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Aplazamiento de un Congreso.— Asamblea de practi-
cantes.— Las cuotas pequefias del Montepio.

En la Gaceta del lunes ultimo, 6 del corriente, ha
visto la luz el siguiente Real decreto aplazando el
Congreso de Hidrologia para el afio proximo:

MINISTERIO DE LA GOBERNACION
EXPOSICION

8efior: Por Real decreto de 2 de Mayo de 1911 se aproba-
ron laa bases de organizacion del IX Congreso Internacional
de Hidrologia, Climatologia y Geologia, disponiéndose eu la
primera de ellas que dicho Congreso se celebrase en esta
Corte desde el 16 al 22 de Octubre del afio actual,

A pesar de loa improbos desvelos del Comité de organi-
zacioo, no ba sido posible desarrollar en el tiempo transcu-
rrido los necesarios trabajos que tan importantisimo acto
requiere, para llevarlo a cabo con la brillantez que la riqueza
Hidrol6gica, Climatoldgica y Geoldgica deEspafia merece, y
en en virtud el ministro que suscribe, de acuerdo con el
Consejo de Ministros, tiene la honra de someter a la apro-
bacion de V, M. el signiente Real decreto.

Madrid 80 de Abril de 1012.—Sefior: A. L. P. de V. M.—
Anioiito Barroso y Castillo.

BEAL DECRETO

De conformidad con mi Consejo de Ministros, y a pro-
puesta del de la Gobernacion,

Vengo en disponer lo siguiente:

El IX Congreso Internacional de Hidrologia, Climotolo-
giay Geologia, que debia celebrarse en esta Corte desdo el
16 al 22 de Octubre del corriente afio, queda aplazado para
iguales fechas de 1013-

Dado en Palacio & treinta de Abril de mil novecientos
doce —Alfonso—El ministro de la Gobernacién, Anfonio
Barrosoy Cattillo.

Loe dias 13 al 17 del corriente celebrarad la su-
frida clase de practicantes espafioles una Asamblea
nacional en el local del Colegio de Médicos (Ma-

yor, Ne

Madrid 11 de Maye de 1912.

NUmero 3.048

MEDICO

Eltre es"08 modestos auxiliares de Medicina y
Cirugia reina gran entusiasmo.

Hace unos meses celebrése una
Asamblea regional en Zaragoza, & la que concu-
rrieron representantes de todo Aragoén, y en ellase
tomaron acuerdos que, seguramente, muchos de
ellos serviran de conclusiones generales en esta
Asamblea.

Solicitan los practicantes, entre otras cosas, el
ingreso en el Ejército, Balnearios y Ferrocarriles;
nombramiento de practicantes auxiliares de los
médicos forenses y el pago a la Hacienda por pa-
tentes.

Las modestas peticiones de esta clase, harto ol-
vidada de los Poderes Publicos, han figurado como
conclusiones en las Asambleas anteriores; y a pesar
de las gestiones verificadas por las .Tuntas directi-
vas que se han ido sucediendo, uo han llegado &
alcanzar ni la mas pequefia concesion.

Mucho esperan obtener los practicantes de la
Asamblea que se avecina, y verdaderamente mere-
eeu ser atendidos, por tratarse de elementos cuyos
servicios son inapreciables a! lado del médico en los
eu la guerra, en tiempos de epidemia

imporlaute

Hoipitales,
en los partidos rurales, etc.

Nos preguntan varios socios del Montepio de
Titulares, que tenian abonadas al mismo cantidades
pequefias, si, terminada la liquidacion, es hora de
que se les devuelvan los ingresos que tenian hechos
en el Montepio. A esta pregunta debemos contestar
autorizadamente que soélo se devuelven las /motas in
gresadas & lossocios que pagaron, cuando menas, tres
trimestres. Aunque ya lo habfamos dicho en otra

ocasion, tenemos sumo gusto en repetirlo, & ruego

de muchos suscriptorea.
Decio GARLAN.

Madrid, 11 de Mayo de 1912.

CONFERENCIA SANITARIA DE PARIS

X1l

Sobre el cdlera.

El segundo punto sometido & discusion fué el reia,
tivo & laa precauciones que procede adoptar con las
grandes corrientes humanas (peregrinaciones, emigra,
cienes, ferias), por lo que se refiere al célera. Las me
didas de que sean objeto deben ser mantenidas cons-
tantemente en estado perfecto de adaptacion & las ne-
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cesidades que vayan naciendo con la apertura de nue-
vas vias de comunicacion. Se deben recomendar, sobre
todo, las que se puedan tomar antes de la partiday en
el curso del viaje.

Freyberg, delegado de Rusia, pidié la reforma del
reglamento internacional referente & peregrinaciones,
comprendiendo la de procedencia europea, y haciendo
gue se tenga en cuenta lo que han cambiado las medi-
das profilacticas y las nuevas vias de comunicacién que
se han abierto. Concluyé pidiendo tratar el asunto en
una sesion especial, vista su importancia.

El Dr. Kobler, delegado de Austria-Hungria, susori
bi6 su conformidad acerca de la necesidad de tratar el
asunto en sesién especial, y llamola atencion de la Con-
ferencia sobre los peligros creados para la defensa sa-
nitaria de Europa con la conclusién de la linea férrea
de Hedjaz. Antes, las caravanas de peligros tenian que
emplear muchas semanas para atravesar el Desierto, y
ahora pueden en pocos dias, en menos de los que com
prende un periodo de incubacioén, gracias a una linea
férrea, ir desde Medina, centro de una region peligrosa,
hasta los puertos del Mediterraneo y embarcarse en los
vapores de Europa.

El presidente propuso aceptar la conclusion del
Office, & reserva de consagrar uua sesion especial & este
asunto. Asi se hizo, y se paso & la tercera cuestion del
programa, referente a considerar separadamente ios ca-
sos averiguados 6 sospechosos y los portadores de gér-
menes.

Se tratd por Van Ermengen y Rutter de los casos no
especificados, que no han adquirido su desarrollo ca-
racteristico, cuyos vibriones no aglutinan, y que se pre-
sentan al principio y al final de las epidemias; pero se
los consideré como excepcionales, a los cuales no se
debe dar importancia. Y se pasé & definir el caso bien
averiguado de colera.

El texto estaba redactado asi: «Se debe definir del
siguiente modo el colera averiguado: es el célera diag
nosticado segun sintomas clinicos ¢ anatomopatologi-
cog apoyados por comprobaciones bacteriologicas que
establecen la verdadera naturaleza de la enfermedad”.

<Son casos sospechosos los que presentan sintomas
clinicos sin que se encuentren vibriones coléricos en
las deyecciones.»

*Y son portadores de gérmenes las personas conva-
lecientes de colera, 6 las que, no habiendo presentado
niugdn sintoma de esta enfermedad, emiten, de una
manera continua 6 intermitente, vibriones coléricos en
BUS deyecciones.»

La primera definicion fué aceptada sin debate.

Respecto a los casos sospechosos, Gaffky indicé que
en el reglamento aleméan se consideraban como sospe»
cbosos los que presentan sintomas clinicos que hacen
sospechar el célera en tanto que dos 6 tres examenes
bacteriolégicos no han desvanecido la sospecha. Cal-
mette propuso que se entendiera por caso sospechoso
el que presentase sintomas clinicos, pero cuyo examen
bacteriolégico de deyecciones no hubiera revelado la
presencia de vibriones. Pottevin propuso afiadir: clLa
sospecha cesa cuando tres examenes bacterioldgicos,
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repetidos con un dia de intervalo, no han revelado los
vibriones». Después de un debate corto, pero animado,
entre varios delegados, se adopt6 esta formula.

La cuestion de los portadores de gérmenes fué ya
considerada como muy dificil. Walter, delegado de
Rusia, opind que no se les debia permitir que circula-
sen libremente antes de su curacion completa, y .Gaffky
expuso que se ha visto en Alemania un hombre que
tuvo gérmenes durante 251 dias. Se ha pensado que,
cuando hay tres examenes negativos, el individuo sos-
pechoso debe ser dejado en libertad. ;Qué hacer en los
casos de fiebre tifoidea, cuyos gérmenes se conservan
durante cinco 06 seis afios?

El presidente expuso la necesidad de no ocuparse
en las medidas que habia que adoptar con loa portado-
res de gérmenes, sino solamente en definirlos. Esto
vendra después. Por el momento, basta con dpfinir el
sujeto. Ya en este propdsito, se adoptd la formula
leida.

En la sesion del dia 15 de Noviembre comenzo le-
yendo Pottevin las conclusiones presentadas por la Co-
mision del Office, nombrada para precisar los datos
técnicos que pudieran servir de base para establecer el
diagnostico bacteriologico del célera. En la préactica se
puede (segun ellas) considerar como coleriforme todo
vibrién al cual se reconocen los siguientes caracteres:
<1.“ Ser aglutinable & 1/1,000, por lo menos, por un cé-
lera cuya actividad es igual 6 superior & 1/4,000.
2.0 Dar la reaccion de Pfeiffer. Toda enfermedad coleri-
forme que presente sintomas de gastro-enterilis y ten-
ga un vibrién que responda & esta definicion, debe ser
tenida por célera. Cnando se trate de los primeros ca-
sos sospechosos en un pais indemne, se debe de carac-
terizar el vibrion por una y otra reaccion. Cuando en
una localidad se manifiesten ataques repetidos de una
enfermedad con sintomas clinicos y lesiones anatomo-
patolégicas del colera, ai el examen bacterioldgico
demuestra la existencia en las heces de los enfermos y
en el contenido intestinal de loa cadaveres de una flora
vibrionica coleriforme, habra que sospechar la existen-
cia del célera, basta cuando los vibriones aislados no
son aglutinables al titulo de 1/1.0U0, y si no se llega &
producir con ellos el fendmeno de Pfeiffer. En estos
casos, por lo demés, habra que repetir los exdmenes
bacteriol6gicos hasta que desaparezca toda incerli-
dumbre.

