ro f u s a m e n te  a d ic io n a d a  y  a n o ta d a  co n  la  le g is la c ió n  
h is p a n o - a m e r io a n a ,  c o n s t i tu c ió n  do  t r ib u n a ls s ,  e s ta d is t ic a s  
e tc é te ra ,  e tc , ,  p o r  e l  D r Jorge María Angaera de Sojo, v o c a l de  l a  
A c a d e m ia  d e  H ig ie n e  do C a ta lo ñ a ,  s e o re fa r io  de  l a  C o m is ió n  
e je o n t iv a  d e l  p r im e r  C o n g re so  e s p a ñ o l d a  H ig ie n e  e s c o la r ,  oto  

H u s t r a d a  co n  n u m e ro s o s  g ra b a d o s  io to r o a la d o s  e n  e l  te x to  
y  d o s  l á m in a s  e n  c o lo re s .  D os v o lú m e n e s  e n  4.», de  800 p á g in a s  
c a d a  u n o , e n o n a d e rn a d o e  s u  te la ,  26 p e s e ta s .

La obra de Medicina legal del Dr. Lacaasagne se ha abier­
to rápidamente paso en Francia y fuera de ella. Hoy es el 
Manual más completo y autorizado de todos los publicados 
sobre ían interesante materia. Su extensión le.'permite servir 
de base á la ensefianza y satisfacer por completo al médico 
perito y al abogado forense. El conjunto enorme de materias 
que contiene, el orden luminoso con que estén distribuidas y 
expuestas, la suma inapreciable de datos estaJíeticos, la 
sencillez y claridad del lenguaje y del estilo, efecto del do­
minio absoluto del asunto, dan á este libro un valor inmenso 
y un interés de palpitante actualidad.

La traducción castellana, hecha por persona tan compe­
tente como el Dr. Anguera de Sojo. nada deja que desear, 
por cuanto el traductor ha substituido la legislación francesa 
por la hispano-americana, ha afiadido las estahísticaa rela­
tivas á EapaCa, ha anotado el texto siempre que Jo ha exi­
gido la materia, lo ha enriquecido con varios apéndices 
como los referentes á la Psicopatologia y á la Química toxií 
cológica, ha completado algunas indioaeiones someras de­
autor, etc.

Baste decir que la edición castellana tiene casi doble 
lectura que la francesa; pues mientras ésta consta de un 
lomo en 4.o menor de 860 págs.. la española se compone de 
dos volúmenes del mismo tamaño, de 800 pága. cada uno, 
con unos tres millones y medio de letras.
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Caria de! Dr. Lacassagne al traductor.
ABrmVBS d'Astuhopolooib cbiwjielle et bb Médkcihb líoale 

D ire o te o r ,  A, L E o assag n e . Se& or D . J .  U .  A n g a e r a ,  B a to e lo c a ,

Mi querido compafiero: Eeeibl ayer los dos ejemplarea 
del ComperKiío de Medicina legal.\ He pasado un buen rato 
contemplando tan soberbios Yoliimenes, y quiero enviar á 
usted sin pérdida de tiempo mi calurosa felicitación. Ha 
logrado usted, conservando casi en toda su integridad lo que 
constituye el texto francés, afiadir el complemento indiepen- 
eable para constituir una verdadera edición española. £1 
Compendio le pertenece á usted en igual grado que á mi, y 
si tiene éxito en su país y en las naciones de lengua eapa' 
ñola, á usted se lo deberé.

También debo saldar aquí mi deuda de gratitud con los 
:jreB. Herederos de Juan Gilí: ban presentado muy bien el 
libro, esté elegantemente encuadernado, las ilustraciones 
son excelentes y la parte tipográfica es digna de elogio.

Deseando á usted un felicísimo año nuevo, se reitera todo 
suyo afmo. amigo.

A. LACASSAGNE.
L y o n , 27 d e  D io iem b re  de  1911.

S e c c ió n  p ro fe s io n a l.

REFORMAS EN E L  DOCTORADO DE M ED IC INA

Carta abierta para el Ministro de Instrucción Pública.
Excelentísimo y Dignísimo señor;

A sn indulgente benevolencia y bondadosa amabilidad 
voy á confiarme, en la seguridad qne sabrá perdonar mi 
trevimiento al permitirme la libertad de proponerle una 

.codificación, que procuraré razonar y justificar. Acepte por 
.'lelantado mis más expresivas, corteses y cumplidas gracias, 

por las molestias que le voy á proporcionar al ocuparme de 
iHu importante asunto.
l 'o e to ra d o  d e  U e d io in a . /
C arao  d e  18S5 & 18SS . .  .\

, . . ' íO b lig a to ria s  la s  tre s .

J 'o e to ra d o  d e  U e d io in a  .

Corso d e  1S93 i  18M . . .
‘ 'b l ig a to r ia s  l a s  o o a tro .J

F o rz o s a s

D o c to rad o  de  Ue-1 
d io in a . t

A ño  1912. '
O b l i g a t o r i a s ,  

o n a tro . S o s ,  á  e le o o ió n í

H i i t o r i a  c r i t ie a  de  l a  M ed ic in a .
A n á lis ie  q n im ie o , j  e n  p a r t i e n la r  de  los 

v e n e n o s .
H is to lo g ía  n o r m a l .

H is to r ia  c r i t ic a  d e  l a  M ed ic in a .
A n á lis is  q n im ie o , y  e n  p a r t io o la c  de  lo s  

v en en o s .
A m p lia c ió n  d e  h ig ie n e  p ú b lio a .
Q n im io a  b io ló g io a . .  (  ,
A n t r a p o io g ia ..............{

(H is to r ia  c r i t ic a  d e  l a  Ifeó l-
einPe

Á B álitiB  qoim ioo» y  e n  p a rtí*  
o u la r  d e  lo s  venenóse  

Q o im io a  btoLógíoe.
[ A n tro p o lo g ía .

' F s io o lo g ia  e x p e r im e n ta l .
I F a ia s i to lo g ía  y  P a to lo g ía  tro* 

p ioa l.
^ H id ro lo g ía  m é d ic a .

Como se ve por medio de estos cuadros, el grupo del 
Doctorado ha ido creciendo progresiva y rápidamente, sobre 
todo en los tiempos presentes, por yuxtaposición, ó sea por 
capas soceeivas, merced á diferentes Keales órdenes 0 dis­
posiciones dictadas, para mí muy respetables; las cuales, 
unas veces lo han modificado y otras añadido; estando íor. 
loado en la actualidad de siete asignaturas, para de ellac 
estudiar cuatro y dejar sin saludar siquiera tres.

Sacando como consecuencia y resultante deducción que, 
cuando ilustradas y meritísimaB personas han creído nece­
sarios loa conocimientos científicos de esas escogidas mate- 
lias, no se debe prescindir de su total adquisición, porque lo 
contrario .resulta un inexplicable absurdo, ni consentir el

elijan entre cinco de las que lo componen, para evitar el que 
unos doctores ignoran lo que otrcs saben, ya que por algo 
está integrado por siete asignaturas, que son todas y cada 
una de reconocida utilidad para el más completo perfeccio­
namiento de la cultura médica.

Si reflexionamos y vamos estableciendo juicios y com­
paraciones, podemos muy bien decir, ¡lo que va de ayer á 
hoyl, entre el antiguo, flaco y modesto grupito, y  el de hoy 
tan modernizado, hinchado y arrogante Doctorado- Pero yo 
me pregunto; ¿sirve de algo todo, ó parte no vale para nada? 
Yo entiendo que es muy bueno, que merece justas alaban­
zas y enallecimientoB; pero si V. E. opina lo contrario, como 
algunos, puede suprimir lo que no considere provechoso. 
Mi parecer es el siguiente, que respetuosa y humildemente 
someto á su elevada aprobación:

1.0 Que forzosamente, y para todos igual, se estudien ofi­
cialmente las siete, en dos cursos; y á fin de que loe alum­
nos libres no puedan hacer ambos años en uno solo, procu­
rar que las horas de clase sean las mismas, con objeto de 
hacer incompatibles las de un curso con el siguiente, des­
haciendo combinaciones.

2.“ Que después do acabar y de crear la reválida "se 
hagan loa ejercicios del Grado, con los periodos de escrito, 
oral y práctico; consistiendo el primero en la presentación 
y lectuia de la Memoria, según viene siendo costumbre.

3.0 Si le parece bien á V. E., aumentar bastante los de­
rechos del titulo, fijándolos para todas las Facultades en 
2.000 pesetas, ó pov lo menos en el doble de lo que cuesta 
e! de licenciado, ya que esta superior adquisición se hace la 
mayoría de las veces por lujo, por vanidad y como orgullo­
so adorno. Y además de que, para que abarquen y se ilustren 
todos con los mismos estudios médicos en general, convie­
ne espesar todo lo que se pueda, cuanto más mejor, el ceda­
zo ó tamiz académico, para tratar de evitar, ó por donde 
menos contener, esa prodigiosa multitud de doctores que se 
parecen, por lo excesivo del número, al de los condecorados, 
títulos nobiliarios, surtido de ampulosos rangos y trata­
mientos, etc., etc. ‘

Y 4.0 Que en atención áloe escasos y rudimentarios co­
nocimientos que se adquieren en un breve año escolar, de 
la importantísima y excepcional doctrina llamada «Medicina 
legal y toxicología»; y teniendo muy en cuenta los vastos, 
trascendentales y arduos problemas que se presentan é 
Indefectiblemente se tienen que resolver para ayudar con 
acierto á la Administración de Justicia, sería muy oportu­
na la creación de una octava asignatura que profundizase y 
complementara con estudios superiores la sabiduría que debe 
poseer el que ostente la borla doctoral. Su denominación po­
día ser ésta: «Ampliación de Medicina legal y Toxicología».

El qne desee estudiar para saber, ni le hacen falta estí­
mulos, ni le importan las dificultades, pues sabe y puede 
vencerlas fácilmente; en cambio, A los que, por medio del 
elijan, sólo buscan alcanzar ese elevado pergamino, que es 
sn absoluto, conformado y único ideal, se les debe hacer 
tragar á la fuerza lo que no quieren por voluntad, y que 
paguen con creces sus caprichos de relumbrón.

Yo, que ya estuve matriculado en el curso del 86 al 86, 
aunque no llegué á ir á Madrid á examiuarme entonces de 
ninguna, soy uno de los del famoso y censurable elijan, pues 
al estudiar y aprobar en el curso del 93 al 94 el grupo del 
Doctorado, escogí voluntariamente la Antropología en vez de 
la Química biológica, ¿por qué?; la vergüenza me impide de­
cirlo. De ahí que, resultando con ciencia variada unos res­
pecto de otros, es por lo que se impone de uua vez para 
siempre cortar ese abuso; que para todos los que busquen el
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ornato de la D y la r juntas acaben, por impropios é inde­
corosos, los elijan', que todos estudien las siete asignaturas 
(y la octava si se agrega), pues cuando las han puesto, bien 
puestas estarán, y que el título de Doctor signifique igual 
cauda! de ciencia, para mayor honra de todos cnantos lle­
guen á poseer osa noble y bumanilaria investidura, tan dis­
tintiva como brillante.

Lo que, con el mayor respeto y humildad, tengo el honor 
de exponer á la ilustre consideración y esclarecido talento 
de V. E-, cuya vida Dios guarde muchos afios.

M A N U EL MUÑOZ FUENTES.
H éd io o  t i t u l a r .

V il la i ro y a  d e  l a  S ie r r a  (Z a r a g o r a ) ,  1812.

P e r ió d ic o s  M é d ic o s *
E N  ID IO M A  E X T E A N JE B O : I. T u b e ro u lo e ie  d e  la s  g l in d a la a  m e -  

s e n té r ic a s ,— XI, C o rre lao ld n  d a  s ig n o s  y  d e  s ín to m a s  e n  a lg u n a s  
e n fe rm e d a d e s  a b d o m in a le s .— I I I .  V a c a n a o id n  a n t i t í fó d io a .— IV. 
T a q u ic a rd ia  p a ro x is tio a .— V ,V a c u n as  e a tre p to o éc o ic a s  e n  l a  pro» 
á la x is  d e  l a  ñ e b ie  e s o a r la t in a .— V I. D e s ig u a ld a d  p a p i la r  co m e  
s ig n o  p reo o a  d e  l a  tn b e ro n lo s is . — V II .  T n m o re a  p r im it iv o s  d e l 

• b a s o .— V I I I .  F iu r y ,  V n rz b n rg : Q u im io a  y  to x io o lo g ia  d e  lo s  
asoA rides, — IX . S e id l, G ra z : V a lo r  d ia g iiú s tio o  d e l  p u n to  d o r ­
s a l ,  d o lo ro so  á  l a  p re s ió n , d e  l a  d le e ra  r e d o n d a  d e l  e s tó m a g o .

I
Tuberculosis de las glándulas niesentéricas.

E. M. Gómez deduce de su experiencia que la tubérculo 
sis de las glándulas mesentóricaa se encuentra casi de un 
modo constante en todos los nifios que han sido sometidos 

. á operaciones abdominales. El autor cree que el bacilo tuber­
culoso penetra en el organismo á través del tnbo intestinal, 
principalmente por loa linfáticos de la región íleo-cecal, 
siendo por esta razón dichos órganos el pnnto de localizaeión 
de la tuberculosis mesentérioa. Aunque esta enfermedad 
presenta una notable tendencia á generalizarse, la tubercu­
losis de las glándulas mesentéricas no es forzosamente mor­
tal. Loa nifios afectos aquejan dolores en la región umbilical, 
y su constitución general se resiente. Los dolores abdomina­
les aparecen de ordinario por la noche, y también después de 
las comidas. En ellos se presenta también pérdida del ape­
tito, que de ordinario va acompañada por algunas perturba­
ciones de origen intestinal, de ias cuales el estreñimiento es 
la más frecuente consecuencia. El autor ha hecho repetidas 
exploraciones abdominales en los nifios que, presentando 
una mala salud crónica, aquejaban vagos síntomas abdomi 
nales y molestias, con ó sin tumor apreciable á la palpación. 
En nn considerable número de casos observados por Cornez, 
este profesor declara haber encontrado tuberculosis de las 
glándulas mesentéricas, y algunas veces el apéndice dilatado 
por materias fecales, si bien en otras ocasiones no pudo com­
probarse de una manera evidente esta enfermedad.— {The 
Lancet.)

II
Correlación designes y de síntomas en algunas 

enfermedades abdominales.
B. G. A. Moyniban cree que en más de una mitad de los 

casos en que se considera oportuna la operación de una úl­
cera gástrica, fundándose en la persistencia de molestos do­
lores, vómitos y hematemesis rebeldes á todo tratamiento, 
el estómago demuestra una perfecta integridad estructural. 
Muy frecuentemente fueleu bailarse lesiones radicalmente 
distintas a las esperadas—tales como adherencias á  obs 
tracción del apéndice, tuberculosis ulcerativa del ileum ó del 
ciego, prolapso, ó tal vez obstrncción del estómago, ó colecis­
titis calculosa. El autor afirma que, á despecho de los más 
cuidadosos exámenes practicados per él durante loa dos úl­

timos años, no ha podido comprobar sino muy excepcional­
mente las modificaciones dei ileum descritas por I,ane. Sin 
embargo, cuando éstas se presentan, son siempre lesión se. 
cundaria de la apendicitis,—{Briiiah Medical Joui'nal.)

III
Vacunación antitifódica.

D. J . Davia cita loa resultados obtenidos con su procedi­
miento en noventa y un individuos. La vacuna era prepara­
da de cuatro preparaciones de bacilos tifódicos recientemen 
te aislados de la sangre de sujetos afectos de fiebre tifoidea 
cuidadosamente identificados, primero por medio de culti­
vos apropiados y prueba de aglutinación correspondiente 
La primera dosis contenía cinco millones de bacilos muer­
tos, y la segunda, hecha al cabo de diez ó doce días, conte 
nía un billón. Todas las inyecciones fueron hechas en el 
brazo sobre la cara lateral del tríceps. La reacción local, que 
aparecía al cabo de dos ó cuatro días, era de intensidad va­
riable. En algunos casos bastaste intensa, alcanzando el en 
rojecimiento é hinchazón del brazo á producirse en casi toda 
su extensión desde el codo al hombro, y en algunas ocasio­
nes con participación de las glánduras axilares. Sólo de un 
modo excepcional, sin embargo, fué posible observar que la 
reacción ésta durase más de dos ó cuatro días. Lareacció i 
general comenzaba algunas horas después de presentada la 
local, y BU intensidad máxima pudo comprobarse á las ocb - 
ó doce horas después de la inyección. Esta reacción última 
era, por lo general, más importante después de la primera 
dosis. Los síntomas son: depresión y dolor de cabeza, cal< r 
y aequedad de la piel, insomnio é inqnietud y elevación de 
la temperatura, la cual, sin embargo, no sobrepasó núma 
de uno ó dos grados sobre la normal. En ningún caso turo 
lugar complicación seria. Dos semanas después de heci a 
la segunda inoculación hízoae la prueba de la aglntinacion 
en algunos de los sujetos sometidos á este experimento, po­
diendo comprobarse en todos los casos una reacción Wiclal 
positiva. El autor hace constar que una aglutinación posi i- 
VB en un individuo que baya sido sometido á la vacunacir n 
antitifódica carece en absoluto de valor para juzgar de la 
posibilidad de una infección de fiebre tifoidea en un pacien­
te sospechoso. Según Wright, la duración de la inmunidad 
que la vacunación produce dura doa años; pero es probable 
que sea mucho mayor, teóricamente durante toda la vida- 
Llama la atención Davis hacia a'gunas precauciones qne es 
preciso tener en la administración de la vacuna; pues si bieu 
él no ba podido observar nunca trastornos importantes ni' 
fenómenos desagradables en los sujetos sometidos á su ex­
perimentación, hace constar que fueron éstos siempre indi-1 
viduos jóvenes y en perfecto estado de salud, admitiendo la I 
posibilidad de producir reacciones más graves en persoiias I 
enfermas ó menos resistentes. Davis aconseja en estos oa. I 
sos modificar el método antea indicado, restringiendo la uo-| 
sis primera tanto cnanto aconseje una razonable práctica 
(Journal ofthe American Medical AsBociation.)

IV
Taquicardiá paroxística

H. M. Eich cita un caso de taquicardia paroxística en elj 
cual los latidos cardíacos ascendían á la cifra de 220 potl 
minuto. El ataque fué combatido de la siguiente manera. | 
Ei autor comprimía las paredes del pecho con alguna fuerza, 
tratando de ejercer presión sobre la parte superior del co.l 
razón. De este modo parece ser qne pudo obtenerse alguna I 
mejoría, gracias á la presión directa verificada sobre el cora-1 
zÓQ mismo. Si la patología de esta enfermedad os, como cree I 
Keitb, una Abroéis del tubo cardíaco primitivo, entoncos Iw j 
ataques son probablemente debidos á una oclusión de uno
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ó más vasos sanguíneos, la cual da lugar, consecutivamente, 
á un desequilibrio circulatorio en este importante tejido. 
Fundándose on esto el autor, cree bastante probable que 
una cierta presión ejercida sobre el corazón en este momen­
to puede abrir de nuevo el vaso 6 los vasos cerrados y res­
tablecer de este modo la circulación normal, provocando asi 
la mejoría de loa fenómenoe molestos que dependen de di­
cha circunstancia.—(JÍMíMiai of the Átncríca7i Medical Asso- 
ciation.)

V
Vacunas estreptocóccícas en la profilaxis de la fiebre 

escarlatina.
\V. H. Watera ha empleado el método de Gabrit Sche- 

wsky en el tratamiento de la fiebre escarlatina por medio de 
la adminietracíón de cultivo de estreptococcos previamente 
matados po.- el calor y fenol á la dosis aproximada de 
0,5 c. c. Estas dosis son repetidas al cabo de una semana- 
Con este objeto, el autor hizo numerosos cultivos deestrep- 
tococcoa obtenidos de distintos enfermes afectos de fiebre (S- 
carlatina. Estas bacterias fueron combinadas después, al 
objeto de producir nna vacuna polivalente eatandardizadaal
500.000.000 por centímetro cúbico. Esta fué aplicada á las 
enfermeras que voluntariamente se prestaion á ello después 
de conocido el proyecto de Waters. En 1910, veintiuna de 
estas Bsfioritas, no inmunizadas por no haber padecido esta 
enfermedad nunca, fueron solicitadas para la prueba, Diez 
de ellas aceptaron eer inoculadas, y once negáronse á ello- 
En 1911, otras quince fueron propuestas para el mismo en­
sayo, aceptando once y negándose tres. La otra recibió una 
sola dosis; pero como inmediatamente contrajera la enfer­
medad, antes de transcurridas las veinticuatro horas, su 
caso LO se tiene en cuenia. Sn caso fué, sin embargo, ex. 
cspcionalmento beuigno, además de ser el único entre to­
das las enfermeras vacunadas. De las catorce no vacuna­
das, cinco contrajeron la enfermeded. — (Journal o / the Ame 
rican Medical Associatim.)

VI
Desigualdad pupllar como signo precoz de la tuberculosis.
I. L. Tuechter ciee que la desigualdad pupilar observa­

da desde hace bastante tiempo como un síntoma de la tnbei- 
culosis pulmonar unilateral merece más atención que 1a que 
se le concede ordinariamente. Este signo no se presenta 
siempre; pero, cuando existe, puede notarse que la pupila 
dilatada reacciona perezosamente; La dilatación de una de 
las pupilas significa un engro.-amiento de los ganglios linfá­
ticos bionquialea correspondientes al mismo lado. Puesto 
que estos iefartos de los ganglios bronquiales reconocen 
por cii'jsa la tuberculosis y so presentan cuando aun no se 
han producido en el pulmón cambios dsstrnctivos suficien­
temente marcados, el autor concede á este signó un valor 
muy considerable para el diagnóstico precoz de la tubercu­
losis pulmonar. Para que este signo p: sea alguna importan­
cia, es preciso, sin embargo, eliminar antes todas aquellas 
causas que pueden producir el miemo resultado, tales como 
lesiones intrínsecas de! ojo y tumores torácicos de cualquier 
otrafndole.—(Journal of the American Medical Associaíion.)

VXI
Tumores primitivos del bazo.

G- McConnell advierto la rareza de los tumores del 
bazo. El tipo de los tumores piimitivoa de este órgano es 
necesariamente de tejido conectivo. De las células trabecu- 
lares pueden desenvolverte loa tumores de tejido conectivo 
de tipo adnlto, tales como el libroitia, osteoma, linfagiomay 
hemangioma. Las células linfáticas pueden aumentar con­

siderablemente en número, dando lugar á mucha confusión, 
dada la circunstancia de que el número de estas células au­
menta también considerablemente en la leucemia. Una pro­
liferación endotelial puede presentarse en muchas ocaaiones, 
tal como en la pseudoleucémia, enfermedad de Banti, y es, 
plegnomegalia primitiva. El autor cita un caso de endotelio- 
Eua del bazo en el cual había una gran destruefión del tejido 
esplónico.—ÍBosíoá Medical and Surgical Journal.)

Eamók VILLEGAS
VIII

Flury, Vurzburg: Química y fox’cología de los ascárídes-
Lo mismo que en la putrefacción de las materias atbu- 

minoideas y en la fermentación del ácido butírico, se des- 
acrollan bajo la presencia de los ascárides, de un modo fisio­
lógico, productos gaseosos (hidrógeno, ácido carbónico, 
amoníaco) derivados del metan (ácidos grasos líquidos, al­
coholes y éteres) y substancias azoadas (productos de la 
descomposición de las albúminas y bases tóxicas). Los alde­
hidos líquidos de los ácidos grasos producen la irritación 
local, hiperemia, inflamación y necrosis. Estos mismos fe­
nómenos son provocados por los alcoholes y éteres com­
puestos, de las series etílica, butllica y amüica. Los fenóme 
nos intensos de la mucosa y loa síntomas de ¡hipersensiblli- 
dad descritos por los zoólogos en la preparación de los 
ascárides son atribuidos áaquelios alcoholes y éteres com­
puestos, como asimismo los trastornos, muchas veces con­
signados en la literatura, del sistema nervioso qne se obser­
van en ios portadoras de ascárides (alucinaciones, corea, 
histerismo, epilepsia, tétanos, delirios), los cuales se expli­
can principalmente por la intoxicación crónica por la serie 
amllica.

Además, hay que tener presentes el ácido valeriánico, 
demostrado en grandes cantidades por el autor, el ácido 
fórmico y el ácido acrílico no saturado, Se ha descubierto en 
las substancias az <adas un veneno que provoca un esta­
do análogo al do la infección, y bases tóxicas de efecto 
igual á la atropina y al ácido cloronítrico. Como substan- 
ciss que ejercen efectos hemolíticos, las cuales explican en 
parte la anemia que padecen muchca portadores de ascári­
des, encontró el autor los ácidos oleico y aeiílico. No es, 
pues, un veneno solo, sino numerosas substancias farmaco­
lógicas activas, las qne se forman en el organismo de loa 
ascárides y que pueden pro\ocar síntomas diversos.—(Ar- 
ckiv, für experimenfelle Fathologie und Pharmakologie.)

12
SeidI, Graz; Valor diagnóstico del punto dorsal, doloroso á la 

presión, de la úlcera redonda del estómago-
El dolor á la presión en U espalda, en el borde externo 

de loa cuerpos vertebrales, debe coneiderarse, dice Seid!, 
como un signo diagnóstico muy valioso, según le han ense­
ñado cien casos de observación. Y ciertamente que, cuanto 
más profunda y mayor es la úlcera, tanto más numerosos, 
extensos y dolorosos son los puntos á la presión, los cuales 
desapareceu con los progresos de la curación. De los casos 
expresados deduce que en las úlceras pilóricas ae significaba 
el punto doloroso á la presión de un modo muy característi­
co, mientras, eu las úlceras de la pared posterior del esló- 
mago, el punto doloroso se encontraba situado simétrica­
mente á la izquierda y á la derecha. En les erosiones de la 
mucosa gástrica pudo hacer constar dicho autor el mismo 
punto doloroso. En las neurosis gástricas y gastroptosis, no 
obstante su semejanza con la úlcera del ventrículo, nunca 
pudo énconlrac el punto doloroso.—(ArcAsu fu r  Verdaimgs- 
krankheiten mil EinacJiliiss der Stof/vecheel. Falhologie und 
der IHatketik.) N a v a b b o  C A k o v a s .
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M IN IS TE R IO  D E  L A  G O B E R N A C IO N

I N S P E C C I O N  G E N E R A L  D E  S A N I D A D  E X T E R I O R

ESCALAFON del personal Médico activo t/ excedente del Cuerpo de Sanidad Exterior, rectificado con fecha 31 de Diciembre de 1911 
en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 13 del Reglamenta provisional de 14 de Enero de 1909 y  con arreglo á lo determinada 
en la Real orden de 12 de Abril de 1910.

CLASES Y KOMBKKS

Je fe s de Negociado de 1.‘‘ c lase  
con 6 .0 0 0  pesetas.

D. Tomás Aguiló Villaseflor . . . . . . .
jj'ioientln Llamazares Díaz............
lidefODBO Zabaleta Echevarría.. . . 
Antonio García VillaescQsa . . . . .
Ricardo Martínez Barcia...............
Francisco Pellicer Vigneras..........
Pedro Paig Suárez.........................
Eugenio Pastor Marra....................
José Alcoba Malbuiaeon..................

EXÜEDEXTES
D. Angel Rodríguez Montero. 
» Rafael Bianchi y Hecha. . .

Je fe s de Negociado de 2 » clase 
con 5 .0 0 0  pesetas.

D. Miguel Berga Oliver...........................

Jlanuel Romero Ponce. . . 
César Suarez de Cent!.. . 
Fidel González Riancho. . 
Pedro J . Ruiz Miquel. . . .
José Malva Muñoz...........
Guillermo Riera Bravo. . .
José Koig Ruiz................
José González Pon...........
Enrique Quintero García.

Je fe s de Negociado  de S.*' clase 
con 4 .0 0 0  pesetas.

D. Aquilino Suérez InSesia. . . 
> Isaías Fernández Javier. . . .
» Juan Herrera Alvarez.........
» Manuel Ramírez de Verger.

Oficiales de Adm inistración 
de 1.  ̂ c la se  con 3 .5 0 0  pesetas.

D. Antonio Fcrrer Sánchez. 
> Amado Merlán Gasque. .

Oficiales de Adm inistración 
de 2.a c ia se  con 3 .0 0 0  pesetas.

D. Jacinto Alcaráz Alcázar.........
Esteban Brolóns Marbeuf.. . . 
Francisco Azuar Martínez. . . . 
Pedro Ascorbe y Pancorbo. . .
Ramón García Sancho............
José Aceituno Trevifio............
Mariano González Salvador.. . ,
José Ogazón Citer................ .
Benjamín Vázquez Rodríguez. 
Ramón M. Pérez de Torres. ..

64

TlfiMPO 
de aerv ld o s  

en
1& oL ee.

TOTAL 
de  aetvictos 

en
la secclds.

I»
c

a d
B oo S« O

8
•

• a

> í . 3 í 2 8
i n 4 3i i! 19
i i ; - 31 4 21

11 . 21 fi 29
S 11 2£ 6 13
2 •< 22 2 í 5 2
1 11 27 25 11 11

> 5 2 5 27 ü 18
9 > fe 18 3 6

2 9 4 26 4 2 0
2 1 25 3 0 5 3

2 11 4 3 4 > 29

2 11 4 29 11 1 0
2 11 4 28 11 2»
2 11 4 27 11 10
2 11 4 2 4 7 11
2 4 4 2 3 > 4
2 1 15 25 > 14

> 6 4 12 8 10
5 11 22 3 2fe

> 14 25 4 8

2 11 4 31 > 1
A 6 14 15 7 21
> 5 2( 21 11 2 0
> » 12 5 1 27

> 6 2 6 1 .2 6
> 8 2 2 8 2

2 l i 4 23 10 6
2 11 4 2 3 1 I
2 11 4 21 8 6
2 11 4 2 0 7 13
2 11 4 1!) » 2 9
2 11 ■ 4 17 10 8  I
2 11 4 17 3 2
2 3 2 7 18 11 18
2 > 3 8 H 9
1 9 2 8 7 7 | 2  1

DESTINO QUE DESEMPEÑAN

Inspector de Servicios.
Director de Sanidad del puerto de Bilbao. 
Idem id. de Las Palmas.
Idem id. de Cádiz.
Idem Id. de Barcelona.
Idem id. de Vigo.
Idem id. de Valencia.
Idem id. de Santa Cruz de Tenerife.
Idem id. de Mahón.

Director de Sanidad del puerto de Palma de Ma­
llorca.

Idem fd. de Málaga.
Idem id. de Corufia.
Idem id. de Santander.
Idem id. de Cartagena.
Idem id. de Sevilla-Bonanza.
Idem id- de Huelva.
Idem id. de Almería.
Idem id. de Ferrol.
Idem id. de Alicante.

ü. Ma 
Par

D. AJo 
Lise

0fi( 
de 5  .'

D Rica 
Lore 
Migi 
Juan 
Ram 
Juan 
Vice

1' Nico) 
■ Ge/a 
Helio 
Mam 
Wem 
Fran 
Adol. 
Anas 
Igna< 
Lilis
José
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CLASES Y NOMBRES

D. Jallo Gil Massot...........................
> José García González del Valle
» Enrique Marín López.................... i
> Francisco. Tendero Escolano___ ' .

O ficiales de  A dm inistración 
de 3  “ c la s e  con 2  5 0 0  p e s e ta s

D. Miguel García Camba......................
. Francisco F.ores Martínez. . . ,
> Modesto Lafuecte Domínguez.........
> Enrique García del Valle........... ' . . .
> Augusto Losada Vfiz juez'. . , i
» Manuel Fraile García............ '
- Laureano Cumbres Caballero.' .
• Augusto Gómez Poita....................
 ̂ Federico Meslre Peón.......... .. !

Benigno García Caslri.lo
Juan Salort Domenech............

. Casto Pérez Gutiérrez , ."
Ramón Alvarez F uster............

’ Guillermo Ramón Colomar .
EXCEDENTES

D, Manuel Pérez Rodríguez , . , 
Pania'eón Prieto de Casiro..............

O ficiales de A dm inistración 
de 4 .“ c la se  con  2 .0 0 0  p e se ta s .

D. Francisco D.'az Domínguez.............
> Francisco Sufier Rovira .
- Jaime Pune Pardo..................

Juan Novoa Conto...........
> Juan Alexaudre Ayxa...................
• Federico Figuerola Bicheto,
! Francisco Saniamaría Martínez . .
» Leopoldo Acosta Hernández...........