La comprobacion de la existencia del vibrién colé
rico en personas que no han presentado ningun sinto-
ma coleriforme, 6 en casos de enfermedad en los cua-
les no se han revelado ni signos clinicos ni lesiones
anatomopatolédgicas de cdlera, no imponen necesaria-
mente la declaracion del célera».

Estas conclusiones terminan recomendando, atltulo
de indicacion general, una técnica que en la mayoria
de los caeos permite asegurar el diagnostico en un pla-
zo de veinticuatro a treinta y seis horas. Es el método
de Dieudonné. Vankomengen pregunt6 eino se podria
recurrir a procedimientos derivados de este método
que permiten una preparacion instantanea, como el de
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Hetsch, que utiliza la hemoglobina del comercio. Gaff-
ky cree que bnete el de Dieudonné para marcar bien el
valor esencial del método.

Varios delegados hicieron ligeras observaciones.
Dada la gravedad del diagnéstico de un primer caso de
colera, se debe emplear loe dos métodos de especifica-
cioén; la aglutinacion y la reaccion de Pfeiffer. En un
pais ya atacado, uno solo es bastante. Gaffky estima
que, siempre que'la prueba de aglutinacion practicada
con un suero & 1/1.000 da una reaccion positiva, se
encuentra en presencia de un vibrién colérico. Sed-
dings, delegado de los Estados Unidos de América, no
cree que se deba exigir, para declarar colérico un vi-
brién, que sea aglutinable hasta el limite del titulo del
suero, porque se dejarian escapar, al principio de las
epidemias, resefias de importancia epidemiolégica gran-
de. En estos casos suele haber vibriones atipicos que
serian desconocidos, y cuya existencia conviene recono-
cer para evitar la difusién de la epidemia. EIl Dr. Markl
cree que la Conferencia no se puede ocupar de vibrio-
nes coleriformes no aglutinables, ain no bien estudia-
dos por la Ciencia. Calmette intervino para fijar la eon
veniencia de aceptar las conclusiones del Office em-
pleando los dos métodos. Pottevin ciee que en éstas
estan contenidas todas las observaciones hechas por
varios delegados. EIl presidente, después de advertir
que el texto no impone ninguna obligacion a los sa-
bios, que conservan su entera libertad, consulta & la
Subcomisién y las declara aceptadas.

Dr.A. PULIDO.

COMENTARIOS AL CUADRO

Para la seleccidon de infantes y organizacion cientifi-
ca de las Colonias escolares que el Exemo. Ayunta-
miento de Barcelona manda en numeto creciente & las
estaciones veraniegas, por cierto con el mejor resultado
y notable esplendidez, es preciso formar con anticipa'
ciOD el concepto antropoldgico de cada uno de ios alum-
nos que pueden figurar en los grupos excursionistas.

Al efecto, en hojas 6 cédulas aa lioc, consignamos
todos los datos necesarios para formar el conocimiento
antropométrico, bioldgico, fisioldgico, psiquico y mé-
dico-social de cada escolar.

Resultado de mas de 60.000 calculos aritméticos y
apreciaciones bioldgicas, basados unos y otras en milla-
res de aquellas cédulas ¢ fichas, es nuestro estudio gra-
fico-sintético referente al desarrollo y evolucién estatica
del sexo femenino en la ciudad condal.

Los datos referentes & nifias desdé siete a catorce
afios proceden de las investigaciones efectuadas para
formar las Colonias desde 1908 4 la fecha; los perticen.
tes & las jovenes de mas edad salieron de analogas labo-
res y de otras fuentes, como el «Instituto de Cultura de
la Mujer», centro que honra & esta urbe.

El capital objeto del abocetado trabajo se dirige &
conocer con razonable aproximacion y no despreciable
fundamento el valor antropolégico del sexo femenino
y su evolucién en la infanciay en la juventud, y antes

de que el matrimonio y la maternidad produzcan alte-
raciones y amplitudes que enmascaran loa resultados.

Omitiendo diversidad de noticias enlazadas con la
salud, los antecedentes sanitarios, influencia del hogar,
conducta y psiquismo de jovenes estudiadas que pu-
diéramos dar, limitandonos & la constitucién y des-
arrollo femeninos, adelantaremos, como resultado de
investigaciones y deducciones del grafico adjunto;

1.0 Que la robustez y evolucién estaticas del sexo
bello en Barcelona, dentro de las influencias de clima
y raza, son muy halagiefas.

20 Esta agradable conclusion es mas satisfactoria
al recordar que todos los datos del presente trabajo sur-
gieron de las clases proletarias, las mas distanciadas
de Ja abundancia y de la higiene,

8.0 Si bien & las nifias y doncellas atendidas les
falta en general medio centimetro para la talla feme-
nina de! Centro y Norte de Europa, segun datos de
Schmitd, Monard y otros, en cambio son visiblemente
mas altas y robustas que las'estudiadas por Quetelet
en sus famosos cuadros.

4.0 EI Indice de vitalidad y el coeficiente de robus-
tez reflejan, con el peso y amplitud de bustos, una
bella estructura organica.

5.0 La regularidad del vacio dibujado por las gréafi-
cas ponderal y de robustez sancionan la anterior con-
clusion y asi como el diametro biacromiai.

B." Las nifias de trece a quince afios experimentan
notable transformacion antropométrica,

7.0 Los tipos definidos rubios representan el 10 por
KjO, y los morenos el 25 por 100; los Indices cefalicos
mayores de 82 ascienden al 20 por 100.

8.° Las constituciones linfaticas de algunas nifias; la
estrechez del didmetro antero-posterior toracico de mu-
chas; BU escaso vigor muscular; la caries dental, los
efectos del ambiente urbano y del hogar pobre certifi-
can la necesidad de la rusticacién, gimnasia, y sana
alimentacion, etc., con lo cual mejorarla grandemente
la florida poblacién femenina barcelonesa, cuyas venta-
jas son mas evidentes en las cuatro Gltimas edades
estudiadas.

Las demas conclusiones y ensefianzas que del cua-
dro pueden extraerse pertenecen a un estudio mas
minucioso; tocante al método de componer sintesis in-
dividuales, y después las colectivas, sobre ser de genornl
conocimiento, expuesto quedd en Memorias publicadas
por el Ayuntamiento de la ciudad condal y com puestas
por el que subscribe.

Terminaremos diciendo que de la continuacién asi-
dua y amplia de esta suerte de investigaciones surgira
el conocimiento antropolégico exacto de las generacio-
nes, las causas y remedios de su debilidad y atraso, y
nos proporcionard argumentos sélidos para contestar &
dosinterrogaciones enlazadas con el valor antropolégico
del ciudadano actual comparado con sus antepasadosy
con los de otras naciones.

Tal género de labores nos llevaria muy cerca del
problema espinoso y maximo de la mortalidad infantil,
averiguando el nimero y la causa de luchadores que
guedaron en el camino de la nifilezy de la juventud.
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cuyos supervivientea contribuyeron a larépidaé incom-
pleta sintesis motivo de estas lineas.
Da. L. COMENGE.

TUBERCULOSIS (1)

\
Experimentos con loe remedios de Finkier contra la tuberculo-
sis externa, especialmente contra el lupus.

De los dos remedios de Finkier (de color de anilina
y de una sal metalica) contra la tuberculosis externa,
A se ha mostrado eficaz y de facil aplicacién por inyec-
ciones subcutaneas, intramusculares ¢ intravenosas;
B es igualmente eficaz, pero no se puede emplear prac-
ticamente por determinar su aplicacion fuertes irrita-
ciones locales.

Sin embargo, habiéndose encontrado otras prepara-
ciones de cobre que, perteneciendo al grupo B, se adap-
tan perfectamente 4 las inyecciones subcutaneas, intra-
musculares 6 intravenosae, hasta el actual momento ha
sido B quien mejores resultados ha dado. EI mejor
medio para obtener una lenta absorcién es la adminis-
tracion subcutanea é intramuscular.

Se han administrado también estos productos eu
forma de capsulas y de tabletas, cuya absorcién se ve-
rifica en el intestino delgado, combinandose B organi-
camente con laalbimina, Bajo estaforma, tos remedios
han sido bien tolerados.

También se han administrado en forma de ungien-
tos y soluciones, contribuyendo estos métodos & acele-
rar la curacion.

Los remedios pueden ser empleados simultanea-
mente, 6 uno después de otro. A y B parecen tener un
efecto particularmente favorable si los remedios son
administrados al mismo tiempo 6 si son empleados se-
paradamente. Pero cada uno de estos productos obra
también si se le emplea aisladamente. La experiencia
ulterior nos ensefiara cuales son los mejores métodos y
dosificaciones.

En todos los casos de tuberculosis externa se han po-
dido comprobar, aun en el tratamienio ambulante, efec-
tos muy favorables, la mayor parte del tiempo progre-
sivos, y esto & veces en un corto espacio de tiempo.
Estos mismos resultados se han observado en casos
muy antiguos que habian resistido a todo otro proce-
dimiento terapéutico y estaban ya muy avanzados para
un tratamiento quirdrgico. Un tratamiento simultaneo
de luz parece ejercer influencia sensible sobre los re-
medios, pero su efecto no depende de él.

El color A obra méas lentamente que las composi-
ciones metalicas, La accidn sobre los procesos déla en-
fermedad se efectla sin reaccién local violenta, pero de
una manera tiplea. Parece especialmente acentuada
con las composiciones metdalicas cuando se emplean en
forma de ungiientos. Es frecuente que este tratamien-
to por el ungliento B sea suficiente.

El efecto etiotropico demostrado en los ensayos con
animales, parece obrarse igualmente en e! hombre.

(1) Véase el nam. 3.016.

En 54 casos de tuberculosis externas en el hombre,
los resultados de estos experimentos han sido satisfac-
torios. No se ha observado recaida ninguna en los en-
fermos curados. Pero, naturalmente, que un juicio de-
finitivo no podra establecerse sino después de mas am-
plias observaciones.— fDr, A. Strauss, de Barmen.)

Vi
Cooperacion de la mujer a la lucha contra la tuberculosis.
Conclusiones.
1 .a La tuberculosis es una enfermedad contagiosa.

2. a Se puede evitar suprimiendo las ocasiones de
contagio y mejorando el estado general de la salud,
3. a Es una enfermedad crénica en la que hay que

ver & menudo la manifestacion tardia de una infeccion
muy anterior.

4. a La tuberculosis, atacada en su principio,es sus-
ceptible de curacion.
5. a La lucha contra la tuberculosis, en cuanto & enfer-

medad contagiosa, «o puedo tener resultado sino & condicién
de comenzar en la 7HIsmafamilia.

6. a Para que estalucha sea coronada por el éxito
es preciso que la mujer tome paite.
7. a Pero, para obrar Gtilmente, la mujer debe fa

ber como se declara la tuberculosis y como so la pre-
viene.

8. a Es verdad que en todos los paises se tiende a
ilustrar sobre estos puntos d toda clase de gente, y en
particular & las mujeres, pero es preciso redoblar los
esfuerzos.

9. a Por una idea errénea y un miedo eterno & la
infeccion, no es raro que las mujeres, aun de las clases
sociales mas instruidas, causen mas mal que bien.

10. Es preciso luchar contra la tuhei-culosis y no, como
se hace desgraciadamente muy & inenudo, contra los tubercu-
losos.—{Lydia Eahinowitsch, de Berlin.;

VI
El problema de la tisis y de la infeccion infantil.
Condusio7m.

A. Cuando se examina la cuestion de dependencia
entre la tuberculosis infantil y la tisis del adulto, con-
viene tener en cuenta, no soélo las observaciones patol6-
gico anatémicas y los datos experimentales de natura-
leza biolégica, siuo también, y mas de lo que se hace
hasta el presente, el factor social y los datos epidemio”
l6gicos y estadistico?.

B. Los resultados de las investigaciones hechas en
este sentido, igual que las consideraciones de orden pa-
tologico anatémieo.uoe conducen a esta conclusion; que’
en la hmensa mayoria de los casos, la tisis de los adultos
sobrevieie, segun toda verosimilitud, independientonenle de
la tuberculosis infantil.

C. En la lucha contra la tuberculosis conviene
siempre eliminar en primer lugar la infecciéon de los
adultos, y esto aLlando, mas rigurosamente que se ha
hecho hasta aqui, al tisico llegado & un grado de infec
cién avanzada.

D. Aislando & un tiempo al padre tuberculoso 6 &
la madre tisica, sera como evitaremos el peligro de in-
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feccion familiar en loe nifios y como combatiremos mas
eficazmente ia tuberculosis infantil.— {Br. HiUenherg,
de Leilz.)

VIl
La helioterapia en la tuberculosis. Su estado actual.
Conclusiones.

J.*“ Para apreciar la energia solar como factor tera-
péutico, es preciso concentrar la atencion sobre la me-
todologia de las manifestaciones solares.

2.» Bajo este punto de vista nos parece primera-
mente conveniente tener un registro de la duracién de
la luz solar en las distintas regiones (montafias 6 cos-
tas) donde se puede practicar la helioterapia. Un apa-
rato de facil manejo, recientemente indicado por
W. Schmidt, de Viena, es muy conveniente para
este iin.

80
ta de la climatologia médica, es la cantidad (mensual,
anual) de luz acusada por una region en que la dura-
cion de la luz solar y la intensidad de sus rayos sean
observables.

De lo concerniente & evaluaciones simultaneas, en
grande escala, de irradiaciones (segun diferentes méto-
dos), el autor de estas conclusiones se ha ocupado, de
acuerdo con A. Wengar, en las regiones montafiosas,
mientras que Schmidt estudiaba las regiones costeras.
Domo (de Davos) ha dado un notable paso en este
sentido.

Este género de documentos debera establecerse en
las regiones de diferente aspecto climatérico, y aun en
la atmoésfera insalubre de las ciudades. Es de desear
que en la institucion préxima de las Estaciones médi’
co-geogrgjicas, proyectadas por la Unién de Estaciones
termales de Alemania, Austria-Hungrfa y Suiza, el es-
tudio de la luz y sus irradiaciones tenga un lugar es-
pecial y adquiera derecho de ciudadania entre las ob-
servaciones climatolégicas comunes.

4." Bajo el punto de vista de intensidad de la luz,
las montafias ocupan el primer lugar. La intensidad
total y lairradiacién directa alcanzan en estas regiones,
a consecuencia de la rarefacciéon atmosférica y de la
escasa cantidad de vapor de agua en el aire, las cifras
mas elevadas. En invierno, la capa de nieve produce
un aumento considerable de la luz difusa, en particu-
lar de la radiacion por ondas pequefias. En lo concer-
niente & la duraciéon de la claridad solar, las mon-
tafias tienen también gran superioridad sobre las
costas.

El litoral de la mar se distingue por la irradiacién
directa, sobre todo por su riqueza en luz reflejada, difu-
sr, y. por consecuencia, en que las ondas son cortas en
BU mayor parte.

La energia solar no es susceptible de utilizarse
con fruto més que donde la claridad solar es muy larga
y donde la luz presenta gran riqueza de ultravioleta
(altas montafias, en invierno, litoral de mar). Debera,
sin embargo, aun en las condiciones menos favorables,
sacarse todo el partido posible.

6.a En € estado actual de la Ciencia no cabe duda que

Lo importante, ante todo, bajo el punto de vis-
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lasfunciones vitales son influenciadas favorablemente por
los rayos solares. Igualmente puede considerarse establecido
que las irradiaciones solares tienen una influencia terapéu-
tica marcada sobre las manifestaciones morbosas, enparticu-
lar sobre las de naturaleza tuberculosa.

La Mioterapia merece serparticularmente recomendada
en el tratamiento de la tuberculosis quirdrgica, de la escré-
fulay de la tuberculosis periférica dela infancia.

Un hecho importante, bajo el punto de vista de la
tuberculosis infantil, es que la cura de sol produce sus
efectos en condiciones que excluyen toda pérdida de
calor, y es compatible con el ejercicio al aire libre.

La helioterapia merece igualmente un lugar mas
preferente en el tratamiento de la tuberculosis pulmo-
nar y en el de la peritonitis tuberculosa.

7.a La cuestién de relaciones entre la luz y la piel
puede considerarse esclarecida. Estd probado que las
formaciones pigmentarias de la piel bajo la influencia
de los rayos solares estan Unicamente causadas por una
porcién netamente delimitada de rayos ultravioleta,
porcién cuyo origen corresponde a la longitud de onda
expresada por 861 mm.

Parece importante, bajo el punto de vista de la
influencia curativa de loa rayos, seguir con atencion
particular los fendmenos quimicos que se producen en
la piel expuesta al sol, & fin de poder, en lo posible, des-
cribir los elementos que se constituyen en el interior
del tejido vivo bajo la influencia de la energia lumino-
sa. Gracias & las formaciones organicas asi obtenidas,
el campo quedara abierto & nuevos experimentos tera-
péuticos.— {7on Dr. Phl.u. med. Heifnann V. SchrStter-
Wien.)

Tkad. P. Javier Cortezo.
Revista de Hidrologia, Climatologia é Hidroterapia.
LA NEURASTENIA Y LOS BANOS
DE MEDINA DEL CAMPO

Desde que, en 1881, Jorge Beard describié una neurosis
nueva, fundamentalmenfe dindmica, caracterizada por lain-
anficiencia del potencial nervioso, y, basandose en gran nu-
mero de observaciones, establecio los puntos esenciales do
su origen y de su génesis, la neurastenia ba adquirido una
positiva importancia, tanto en el concepto clinico como en el
social. Y realmente, si los enfermos nenrasténicos son hoy
tan numerosos que llegan & constituir legion, no se debe por
modo exclusivo & las necesidades y al ajetreo febril de la
vida moderna, que determina el agotamiento progresivo y
rapido por fatiga excesiva, sino que también la enfermedad,
hoy perfectamente conocida y estudiada para ser sorpren-
dida aun en las formas méas sencillas y rudimentarias, no se
presta a frecuentes confusiones, ni puede escapar a la vora-
cidad analitica de los procedimientos exploratorios capaces
do fundamental su diagnostico.

En la neurastenia, que casi en totalidad responde al es
tado gne se designaba con el nombre de debilidad irritable,
domina un particular relieve de fendmenos. La agotabilidad
y la hiperexcitabilidad.

A ese estado de excitabilidad morbosa y extenuacion fa-
cil del sistema nervioso se llega por muy variadoa cami-
nos.
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Descontando ]a actividad iodividual eza;gerada, cuando
ae aostiene en nn estado constante de enérgicatension, y gae,
por observarla Beard frecuenteiuente entre sus compatrio-
tas como causa de la neurastenia, bautizé a ésta con el nom-
bre de neurosis americana, tenemos dos factores dominan-
do en el campo de la etiologia para crear una predisposicion
nerviosa. La herencia y todas aquellas circunstancias 6 con-
diciones que, deprimiendo el estado general de nutricion,
conducen & la anemia secundaria. Y como, segun Follej, se
ha considerado & este ultimo estado como nn eslabdn esen-
cial en la cadena de alteraciones que conduce & las afeccio-
nes nerviosas, se comprende que la clorosis, el raquitismo,
la osteomelitis y los procesos escrofulosos que se presentan
en loa primeros afios de la vida tengan en este sentido una
importancia trascendental, como trascendental es, por lo
tanto, la importancia que adquiere el agente hidromineral
clorurado-EQdico al combatir estos Gltimos estados morboaos,
fundamentando en ellos de las bases de! tratamiento
profilactico de la nenraatenia.

La importancia sube de punto al considerar que, si bien
en cuanto a la vida se refiere, no merece la enfermedad un
prondéstico muy severo, es una de las mas rebeldes que se
conocen & todo tratamiento. Y que, fuera de los casos en que
el estigma hereditario se significa mucho, se logra la mayo-
ria de las veces una mejoria sensible, y en no pocos uua
completa curacion.