Adolfo Vila Rodríguez......................
Alberto García Ibáñez.........

EX CEDENTES

|1 p . Adolfo Martínez Cereceda...............
I2 j Lisardo Rodríguez Barreiro............

Oficiales de Adm inistración 
de 5.“ c ia se  con 1.500 pesetas.

EX CED EN TES

D Ricardo Vilailonga Velaaco..............
• Lorenzo García Cifaló......................
• Miguel Sala Igual...........................
■ Juan Esmornis García.....................
- Ramón Díaz Freijóo.......................
> Juan J. Linares L una.....................
‘ Vicente Mengual Roso................  ]

A sp iran te s de 1.' clase 
con t 2 5 0  pesetas.

EXCEDENTES

11 Nicolás Roig Esparúeziir...............
- Gerardo González Revilla..................

Heliodoro Fetuán'dez Gastaflndúy. . !
• Manuel Quintana Rio.........................
> Wenceslao Fernández de la Vega .
• Francisco p . Calveló Rogel . . . . . . .
• Adolfo Martínez S aira t..................
• Anastasio de la Calle Hernández.,
‘ Ignacio Casares Arambuni.............
• Luis Beaora Pecamíne.............  . .
• José María Fiíiana Cabrero............

EDAi:

A n a s

TIEMPO 
de servicios

6ü
U  cUe».

TOTAL 
de  eeivicloa 

en
1* eeciMdn.

■ f CB
a

2»a 5
s «

a
0g>

GO l B 16
1 21

53 > 5 2 i 2 1 J 20
55 5 1 ) 21 ) 29
59 » > > 2l '5 21

62 1 . 2( '7 > 27
65. 1 L < 2l P ' 28
50 < 1 21 ;1 25
52 s < ,1 t 1: 3
59 í : 5 9
49 1 8 2- : í 27
59 j » 2i S 6
54 > 6 > 1 ? 4
29 > 2 » > 3 »
28 > i > • 3 B

. 60 > 1 1. 9 9 28
59 > 1 > 20 8 2C
GI » » 3 15 5 11
64 9 » 3 22 9 24

53 » 5 > 11 7 4
54 • 1 5 > 10 12

59 2 10 11 20 9 29
50 2 10 5 14 7 22
56 2 > 11 2 7 17
69 2 » » 2 5 3
G5 1 1 27 16 10 21
59 > 4 17 2 11 »
56 4 16 17 . 1 14
32 > 3 > 9 3 » 1
28 > 3 > > 3 » ]
28 2 15 > 2 15 ]

13 10 10 15 8 10
49 > > 20 5 4 19

60 13 9 18 13 11 10
55 4 9 5 4 9 5
51 3 1 19 3 1 19
64 2 1 > 2 1 9
63 1 11 > 9 8 19
63 » 8 7 20 1 I
65 9 2 17 19 0 12

GI 14 H 10 14 > 10
49 .10 8 28 11 7 14
54 6 5 9 1 4
55 4 7 27 6 7 12
55 3 10 2 3 10 2
ü2 2 5 17 2 5 17
58 2' 5 4 2 5 4
60 2¡ » 2 2 9 2
55 l | 9 17 7 9 7
56 1' 6 2 1 6 2
64 > 6 1 2 8

DESTINO QUE DESEMPEÑAN

Médico 2.0 de la Estación sanitaria de Málaga 
Idem id. de la de Las Palmas, °
Liem id. de la de Mahón.
Idem id., electo, de la de Sania Cruz de Tenerife.

Médico 2-0 de la Estación sanitaria de Santander 
Director de la de Garrucha.
Médico 2,0 de la Estación sanitaria de Almería 
Ídem id. de la de Corufia.
Director de Sanidad del puerto de Gandía. 
Médico 2,' de la Estación sanitaria de Bona’'za. 
Idem id. de la de Aígecíraa.
Director de la de Torrevieja.
Médico 2.0 de la de Gijón.
Idem id. de la de Alicante.
Idem fd, de la de Palma de Mallorca.
Idem id. de la de Huelva.
Directoi de la de Arrecife de Laozarote.
Médico de la Babia electo de la de Barcelona.

Ayuntamiento de Madrid



278 EL SIGLO MÉDICO

a.Ba
z

-

EDAD

TJKMPO 
do serv id o s  

eu
1& clise.

TOTAL 
de servicios 

eu
I s  s e c c i d u .

: DESTINO QUE DESEMPEÑANae•taos

OLASES Y NOMBRES
AÜ 0 B . Dea 1

s
M
(• 5»O 1

d5*

10 D. Pedro Ferror Kosell........................... (i3 » (i 2 7 17 «
13 > Rafael Eapuch Puerto....................... 57 . > 4 <) > 4 ■I

1

Asp irantes de 2.a c ia se  
con 1.000 pesetas.

EXCEDENTES

D. Federico Llansó Seguí...................... 4!) » 1 2 1 1 3

1

IND IV IDU O S D E L  CUEBPO TOB INCiBESU 
EN V IE TÜ D  DE L A S l  l ’OSICiONES APEO 
BA DA S P O S  B E A L  OBDEN DE 26  DE 
JOD IO  DE 1 9 1 1  E N  SITUACIÓN DE A SPl- 
BA NTES E N  EX PEC TA TIV A  DE DESTINO.

D. Ricardo Gástelo Gómez...................... 25 > > > > >
2 > Manuel de Torres Grima.................... 27 > > 9 > >
3 > Mariano Bellogín García................... 34 > » > > > . >
4 * Eduardo Pascual López.................... 28 > » »
5 » Emilio Calzada Barra......................... 31 > i > > » •

6 • Luis Ortega Nieto............................... 25 > > i > > > »

7 » Nicolás Calvin Fernández.................. 2 4 > > * > > »

8 > José Souto Beavis.............................. 2 4 > 1 » >

Madrid, 31 de Enero de 1012. (Gaceta 2C de Marzo.)—El Inspecior general, Manuel M. Salazar.

S o c ie d a d e s  c ie n tífic a s .

R EAL  ACADEM IA  DE M ED IC INA

SBBIÓN d e l  D Í4  2 0  DE A U B IL  DE 1 0 1 2 .

Estado actual de la Cirugía laríngea, con motivo de algunos 
casos prácticos. — El Dr. Garda Tapia dice: A pesar de los 
esfuerzos de loa cirujanos y de las modificaciones en la téc­
nica, la recidiva en el cáncer es demasiado frecuente, y, si se 
apela á la Cirugía, es porque la Medicina ee de todo punto 
impotente para ello.

El hecho de la recidiva hace predisponer en contra de la 
operatoria quirúrgica, porque suele preguntarse: si la recidi­
va es tan frecnenle, ¿vale la pena de exponer á k s  enfermos 
á una operación gravísima como la extirpación total de Ja 
laringe? Y aun suponiendo que queden b’.en, no lo estarán 
mucho sin un órgano tan importante. Estas preocupaciones 
se desvanecen desde el momento que ¡a lariugnectoinía no 
es tan grave como ee supone; pues Glück, debido á los per­
feccionamientos de la técnica, ba llegado al cero por ciento 
de mortalidad, y el Dr. Tapia ha hecho 18 extirpaciones tota­
les de laringe con una sola muerte operatoria, y cuando ha- 
cí£i la operación en dos tiempos tenía que experimentar al­
gún fracaso en el primero al practicar la traqueotomia cir­
cular. Y en cuanto á la recidiva, es menor que eu ninguno 
eu los cánceres de laringe.

Los tumores de laringe, desde que nacen, se denotan por 
una ronquera, y casi siempre se desarrollan en las cuerdas 
vocales; son epiteliomas paviroentosos en globo, es decir, 
no el verdadero cáncer, y la causa de ello puede ser el que 
las pestañas, qae unen unas con otras sushélulas, bacen que 
no se forme el carcinoma. Como e! riego linfático en la la­
ringe es escasísimo, y está rodeada de un caparazón de car­
tílagos, todo ello contribuye á la poca imporlancia de la

operación. Además, los enfermos viven perfectamente, como j| 
lo demuestra uno de ellos, que ha engordado 11 kilos. 
senta cuatro operados.)

El primero de estos enfermos fué operado de extirpación 
te tal de laringe hace cuatro años; se le quitó la glándula snb. 
maxilar derecha y parte de la base de la lengua, aunque so 
vió que ésta encontrábase sana. Habla con voz cachiche.ula. 
Hice la sección de la tráquea por debajo del primer anillo,y 
al hacer el segundo tiempo de la operación se encontró con 
que ee había dejado un anillo traquea!, que luego sirvió 
para incomunicar la laringe con la tráquea,

Ea otro caso fuó preciso que el ilustre odontólogo doctor 
Laúdete construyera un aparato, siguiendo el modelo Delair, 
que consiste en una pieza dentaria hueca, con orifici ' de 
entrada en un lado para el aire, y el de salida va á parar í 
una lengüeta que vibra al hablar, y hay otro aparato que 
envía el aire para producir el sonido.

El tercer enfermo, que habla perfectamente, lo debe no 
sólo al aparato, sino á su gran habilidad y estudio. Lleva 
puesto el aparato de Glütk con algunas modíflcaciotie?,y 
merced á ellas habla muy bien, y hasta canta. Consista el 
aparato en una lengüeta que al vibrar produce el sonido, cc- 
locada en el apéndice de la cánula, y con una válvula que, 
no permite la e.vpiración; ai soplar se produce el sonido, y 
aunque Glück dice que debe asomar hasta la naso-faringe, 
como cuando el enfermo habla pone á contribución, noeo-1 
lamento la lengua, sino que produce movimientos con el velo 
del paladar, cerrando la fosa naeal, no hay sonido, y este j 
enfermo, aprovechando que le falta una muela y qne no so 
obtura por completo la salida del tubo, ha podido hablar. 
Esto ha venido á echar por tierra toda la serie de aparates 
ideados que no tengan por base el propio pulmón, pues par» 
la palabra se necesita un sonido, una modalidad, un fuello, 
que no se produce con el solo tubo de goma, pues al apre­
tar, si antes seempezó á hablar, se pronuncian unas palabras
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ininteligibles, y  despué- de terminar puede continuar el 
tubo soltando aire.

De la laringo-flsura dice que es una operación ideal; 
pues hacer la incisión media de la laringe, abrirla, y que el 
enfermo quede con su voz natura!, es eorprendente. Glück 
ha hecho 36 laringo-fisurasá causa de carcinoma, sin ningiin 
caso de muerte, y estos resultados no se observan en Es - 
pafia, porque los enfermos vienen en condiciones en que la 
laringo-fisura es imposible practicarla ya.

La faringotomía sub y transhioidea con operaciones be­
nignas, producen una escasa mortalidad, y el Dr. Tapia tiene 
hechas algunas sin caso de muerte.

La hemUlaringuectomfa la ha empleado Glück, y en 47 
i.asoB tiene 3 de muerte y 13 recidivas, una á los ocho afios 
. medio, y dos á causa de tuberculosis. (Por medio de pro* 
.ecciones en el aparato correspondiente va explicando el 
Dr. Tapia los procedimientos que ba empleado en sus opera­
dos.)

Sus observaciones son las siguientes:
A un sacerdote de cincuentay dos afios, con epitelioma en 

e] lado izquierdo de la laringe, se le operó en un tiempo, por 
el procedimiento de Perié, en Abril de 1900, y al querer su­
turar el esófago á la base de la lengua tuvo que hacer des 
orificios, y los líquidos deglutidos y las secreciones de la 
lOca infectaron la herida; se presjotó la bronconenmonía y 

el enfermo fallerió.
Otro eofermo operado de primer tiempo el 6 de Marzo 

de 1608, y de segundo en 6 de Abril de 1908.
Otro de cuarenta y cuatro afios, operado por el procedi- 

‘niento de Ferié, se suturó el esófago á ¡a base de la lengua 
y falleció de bronconeumonía, encontrándose en la autop­
sia que tenía insuficiencia mitral.

Otro de cuarenta y cuatro afios, con un epitelioma en el 
tado izquierdo de la laringe; se le hizo el primer tiempo el 
25 de Abril de 1910, y el segundo en 6 de Mayo.

A otro se hizo el primer tiempo en 36 de Junio de 1910, 
y por causas ajenas á él y al Dr. Tapia se hizo el segundo 
tiempo en Octubre, y esto trajo como consecnencia el estar 
ya muy avanzado el tumor, y tuvo á loa siete meses una 
recidiva y murió.

Otro operado en l.° de Octubre de 1910 de primer tiem­
po, y á fines del mismo mes de segundo, está perfectamente 
ypesa 11 kilos más.

Un operado en 30 de Mayo de 1911, á quien no se hicie­
ron los dos tiempos, aumentó tanto de volumen el tumor 
que fné precisa 'una extirpación total de laringe y tuvo 
una recidiva violenta, de la que murió á loa cuatro ó cinco 
meses de operado.

Otro operado el 16 de Diciembre de 1911, se halla hasta 
ahora completamente bien.

Ghück divide su estadística en extirpaciones simples, 
con reseccióft de faringe y con resección de faringe y 
esófago. Tione 319 casos: de extirpaciones simples 1S4 con 
21 muertes, y con sólo dos en los 104 últimos casos; en la 
operación con resección de faringe, 76 casos con 19 muertos, 
y los últimos 18 sin ninguno; y én ia resección de faringe 
y esófago 38 casos con 8 muertes, y sin ninguna en los 16 
últimos.

El verdadero peligro de la extirpación de la laringe es­
triba en la neumonía por deglución. ¿Qué mecanismo existe 
para evitarla? Hay que hacer la oclusión de la faringe y la 
tráquea. El orificio superior puede incomanicarse suturan­
do el esófago á la mucosa que reviste la base de la lengua, 
idea debida á Bardenhenr, pero hay casos en que no se 
puede hacer.

Para incomunicar la tráquea, lo que te hacía sntes era 
suturar el cabo de ésta, pejo después se ha modificado mu-1 J  
cho, y el Dr. Rueda lo que hace es una incisión de los dosl *  
primeros anillos traqueales, despega la mucosa de la trá-V 
quea y la sutura. El Dr. Tapia también sutura el cabo su­
perior, pero procura hacer el desagüe de tal manera que 
se pueda elevar las secreciones lateralmente.

En el caso en que por olvido no seccionó el primer ani­
llo, allí se produjo como un diafragma que incomunicó 1a 
herida con fl orificio traqueal. Esto tiene el inconveniente 
de que son necesarias dos operaciones de importancia, en­
tre las que hau de transcurrir quince días ó un mes.

Habla del Dr. Bolter, ilustre cirujano de Santiago de Ga­
licia, que lleva hechas nueve laringnectomias sin un caso 
de mortalidad, y que él, en las doce últimas extirpaciones 
totales de laringe, no ba tenido mortalidad alguna.

El Dr. Tapia expone después en detalle la técnica de la 
operación de Glück en un tiempo, y enumera las ventajas 
que tiene esta operación sobre todas las demás, principal­
mente sobre las ejecutadas en dos tiempos, que realizaba, 
siguiendo en esto la manera de pensar de Glück, Bier, Bol­
ter y otros, en cuya compaSía va él desde que ha abando­
nado la operación en dos tiempos que anfes practicaba.

Refiero también las ingeniosas modificaciones del.doc- 
tor Rut tia y de otros que, aun siendo aceplab’es, no le pa­
recen tan buenas como la operación de Glück.

Termina su interesante comunicación proyectando en la 
pantal'a el retrato del profesor Glütdr, á quien rinde de este 
modo un homenaje sincero de la más profunda admiración, 
que la Academia aplaudió.

De . CESALDO,

en

G a c e ta  de la  sa lu d  pú b lica .

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

Altura barométrica máxima, 709,30; mínima,700,08; tem­
peratura máxima, 21°,8; mínima, 6c,7; vientos dominantes, 
NE; N y UNE.

Escasas variaciones ha sufrido la enfermería de Madrid 
en la última semana con relación á la anterior. Como en 
ésta, han abundado los catarros gripales, con localización 
bronquial y también abdominal; las laringo-bronquitia y las 
anginas faríngeas tonsilarcs. Los padecimientos del tubo 
digestivo no l»an aumentado, ni tampoco las congestiones 
viscerales En cambio, las hemorragias del cerebro han sido 
frecuentes y ha habido algunos casos de tifus exantemático.

En los niños, aparte de 1m  enfermedades propias de la 
estación, hay casos de sarampión, de viruela y de anginas 
diftéricas.