Ya revista la neurastenia una de esas formas generali-
zadas, 0 la de localizacion morbosa en determinados 0rga-
nos 6 funciones, en todos los caeos esta interesada la tota-
lidad del sistema nervioso. Y si en buena ciencia esta justi-
ficado el hablar de una neurastenia cerebral, de una neuras-
tenia espinal y de una neurastenia simpatica, segn que los
sintomas dominen en la esfera psiquica, y en la de los sen-
tidos se traduzcan por irritabilidad y extenuacion en la es-
fera de los nervios mednlares, 6 se resuelva por trastornos
de las funciones viscerales, hay en todo y sobre todo una
neurastenia sencilla, corriente, sin adjetivo regional alguno,
y que es, en cierto modo, el tablero general sobre el que
cada enfermo encasilla y coloca sus particularidades indivi*
duales.

A esta forma de neurastenia vulgar es a la que se hace
referencia en las bases generales de un tratamiento hidrolo-
gico. El tratamiento de las distintas modalidades.

En resumen, no significa otra cosa que sujetarse a ligeras
variantes 6 modificaciones, segun la localizacion 6 segun el
tipo de cada enfermo.

El tratamiento y curacion de laneurastenia, poaiblemen’
te serd otra de Jas grandes conquistas reservadas a !a opo-
terapia, en cuyo sentido marchan las nuevas orientacicnes
médicas. Pero en el actual estado cientifico se ha logrado
no poco; porgue, aun en medioy a pesar de las vacilaciones
y de loe tanteos que ba sufrido la terapéutica de esta enfer-
medad, al aspirar & hacerse patogénica, todos los tratamien-
tos recomendados en la literatura médica se dirigen & obte
ner y alcanzar dos efectos: el tonico y el sedante.

En efecto, poner un frenoy lastre & la hiperexcitabilidad,
y dar un espolazo & ese fondo de agotabilidad y de extenua-
cion, si no el ideal supremo, es uno de los ideales mas ape-
tecibles, ya que, no siendo posible en la mayoria de los casos
instituir nn tratamiento patégenico, hemos de limitarnos &
hacerlo sintomatico y dominador de los dos fendbmenos que

adquieren mas pronunciamiento y relieve. )
De la psicoterapia se sigue esperando resultados utiles;

pero hay que reconocer que ella por si sola se manifiesta, la
mayoria de las veces, en absoluto insuficiente.
Para curar esta eufermedad no basta dejar en reposo el

sistema nervioso, sino que ademas es preciso tonificar y es-
timular el organismo para elevar el potencial nervioso, y
que nn estado neurodinamico suficiente, egnilibrado y com-
pleto pueda & su vez servir de perfecto regulador del estado
somaético.

Esta parte de la terapéutica, representada por la medi-
cacion hidro mineral clorurado-sédica se habré descuidado
el observarla, pero coya gran importancia adquiere ya fijeza
y se comprende lo que significa; porque la accion auxiliar y
propiamente reconstituyente de estas aguas acudo en auxi-
lio de la psicoter api» y suministra & ésta la condicion indis-
pensable para su éxito.

¢Como obran en esto caso las sguas clovurado-sodicas?
Segun Brisamos y otros publicistas contemporaneos, bajo el
doble aspecto profilactico y terapéutico,

En el primer aspecto, ya dejamos dicho que al comimtir
la debilidad general orgénica, la anemia, la escrofula, y otros
muchos procesos morbosos que predisponen, favorecen 6
determinan la astenia nerviosa. En el segundo, estimulando
la actividad celular é interviniendo en el dinamismo de la
fibra nerviosa. No tienen, pues, las aguas clorursdo-sodicas
una accion especifica contra la neurastenia, sino que obran
aumentando las defensas organicas, activando loa cambios
osmoéticos, y estimulando la actividad celular. Debiendo
afladir que, con el uso interior de lasaguas y conlas aplica*
cienes bidroterapicaa bien reguladas de las mismas, se lo-
gran efectos sedantes de la inervacion, circulacion y secre-
ciones.

Apesar de existir en nuestra patria abundantes y nume-
rosos manantiales de esta clase, baten el record por su fuer-
te mineral izacion en todos ellos, y aun entre las mas mine-
ralizadas del mundo, las aguas del Balneario de Medina
del Campo, que por sus brillantisimos resultados se ha
culocado en una decena de afios entre los mas concurridos
de Espafia, ocupando lugar preferente en nuestras estadisti-
cas, que nos autorizan a hablar, por el testimonio irrecusa-
ble de muchisimos enfermos de esta indole que con esas
aguas tan reputadas se han curado.

Las sguas de Medina del Campo, estimulantes y tonicas
sobre el organismo en general por la gran cantidad de clo-
ruro de sodio que contienen, y del sistema nervioso parti-
cularmente, cuentan ademas con la electividad especial de
los compuestos bromo-yodurados que contribuyen & su mi-
neralizacion.

En consecuencia, Iss aguas de Medina dsl Campo, por el
cloruro de sodio, agente raineralizador que por su cantidad,
50 gramos por litro de agua y su genio terapéutico las da
caracter, tonifican, reconstituyen yestimulan el sistema ner-
vioso agotado, de potencial y energia pobre. Las aguas ma-
dres, cuyos principios salinos se hallan en proporcién creci-
disima, contienen principios bromurados y materia organica
susceptibles de determinarla sedacion de un sistema ner-
vioso irritable a! més ligero estimulo, y cuya excitabilidad
es el origen, juntamente con el agotamiento, de una porcion

de angustiosos fendmenos.
Db.José MORALES SALOMON.

Periédicos Médicos.

EN IDIOMA EXTEANJEBO: I. Glincotnri».—Il. Slgnificcién
de loe lintomas en la Ulcera dnodenal.—I11. Diegnditico do la
ootopia teetiealor,—IV De ciertas relaolonei entre la atonfa in-
teatinal y la cironlaciéo.— V. K1 extracto de hipéiltia como me-
dio para diatingnir los dolores nterinos del embarazo de loe dol
parto.

|
Glucosuria.
A. E. Garrod opina que pueden producirse glucosurias
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tfansitoriBB & consecuencia de muy distintos procesos y co-
rregirse este fendmeno al eupriutirse las causas que lo pro-
dujeroDj permitiendo de nuevo al organismo la tolerancia
para el azlcar. Pero en la mayoria de los casos, una vez que
la diabetes so establece, constituye un trastorno constante.
Parece ser que'bay hereditarias tendencias, que favorecen
la perturbacidn del metabolismo en los hidratos de carbono.
Varios 6rganos del cuerpo toman parte en la produccion de
la glucosuria, El autor emite las siguientes hipotesis: Existe
un grupo de enzimas 0 fermentos, que son los encargados
del trabajo activo en el metabolismo de los hidratos de carbo-
no. £1 papel que corresponde & las glandulas de secrecion
interna en la produccion de este mecanismo se reduce a di.
rigir, reprimir y activar la funcién de las enzimas, ya limi-
tando la actividad de estos feimentos, 6 bien estimulandola
cuando esta entorpecida. Entre las muchas glandulas que
entran & formar parte en este proceio, parece que es el pan-
creas la que predomina. Hay algunas cuya fuuciéa favore*
ce la de las zimosas, y otras que se oponen & ellas, compen.
sandose entre si, de tal manera que, ei la acciéon de una de
éstas se suprime, 6 se ejerce de un modo demasiado activo,
se rompe lanormalidad fisioldgicay sobrevienen los dosorde-
nes. Finalmente, puede considerarse que estas glandulas re*
guiadoras se encuentran su peditadas & su vez a la influencia
directiva del sistema nervioso. El autor discute y estudia la
relacion entre el sistema nervioso y la glucosuria, y la que
existe entre esta enfermedad y las afecciones del péancreas,
higado 6 intestinos y desdrdenes febriles.—f27ieia>iicf. )

1
Significacion de los sintomas en la Glcera duodenal.

G. Maneen Monllon afirma que puede existir una Ulcera
en el duodeno sin presentar sintomas de ninguna clase
“en muchas ocasiones, la necropsia pndo demostrar nna
Glcera sin que su presencia hubiera sido sospechada nunca
durante la vida); por el contrario, otras veces, pudieron ob-
servarse los sititomes caracteristicos de Ulcera duodenal
sin que en la autopsia fuese posible comprobar lesionee
expresivas anatomicas que justificasen el diagnostico hecho
clinicamente. Con facilidad pueden existir profundas ulce-
raciones de la membrana mucosa sin que se adviertan cam-
bios visibles de la superficie serosa. Puede ocurrir también
que existan lesiones extensas de la superficie serosa capa-
ces de provocar adherencias sin que estas lesiones se pro-
duzcan mas profundamente. La presencia de una cicatriz
ligera, demasiado pequefia y demasiado superficial para
causar estenosis U obstruccion, no es bastante para prodneir
por si misma loa sintomas caracteristicos de la Ulcera duo-
denal, EI mas caracteristico de estos sintomas es el dolor.
El dolor & la ingestion de loe alimentos puede ocurriry
ocurre en los casos mas tipicos; pero debe tenerse en cuenta
también que este sintoma se presenta asimismo en muchas
otras perturbaciones de localizacién préoxima, como en la
Ulcera cronica de la corvadura menor del estomago 6 cardias,
en los calculos biliares, infismacion cronica del apéndice y
otras perturbaciones abdominales. La causainmediata del
dolor en la Glcera duodenal no es la irritacion de ésta pof
el paso y contacto do los acidos digestivos, sino de la violen-
ta contraccion de la capa muscular del plloro, provocada
por el paso de ios alimentos que vienen del estomago. La
significacion de la hemorragia en las Ulceras duodenales
tiene una gran importancia; su frecuencia es mucho mayor
de lo que ss considera de ordinario, aunque, si esta hemo-
rragia es profus.], no puede considerarse como expresion
de la lesion que estudiamos. La presencia de melena, cuan-
do va acompafada de los demés sintomas que hemos soca-

lado, confirma muy expresivamente €l diagnostico. Si ésta se
produce én una gran cantidad, posee un valor confirmatorio
decisivo. Pero es preciso tener en cuenta que la ulceracion
del duodeno puede existir y existe sin que se presente me-
-jena, y que, por el contrario, pueden existir pequefias hemo-
rragias del duodeno sin necesidad de que exista Ulcera.
Aunque la hiperclorhidria se presenta en un 60. por 100
de los casos diagnosticados como Ulcera duodenal, y aunque
este sintoma, cuando sé presenta, puede ayudar al diagnos-
tico, debe no olvidarse que su presencia en un gran ndme-
ro de casos no indica que dicha lesion exista. EIl autor pre-
gunta: ¢cudl es la significacion real de estos sintomee? ;qué
relacion existe entre las lesionesanatémicas del estmagoy
del duodeno y los sintomas apuntados? ¢por qué el dolor de
hambre, espasmos ploricos, hemorragias ocultas, gastroec
tasiay la hiperclorhidria se asocian en esta enfermedad?
El autor esta convencido de que la explicacion de estos fe-
némenos se baila en la intensa hiperhemia y en el estado
hipeiestésico de la membrana mucosa que se presenta en
tales casos,— Lancet).—Rimon Villesab.

Wachtel, Viena: Diagnostico Ue la eotopia testioular-

Ha observado Wachtel un sintoma del testiculo ectopico,
no descendido en el escroto, que acaso sirva para salvar al-
guna dificultad diagnostica. Como es sabido, las inflamacio-
nes de un testiculo situado en el conducto inguinal pueden
provocar sintomas que simulan una hernia. TTn pellizco en
el escroto puede indicarnos la eventualidad de un tssticulo
implantado en el conducto inguinal. El diagnéstico se puede
afirmar cuando la tumoracion pone de manifiesto el reflejo
cremasteriano en la ingle.

El reflejo cremasteriano consiete, como es sabido, en la
elevacion refleja que experimenta el testiculo al percutir
fuertemente con un martillo de percusion en iaregion inter
na del muslo (Strumpell). Este reflejo se verifica también
cuando el testiculo se halla en el conductojnguinal, aunque
exisla un estado inflamatorio. El reflejo se exterioriza as.
eendiendo el testiculo & lo largo del conducto inguinal. Este
sintoma no se presenta, en absoluto, en la hernia nien la
epididimitis. Ademas, hay que distinguir el diagndstico di.
ferencial entre el testiculo inguinal y la inflamacion ber.
niatia, la linfadenitis, la hernia de los adultos, ei bidrocele
y el de un tumor de la region inguinal. Se puede deducir la
conclusion de que, cuando ei tumor demuestra el reflejo ere-
maateriano, se trata solamente de testiculo ectopico, Unico
proces6 capaz de producirlo. £1 testiculo ectopico no da lugar
& este sintoma en aquellos casos en que por enfermedad del
eistema nervioso, edad avanzada, y en aquellos otros, raro®,
de hombres evidentemente normales, que falta notoriamen.
te el reflejo cremasteriano en el testiculo normalmente
situado. Cuando el testiculo colocado en el escroto demues-
tra el reflejo'cremasteriano, pero el tumor no reacciona en
el conducto inguinal del lado opuesto, hay que suponer que
el otro testiculo, 0 falta completamente 6 se halla alojado
en otro sitio (abdomen) y se trata de otra cosa que un tes-
ticulo inguinal—[Minchener Medizinische Voltenechrifi.)

v
Teklenburg, Klssingen —De ciertas relaciones entre la atonia
Intestinal y la circulacién.

Guando el riego sanguineo de la pared intestina! es defi-
ciente, se altera la nutricion de ésta, pierde su aptitud fun-
cional, la macoaa funciona mal, se altera principalmente la
reabsorcion gaseosa, y el meteorismo, la posicionalta del
diafragmay la dificultad del aflujo venoso son su resultado.
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En tftleB casos hay que obrar sobre la circulacion en primer
lugar, lo cual se alcanza ptlDcipalmenle por los medios fisi-
cos. Esta relacion reciproca se verifica por propagacion ner-
viosa (mediante el vago y el simpético), de forma que se
pueden explicar ciertas formas de taquicardia exiraeistélica
por la atonia intestinal. Es posible relacionar la antointozi-
cacion del intestino por aumento de la presion sangninea
con la sensacion de opresion precordial, los vértigos y la
taquicardia.— /ir physiukaliach diatetiiche Tlte-
rapte.)

Benthin-Frankfurt a/M: El extracto de hipéfisis como medio
para distinguir los dolores uterinos del embarazo de los del
parlo.

Duraote el parto, la pituitriua es un estimulante de las
contracciones nterinas, y nos puede servir para establecer
el diagudslico diferencial entre los dolores propios del em-
barazo y los del parto. En el primer caso, se observa con
dosis repetidas de pituitrina que los dolores se amortiguan
poco & poco, basta desaparecer totalmente; el Gtero se mues-
tra refractario al medicamento. En la debilidad de las con-
tracciones uterinas durante el parto, bastan generalmente
pequefias dosis del preparado para reforzar las contracciones
y sostener su duracion. Mediante el extracto de hipofisis se
influye favorablemente sobre la actividad refleja de los
musculos de la prensa abdominal durante el periodo de ex-
pulsion.—(¢ Teific/iri/i JUr Qeburtshil/le tmd Qynakohgie.)—
NaVABEO CANOV..S.

Sociedades cientificas.
REAL ACADEMIA DE MEDICINA

SBSIOS LITEBABIA DEC. DIA 4 DE MaYO DE 1012.

Valor diagnéstiDO del sintoma tos en los casos de cuerpos
extrafios en la traquea y los bronquios.—EI Dr. Botella(E.),
jee una comunicacion refenint-e si enunciado, y esto io mo-
tiva el que, en Febrero Gltimo, el Dr. Tapia negd que dicho
sintoma tuviera el valor que el disertante le atribuye. Dice
que la entrada de un cuerpo extrafio en las vias respirato-
rias va siemp.e accmpafiada de accesos de sofocacion, cuya
intensidad estd en relacion con el tamafioy la forma de
aquél, y la tos es mas 6 menos violenta segin los esfuerzos
voluntarios é involunlarios del orgauismo para desembara-
zarse de €l. Si no se arroja, persisten loe sintomas (periodo
de protesta, y luego de calmarelativa), y en este periodo pue-
den obseivarse loafenémenos objetivos de obstruccion mecéa-
nica, c. racterizados al percutir por disminucién en lasono-
ridad normal, que pueden llegar & la macicez; al auscultar,
disminnciéu ¢ ausencia del murmullo vesicular y ruidos de
toce, de vclvula, de bandera, etc.; de foco fijo, fendmenos
que pueden faltar si el cuerpo extrafio es tubular y esta
bien encajado; siendo los subjetivos la tos, que casi nunca
falta, el dolor y la hemoptisis.

A este periodo sigue el de reaccién local, cuya intensi*
dad varia desde la simple inflamacion catarral hasta la
gangrena pulmonar; sintomas que obscurecen los propios
del cuerpo extrafio, haciendo dificil el diagndstico, si no se
tiene en cuenta la historia del accidente y la formay el
timbre de latos, que suele modificarse por tas secreciones
propias de la lesion local, podiendo afectar el tipo agudo 6
el cronico. En este Gltimo caso, los trastornos persisten y el
enfermo muere al cabo de un tiempo mas 6 menos largo,
como tuberculoso, En el tipo agudo, pasado el acceso, la
tolerancia se establece, se olvida del accidente; y cuando

ésta es relativa, el enfermo no puede correr; algunos movi-
mientos le producen dolor y la tos no le abandona.

El Dr. Botella describe después ja patogenia de la tos;
sefiala los reflejos tusigenos en relacion con las ramas sen-
sibles del vago, y aflade que este movimiento reflejo no
puede faltar en ioscasos de cuerpos extrafios, porque éetos
le provocan directamente por excitacion de la mucosa é in-
diiectamente por la iuflamacion que en ésta ocasionan,
siendo rarisimos los casos que se apartan de esta regla ge-
neral.

Estudia luego las diferentes clases de toses: himedas,
secas, atonas, cavernosas, ferina, perruna, bronca, etc., de-
teniéndose en estas Gltimas, y dice que el timbre de la tos
se forma en la glotis, y que cuando las cuerdas estan enfer-
mas se producird la tos ronca, exlrafidanduse de que el
Dr. Tapia manifestara que precieameiito en uno desus casos,
des™uas de extraido el cuerpo extrafio, la tos fuera ronca,
pues claro esta que asi tenia que suceder si traumatizé la
glotis, y DO sélo la tos, sino la voz, serian roncas. En tos
casos de cuerpos extrafios, la toa es ronca y la voz clara,
como lo ha hecho notar Killian.

La tos bronca, & la que el Dr. Botella da tanta impor-
tancia diagndstica, ha sido observada por ély por otros,
como el mismo Killian, Chbiarri, Von Eicken y Guiseg, dan-
dola un valor patognoménico.

Dice que su estadistica numerosa, si se tiene en cuenta
larareza de estos accidentes, se compone de nueve casos
observados en todos los periodos, clasificados en la forma
siguiente:

. Dos en periodo de protesta, lefiriéndose el primero &
una nifia de diez meses que habia asp'rado una habichuela,
siendo vieta en estado de muerto aparente, y hubo necesi-
dad de practicar la iraqueotomia, la respiracion artflcial y
por fin la extraccidn del cuerpo extrafio, que, colocado dia-
gonalmente cerca del espol6n, obstruia latraquea, y, como no
habia respiraciéu, tampoco podia haber tos. El segundo caso
es el de un nifio de un afio que también habia aspirado una
habichuela: tenia accesos de sofocacion, voz clara, tos bron-
cay un ruido de roce fuerte ni nivel del mango esternal.
Antes de intentar la exploraiidn se presenté uu acceso de
asfixia tan rapido, que se practicd inmediatamente la tra-
queotomla y la respiracion artificial, extrayendo después el
cuerpo extrafo.