C r ó n i c a s

Errata imperdonable.—En la pág. 260 del anterior número, 
Hevista (U aporafo digestivo, dice por el Dr. D. L. It. y  La- 
gile, cuando bien conocido de todos es el nombre del autor 
de esas Revistas y reputado especialista Dr. D. R. L . y Ya- 
pííe,á quien pedimos mil perdones por esta errata de im­
prenta.

Sociedad Pediátrica Española.—Se ha constituido en Bar­
celona esta importante Sociedad científica, de la que forman 
parte gran número de médicos y alumnos de Medicina. La 
Junta directiva la componen los sefiores siguientes; presi­
dente, Dr. Andrés Martínez Vargas; vicepresidente, doctor 
Enrique Nogueras Coronas; vocales: Dr. Juan Córdoba Ro­
dríguez, Dr. Isaac Nogueras Coronas, Dr. Maiztetra, doctor 
Arturo Galcerán Gaspar, el Sr. Cirac Escribá, alumno de
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S.o cuMo. y el Sr. Agoiló, de 6.0; tesorero, D. Benjamín No- 
nel!; secretario general, D, José Vólez Gnasoh; secretarios de 
actas: alumnos Sr. Vila Sabater y'Sr. Macau Moncanut 

t n  la primera sesión científica leyeron dos trabajos inte­
resantes, uno ei Dr. Martínez Vargas sobre T\(rgencia de la 
vena epig^tnca como tígno de la cotnpresión venosa mira-abdo­
minal y  diferencial entre la ccmpreston venosa en el muslo (da- 

autopsia), y otro el Dr. Córdoba (D. Juan) sobre 
lyatannento de la tos ferina por las inhalaciones del clorojor- 
mo, terciando en el debate los doctores Nogueras (D. Isaacl 
\  élez Nogueras (D. Enrique) y y Martínez Vargas.

Nuestra sincera felicitación á todos los miembros de esta 
Sociedad y en particular al Dr. Mnitínez Vargas, que tanto 
ha contribuido ¿darle vida. ^

Publicación notable,-£ÍJnsítíWo.ffenryP;HpM de Fila
deiba ha publicado el quinto volumen, colección de sus mag­
níficos y origmales trabajos sobre tuberculosis. El Dr. Flick 
hace un estudio sobre «Sociología y clínica en la tuberculo­
sis». Cadbury sobre «La médula ósea en la tuberculosis pul­
monar». Mac Farland y Beardsley sobre «Eliminación del 
bacilo tuberculoso por los intestinos». «La macidez en latu- 
beiculoíis pulmonar, por Montgomery, «El índice opsó- 
nico en la tuberculosis pulmonar», por Douglas Blackivood 
Resumen lanngoJógico del afio, por Coates. Resumen neuro- 
lópco del ano, por Mac Carthy y Carncross». —«Firosis 
pulmonar», por Landis. «Pneumotorax en la tuberculosis 
pulmonar», por Stanton. «Comparación de los resultados de 
la autopsia con los datos clínicos eu once casos de tubercu­
losis-pulmonar», por Waish. «Resumen de las autopsias del 
afiq», por White. «Resumen bacteriológico del afio», por 
*^urvill-Holmes. «El conducto torácico eu la tuberculosis 
pulmonar crónica», por TJI'om.—<tUn caso prenatal de polio- 
mitlitis », por Me. Carthy,—Datos sobre la escuela de enfer­
meras de la institución Henry Phipps, etc.

Una obra que leerán con interés cuantos estudian los 
procesos tuberculosofl.

Ĉ ompania Madrileña de Urbanización.—Con gusto hemos 
recibido un ejemplar de la Memoria que sobre el 18 o ejer­
cicio sodal ha publicado la Compsfifa Madrileña de Urbani­
zación. Eq dicha Memoria hallará el lector cuantos datos 
necesite respecto al afio social de 1811.

Obras recibidas.-En estos últimos días hemos recibido 
los siguientes folletos:

-Confere/icia del Exemo. Sr. D. José del Pudo  y Palacio 
en el Instituto Agrícola'Catalán de San Isidro’el 29 de Ene- 
ro de 1912.

—3 0(X) primeros casos tratados por el método proflláctr 
T  contra la rabia en el Instituto de Alfonso XIII
de Madrid por el Dr.Murlllo (folleto en alemán, extraído 
del Ce7itra¡b2a(t fiir  baktcHologie, etc).

—Nosogenia, anatomía patológica y diagnóstico de la egui- 
nococcocis hepática. Tesis de doctorado, que mereció muy 
j^uatamente la censura'de sobresaliente, por D- RafaeiJ 
Santos y Teimfio.
• “  y  «« tratamiento, por el Dr. D. .loan Berro-
joübregón. Se vende en la librería de la viuda de Montero 
en Valladolid-

—Elementos para el diagnóstico y pronóstico delaapendi- 
citisy délos abscesos apendiculares del vientre.—Bíscutbo ante 
el Claustro de la Universidad Central en el acto de recibir 
la investidura de doctor en Medicina y Cirugía, por D Ma­
nuel Alamán Biscarri. También el Sr. Alamán mereció la 
nota, de sobreBaliente»
r, *'««'«08 pronunciados en francés en honor del
Dr. Pulido (por el embajador de España en París y por los 
Dres. 1 ulido y Cobos) en el banquete que le dieron en París 
los miembros de la Unión Latina, del Sindicato de la Prensa 
extranjera, etc.

-- Contestación de los Sres. Rabadá al director del Boletín 
del Lolegio de Medicos de Tarragona, Sr. Viejobueno.

.. —Pleuresía izquierda con dextrocardia completa. Extrac­
ción de nue^htros de liquido. Gráfico de reposición visceral 
por el Dr. Codma Castellví.

—Estrechez milral y tuberculosis pulmonar. Sus semdan- 
zas smtomaheas y «u diagnóstico diferencial.—Tesis del doc­
torado, que mereció la censura de sobresaliente, por el ilus­
trado D. F. García Trivifio- i

Formularlo de especialicIadea.-Con el titulo de Fomiulair,^ 
des spéciahtes pharmaceuHques jíour 1912, por el Dr. V. Gar- 
dette, a^ b a  de publicar la librería de J. B Bailliére et fila 
19, rué Hautefeuiile, París, un %’olumen en 18.°, de 400 pági­
nas, dividido en tres partes; en la 1.a se indican las especiali­
dades por orden alfabético (composición y dosis); en la 2
se da, por orden alfabético también, el nombre de cada fabri­
cante con su dirección, y en la 3 a se habla de las eapeciali- 
dades por orden alfabético y se da la indicación de su fa- 
es'^pec^ahdad"" después del título de le-.

Véndese á 3 francos el ejemplar encuadernado.

P®"*!*'?'’,'? lie las Cortea de Cádiz.- L a  Real Academia de 
Medicina del distrito de Cádiz, con motivo de la celebración 
de las beatas del Centenario del Sitio y Cortes generales de 
Cádiz, ha abierto uu coocurso sobre el KÍgnience tema: Esfn- 
(lio biográfico de he médicos más notables que yercisron en Cá 
diz durante los atíos de 1800 <í 1 8 2 0 .

Se concederá un premio consistente en un objeto de arte 
un diploma y el titulo de Socio corresponsal, si el que ob- 
tonga este honor se encuentra en posesión de algunos de Io= 

os requeruios para ser Acadéinicn, y un aecmíque con­
sistirá en un diploma y el título de Socio corresponsal, si el 
galardonado reúne las condiciones anteriormente expuestas 

ha Academia podrá hacer mención honorífica de Iss Me 
monas que. sin obtener el premio ni el accésit, juzgue dig­
nas de esta distinción. 6 6

Estos premios se adjudicarán en una sesión pública so­
lemne, que celebrará esta Academia.

Los trabajos se dirigirán al secretario perpetuode la Aca­
demia, antes del día SI de Mayo, acompañados de un sobre 
cerrado que ostentará el mismo lema ó título que el trabajo 
y dentro del cual se expresarán el nombre y dirección deí dutor.

Defunción,—Ha fallecido en Tnrazona(Zaragoza) nuestro 
estimado compaflero D. Carlos Hernández Pérez. Enviamos 
sentido pésame á toda su apreciabie familia.

También ha fallecido en Santiago el catedrático jubilado 
de a I-acuitad de Medicina D. Timoteo Sánchez Freire no- 
teble ci^jano y uno de loa fundadores del manicomio de 
Oonjo. j)eja una fundación para costear 20 estancias de 
locos pobres.

El nombre del Dr. Freire no se borrará fácilmente de la 
memoria de sus queridos discípulos.

Auxihares.—Se ha confirmado á D. Adolfo Hinojar y 
Pona y a D José García del Mazo en ioe cargos de auxiliar 
numerario del cuarto grupo y auxiliar interino del séptimo 
grupo, rc-spectivamente, de la Facultad dé Medicina de le 
UniversKiad Central,
M '■'I diepoeato que el auxiliar de Medicina de
Madrid D. Godeardo Peralta se encargue de la cátedra va­
cante de Anatomía descriptiva, con loa dos terc;os del suel- 
ao de la mifírua.

Igualmente se ha nombrado auxiliares de Obstetriciay 
de San Carlos á los Dres. Becerro de Bengoa y

A  todos nuestra sincera felicitación.

Sea enhorabuena--Su Majestad el Rey (q. D g.) ha con­
cedido la cruz de Isabel la Católica, libre de gastos al dis 
tingnido médico de Viilamanrique D. Manuel de Mena Orte­
ga, por los buenos servicios que viene prestando tanto al 
pueblo como al Asilo que sostieaeen dicho punto la condesa 
de París Los príncipes D. Carlos y D.» Luisa le han regala­
do el diploma y la condecoración.

_ Los estudiantes soldados.-Por el Ministerio de Instrnc- 
ción Publica se ha dictado una Real orden disponiendo 
que «loa alumnos oficiales y no oficiales <le univen-idades 
instituto», escuelas normales y especiales do este Ministerio’ 
que, teniendo matrícula pendiente, no pudieron presentar­
se á examen en los de Sep-iembre ni en los extraordinarios 
de Diciembre ni puedan verificarlo ep ioe ordinarios del 
presente curso, por haber tenido qne incorporarse al ejérci­
to de operaciones en Africa, conservarán por plazo ilimitado 
el derecho á examen de la asignatura ó asignaturas inscritas, 
entendiéndose que este derecho caducará si no lo ejercitan 
en el curso siguiente é la fecha en que, por término de la 
campaña ó por cambio de situación de los interesados, cesen 
los motivos en que la presente disposición se funda».

1]
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^  por los Ministerios
Í H E V »  IN K IR H S  De LA  JÜ N TA  SUPEHIO» FACULTATIVA DE SANIDAD

--------BEGONEHDADOS 1>0R U  REAL ACADEMIA OE MEDICINA DE GRANADA____
CGRIN IRNCDUTlIÍNTD bíI|íb iln rtadia eipIciEt huli el díi Ula elue De 

I N D I S P O S I C I O N E S  D E L  T U B O  D I G E S T I V O  

Vómito* T ólifteAs de los Tiskos, d« los Viejos, de los Nloos 
C Ó L E R A ,  T I F U S .  D I S E N T E R I A ,

VÓMITOS DE LAS EMBARAZADAS Y DE LOS NiROS 
C A T A R R O S  Y  Ú L C E R A S  D E L  E S T Ó M A G O  

PIftO X IS C O N  E R U PT O S FÉTIDOS 
R E U M A T IS M O  Y A F E C C IO N E S  H Ú M E D A S  O E  LA PIEL.

'A udi ui* de papeles ó de comprimidos debe acompaSar uo ioUeto.

3 0 L U C I 0 N  b e n e d i c t o

gllcero-fosfato de cal con C R E O S O T A L
Preparación la máe racional para curar la tuberculoeis, 

bronquitis, catarros crónicos, infecciones gripales, enferme­
dades consuntivas, inapetencia, debilidad general, postra­
ción nerviosa, neurastenia, impotencia, enfermedades men­
tales, caries, raquitismo, esorofuiismo, etc. F r a s c o ,  2 ,$ 0  
p e s e ta s . Farmacia del Dr. Benedicto, San Bernardo, 41 
Madrid.

A n e m io l G o r r íz . --Poderoso activador déla nuírs'ei'íín. 
Aumenta el glohvlo rojo. Tonifica ios-«sfeíwas nertt’oío'w 
mvtcular. C o m p o s i c i ó n : Metil-arainato manganeso eatrícnl- 
co. Hemoglobina y Nuclu'nae.

Centros de especialidades y farmacias, y para máe det«. 
lies, literaturas, etc., dirigirse al autor, Dr. Gorriz-Oastelia- 
no, Méndez Nóñez, 6, Zaragoza.

localidades que las aguas potables no reúnen condlcio- 
"  nes bigiénicas, causan trastornes digestives que se evi- 
tau y corrigen con C e r e v i s in a -c a r b ó n ic a -A r t i -  
g u e s .

INSTITUTO OE VÁCON4CION DE TERNERA
Premiado con medalla de oro.

Dirigido por el Dr. Balaguer.
Un tubo con vacuna para dos á tres personas y lanceta 

aséptica, 2 pesetas.
Un wials con vacuna para 10 á 12 personas y lancetas 

asépticas, 7,60 pesetas.
Se remite á provincias.
Preciados, 25, Madrid.

P R E M IA D O  
O  «UlM

coa Im  mis 
•hM neonpCDaaa

M e O a l la  d a  O r o
A«r«(Osa

M e d a l l a  d a  O r e
OMoulum IBM

O r a n  P r e m i e  
C r u s  de. O r o  

M é d a i l a  d é  O r o
Londres t t m

BISTÓGfiltO UOPIS
*a el«g«its m u efleu 

psrs cembAlir I»
Tuberdotoste 

DUd«C«B, AoeiDla 
y  «attrm eO aút»  

cenaantiraj 
en general 

Gsti ssi peeeUmsde 
per 1«  Oau Uddlcs

ROi ■aomi (nía I
A  I. L o  R  I 9

Perru. L-aiOBIB

P i p e r a z i n a
G R A N ü lv A D A

L l o p i s
E l m e jo r  

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

de!
Á c id o  Ú rico

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

Q u e

•ovio  G B A T I S ,  Ubre 
de g a s to *

A .  L lo p is
Ferraz, I y 3 .-Madr¡d,
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DISPEPTINA HEPP
Jugo  gástrico  fisiológico n a tu ra l extraído del estómago del cerdo vivo por
los procedimientos del Doctor Hepp, antigao interno de los Hospitales de París.

D 6  U S Q  6 N  U 0 9  H O S P I T A L E S  aD E  F R A N C I A

D is p e p s ia s
a tó n ic a s

D ia r r e a s
c r ó n ic a s

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

de 1» Tuberculosos

N e u r a s te n ia
G a s tro *

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

in f a n t i l e s
Sobrealímentacidn

general.

L & B O B A T O B IO  d e  F IS IO L O G IA  du “ PUITS d’ANGUE", fw L o  C h e s o a r  (S.-i-D.), PnAKcU. 
Ao«nt»e GsKír.iLis poia ESPAÑA: CEBÍOAN 3r C*. 18, P u erU le rr iM . BARCBLOHA.

D E  V E N T A  E N  T O D A S  L A S  B U E N A S  F A R M A C I A S . ________

r  TUBERCULOSIS. AFECCIONES «BRONCO’PULMOWA'RES

■ C n i U C I O N  P A U T A U B E R f í F
W  ^       M III m  i f  111111III ■   ««

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

Cicatriza lu Imíh» IwiIh, restaura tu yniUiit iU;<Ui*Td «iNiiniitl, 
L.PAUTAUBBBGEV0CTiíB£E0/5-i*XT?/.SjWiiIirs«iÍM.*

R E C O N S T IT U Y E N T E
DEL

S I S T E M A  N E R V IO S O

NEUROSINE
PRUNIER

"Fosfo-Glleerato de Ca/ puro"

6 i  A v e n u e  V ic t o r i a »  6
P A R I S

V  E N  T O B A S  L A B  P A R M A C IA S

Muu-nus gratuitas á los señores iné- 
r.iios, iiiiliéndolaa á los Sres. J . Uriacli 
y  C.'', Alientes, Barcelona.

D. Femando Leonalo—Pagado finEoero
1012.

D. Dámaso Riv.era. —Id.
D. Ignacio JInguruza.—Id.
D. Cancio Jorge Fernández.—Id.
1). Telmo Fernández Vüa. -Id .
1). José Lama y Pérez,—Id.
D. Antonio Torrero.—Id. fin Febrero 

1913.
D Pedro Ruiz Pérez.—Id. fin Julio 

1312.
D. Santiago Ulla. — Id, fin Diciembre 

1912.
D. Joaquín Pascual,—Id.
I). Juan Rico.—Id.
D. Abdón Sánchez.—Id.
U. Antonio Cillero.—Id. ,
D. Claudio Villar.—Id.
D. Gasto Pérez.—Id.
D. Dalmacio Morera.—Id.

D. Ricardo Gutiérrez.—Id. fin Diciem- 
brel912,

D. Florentino Eodr/gaez.—Id.
D. José Pérez Bajo.—Id.
D. Aniceto Zapater.—Id.
D. Domingo Conde.—Id.
D. Félix Sebastián.—Id.
D. Angel Ufano.—Id.
D. Lucio Aibar.—Id.
D. Elias Solía.—Id.
D. Valentín Sorondo.—Id.
D.yíSeilio Camón,—Id.
D. Laureano Lorenzo Santos.—Id.
D. Manuel Domínguez.—Id.
D. Alfredo Ezquerra.—Id.
D. Teodardo Sastre.—Id.
D. Antonio Acosta —Id.
I). Pedro Recasens.—Id.
D. Miguel Franco.—Id.
D. Juan José Monzón.—Id 
D. Agustín Irigoyen.—Id.
D. Rafael Martínez.—Id.
D. Manuel Garrido.—Id.
D. Braulio de San Amós,—Id.
D. Gregorio Ayuga —Id.
D. Juan Francisco González —Id. fin 

Junio 1913.
D. José Cesmi Míngnez-—Id. fin Diciem­

bre 1912 y 1013.
D. Victoriano Zapatería Pueyo.—Id. fin 

Diciembre 1912.
D. José Albiol.—Id.
D. Juan Dolz.—Id.
D.A ngel Polo.—Id.
D. Segundo Menóndez Llanas.—Id fin 

Febrero 1913.
D. MarlínM. Godínez.-Id. fin Diciem­

bre 1912,
D. Julio Premier.—Id.
D. Fermín Elortiaga.—Id.
D. Pío Aubá Collelí.—Id.
D. A. A. Garrigó. — Id. fin Diciembre

1911.
D. Pío F. Abuja.—Id. fin Marzo 1918.
D. José Royo Sosa,—Id. fin Diciembre

1912.

D. Vicrn'.o ilarlíiiez,—Id. fin Diciembre 
■ •3011,

D. Rafael I.orente,—Id. fin Diciembre
1012.

D.'Sixto Besco.—Id.
I). Antonio (¿uero.—Id.
D. Agustín Rodríguez.—Id.
D. Carmelo Catalá.—Id.
D, Pedro Hernández.—Id.
D. .luán Magdalena (iodínez.—Id.
I>. Anastasio SanRomándelaStata.—Id. 
D. Julio Rojo.—Id.
D. Faustino López Armontía.— Td, fin 

Febrero 1913.
Director roinas de Riotinto. —Id. fin Di­

ciembre 39l2.
D. Mariano Leiva.—Id. fin Mayo 1912, 
D. José Albiünna.—Id. fin Junio 1912.
I) . Garlos Mata,—Id. fin Diciembre 191a. 
D. Manuel Marroig.—Id. fin Junio 1912.
J) . Luis K. Soto.—Id. fin Diciembrel912. 
D. Valentín Martínez —Id.
D. Joaquín Ruiz Toledo.—Id, fin Marzi, 

1012.
D, José Quintanilla.—Id, fin Dibiembrc 

1912.
D. Máximo Carreta.—Id.
D. Alfredo Dontes.-Id.
D. Juan Mompó.—Id,
D, Luis Ulizarua —Id. fin Febrero 1913. 
D. Antonio Jiménez Verdejo.—Id. Di­

ciembre 1012.
D. José Varela Abados.—Id.
D. Clodomiro Villar Santaló. -Id,
D. Francisco Tomás Giner.—Id. fin Ju ­

nio 1912.
D. José Senén Balduque.—IiL 
1), Gerónimo San Miguel.—Pagado fm 

Diciembre 1912,
D. Baldomero Romero.—Id.
D. Melquiailes Prieto.—Id.
U. .losé Ba'-cuñaaa.—Id. fin Junio 3912 
1), JosóMaria Olavarrieta.—Id. fin Di­

ciembre 1012.
D. .losé Selma —Id.
D. Perfecto Martín Arroyo.-—Id.
D. JoséDíaz Rico.—Id.fin Febrero 1913. 
D. .Toaquín Moreno.—Id. fin Diciembre 

1012.
D. EduardoRovlra.—Id.
1). Manuel Riobó.--Id.
D. Tomás Raviña,—Id.
D. Basilio Gómez.—Id.
D. Martín Elejoeto — Id.
D. Joaquín Prasts.-Id.
D. Jalióii Sousa.—Id.
D. José María Estivaies.—Id.
D- Eugenio Olaso —Id.
D. Manuel Reyes,—Id. fin Abril 1013.
D. Víctor Garrido.—Id. fin Diciembre

1012.
D Paulino A. Pone.—Id. fin Diciembre 

1912,
D. Ildefonso Zabaleta.—Id.
I). Demetrio Mato Montero.—Id.
D. Agustín Vergara.—Id, fin Septiem­

bre 1912.
D. José M.® López Rodríguez.—Id. fin 

Diciembre 1912
D. Agustín Alvarez.—Id. fin Diciembre 

1911.
D. Joaquín Vificta.—Id. fin Agosto 1912. 
D. León Abecia.—Id. fin Diciembre 1912 
D. Victoriano Santos.—Id.
D. Quintín Rúa.—Id.
D. Justo Romero Gil—Id, fin Junio 1913. 
D. Zacarías Fernández.—Id, fin Diciem­

bre 1912.
D. Gregorio Buendía.—Id.
D. Eiías Blanco.—Id.
D. Julián Castilla.—Id.
D. Emilio Carrasco.—Id.

d :
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A d m i n i s t r a c i ó n  p r o l o n g a d a
d e

p o r  e l

GUAYACOL INODORO
^  a l t a s  d o s i s

s i n  n i n g ú n  i n c o n v e n i e n t e

T hiocql "R o c h eb a j o  la fo r m a  de
9 9

C O M P R I M E S  ‘ ‘ R O C H E  

C A C H E T S  ‘‘ R O C H E

D.''MigneI Franco —Pagado fin Diciem­
bre 1912.

D. Pedro Reeasens.—Id.
D. Antonio Acosta,—Id.
D. Isaac Sastre.—Id.
D, Alfredo Ezqiierra.—Id.
D. Manuel Domínguez.—Id.
D. Laureano Lorenzo Santos.—Id.
D. Emilio Camón.—Id.
D. Valentín Sorondo.—Id.
D. Elias Solía.—Id.
D. Lucio Aibar.—Id.
D. A n ^ l Ufano.—Id,
D. Félix Sebastián Lorente.—Id.
D, Domingo Conds.—Id.

D. Aniceto Zapater.—Pagado fin Di< 
ciembre 1912.

D, Luis Pérez Bajo.—Id.
D. Florentino Eodrígnez.—Id.
D, Ricardo Gutiérrez.—Id.
D. Joan Gkinzález.—Id.
D. Epifanio Sánchez.—Id.
D. Casco Martín.—Id.
D. Francisco Alonso.—Id.
D. Rosendo Llórente.—Id.
D. Marino Mínguez.—Id.
D. Antonio Pifieiro.—Id.
D. Isaac Aituzarra.—Id,
D. Joaquín Castro.—Id.
D. Alberto Rivera.—Id.

D. Aurelio Cardalda.—Pagado fin Di­
ciembre 1912.

D. Francisco Santamaría.—Id.
D. José Gálligo.—Id.
D. Luis Vargas —Id.
D. Juan Antonio Marrón.—Id.
D. Juan Arranz.—Id.
D. Octavio Frigola.—Id.
D. Enrique García.—Id.
D. Fedpe R. Tachón.—Id.
D. Angel Lega.—Id.
D. FrancUco Saiae.—Id.
D. Moisés Martín.—Id.
D. Raimundo Alonso Cascajo.—Id.
D. Aurelio Ferrán.—Id.

E P ID E R M A  L
Esta crema calma inme­

diatamente los
p i c o r e s

de las enfermedades de la 
piel, aun los más tenaces y 
más intolerables.

JE cze m as, kerj/en, u r t i c a ­
r i a , d a r t r o i ,  q u e m a d u r a s ,  et­
cétera.

Maestras gratnitas á los 
médicos.

Farmacia V ia l,  P. Man- 
vais, sucesor,
20, rue de Chafeaudun,

P A R ÍS

VINOdeVIAL
LAGTO FOSFATO - CARNE - QUINA 

A u m e n to  ñ a io ló ff io o  c o m p le to  
A&«mla —  Oenvtleeesela 

HrOldaa da las faanaa — Tlttea—  Xaapata&els
Perfectamente proporcionado 

\taao de F t o l  <
7  asimilable, e 

es on estimuJanl'Féno JFoefa
poderoso de la cutridón. De cierta eficacia, es el reconstituyente genera 
en las afecdones debüitantea.

r t r w b 'V ' I A . X ^ .  rae V lotar-Haoo. i4 -  L Y O N  nnütlatFimilUL
Depositario General para España: ANTONIO SERRA.-REUS (Tarragona.
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E s ta f e ta  de p a rt id o s .

V a c a n te s .
Oe m é d ic o .

— La de Bafioa de Ebro con Villanueva y Samaniego 
íAlava), por (erminadón del contrato. Por titular é igualas 
con los vecinos podientes de ios tres pueblos citados perci­
birá el agraciado la cantidad de 8.260 pesetas como míni­
mum, en metálico y especie respectivamente. Solicitudes por 
treinta días al Sr. Alqalde de Baflos de Ebro. (£, O. del 9 de 
Abril.;

indicaciones.—Partido judicial de LaguarJia: villa con 
Aynntamiento de 340 habitantes, á1 i kilómetros de Laguar- 
dia y 0 de la estacióu de San Asensio, que es la más próxi­
ma. Villabuena; con Ayuntamiento de 477 habitantes á 6 ki­
lómetros de Laguardia. Samaniego; villa con Ayuntamiento 
de 430 habitantes, á 8 kilómetros de Laguardia.

—La de Berniche8(Guadalajara), por traslado con el ha­
ber aunal de 250 pesetas satisfechas por trimestres venci­
dos. El plazo para admitir solicitudes es el de treinta días. 
(S. O. del 10 de Abril.)—El alcalde, Pedro Bravo.

Indicaciones. — Partido judicial de Sacedón: villa con 
Aynntamiento de 603 habitantes, á 14 kilómetros do Sace­
dón y 4Ü de la estación de Guadalajaia. que es la más pró­
xima; carretera de Budia y Sacedón á Gnadalajara.

—La de Encinas (Segovia) con Fresno de la Fuente, por 
dimisión; la dotación coneiste en 90 pesetas, que satisfacen 
ambos Ayuntamientos de sus fondos por trimestres venci­
dos, por la asistencia de cinco familias pobres y casos qne 
ocurran de oñcio; adeuiáe, el agraviado queda en libertad 
para contratar las igualas cjn las f.auiilías acomodadas de 
ambas mnnicipalidades, que constan de 160. Solicitudes por 
t-einta días. (5  O. del 10 da Abril.)—El alcalde, Paulino de la 
Orden.

Indicaciones.—Pnrtiáo jndicial de Sepólved»; lugar con 
Ayuntamiento de 375 habitantes, á 11 kilómetros de Sepúl- 
veda. Fresno de la Fuente: villa con Ayuntamiento de 305 
habitantes, á 15 kilómetros de Sepúlveda; la estación más 
próxima, Aranda de Duero.

—La de El Pozuelo (Zaragoza), por dimisión, con el suel­
do anual de 900 pesetas, pagadas por trimestres vencidos 
del presupuesto municipal y 2 000 pesetas de las igualas de 
los vecinos. Los aspirantes presentarán sus instancias en 
esta Alcaldía duranto el término de ireiuta días. (£. O. del 
10 de Abril.)—El alcalde, Isidoro Gracia.

Indicaciones.— Partido jndicial de Borja; lugar con Ayun­
tamiento de 710 habitantes, á 13 kilómetros de Borja y 8 de 
la estación de Magallón, que es la más próxima; carretera 
de Borja á Rueda.

—La de Cariñena (Zaragoza), con.760 pesetas de dota­
ción anual. El contrat'> se hará por tres años, prorrogablea 
de año en año avisando la una parte á la otra con dos me­
ses de anticipación. Solicitudes por treinta días. (B. O. del 
10 ds Abril.)—El alcalde. Mateo Pallares.

Indicaciones.-Panido judicial de Daroca; ciudad con 
Ayuntamiento de 3.313 habitantes, á 35 kilómetros de Da 
roca y 24 de Riela; ferrocarril de Zaragoza á ésta, á 0,5 kiló- 
lómetros.

—La de Robledilio de la Jara cOn Cervera (Madrid), por 
dimisión, ern 2.000 pesetas anuales, por asistencia á 110 ve­
cinos. Puede igualar además con Atazar, qne produce 500 
pesetas, y otro Municipio inmediato qne rinde 250; casa 
gratis en Robledilio. Puede producir 4.000 pesetas. Solicitu­
des por treinta días. [B. O. del 14 de Abril.) El alcalde, León 
Bamirez Benito.

Indicaciones.—Partido judicial de Torrelaguna: lugar con 
Ayuntamiento de 424 habitantes, á 16,6 kilómetros de To­
rrelaguna y 65 de la estación de Humanes, que es la más 
próxima. Cervera: lugar con Ayuntamiento de 205 habitan­
tes, á 11 kilómetros de Torrelaguna y 36 de la estación de 
Hamanes.

Según nos dice el alcalde de Vinnéaa (Soria), el médico 
8r. Hernando de la Cruz fué destituido por 14 votos de ios 
16 que forman la Junta municipal, é inatroído el oportuno 
expediente fné conñrmsda la destitución por el Gobernador 
civil, de acuerdo con los informes de la Junta provincial de 
Sanidad, de la de Patronato y de la Comisión provincial,

—La de Cabeza del Caballo (Salamanca), por termina­
ción del contrato, dotada con el sueldo anual de 750 pese­
tas, cobradas de fondos municipales y por trimestres venci­
dos, por la asistencia de veinticinco familias pobres, expósi­
tos y casos do quintas. Solicitudes por treinta días. (B. O 
del 4 de Abril.)—®  Alcalde.

Indicaciones.—Partido judicial de Vitigudino; lugar con 
Ayuntamiento de 940 habitantes, á 17 kilómetros de Viti- 
gudino y 22 de la estación más próxima,

—Una de las de Higueruela (Albacete). Dotada con el 
haber anual de 1.000 pesetas. Solicitudes por treinta días. 
{B. O. del 5 de Abril.) -E l alcalde, Simón Sáez.

Indicanones.—P&túdo judicial de ChiDchilla; villa con 
Aynntamiento de 2.664 habitantes, á 18 kilómetros de Chin­
chilla de Monte Aragón, y 9 de la estación de Villar, que es 
la más próxima; carretera de Madrid i  Valencia.

--La de Azuébar (Castellón), por dimisión. Su dotación 
consiste en 60 pesetas, pagadas del presupuesto municipal, 
y hasta 2.260, pagadas por una comisión de vecinos, te­
niendo además otros emolumentos de particulares. Plazo 
para solicitar a: treinta días, dirigiéndose á la Alcaldía. 
{B. O. del 8 de Abril.)—El alcalde, Murria.
— Indicaciones.—Partido judicial de Segorbe: villa con 
Ayuntamiento de 826 habitantes, á 11,1 kilómetros de Se­
gorbe y seis de la estación de Soneja, que es la más pró­
xima.

—La de Aldehuela del Codona! (Segovia), por dimisión, 
dotada con el sueldo de 126 pesetas anuales, pagadas por 
trimestres vencidos de los fondos municipales, por la asis­
tencia de cuatro familias y  tres viudas pobres y casos dp 
oficio. Loa aspirantes dirigirán sos instancias á esta Alcal­
día en el improrrogable plazo de treinta días, (B, O. del 6 de 
Abril.) El que resalte agraciado queda en libertad de contia- 
lar las igualas con los vecinos acomodados.—El alcalde, 
Eusebia Canto.