Il1. Cuatro casos en periodo de calma relatival I.« Un
hombre de 22 afios aspird un trozo do bellota, y después
del acceso de sofocacién le quedé los bronca, dolor al nivel
del segundo espacio intercostal y roncus en oslo mismo si-
tio; expulsé ol cuerpo extrafio antes de practicar la bron-
coscopia, é inmediatamente cesaron las molestias. 2.* Un
nifio de 11 afios aspird un pito de cafia: conato de asfixia;
toa bronca; se practicaron dos exploraciones broncoscépicas
afu resnltado, y en latercera se encontrd profundamente
engastado en el bronquio izquierdo, do donde so extrajo,
desapareciendo al momento la toa bronca. S.” Otro nifio de
cinco afios y medio, que aspiré un cacahuete, tuvo accesos
de sofocacion frecuentes, tos secay bronca, y por ausculta-
cion comprobd el Dr. Hernandez Biiz macicez completa en
el lado cerecho, con desaparicion del murmullo vesicular
y un soplo bronquial dificil de describir. Otro profesor diag-
nosticd el caso do derrame picuritico; hizo el Dr. Botella una
exploracion broncoEcdp.'CB por via natural con un tubo de
7 mm.; produjo acceao de sofocacién que le obligé & practi-
car la traqueotomia, la respiracion artificial y broncoacopia
inferior con un tubo de 0 mm., y,al extraer el cuerpo extra-
fio, desaparecieron todos los sintomas observados. Y 4.0
Otro nifio de cinco afios aspird un pifidn (accesos de sofoca
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cion frecuentep, fo? bronca, perruna, ruido da rocafaerle
esternal y dolor). Se practico la broncoscopia en posicionde
Rose y ee percibié un ruid >fuerte de valvula- Extraccién
por via natural con tobo de O mm. (Ee el tercer cago de
extraccion por eeta v(a; loe otros dos corresponden & loa
doctores Goyanee y Botey.j Las cuerdas quedaron algo
traumatizadaa; la voz era ronca, y, si la tos hubiese persis-
tido, apareceria bronca.

I11.  Dos casos en plena reaccion cronica y aguda. El
primero se refere & una niha de siete aRos; aspir6 un trozo
de cascara de pifion; parte de ella fué expulsada al hacer
una exploracion el Dr. Compaired: las molestias continua-
ron (accesos de tos perruna con expectoracion muy fétida).
Una radiografia del Dr. Espina revelé que todo el pulmén
derecho era un gran absceso. E! Dr. Botella hizo una bron-
coscopia superior con un tubo de 7 mm., vacidndose gran
cantidad de pus, no pudiendo hallar el cuerpo extraflo en la
cloaca, llena de detritus gangrenosos. La familia se negé a
nuera czplnracion, y la fifla murid.

El segundo caso es parecido: uoa nifia de ocho afios as*
pir6 una cascara de pifidn; se la observd toe perruna, roce y
estertor sibilante en el segundo espacio intercostal, escalo-
friosy fiebre. La radiografia, hecha por el Dr. Decref, no re-
vel6 el cuerpo extrafio, pero se vié un espacio claro como
un trayecto fistuloso desde el segundo al quinto espacio in-
tercostal. Broncoscopia por via natural con tubo de 9 mm;
gran cantidad de mucosidad en *1 bronquio derecho, y sus
paredes erosionadas; exploracion trabajosa, porque habia
que limpiar y coeainizar el campo para ir avanzando el tubo
y cloroformizar. Se suspendi6 al cabo de ana hora, con inten-
to de reanudarla al dia siguiente; pero la familia se nego, &
pesar de indicarla el pronéstico gravisimo, y pocos dias des-
pués fallecio la nifia.

IV. Un solo caso en periodo de tolerancia. Se trata de un
nifio de cinco aflos, que aspiré una pepita de sandia. Le vie-
ron varios médicos, y cuarenta dias después del accidéntele
observo el Dr. Botellay aprecio voz clara, respiracion facil,
toa seca y bronca, ruido de roce hacia el cuarto espacio in-
terccalal, y, en algunos golpee de tos, ruido de valvula. El
cuerpo extrafio, del cual s6lo se veia una arista blanca, esta-
ba enclavado & cinco centimetros de profundidad en el bron-
gnio derecho, y fué extraido por la via normal’ con un tubo
de 7 mm., cesando todas las molestias.

Resumiendo, dice el Dr. Botella, que, de loa nueve casos,
s6lo en uno no habia tos,porque era materialmente imposible
que se produjera; en todos los demés, con sintomas loca’es
varindoB, so6lo hubo dos constantes: el acceso de sofocacion
en el momento del accidente, y la los bronca, por lo que daa
este sintoma un valor patognoménico, pero que, COMO exis-
ten enfermedades en que la tos bronca también se presenta,
como son las adenopatias traqueo bronquiales, tumores del
mediastino, bocios retro-esternales, etc., este valor es palog-
Doraonicn cuando los actecedentes lo justifiquen, repitien-
do lo gne tiene dicho ya en sus trabajos «Sintomas que acu.
san la frecuencia de un cuerpo exlrafio en la traquea y en
los bronquios, y sn importancia)), y «Algunas consideracie-
nes sobre dos casos interesantes de cuerpos extrafios del
esofago y del bronquio derecho extraidos por la via natural»;
y on conclusion, gne puede decirse que, si un enferm ) se pre-
senta con el antecedente de haber aspirado un cuerpo ex-
traflo, tiene toe bronca ¢ perruna, con sélo este sintoma
puede asegurarse que aquél existe, y queda el profesor au-
torizado para practicar una exploracion, no pudiendo dar el
mismo valor cuando falta dicho sintoma, por existir casos
de toleranciatan extremada en la que el cuerpo extrafio no
produce molestias de ningén género. Esta opinién la confir-

man en caria particular 105 Dres. Killian, Chiarri, Von Eic-
ken y Guiseg.

Con todo, afiade el- Dr. Botella, este valor patognomo-
nico no es directo; de modo que no puede decirse: «hay tos
brotjca, luego existe cuerpo extrafio»; sino que se dird: «hay
antecedentes de haberse aspirado un cuerpo extrafo, y el
enfermo acusa tos bronca desde el accidente, luego el cuerpo
extrafio existen.

Terminae! Dr. Botella su comunicacion explicando la
tos bronca, que parece haberse confirmado en la exploracion
de un caso de aneurisma de la aorta con compresion de la
trdquea y produccion de tos brot)ca de compresion. La cau-
sa de la tos bronca—dice—es la estenosis; el timbre no se
forma en la glotis, sino en el tubo ostenosado, y el resalte
de la mucosa en el caso de compresion externa debe hacer
oficio do lenglieta; pero que tal supuesto necesita confir-
macion.

El Dr. Tapia dice que esta de acuerdo con lo que ha sus-
tentado el Sr. Botella respecto alvalor diagndstico de la tos en
loa casos de cuerpo extrafio en la traqueay en loabronquios,
por ser innegable; que lo que dijo en la sesion anterior fué
que ia tos bronca no !e parece signo patognomeénico de la pre-
sencia de coerpo extrafio, y estolo dijo con muchas reservas.

Ya se sabe que hoy se restringe mucho el valor de los
signos patoguomoniecs, y antes de ahora el genial Letamen-
di dijo que la tos y los demas sintomas no son signos carac-
teristicos de la total enfermedad & coya expresion concu-
rren. (Lee unos parrafos de una de las obras de dicho pro.
fesor.)

Que en el caso del pifion hubo tos, no bronca, pero en
cambio se present6 después de haber extraido el caerpo ex-
Irafio, claro que por traumatismo de la laringe; pero la
hubo.

Estado actual de la Cirugia laringea.—Contindael Doctor
Botella su interrumpido discurso sobre la materia, y dice
gne le parece que el Dr. Tapia se halla extraordinariamente
entusiasmado con el procedimiento de Gltlck al pracli‘ar en
un solo tiempo la extirpacion total de la laringe, pues el
Dr. CisneroB lleva mas de 30 casos practicados en dos tiem-
pos con buen resultado, y, por lo tanto, la extirpacion total
debe supeditarse & las seguridades de éxito que dé el proce.
dimiento elegido.

Colocada la cuestion en este terreno, hay gne ver cuales
son les peligros de las intervenciones laringeas y el modo de
evitarlas. Aparte de la hemorragia, asistolla, shock traumaéti-
co, etc., las causas que arrebatan el mayor nimero de ope-
rados eran la entrada directa del aire en el aparato bronco
pulmonar, la caida de sangre en el mismo y el dea'izamien-
to de las mucosidades y de los productos eéplicoa de la he-
rida, que venian & ser recogidos por la traquea colocada en
la parte mas declive. Estas tres causas, favoreciéndose mu-
tuamente, daban por resultado la terrible neumonia séptica.

La traqueotomia previa, aconsejada por Nawratil, fué ya
WD adelanto notable, puesto que la gran intervencion sélo ee
hacia cuando la posible traqueitis habia desaparecido y con
ella las mayores facilidades para la absorcién de productos
sépticos; la entrada de sangre en la trdquea se domind con
el empleo de las canulas-tapones do Hahn y de Trendelen-
burg y con la posicion cabeza colgando, y el deslizamiento
de mucosidades con la supresion de la fistula faringea.

Con estoB mejoramientos, la mortalidad disminuy6 mu-
cho, y en estas condiciones aparece Glick en 1881 en el
Congreso de Berlin preconizando como Unico medio de evi-
tar la neumonia séptica el aislamiento completo entre la
traquea y la herida operatoria, bien haciendo una reseccién
previa de trdquea y sutura del mufién central & la piel, 6
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bien liberaoclo un trozo de traquea y sacandola por un ojal
de la pie', dejando un puente de ésta entre las dos heridas.
Jo que con e«to ee di¢, un gran paeo.