/«dicaríones. — Partido jadiciai de Sania María la Real 
de Nieva: lugar con Ayuntamiento Je 249 habitantea, á 11,1 
kilómetros de Santa María de Nieva y 11 de la estación de 
Ortigosa de Pestaño, que ea la más próxima.
M é d ic o  s u b s titu to .

Se precisa para la villa de Vínuepa (provincia de Soriaj, 
un médico que substituya al titular durante «nos seis meses, 
con la dotación menaual á razón de 3.000 pesetas anuales, y 
si pe hace r creedor por sn bnen comportamiento y servicios, 
se le gratificará á su terminación cou nn tanto ademáa de tu 
sueldo. Diríjanse á D. Manuel Romeo, médico titular en 
dicho pueblo.

De fa rm a c é u tic o s
La de Corrales de Duero (Valladolid), con San Llórente 

y ValdearcoB, con la dotación anual de 304 pesetas, más el 
pago de las recetas que con arreglo á la ley deban satisfa* 
cerse á dicho fnneionario, á más 2.776 pesetas de igua­
las, pudiendo cobrar dicho funcionario esta cantidad como 
mejor le h&ga conveniencia, advirtiendo que la canddad de 
titulares por 30 familias pobres que compone el partido de 
los tres referidos pueblos. Solicitudes por treinta días. 
(B. O. del 11 de Abril.)-El alcalde, Jfomán Bombín.

Indicaciones. — Partido judicial de Peflafle!; lugar con 
Ayuntamiento de 404 habitantes, á 11 kilómetros de Pefia- 
fiel; lerrocarril de Valladolid á Ariza. San Llórente; lugar 
con Aynntamiento de 45.} habitantes, á 13 kilómetroa de 
Peñafle), que es la estación más próxima. Valdearcos; villa 
con Ayuntamiento de 412..habitantes, á 10 kilómetros de Fe- 
ñafiel.

La de Arlucea (Alava), con la dotación anual de 25 pe­
setas. por la asistencia ó suministro de medicamentos á ¡as 
familias pobres de este distrito municipal, qne serán de una 
á cuatro, cuyas pesetas percibirá el agraciado por semestres 
vencidos en la Depositaría del Ayuntamiento. Solicitudes 
por treinta dias, (B. O. del 11 de Abril.)—El alcalde, Si­
món S. de Urturi.

Indicaciones.—Partido jodieial de Vitoria: villa con Ayun­
tamiento de 420 habitantes, á 23 kilómetros de Vitoria y 16,6 
de la estación de Alegría, qne es la más próxima. Tiene 4 
agregados con 24, 85, 80 y 166 habitantes, y á 14, 12, 9 y 5 
kilómetros de Arlacea respectivamente.

t/i

I M

I <•

I « •

:  í

S u o eso res  de  ENRIQUE TEOOOROj Im p reso r. 
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E L  S IG L O  M E D IC O
Se publica 

todos los sábados.
= --= 0 8

L A

BO LET IN  DE M ED IC INA, GACETA M ED ICA
(JENIO MÉDICO-tiUIKDBGICt. 

f
C O R R E S P O N D E N C I A  M E D I C A

F u n d a d a  p o r D. J u a n  C u e s ta  y CK erner.

Publica una Biblioteca 
sumamente económica.

Periódico de Medicina, Círugia y Farmacia, consagrado á los intereses morales, cíenlíñcos y prolesionales de las olases médicas.
FTJNDAD0EB8

SEÑORES DELGRÁS, ESCOLAR, MÉNDEZ ALVARO, TEJADA Y ESPAÑA Y NIETO Y SERRANO

Pracíoe de euicrlpclón da EL SIGLO 
Kadrid: 3 peeetae triipee ire . 

Provintilaa: 4 paea taa trim aetre ,8 aam aetre, 7 15 a l afio. 
E xtranjero y U ltram ar: 20 pasetae.

PROPIETARIOS
D. Ramón 8erret,-D. Garlos María Gortezo.-D,í

DIRECTOR GERENTE
D . R A M Ó N  S E R R E T

Precloe de «uecripcidn de fa BIBLIOTECA 
Hace Brandes refiajas en l a i  

I ol>Taa ^ n e  p o S U ca  A lo a  en as r ip tO ' 
| r e a  d e  E l  S ig lo  Médico,

0 -------------------------------------1

iViARSYLE CLIN
Cacodllato  de Protoxiüo ne Hierro.

lint t t t h  mtHi tfe Í if9  por d/i oorroopoBdo 1  SiOJ} u  «Zorro «/ mínimum 
do oildttiin 7 I  i tw  do do/do ooeodZZ/eo.

G o ta s  de M a r s y le  C lin
5 gotee eontlenea O'OU 4o H e rir le .

G ló b u lo s  de M a r s y le  Ú lin
O'OtS do H ire y ls  por Gldtialo.

^T u b o s  de M a r s y lo  C lin  Jitelnyece. hlpodérmlcti.
5egr. da U a riy ls  por eentim, eábico. 

^ C L IN  A C»«. 20 . R u» d c t  r o s a é i -B U Jacq u ei. PARIS

I C A C O D I L A T O . S O S A  C L IN l
Arsénico at estado orgánico.

I G o ta s  C lin  5 gotee ooDtlenep ,
I 1 cgr, de C aeadllato  da Bees nnro.
I G ló b u lo s  C lin

1 cgr. de Ceeedllato  de Osea p o ro  per Qlóbulo,

I T u b o s  BltCliliZádSS C l in  jen InjiKclonea hlpoddrmlcai, |
5 cgr, do Ceoodileto de  B ola p g ro  por oopilm. cfileeo. j 

C L IN  A 0 “ . 20, R ué dea P oiede-at-dncquee, PARIS gSI|

A N E M I A
E x ig ir  las 

Auténticas

DEBILIDADES 

RAQUITISMO 

P ILD O R A S ^ ^CLOROSIS
(óel JARABE)

BLANCARD
DE BLANGAROj ln«INr4&lf

CAÍtMJÍ OLPátttÁ£±M£_-.

"  P I L D O R A S  D E

C A S  C A R A
I V I l D Y ^ u i ^

el m á s  s u a v e  y m á s  s e g u ro

L A X A T I V O
que no produce

N I  C Ó L I C O S  
N I  N Á U S E A S  

N I  D I A R R E A
1 B 2 pildoras, por la noche, á la 

comida ó mejor al acostarse. 
MIDY, l40,Fr S‘-Honoré, París; litu Iimciii.

M E U L E S  C O L O ID A L E S  E L E C T O IG O S
(Fermentos metálicos)

En  soluciones iaotóniatia, eateriliz&d&a é inyaoieiblea 
S  S  7 . A . B  r .  E  S

Estos sistemas coloidales son de grano
máximum de actividad fialológloa y "terapéatloa y conservan

otaria (íácilIndefinidamente SU aooidn íermeolaria 
por la medida del poder catalítico)

fino, presentan el y conserv,.. 
de comprobar

P l a t a  c o lo id a l  e lá o t r i c a  d e  g r a n o s  p e g ú e n o s .

2 E L E C T R A U R O L
O ro  c o lo id a l  e lé c t r ic o  d e  g r a n o s  pequé&OBs

3 e l e c t r o p l a t i n o l
^  P l a t l u o  c o lo id a l  e l i o t r l c o  d e  g r a n o s  p e cp ieñ o s ,

^^El e c t r o p a l l a d i o lJ ____________

i* AmpoJlac
de & C.C. 
inyeccioneé ,A/if/'a-/nu5cu/ar«s. ^

2* P&ra el E lectrargol
únicamenle,

/vascos especiales 
esievüigados de 1 0 0  o 

(uso» quu'út giuos).

.A P L I C A C I O N E S  T E R A P É U T I C A S  : E n f c tm e d a d e e  In íe o c io a a s  e n  g e n e r a l ,  
S e p t ic e m ia .  P le u r e s ía  p u r u l e n t a .  A b s c e s o  d e l S e n o  (TTBtainJeotO sin incisión), 
A fe c c io n e s  p u e r p e r a le s ,  etc.

L A B O R A T O R IO S CLIN -  PA R ID . 1257 •

P a ia d io  c o lo id a l  e lé c t r ic o  d a  g r a n o s  p e q u e ñ o s .

C A R N E - Q U I N A - H I E R R O  ^
MEDICAHENTO.AUMENTO, el más poderoso R E G E N E R A D O RpreeorO# po^ (ce JEédiece.

Este Vino, con base de vino generoso de Andalucía, preparado con jugo de 
carne y las cortezas más ricas de quina, en virtud de su asociación con el 
hierro «3 un auxiliar precioso en los casos d e : Clorosis, Anemia profunda, 
fflenstruacíones cfo/orosas. Calenturas de Jas Cofon/as, Malaria, etc.

28. Rué Rlchelleo. París, y  en'todas tarmacias del extraTilaro. 
'■»llili|i,.L .IT .T '---------------------------------------------------------------------------- ---------

VI6HY CELESTINS. — Artritismo.— Gota.—Arenillas.—Reumatismo.
GRANDE-GRILLE.—Enfermedades del hígado ydel aparato biliar, 

t  I rr I HOPITAL.—Enfermedades del estómago y del intestino.

í« V

a v

S:
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NUCLEARSITOL ROBIN
D.

[UCLÉARSlTOLí 
R O B I N

■EOlCACIÓM NUCLEOFOSPATADA ARSENICAL dt Cal y <l> Sost metilaninadoa)
ANTITUBERCULOSO, PODEROSO  RECONSTITUYENTE

C O M P R I M I D O S
DOSC OROINAIMB

MAi én <iwjji>~ipiifi [ipil

I X>OSX8  : t  á  3 comprimidos dos veces I 
1 p o fd ia á  lee dos prlneípalea comidee« i o ! 

que hace O.M 4  0.06 centígi’emoe de 
meCUei’sInaio «6 dico por dU*

LINFATISMQ, ESCROFULAS 
TUBERCULOSIS 

FIEBRES PALUDOSAS
I N Y E C T A B L E 'CAQUEXIA áe loB

PAISES CALIDOS, etc,
'Vrnla al pafMaynr;13.Bu»<l» Poli«>.P»rl».-t.,<iiUtiii; BASCANSy SALINAS.111 Clarli.Barcglaiii.

DOSlfi : i  A doa InyacolODes los (
caaoA en la . 24 horaa.

•tOBMta 
■ e » i

BROMOME ROBIN
( P S P r r O N ' ^ l ' O  d e  B R O M O )

El BROMOME, combinación de Bromo )r de Peptona, enteramente 
tBÍmilable, reemplaza con ventaja los Bromuros, sin peligro que se manifiesten 
las consecuencias del Bromtsmo.

C U R A  ;
E n f e r m e d a d e s  N e r v io s a s , F a t ig a  C e r e b r a l  

I n s o m n io , I r r it a b il id a d  N e r v io s a  
DE US S e ñ o r a s  r S e ñ o r it a s  

P e r t u r b a c i o n e s  N e u r o p a t i c a s  de los N i ñ o s
DOSIS ; SO . 
VÉNTAAL4>0n

d  iOO gotaa p o r  did. — 40 ¡¡otas corraapooda/i d  í  nramf- de B 
n MATonüt.Bua dePpli^. Parla.— k,Mlliriu;BASCANS y SALINAS,Bromuro de PotaeOy 

M f .Claril, Barcelona.

$ O D I
lO D O N E  R O B IN

( i> H r» T o r j .a .T o  de ’s r o o o )
El IOOONE, combinación de Yodo j  de Peptona, reemplaza con ventaja 

loa Yoduros, sin peligro que se manifiesten las consecuencias del Yodistno,
C U R A  :

A R T E R I O - E S C L E R O S I S ,  A S M A ,  S I F I L I S  

R E U M A T I S M O y O B E S I D A D ,  etc.
O O S ia; Oudt tOsoUe Iluta IS) Solté ficr día, — ¡0 gatu tqulnltn  I  f  fum o  de yodan dencteila. 

VmTAAtpon Matos: t3 ,Rned«Poli»y,Parf».—t>wilt«riu:BASCANSySALIHAS. 1 1 1 , Clarlt, Barcelona.

C o rre s p o n d e n c ia .

I).

D

EnriqueFillat.—Pagado fin Diciem­
bre 1912.

Antonio Crespo Cirro —Id. 
Salustiano Fernández.—Id.
Jaime Sabias.—Id,
Alejandro Llórente.—Id.
I tQ ü n o  Rueda.—Id.
Rufo Casado —Id.
Román Victoria.—Id.
Nicolás Echaide.—Id.
Pedro Tello.-Id.
Francisco Castelló.—Id.
Perfecto García. -Id .
Carlos Guillén — Id.
Francisco Arroyo.—Id.
Jesús Beamud.—Id.
Juan Franciaco García. -Id .
José de Oria.—Id.
Wenceslao Rodríguez.—Pagado fia 

Diciembre 1912.
Emi iauo Gabete.—Id.
Luis López Cenizo.-Id. fin Junio 

1912.
Angel Carmona.'—Id. fin Diciembre 

1912.
Víctor Gil Martínez.—Id. fin Junio 

1912
Manuel Calzada.—Id. fin Diciembre 

1912.
Matías García Miguel.—Id.

D

D

José María Arnal.—Id. fin Diciembre 
1912.

Jesús Fernández Ruiz. —Id 
Rafael Ponz.—Id.
Emilio González López.—Id.
Ricardo Mofioz.—Id.
Juan García Atévnlo. —id.
Damián Sáinz.—Id,
Julio del Val.—Id.
Ncetor Calvo.-Id.
Migufl S. 8anz.- Id.
Bartolomé Camacho.—Id.
Bonifacio Rueda.—Id.
Jnan Redal.—Id,
José Mora Montero.—Id.
Ja' i )  Sánchez Cortés.—Id.
Fernando Rincón.- Id.
Miguel Orozco.—Id. fin Junio 1912. 
Maximino Bravo.—Id.
Fraocisco Giiier Hernándiz,—Id. fin 

Diciembre 1912.
Salvador García.-Id.
Clemente Zamora. —Id.
Luis Veriztain. —Id.
José •Fernández Guerra.—Id. fin Di. 

Ciímbre 1911
José PefiaGálvez.—Id. fin 1 iciembre 

1912.
Toribío Pereda.—Id.
Antonio Chueca.—Id.
Eagenio Fontecha.—Id.

. Eli 18 Gallego.—Id.
Marcelo García,—Id.

D

D.

D

D

D.

Francisco Morales Pérez.—Id. fin Di­
ciembre 1012.

Bernardo Santos del Pecho.—Id. 
Alberico Barrigón.—Id.
G.aciano Cuadrado.—Id.
MHriín Serrano.—Pagado fin Junio 

1912.
Jcsé María González Razo.—Id. fin 

Diciembre 1012.
. José Delgado. Id.
. Antonio Olmos.—Id.
, Angel Ortega.—Id. '
. .\dolfoMestre.—Id.
, Ma'io Licinio.—Id.
. Fiancisco Calvo.—Id.
. José Jiménez.—Id.
. Domingo del Río.—Id.
. Esieban Córdoba,—Id.

üicolás Vázquez.—I*i.
. Fructuoso Moya.--Id.

Victorio Gallego.—Id.
, Guillermo de Gorostiza.—Id.
. Lino A. Rúa.-Id.
. Mariano Marco.-Id.

Antonio Gotzene.—Id.
. Rafael Molina —Id.
. Luis García.—Id,
. Isidro Luis Losada.—Id.
. Joaquín Pifiero.—Id. fin .Tunio 1912 
. José Abiol,—Id. fiu Diciembre 1912.
. Daniel Ledo —Id. fin Jonio 1912.
. Rrsendo Quero—Id. fin Febrero 191 í 
. Julio Villarrubias.-Id. fin Junic 

1912. 1
Wenceslao Borracheio.—Id. fin Di 

ciembre 1912.
José Baza! Becerra.—Id.
José María de Areizaga.-Id.
Gil Diez Negro.—Id. fin Marzo 1B13| 
Baldoinero Pérez Cubillo,—Id. fie 

Marzo 1912.
-Antonio Fernández.-Id. fin Septiem 

bre 1912.
Manuel Vera.—Id. fin Diciembrt 

1912-
Sotero llarri.—Id. |
José Rodríguez.—Id.
Paulino Guillermo Casanova.—Id. ' 
Enrique Cañizo.—Id. i
José Bravo.—Id.
Timoteo Martín.—Id.
Nicolás B oatas.-Id.
Emilio Carilla.-Id.
Francisco Más Candela.—Id.
Vicente Gómez.—Id.
Eduardo Pereira.-^Id.
Francisco Pescador.—Id.
Manuel Rey Gosende.—Id.
José Repeto.—Id.
Joaquín Blanco.—Id.
Jo«é Santos Rabadán.—Id.
Miguel Torregrosa. —Id.
Miguel Col!.-Id.
Valentín Montero.—Id.
Rafael Juste —Id.
Amando Barbosa.—Id.
Carlos Martínez Zamanillo.—Id. 
Antonio Vegas y Ruiz.—Id. Cn Sep 

tiembre 1912.
Manuel Molina Fernández. Id. fiii 

Diciembre 1012.
Andrés Merino.—Id.
Antonio Limia María.—Id.
Francisco Velasco Cabello.—Id. Su 

Enero 1913.
Alfredo Blasco.—Id. fin Junio 1912. 
Miguel Tranque.—Id. fin Diciembr..-

1911.
Severiano Bouza.—Id. fin Diciembre

1912.
Gerardo Barrios —Id.
Gerónimo Sanraiguel.—Id.
Juan José Monzón.—Id.

1

■ £D
io:K»aic

M

■EDI
■zrC‘

■El
CONO,

tos PAT.
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fin
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B A C T E R IC ID IN A
B A S C U Ñ  A N  A

U

lA
U

DOSIFICADA AL UNO POR CIENTO DE IODO LÁBIL.
ES DECIR, EN TAL ESTADO DE EQUILIBRIO MOLECULAR INESTABLE, QUE BASTA 
EL CONTACTO DE LA SANGRE CON EL LÍQUIDO INYECTADO. PARA QUE EL IODO 

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

E J Q
0.< 3D E  A D M IR A B L E S  R E S U L T A D O S  

E N  E L  T R A T A M IE N T O  D E  LA

G R IP P E  =A N G 1 N A S  = F 1 E B R E S  IN F E C C IO S A S  
ADENITIS AGUDAS ó CRÓNICAS =  ERISIPELA =  ANTRAX 

FLEMONES ~  FORUNCULOS!* =  TUMORES BLANCOS, ETC.

D E  V E N T A
EN FARMACIASY droguerías

MUESTRAS Y LITERATURA 
Á PETICIÓN DE LOS SRES. MÉDICOS

m

LABORATORIO BASCUÑANA-SACRAMENT056.CADIZ

I  g " Í j . ' Í ' c |

§ 1  « § ■ § “  ® I

s - l l i y i - l
^ ^ c 9 ̂■^■3 « .2  0a  ú  V M tD 3  ̂ E  
« .Eí 2  ^

fc- O ^CQ g  2
S O  > o CJ ' S  ^ P l4 

cü S  "  . 2 ,  a  Tá ®
2  a  oT -a S  ^  32 ® o f l *  S a & i

o ^  .2 «  o ^  o ■
<a u  a  “

03V S O
-  « s  P ' S  g  ^’C o c "  o —  .a .a . a . ^  ce o. a) >os

g - S í  O*"  §  ”
^  “  a  “  .2  g*:§ §

C o o “  í--> o ía.n .a .2 .ai,Mi cS cv ® .
i l l l S Í P I  

3 g | i S l 5 & |
« I ’O J  o  N _ - S  s S

a  ® § 5 - n ' § . 2a .’C 2  n  'O .2 'a

TÚNICO - RECONSTITUYENTE
Y ANTINEURASTENICO

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

(Daniana, kola, cal aatmllable, fósforo, glicerofosfatos).
Este medicamento, tan recomendado ya hoy por la ciaae médica, por 

loa maraTilloaoa reaultadoa que está produciendo, reanima la nutrición 
n^rriosa, combate la dept-entm menfal, producida muchas veces por ezce 
8'70 trabajo intelechial, siendo de efectos seguros en la curación de la ane­
mia, debilidad nerviosa, empobrecimiento orgánico, convalecencia de enfer­
medades graves, raquitismo, escrófula, fosfaturia, tonificando los cenfroa 
nerviosos y el corasón, y constituyendo el más poderoso remedio contra la 
neurastenia.—Ffdue siempre £itanVlíedtnade <i)amtana> compuesto.

FARMACIA DE MEDINA, SERRANO, 36, MADRID

Laboratorio do vendajes asépticos y antisépticos

■ LDALLA DE PLATA
eXPOflCIÓH rA X llA C IU TIC A

MADRID teS2 
■EDALLA DE ORC

nX0STCl)5K ONITKUSAL
BARCELOÎ AieSe

■ EDALLA DE BRONCE
BXrCSIClÓN UHITKBXAL

PARIS 1869 -
■EDALLA DE ORO

C O K G U S O  tN TU M A C IO H A L 
DB HIGIANK ^  —,n,‘

OOS PATENTES DE INVENCION

F u n d a d o  en 1880 (ImO e n  E s p a ñ a )
CBl,

DR. CEA. -VALLAD O LID
Primer proveedor que fué del E|éfoPo y de la Armada del maleriat 

<16 oeraolon sr.tiaéptlDa-
C A T A L O G O S  Y P R E C I O S

TABA LA VBNTA AL POR UA70B
M A T E R IA L  D E  C U R A C IÓ N  A S É P T IC O

(•DsentciiD pciiDUenU d> 1l  uepiis pir Dedio de liblirUi di «tliUI iildidu í  U 
liapttt.

P ro o a d im ie n to  c o n  p a te n te  d e  inw enoión}i
N U E V O S  P K I G P A . K  A . U O S

Compresas quirúrgicas de gasa hidrófllaasépticas 
— Compresas tocológicas asépticas de 15 centíme­
tros por 20 y  de 15 por 30 (modelo del doctor Gu­
tiérrez).—Esponjas artificiaies asépticas. tTorundas) 
— Vendas enyesadas.

D E S I N F E C C I Ó N

D E S I N F E C T A N T E S
SEGUNDA EDICIÓN

rOB

D. VICTOR MARlA CORTEZO

Los pedidos, acompafiados de su im­
porte, 4 pesetas, deben dirigirse ó la Ad­
ministración de este periódico, Magdale­
na, 36, ó á la librería de D. Francisco 
Beltrán, Principe, 16.

A lm a cen es d e  e a p e c la lid a d e a fa rm a o é u íic a e  P ídase  C atá logo .

P A S T I L L A S
CLORHIDRATO OE COCAINA Y MENTOL

I . U  p ro p ie d a d e s  te r a p d n tie M  d e  e s to e  
d o i  m e d ie e m e a to e , le e  h a o e  efioeoee e n  
to d a s  1m  e feeo io n ee  d e  l a  g a r g a n ta .

FARMACIA DE BORRELL HERMANOS
M A D R ID  i  B A R C E L O N A

PUESTA DEL 80I>, 6. T ASALTO, ST.

A N A L IS IS
d e  o pinaSf e s p u to s i le c h e e ,
minerales, aguas, etc.
Laboratorio del Dr. E. Ortega,

Sucesor del Dr. Calderón 
C a rr e ta s  14, M a d r id .

— í I T u n d a d o  e n  1 8 0 0 : —
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E S P E C Í F Í G O  tfe la s  D i A R R E A S  y  D i S E M T E R i A S
c o m u n ic a c io n e s  A c a A . d o  la s  C ie n c ia s  y  A o a d . A e A fe d ic ín a  d e  P a r la  

Ofíoialmente a d o p ta d o  p o r  la  J U N T A  S U P E R IO R  d e  S A Í .U P  d e  l a s  C O L O N IA S

m i n e - L a u t Á

A M P O L L A S ooatesieaío  
e«da aoa Ogr. 25 de 8al)J0i'e-c.

C A P S U L A S  conteniendo 
cede une 0 g r . 10 de eel<HJ O  T O a C I C A  l

D i S E N T E R Í A S d e l a s C O L O N I A S ^ E N T E R I T I S ^ T I F O I D E A S  

d i a r r e a s  i n f a n t i l e s  «  G A S T R O - E N T E R I T I S ,  e t c .  

H I P E R C L O R I D R Í A S  «  C O L E R A  M O R B O
£¿6. V Muestras: C. PE PIN, Doct. en Farm.. 9. H. 4 Septembre. PARIS.

S E L L O S

i u m
IHñlEDlATO de las
J A O U E C A S , N E U R A LG IA S , D O LO R E S  N E R V IO S O S

R E G L A S  D O L O R O S A S
D e V e n ta  e n  toda»  F a r m a c ia s .  -  lancosme. 7 i , A T e n n e  d ’A a t i n .  P A R IS .

i
s B
n i  'c ■<6 ■  0 B
b i

{ ¿ 1
(
f s S
1
{ í^m
( T̂ B

e í i l

Ep ilepsia ! I !
GRAJEAS GELINEAU

Es con la mayor 
franqueza, con la más

grañTelealtad qu^TIn tenerla 
pretensión de curar á todos los 
epilépticos recomendamos las 
las que durante treinta años han dado a su autor grandes satisfacciones, 
le han valido agradecimientos é inalterable amistad de muchos 

I enfermos; G rajeas que siem pre en lo s casos o rd inarios 
'  llevan  con e llas la  po sib ilidad  de triunfo  ó a l m enos la  

certeza de un a  mejoría en  loa casos dificiles.
J .  n O U S N IE R , S C E A U Z , Seine (F r a n c e )  y u  h l»  I »  Pinoiciai.

- rn o  irroiKiA su ciiraoióz;TOS FERINA por la

P O C IO N  B O I S S E L
S e  ven ta  en  todaa la s  buenas farm aclaa  d 

Kapaúa.
AOBNTK OENBRAL:

D, MANUEL DE GUEVARA
5, calle Luis Velez Guevara, MADRII

DESCONFIARSE 
U£ LAS FALSIFICACIONES É iUITAClOAbn

INSUFICIENCIAS TIROIOIANA Y OVA'hiANA
A R T R IT IS M O  -  R E U M A T IS M O  

Perkibftoiones de la Menopaasa de la 
PuJjertadj iel Crecimiento.

M i x e d e m a  
S e n i l i d a d

de la Piel
HeurasISRía. [Iienea,etc.

Deposito : D> P R A Y S S E  
1 3 0 . R u é  d 'A b o u U r ,  1 3 0 , P A R I S  

A fu e s tra a  / r a n e o  y  g r a t is  á  i o s  A /édicos 
D ep. R i e r a  6  H i jo s  —  i C e  Ñ a p ó le s ,  B a r c e l o n a

^ § 3 e
z ^ i s e i B X x o x s .  . A s e s x x i ’í t c i a

de todos los alimentos

du  d :  M \
DIGITALlNAcrist PEm-iniH

S o l i i t i o n  l / lO O O  e n f e r m e d a d e s  d e l  C O R A Z O N

£

i l l * *  ^ I I F M I A L H E

8 , ru é  F a v a r t

D I G E S T I O N  
d e  l a  IE_a

R ie rs i  166 Ñ a p ó le s . B a rc e lo n a .
S p e c i a l

k .

D ' í

iBoIessiTD I  de una Pnreia afisulote
C U R A C IO N

R A D IC A L
Y R Á P ID A

(Sin Cspalba — ni lojaecioaes)
de los Finios Recientes d Persisientes

C ada  V  - /  l l e v a  e l  .  
e n p s u J a  d e  e s te  M odelo  n o m b r e .  MIDI

riRIS. a. Rr; TltKPl y CD lili’ lil DrilClU

I
ni5
poi
tra
file
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IRK.

1 P r o d u c t o s  de la  C a sa  P «  L pE B E A U L X  y  C ,5 , R u é  B o u r g - r A b b é , P A E IS

I H I C O U S I N A m D '  b o y e n

3 (MYCOLYSINE du D ' DOYEN)
[j S o tu o ió n  c o lo id a l fa g ó g e n a  p o liv a le n to

ti Provoca la fagocitosis,evitay cura la mayor 
'] parte de las enfermedades infecciosas; ejerce 
1 una rápida acción euraiivn en todas las afecciones 
vi agudas mono ó polimicróbicas de las vías respirato- 
;j rías, en los Flemones profundos, en la Linfangitis 
• infecciosa (basta en los diabéticos), en la Infección 

puerperal, en las Fiebres eruptivas, en la Infección

E S T A F I L A S A  Y o M a d u D '  D O Y E N
C o n t ie n e  u n  g r a m o  d e  Y o d u r o  d e  P o ie ts i o q u i m i c a m e n i e  

puro por cada cucharada s o p e r a ,

E S T A F I L A S A  B r o m n r a A a d e iD 'D O Y E N
Contiene d o s  g r a m o s  d e  B r o m u r o  d e  F o ta s i o  

q u i m i c a m e u t e  p t t r o p o r  c a d a  c u c h a r a d a  s o p e r a .

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

blenorrágica grave y en la Artritis blenorrágica, en 
la Meningitis cerebroespinal, etc.

XjB MICOLiSrNA s e p r e p & r s í  y &  s e a  e n  s o lu c ió n  diluida 
pai*a 9ST a d m i n i s t r a d a  p o r  via bucal,ó b ie n  cu s o lu c ió n  

' c o n c e n t r a d a  a s é p t ic a  p a r a  l a  i n y e c c i ó n  h ip o d é r n i ic a .
I » R O T E O I j

Poloo antiséptico, insoluúle é inodoro

E S T A F I U S A J ' D O Y E N

El PROTEOL es una combinación química de la Caseína 
y del Aldeido fórmico, desourbierta por el D' Doten.

Este polvo, blanco y ligero, no irrita ios tejidos y goza 
de un poder bactericida muy superior al del yodoríormo, 
selol y demás polvos antisépticos. ■

 ̂ ( o l  A H H Y L A o f c .  CIU L J Ü Y i i N j

S o l u c i ó n  c o n c e n t r a d a  é in a l t e r a b le  
de les p r i n c i p i o s  a c t i v o s  délas l e v a d u r a s  

d e  c e r v e z a  y  d e  v in o .

La ESTAFILASA NEUTRALIZA en todo el orga­
nismo el efecto producido por las toxinas segregadas 
por el estafilococo puógeno dorado; constituye el 
tratamiento especiílco contra las Infecciones esta- 
filooócclcas ; Forunculosis, Antrax, Osteomie- 

k  litis. Impétigo, Anginas, etc.

V I N O d e B U G E A U D

T ó n i o o - J V u t r í t i v o .  I

Preparado con la Quina Calisaya Silvestre, con Cacao 1 
escogido y con Vino añejo muy dulce, el VINO DE BUGEAUD I  
actúa por la teobrominu y por tos alcaloides de la Q u in a ,  ■  
en la neurastenia,eu la Anemia.en las Convalecencias ■  
y contra los Trastornos digestivos de los Estómagos B 
Satigados. ^0

IODO F IS lO L Ó e iC Q, S O L U BLE, A S IM IL A B L E
U A  l O D A U O S e  e s  k A  Ú N I C A  S O k U O l Ó N  T I T U U A O A  P K l. F E P T O N I O D O

Coi33bloací6Q dirá ota v  completamaata eatablQ del l o d o  coa le P t p i o n a  
D E S cw B irR T A  KN 4 3 9 6  PO R &  G A L B H U N »  D o c t o r  EN FARMACIA.Comunloiaití ti XIII* Cof̂ Crttt Inttrntclontl ds M«dlcint, rANt i9w

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

VelDts sota. lO D A L O S B  obran como oo Bramo lodoro alcalino. . . . .  ,
Dotit uem ia; Cinco t  veinte BOiaa nnio Wlfioi; diez á cincuenta gotaa para A aultoi. I

Ptdir Folíalo aobn /a  l o d o t e r a p i a  l ia io ló g lc a  por el P e p to a io d o .  
-------  L a b o r a t o r io  Q A L B R U N , 18, B úa Oberkam pI, PAHI8. **

SANTAL MONAL
C O . N A Z U L  d e  m e t i l e n o  .

4 un Dn. nio i.eincJ antiséptico, analgésico y diurético.
’ 1*9 lamejoPi la oUis activa, la m ejor tolerada de todas 
laa prepainciunos piec>'Qis.iüa& pava el tratamieato deiae

AFEGCiDNESdelásVIAS URINARIAS
BLEX0RR,\ lAS. URET ITIS. CISTITIS, CATARROS 

VESICALES, I ROSTATIS. HEHATURIA. NEFRITIS supurada, 
y todas piifcnncdadcs de la Vejiga y de los Rmonee.