Los procedimientos operatorios empleados para la extir*
pacion total de la laringe con eeta base, han sido cuatro; el
1.0 de Glick, de Perier, el de Hartmann-Le Bec, y el 2.0de
Gliick. EI de Hartmann-Le Bec es en dos tiempos; los otros
en uqQ tiempo.

El Br. Botella describe los procedimientos de Gliick y
Perier, que practican la laringuectomia total en un solo tiem*
po, y dice que todo marcha bien ei se cicatriza por primera
intencidn; pero que, ei no, los prirneros anillos de la traquea
senecrosan, latraquea se hunde ; el orificio queda retraido y
estenosado. Hartmsnny Le Bec la hacen en doe tiempos;
en el primero abocan la trdquea a la pie', y cuando todo ee
ha cicatrizado, formando una barrera organica, practican el
segundo tiempo, es decir, la extirpacién de la laringe; y Le
Bec, con el objeto de evitar eleefacelo de los primerosanillos,
aconseja no denudar la traquea, sino conservar el tejido
celular peritragiiea!, colocando un desague lateral. Y el doc-
tor Botella, considerando que la mayor parte de la nuiricion
la recibe la traquea por »u pared posterior, por ramitos de
la tiroidea inferior que se encuentran en el tejido conjunti-
vo lazo que la separa del es6fago, di6 cuenta en una comu-
nicacion hecha al 11 Congreso EspaBol de Cirugia (Madrid,
Mayo, 1008) de algunas pequeQas modificaciones que le
hablan dado excelentes lesultsdos, y eran: no liberar mas
que un centimetro 6 centimeiro y medio de traquea, conser*
vando desde luego tejido celular peritraqueal; anular el
hueco dejado por la trdquea suturando los externos hioideos
y externos tiroideos (luego se ha visto que esto no es nece.
sario) y hace dos suturas en 'atraquea: una de fijacion con
seda, y otra, de unién con crin de Florencia, adaptando ai-
dadoBamenti el horde de la mucosa a lapiel. Los resultados
obtenidos en sus dltimos operados no pudieron ser mas
excelentes, y los de la Clinica en las Gltimas series son tan
brillantes, dice, que la mayor parie de los enfermos estan
en disposicion de hacerles el segnndo tiempo & los diez
0 doce dias del primero, y sin que se mortifique ningin
anillo.

El Dr, Glick, en vista de los accidentes que sufrieron
sos enfermes, hoy hace una sutura cuidadosa adaptando bien
lapiel de los colgajos & la mucosa de la traqueaj y a esto dice
el Dr.'Botella: fEspero me haréis la justicia de creer que no
reclamo prioridad sobre este detalle, pero me complace
sobremanera el que tan eminente maeitro baya coincidido
con el modo de ser de mi modesta persona en un punto que
yo considero de gran importancia>.

Pa'a luego el Dr. Botella & rechazar alguna de las obser-
vaciones que el Dr. Tapia hizo al procedimiento en dos tiem-
pos, que lo supone dos operaciones, dividida en dos actos:
el primero, fijacion en la traquea & la piel, con anestesia
local, y esto no es de importancia; cuando sélo se trata de
Qna sola operacion, y pocos dias después la laringuectomia.
Manifestd también ei Dr. Tapia que ee perdia un tiempo pre-
cioso en el cual el cancer podia avanzar, y no bay tal: en
doce 6 quince dias no puede avanzar mucho el tumor.

Siendo la base fundamental de la cirugia laringea el ais-
lamiento completo, absoluto entre la trdquea y la herida
operatoria, ¢;dénde se encontrard mayores garantias? ien
una barrera ya organizada, 6 en la que tiene que formarse?
En el procedimiento en dos tiempos, si Ja cicatrizacion déla
trdquea no se consigue por primera lutencion, se aguarda a
que se baga por segunda; en ello no hay inconveoiente; y
cuaudo la muralla estd terminada, se procede al segundo
tiempo, En el procedimiento de Gliick, todo se confia a una

entura que debe unirse inJudablemonte. Pero ¢ysi no se une?
Dijo el Dr. Tapia que, si se rompe algun punto de la sutura
fariugea & los tres 6 cuatro dias, como & veces sucede, la
saliva y las secrecioues se encuentran ya con una sutura
cicatrizada. Sin dada ee ha olvidado que se rompen jas cica-
tricds por las filtraciones de los productos edplicos, y al
efecto recuerda el Dr. Botella un caso operado por ei proce-
dimiento de Perier en que todos los colgajos estaban cica-
trizados y so6lo habia un punto inmediato & la traquea que se
~abia roto y por el que finia el pus, teniendo que romper
todas las cicatrices y levantar los colgajos que habian sido
disecados por las filtraciones de un punto faringeo roto, por
lo que considera de méas garantia un tabique formado que
otro por formar 6 en vias de formacion.

Cree siuceramente'que se cumple mejoria idea funda-
mental de Gliick con el procedimiento de Le Bec que con el
suyo propio, el que no pnede emplearse, como él mismo
lo reconoce, eu los casos de disuea acentuada; y como
quiera que loa casos justificables de extirpacion total son
los de tumores difusos, y en ellos la estenosis es lo mas fre-
caecte, claro es que esta excepcién so encuentra muchas
veces. Cuando la estenosis no es muy acentuada, pueden
salvarse las dificultades respiratorias, una vez desprendida
la larnge, introduciendo en ella un tubo de O'Dwyer 6 sec-
cionando el cricoides.

Termina el Dr. Botella reclificando algunos datos esta
disticos leidos por el Dr. Tapia, sin gne en ello quiera mer-
mar en lo mas minimo la prodigiosa obra de Gliick, & quien
admira.

La critica de Delavan fué heclft en 1907; Glick, hasta
esa fecha, presentaba enfermos, pero iio daba resultados
mas que de lo que & mortalidad se referia. En 1008 presento
en el Congreso de Cirujanos de Bruselas una estadistica; en
el articulo de la Enciclopedia de Preysing habla de otra pu-
blicada en 1909, pero no dice en ddnde.

Loa datos leidos fueron jos siguientes:

132 extirpaciones (no dice la mortalidad, sino que en
unos afios no ha perdido ninguno y que ha hecho 33 segui-
das sin una muerte), clasificadas del siguiente modo;

24 carados de més de cuatro afios.

21 sin recidiva de dos & tres afios.

33 con recidiva.

64 de Ibb que no dice nada, y se supone que seran los ca-
sos que se pierden porfalta de noticias.

El Dr. Tapia dice que sus casos, si bien son pocos, me-
repen alguna consideracion, y hubiera preferido que ei doc
tor Botella argumentase con hechos propios; y que si expu-
so los casos en el aparato de proyecciones, de Zeiiz, no fu6
para darles aspecto teatral,como ha querido suponerso, sino
por creerlo necesario, como se hace en todas parles en que se
cuenta con un aparato excelente para proyecciones como el
gue posee la Real Academia.

Al decir que en la laringuectomia total en dos tiempos
ee pierde de unad otra operacion, argumenté con hechos
propios; y el Sr. Botella recordara & un individno & quién
hizo una traqueotomfa para hacer una laringofisura, y, pocos
dias después, el disertante tuvo necesidad de extirparle la la-
ringe.

El Dr, Botella rectifica diciendo que lo ocurrido en el
enfermo citado fué que habla sido operado por via endo-
laringea de unas paquidermins; quedd en observacion para
hacerle la tirotomia al primer asomo de reproduccion,
opinioén que fué aprobada por el Dr. Liic, de Paris, con el
que consultd el paciente. Esta observacion qued6 a loa
siete 0 ocho meses interrompid.i por la marchadel enfer-
mo & Granada, y cuando lo volvi6a ver, pasado un afio, fué
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para trigaeotim'aarle por preseotaree con gran eatenoaia,
lamentando, como dijo & ia familia, no se hiciera en el
acto la interrenciéo necesaria, ya fuese una tirotomia 6 una
hemilaringueclomia. Por ultimo, que después de operado, y
contra sus insistentes consejos, regresd el enfermo & Gra-
nada, no sabiendo ya nada de él hasta que le dijeron que
habia sido operado de extirpacion total de la laringe por el
Dr. Tapia; teniendo luego noticias posteriores de que se
habia reproducido rapidlsimamente el neoplasma, lo que
indica que la lesion revestia una malignidad excepcional.
i)B CESALDO.

Gaceta de la salud publica.

Estado sanitario de Madrid.

Altura barométrica maxima, 716,24; minima, 703,61; tem-
peratura maxima, 30®4; minima, 6°,8; vientos dominantes,
N;NEYNNIE. .

El Considerable aumento de la temperatura en ios ulti-
mos dias ha sido causa de que hayan abundado los padeci-
mientos gastro intestinales, producidos por la ingestion de
grundea cantidades de agaa fria y de frutas nada sazonada®.
También, por la misma causa, han aumentado los reumatls
m.By neuralgias afrigore y loa catarros bronquiales y pul-
monares, como las anginas tonsilares y faringeas. Las enfer-
medades del higado, corazén y riOones se han recrudecido
y dado buen contingente & la mortalidad.

En loe niaos abundan loe casos de sarampidn y de difti-
fia, asi como las meningitis, que hsn ocasionado en el mes
anterior numeroraa defunciones.

Crdéonicas.

Ascenso—El distinﬁuido colaborador de este periddico
8r. Navarro Canovas, hijo politico de nuestro Director se-
fior Serret, ha sido ascendido & médico mayor en el Cuerpo
de Sanidad Militar & que pertenece. Reciba por ello nuestra
cordial enhorabuena.

Consulta de Oftalmoloflia—EnlaConanlta deOftaimologla,
eatablecida en la Casa de Socorro del distrito dei Hospicio
(travesia de San Mateo, num. i), bajo la direccion del distin-
guido Dr. Alesandre, se han prestado, durante el mes de
Abril dltimo, los signientes servicios:

Enfermos asistidos, 124; operaciones, 8; reconocimientos
oftalmoscopicop, 16; correccion de la agudeza visual, con len-
tes. 3; asistencias, 976,

esla consulta pueden concurrir cuantos enfermos po-

bres lo deseen, los martes,jueves y sabados, de 9 AlOde la
mafiana.