1 A C C i d i F j  R A P tQ A iD e sii'e á lO cIp is la sca d td ia . 
Adopiodo oor loo mit renamOrados médicos espse/aJisCaa, 

l -*■ -•'~ric:̂ OTÂ |ii¡reLNanesĵ ^mcla2ĵ  ‘

^ a r a b e n e P i g i t a l d e

LABELONYE
contra las diversas 

Alecciones dei Gorazó. 
H idropesías, 

Toses nerviosas,
fímpleado con el mejor éxito. Bronquitis, A sm a , etc. ] 

«  f iR ^ I  O N V E  V  C “ . 09 . C a lle  d o  A b o u k ir .  P A H T S  Y t u  T0D*s L*s faukacIaS.
-----WT--------------------------- -

TISIS
RESFRIADOS 
BRONQUITIS ; 
CATARROS  ̂

ASMA ^

CURACION SEGURA

EMULSIÓN MARCHAIS
al Creosota y  Olioerofosfato de cal.

O I  HAROHAIS tPRANCIA)

De 8 A 6 aBcbaradL. de eafé eo dda U it de tieene,

L A  C o l e s t e r i n a
CONTRA LA T U B E R C U L O S I S  

H E M O R R A G I A .  A N  E M I A  . C A Q U E X I A

A N T I H E M O U T I C O  P O D E R O S O

EL LIPOCHOL ByLí^
Á LA BASE ÓK C O L E S T E R IN A  BUR^ V '' 
__ ^X-IBRC Y  C O t m T N A O A  '

LA C O L E S TE R IN A  .UNICO PR IN C IP IO  ÚTIL 
D E  LOS A C E I T E S  O E  HIG ADO O E  8 A C A L A 0 .  

N O  EXISTE PIAS o u e  Á T I T U L O  DE V E S T I G I O S  
EN E L  P IE G O R  O E  D I C H O S  A C E I T E S  

U N A  P I L D O R A  oc LIPOCHOL E Q U I V A L E  A 
u r  GRAR TASO oc ACEITESE HIGADO OI BACALAO VERDADERO 

UNA C U C H A R A D A  o> LIPOCHOL emU lSIO NA QO 
as M A S  A C T I V A  g U E  D O S  G R A N D E S  V A S O S  

se EMULSIÓN oa ACEITE o< HIGADO OE BACALAO

PARA MUESTRAS GRATIS . DIRIGIRSE AL - 
' DEPOSITARIO GENERAL.J.ASMENTERAS.r, 

,'IO.PÁs'^ái- lee LA Industria .BARCELONA’'
ISTxsLcciniEnros BYLAjEiixt oiGENTiiiy ,SEnE,FRxxcix 

laboraLorios aulortrados por el Gobierno para la 
preparación de m edie.m ente, orgánicos

A N ÜIVCIO S
L a  S O C I É T k  M U T U E L L E  
DE PU 3LICITE 14, Pist» 
R o u g e m o n t, P«pfsC 9* 
de q u e  e s  d ir s o t o p  IHp > Ae 
L o p e tte , e s  lu  e n o u p g e » 
da  EXCLUSIVAM ENTE 
de p e o ib lp  le u  a n u n o io s  
e x tp u a je p o a  p a r a  a u a a - 
tp o  p a p lA d la a .Ayuntamiento de Madrid



E lix ip  E s to m a c a l de  S á iz  d e  C a r lo s  (S to m a lix ). Moros leTlStrsás,
E n  el año 1893 dimos á conocer á los médicos la fórmula de nuestro E l is ir  Estomacal, y  hoy 

lo prescriben en las cinco partes del mundo, para las enfermedades del aparato digestivo, con 
éxito superior al obtenido con los demás tratamientos. Su s  efectos son: aumentar la secreción del 
jugo gástrico, auxiliar su poder digestivo, aumentar el apetito y  la tonicidad muscular y  nervio­
sa del estómago é intestinos; suprime la pirosis, hiperacidez, dolor y  vómitos; tonifica no sólo ai 
aparato digestivo, sino á la economía en general, pues el enfermo come más, digiere mejor, y, 
por consiguiente, se nutre: dism inuye y  evita las fermentaciones anormales por ser antiséptico, 
y  quita las molestias de la digestión, por lo que cura la dispepsia, gastritis gastralgias, hiper- 
ciorhidrias, úlcera dei estómago, dilatación del estómago, enteritis crónicas y enfermedades 
gasfro-intestinaies de los niños, hasta el punto de que las diarreas, en todas sus edades, incluso 
en la época del destete y  dentición, desaparecen en pocos días de tratamiento. E s  de agradable 
sabor, inofensivo y  compatible con las aguas minerales alcalinas.

D in a m ó g e n o  S á iz  d e  C a r lo s , uare*
Composición.— Form iato de sosa, glieerofosfato de cal, yumbehoa, coca del Perú, pepsina, 

quina, kola y  corteza de naranjas agrias.
Con el D in a m ó g e n o  se desarrollan rápidamente el apetito, la actividad y  la fuerza m us­

cular, se robustece el cuerpo y  se equilibran y  fortifican los sistemas nervioso, muscular y  óseo, y 
la sangre adquiere los principios nutritivos más ricos para repartirlos por toda la economía, ce­
sando la preponderancia del sistema nervioso, por lo que es indispensable para curar las neuro­
s is  y neurastenia en todas sus formas, la hipocondría, histerismo, epilepsia, etc.

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

E s  poderosísima su acción en las convaleceiicias largas, sobre todo de la fiebre tifica y  afec­
ciones consuntivas, en todos loe estados de languidez, enflaquecimiento, agotamiento nerv Jso, 
raquitismo, fatiga física é intelectual, pérdidas fosfáticas y linfatismo.

De seguro éxito en la anemia y  clorosis, colores pálidos, menstruación difícil y ieucorrei

P ulm ofofiifo l S á iz  d e  C a r lo s . uu»a lagiatrada
Composición.— (’inamato de sosa, glieerofosfato de cal, creosota pura de haya, iodoforme' 

eucaliptol y  quina.
E n  cuantos casos ha sido ensayado el P u lm o fo s fo l por la clase médica, se ha compro­

bado lo siguiente: desde los primeros días aumento de apetito y  de fuerzas, nutrición más com­
pleta, menos predisposición á acatarrarse, dism inución de la tos, de la expectoración, de la fati­
ga, de la fiebre y  de los sudores, aumento de peso, volviendo el enfermo poco á poco á la norma 
lid'ad y  consiguiendo la curación de muchos de los que hablan tomado el P u lm o fo s fo l al 
principio, un  gran alivio en períodos m ás avanzados, y  en algunos la curación.

T.bb enfermedades que son tratadas con éxito con el P u lm o fo s fo l son: los catarros ó 
bronquitis agudas y  crónicas, toses, laringitis, gripe, asma, tisis, escrófulas, lupus, tumores 
ganglionares, tumor blanco.

M atriz.— Pond-Tampon.
E s  recetado en Eu ropa  y  Am érica por los especialistas eu las enfermedades de la matriz, tu­

bos y  ovarios, sustituyendo á los óvulos, sobre los que tiene la ventaja de ser de fácil conserva­
ción y  actuar sobre el cuello de la matriz, á la que se adhieren para que se im pregne de loa 
medicamentos que contiene el P O N D -T A M P O N .

C o m p o s ic ió n  de l P o n d -T a m p o n .
A . — De ictiol compuesto,— Qlicerina y  boro-glieéríde, 50 por 100.— Ictiol, 2,50 por 100.—  

Iodo, 4  por 1,000.— Acido fénico, 5  por 1.000.— Hidrastie, 1 por 100. — E s  antiséptico, estimu­
lante y  astringente, alivia la congestión venosa, reblandece y  afloja las adhesiones y  produce 
influencia favorable sobre los exudados pélvicos, trompas y  .ovarios, y  sobre los dolores pélvi­
cos y  abdominales.

B. — Ictiol.— Ictiol, 10 por 100.— C.— A l  Protargol.— D .— A l  opio, belladona y  beleño.— E .—  
A l  taniüo.— F .— A l yoduro de plata, y  G .— Simple: á la  glicerina. Se manda por correo una 
caja con dos Pampones á todos los médicos que lo pidan, para ensayarlo.

Se venden en cajas de á seis, eu las principales farmacias de España, al precio de 5 pe­
setas caja, y  en la del Sr. Sáiz de Carlos, Serrano, 30, Madrid, único autorizado para la elabora­
ción de este producto patentado por 20 años en España, Europa y América.

L a b o ra to r io  y fa rm a c ia  de S á i z  de C a r lo s ,  S e r ra n o ,  3 0 ,  M A D R ID

Ayuntamiento de Madrid



C o la r g o l
Administrado en dosis suficientes y de una ma­
nera consecuente, el Colargol cura numerosos 
casos de

i n f e c c i o n e s  g e n e r a l e s  g r a v e s ;
Piem ia {principalmente puerperal), 
Reum atism o articu lar agudo (cuando los 

salicilatos no surtiesen efecto).
T ifu s, infección gonocóccica y  produci­

da  por asociación m icrob iana (tisis,' 
etcétera).

Productos naturales de las aguas minerales de

♦  ♦ L A
Clomndo-broniundii- i id lcM-fsrrugii ioui.  varíadad ¡Ifco-araaiilcalat, 

grandemants radioactivai.Las mas minsfatizadas y  tsrmallzadas ds Buropa.
Agil»! de La Toja.—Seles oetunlei de La Toja (emeídai por 

ev»por*ci6n «D «l »»ciD), p.rabsSoagenetelei y locales,—Lodoa oaiunlei Toja (o,6« giamos demohidiido arséoieo por roo, leeiin el udli- siidldioode D.joiéCueret). >"
Jabón de sales de LA TOJA

Bsctópilo-tuisicalosls, raquitismo, a/etclonssds los hustos, Inllama- alonssdsla matriz y anexos, reumatismo artloular y muscular afso- olonss de la piel. ’

Farnaclas, Droguerías, Gasas de baños y Perfumerías.
Depositarios en Madrid:

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

S a í i f
Específico para el tratamiento de las afecoio 
nes reumáticas. Se emplea por fricciones. 

Calma rápidamente los dolores.

Publicaciones y muestras gratuitas para las señores médicos pa,
G U S T A V O  R B D E R ,  Zorrilla, 23, Madrid.

Representante general en España de la 
Chcmüeke Fabrik von Heydin de Radebeul (AUmania).

AGUAS DEJESTO NA
Termales, clorurado-sódicae, sulfatadas, variedad 

litinicas. De  gran radioactividad.

Indicadas con éxito maravilloso en las enfermedades 
ael estom agop hígadOi in te stino s y  riñón.

Desaparecen los oetrefiimientoe.
De venta á i ,25 p e se ta s botella en farmacias y dro- 

gnerías. Depósito centra! .m Madrid, Plaza del Angel, 18 
principal. Pedidos directos de aguas y datos de hospedería 
al Administrador del Balneario en Ceatona (Guipúicoa).

• • • • • • • • • • • •  • • • • • •

ORTEGA

Excelente prepara­
ción, de gran ntilidad 
para los convalecientes 
é Indicada, por regia ge­
neral, en todos los casos 
de dispepsia, gastral­
gia, anemia, catarros

----------------------— gástricos é intestinales
y siempre que la digestión se efectúe de manera irregular
Vino de peptona.— Vino de peptona y hierro.— Chocolate de peptona.

Peptona de carne concentrada,— Peptona de leche.
O R T E G A  ' Fáirica, Puentt Vall«oaa. i M I f t n i s i n* * * ■  "  tM A A  , Farmacia, Calla Ledn, 13. i H I A D R I D

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

Se n ric io  posta l oficial.
Creado per Real decreto de 30 de Noviembre de 1899.

Oitcnla certificado entre todos los pueblos de Espafia.
Es lo más cómodo y seguro para enviar hasta 50 pesetas en toda clase de 

moneda. E l E stado  abona  lo dec la rado  en c a so  de extravío. 
En los estancos y administraciones de Correos á 26 céntimos.

O fic inasi GOTA, 19, M adrid.
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H I S T O G É N O L

£KPLSÁDOS en LOS
HOSPITALES de PARIS 

I S & n a t o r i o s  

Sispeourios astitnturcolcisos 
' del rauudo eatero. 

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

álaAcademiadeGiensias
álsSooiedaddtBloIogia 

[ > á la de Terapéutica. 
T E S I S

I Sotn el HISTOSSNOL 1 preuetadu i lee FeculMet Se MeSleIna de Ferie / da 
HenlFelller.

UedlcacICa 
Arsenica-Fosfotala 

orgánica.

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

N A Ll N E A base dé
Naclarrina.

El mBTOGENOL NALINE está indicado en lodos los casos en quo el organismo, 
dcbmtado.porcû quierĉ ^̂ ^̂ ^̂ ^̂debilitado por cualquier causa, necesita uim pouotu«>» .
en todos los casos en los que es necesario ieranto el estado ge r̂al 
composición de la sangre, laramineraliiacKlnde los tegidosy el retomo i la normalidad 
de las reacciones intraoitánicas.

____ •«kiBAYiouiA Bed*»DniriiLA. A N EM IA
) la» reaccjuijtjs mu auigouioM. ,
T U B E R C U L O S IS , B R O N Q U IT IS , L IN F A T IS M O , E S C R O F U L A ,

A S M A , N E U R A S T E N IA , D IA B E T E S , A F E C C IO N E S  . C U T A N E A S , 
D E B IL ID A D  G E N E R A L , C O N V A L E C E N C IA S  D IF IC IL E S , ETC.

£ajíoir e n  t o d o s  los frascos A. HAliXifSl
raboraíorioB A .  U A I - I P J E  *  12. R u é  d «  C hem ia -V e rt.

V lL L E H E U V E -L A -a A H E »H B  (Selnn), Francia,

FOSBáS y DOSIS!
ELIXIR 

GRANULADOI
2 cucbaradB8 ddsopa | 

por día.

COMPRIMIDOS
4 6 6 comprimidoa 

por dia.

AMPOLLAS
1 ampolla por dio.

' N u b o o  T r a t a m i e n t o  i e  I a S |F I L I S y d e I a s D E R M A T O S Í S ‘

NALINE
P ÍL D O R A i De tmn d doi püdorae al día por 

etpaeio dt 10 d 15 diat. 
Q O T A S  De SO d 100 golas al dia por espacio de 10 á 15 diae.
A M P O L L A S  /riiiOcieic una ampolla diaria por 

' espaiioileiOdiSdias.- INYECCIONNES INOOLORSS.

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

N A L l
(Comblsaolon ds Heotlne y de Mercurio).

P í l d o r a s  Da una d dos píldoras al dia. | La duraolós del Tratamiento 
G O T A S  De SO d m  gotas al dio. ) «e de lo a 15 diae.
a m p o l l a s  Cilio ampolla diaria par etpaoio ie 10 á 15 diua.

I N Y E C C I O N E S  I N D O I . O R A S

Cíi-.'.'r •
Pídase Prospcrtcidy Uicirr- y .. ii;..(a’Jyr-

, . .f-'-í V f r a s c o s  ¡ a  firma d e  garenf/a á. H A L I N E .

„l, Ml.rio „  .. . .F . i 2 . r .u e d »  Chemln-Vert.iVILL£SeiJVE-in-GABEKNE(S.:r.) Francia,_

^Antiséptico Urinario por excelencia-
ADOPTADO EN LOS HOSPITALES Y POR LAS SUMIDADES MÉDICAS DE PARÍS

D IA T ES IS

A R T R IT IS M O

D ISU E LV E  

Y E X P U L SA

U ro t rp p in e
H e l m i t o l
P ip é ra z in e

B e n z o a te  
d e  l it h ín e  

etc.

E stim ulan te  de la  Actividad hepática y  de la  A ctividad ren a l
D iu ré t ic o  s u a v e  no  to x ic o

GRANULADO, enteramente soluble en el agua: 0,60 de materia activa por cucharada de las de café
D O S I S :  S  a e  cucha radas de la s de café p o r  día.

M u e stra s  y  fo lle to s ;
H e n r y  R O G IE R ,  Farmacéutico de 1/* clase, antiguo interno de los Hospitales de'Paris

19, A venue  de V iitiers, P A R Í S  (X V II)

D e p ó s it o  g e n e r a l :  M A R T I N  y D U R A N .  -  M a d r í ^ m
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