Obituario —EI dia 28 de Abril Gltimo fallecié en Barco
de Avila nuestro estimado y antiguo suscriptor D. Eduardo
Santero Martine/., pariente muy proximo del inolvidable
Dr. Santero- Enviamos nuestro sentido pésame & su hijo don
José.

También ha fallecido, & los 80 afica de edad, el sefior
D. Francisco Verdicry Brasea, padre politico de nuestros
distinguidos compafieros D. Manuel Mazon y D, Julian Na-
varro, ambos médicos de la Beneficencia Municipal de
Madrid, & quienes acompafiamos en su dolor por tan sensi-
ble pérdida.

Asamblea aplazada.—Segun leemos en un periddico, la
Asamblea convocada por el Dr, Chicote para el actual mes
de Mayo, en la que habia de reunirse el personal técnico de
laboratorios y servicios de desinfeccion de los Ayuntamien-
loB, ha sido aplazada para el mes de Octubre, pues para ce-
lebrarse en ia primera fecha elegida habia falta material de
tiempo para su debida organizacion.

Liga popular contra la tuberculosis.—La Liga Popular
contra la tubcreulom, que preside ol Dr. D. Amalio Gimeno,
para estimular la produccion cientifica espafiola en esta
clase de estudios, celebrara sesiones cic-ntlficas publicas en
Madrid, en los dias 10 de Octubre y siguientes.

Los médicos espafioles gne deseen asistir ¢ enviar tra-
bajos para que sean leidos en estas sisiones, podran hacerlo,
teniendog en cyenta: | ) . . .

1® Que solo se dara lectura & trabajos relativos & tuber-
culosis que sean resultado de la experiencia personal del

2.0 Que no podrd hacer uso de la palabra, para discutir
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ningun trabajo, quien carezca de experiencia personal en el
asunto de que se trate. ) ) ) )

3.° Qne todo reclamo indnelrial sera rigarosainente
eliminado.

Dentro de estas condiciones, lostrabajos pueden referirse
a todos loa aspectos, clinico, experimental, esiadietico, etc ,
de la tuberculosis. Sus autores deberan remitirlos certidca-
dos & D. Angel Lépez Kniz, Amor de Dios, 7, 2.0, Madrid,
antes del 1.®de Septiembre proximo.

La nueva Catedra.—La Beal orden de 7 de Marzo, publi-
cada en la Gaceta de 3 del actual, dice asi:

«limo. Sr.; Oreada por Real decreto de 6 de Enero pro-
ximo pasado la Cétedra de. Hidrologia Médica en el Docto-
rado de la Facultad de Medicina, y S

Considerando que se trata de’ Catedra Unica, incluida,
por tanto, en el caso del articulo 11 del Real decreto de 24
de Abril de 1908, ] ) ) ]

S. M. el Rey (g. D. g.) se lia servido disponer que dicha
Catedra se provea por oposicion libre, y gne deede luego se
publique la convocatoria y el Tribunal nombrado & propues-
ta del Consejo de Instruccion Publica.

De Real orden lo digo & V. I. para su conocimiento y de-
mas efectos. Dios guarde & V, I. muchos afios. Madrid, 7 de
Marzo ;e 1912.—Gimeno.- Sr. Subsecretario de este Mi-
nisterio.

El Tribunal que ha de juzgar dichos ejercicios lo for-
man loa sefiores siguientes:

Presidente, D. Julian Calleja, Consejero de Instruccion
Publica.

Vocales: D. Marcial Tabeada, académico de la Real de
Medicina; D. Manuel Alonso Safiudo, catedratico de la Uni-
versidad Central; D. Manuel Méarquez, catedratico de la
Universidad Central, D. Manuel Manzaneque, competente,

Suplentes: D. Manuel M. Salazar, academico de la Real
de Medicina; D. Hipdlito Rodriguez Pinilla, catedratico de
la Universidad de Salam.anca; D. Félix Cerrada, catedratico
de la Universidad de Zaragoza; D. Eduardo Guruchani,
competente.

Enfermedades de las glandulas de secrecion Interna.—Con
este titulo ha publicad) “el diatinguido catedratico auxiliar
de Clinica Médica déla Facultad de Medicina de M.idri'd,
Dr. Fernandez Sanz, ura obra en la cual se halla expuesto

">
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0. porJosMinisterios de

FREVIO INFORVE CE LAJUNTA SUPERIOR FACULTATIVA CE SAVDAO
— REGOIBDIDGS AR U RUI ACADEMA CE MEDICINA CE GRAVDA-—-
DDRIIIRNEDUIIIIRTI ¢m iii|ti iln Kicfii CBfleih iuia e! fii Uftduc it
INDISPOSICIONES DEL TUBO DIGESTIVO
Vémitos 7 dUrceis de los Tisicos, de los Viejos, de los NtSos
COLERALt TIFUS, DISENTERIA,

VOMITOS DE LAS EVBARAZADAS Y DE LOS, NINOS
CATARROS T ULCERAS DEL ESTOMAGO

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

todo lo que hasta el dia se conoce de tan compleja materia,
que refleja en sus pagioas la vasta experiencia personal del
autor y el inmenso caudal cientiBco que asuntos de tarta
importancia, como cuantos so refieren & las glandulas endoé-
crinas, han aportado & la Clinica.

Sus Lecciones sobre el Bocio exoflalmico, enfermedad de
Addiaon, Osteomalacia € Infantilismo, asi como las dedica-
das & la patologia de los cuerpos Paraliroides y do los sin-
dromes pluriglandulares, todo el libro, en suma, merece el
maés caluroso aplauso por la novedad de loa asuntos tiata-
dos y el amplio criterio clinico que lo informa.

La edicion estd presentada con verdadera elegancia y
gusto lipogréfico; formapn volumen en 4.0 de méas de 800

aginas, que se vende a Opesetas en todas las librerias de
spafia, América y el extranjero, y en la editorial de Pr.in-
eisco Beltran, Principe, 16, Madrid.

Obra momimental.—Trufado de Patologia i; Clinica Qui-
rargicas, nublirado en Alemania bajo la direccion de los
doctorea llochenegg ; Bockencheiwer, traduccion por don
JoiquinEufiez Grimaldos, con prélogo y notas del sefior
D, l/uis (4uedea, catedratico de Patologia de San Carlos. Es
este tratado el mas completo de Patologia de cuantos se han
escrito modernamente. EI nombre de los doctores que han
dirigido so publicacion en Alemania y los que le pairociiian
en Espafia, excusan todo elogio. Las numeroeiir laminas
cromolitograflsdaa que ilustran la obra, tomadss todas del
natural, le dan ana grandisima importancia, Pidanse pros-
pectos detallados: Sucesores de Hernando, Arenal, 11, y
Quintara, 81.

Viaje médico.—VX12fi viaje de estudios médicos a los esta-
blecimientos hidrominerales y climaticos de Francia, ee verifi-
cara en loa dias 1.0al 14 de Septiembre proximo, bajo la
presidencia efectiva del profesor Landouzy.

Se visitaran los siguientes puntos: ]

La Motte-Beuvrcn (Sanatoriu), La Roche-Posay, Kéris,
Evaux, La Bourboule, Mont-Doré, Saint Nectaire, Viesor-
Cére et Le Liorau (establecimientos climaticos), Royat,
Durtol (Sanatorio), Chatel-Guyon, Vichy, Bourbon-I'At-
chambault, Bourb<n-Lancy, St-Honoré-les-Bains, Pougues.

Para mas datos dirigirse alDr. Carrén de la Carriére, 2,
Rué Lincoln, 6 a! Dr. Jouaust,4, Rué Frédéric-Bastiat, Paris.

30LUCIOJNI benedicto
gllcero-fostato de cal con CREOSOTAL

Preparacion )a mae racional para curarla tubercnloBie,
lirongiiitip, eaiarrod crénicos, infecciones gripales, enferme-
dades consuntivas, inapetencia, debilidad general, postra-
cién nerviosa, neurastenia, impotencia,enfermedades men-
tales, caries, raquitismo, eecrofulisino, etc. FrascOf 2*50
Rﬂegeéas- Farmacia del Dr. Benedicto, San Bernardo, 41,

adrid.

INSTITUTO DE VIGUNAGION DE TERNERA
. . «Premiado con medalla de_oro
Dirigido por el Dr. Balaguer.

Un tubo con vacuna para dos & tres persoms y lanceta
aséptica, 2 pesetas.

Un wiala con vacuna para 10 & 13 personas y lancetas
asépticas, 7,60 pesetas.

Se remite & prov iiciss.

Preciados, 26, Madrid.

Anemiol Gorriz,—Poderoso activador de la nufrictén.
Autnenta el glébulo rojo. Tonifica loa sisfeHioe nervioso y
muscular. Oumpobiciés: Metil-arsinato manganoao estricni-
co, Hemoglobina y NucUioas.

Centroe de especialidades y farmacias, y para mas deta-
lles, literaturae, etc., dirigirse al autor, Dr. Gorriz-Castella-
no, Méndez Nuflez, 6, Zarageza.

L as erupciones de la piel de curso himedo y lasoftalnda
purulentas rebeldes a ttdo tratamiento, ee curan con
Cerevisina* carbon’ca-Artiguee.

_ Los euscriptores de provincias recibiran_con el presente
numero un prospecto del Bazar quirtigico internacional de
J. Torcida, de Madrid.
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Correspondencia.

D. Juan Carretero.—Pagado fin Diciem-
bre 1912,
D. Angel Saez Miguélez.—d.
D- Manuel Saiiturino.—ld.
1) Cristébal Tobias ltuiz.—d.
D. Emeterio Galilea.—d.
. Arturo Fernando Corredor.—ld.
. Marcial Anton Lnmbrorae.—Id.
. Joeé Parra.—ld.
Joflé Losada.—ldem fin Mayo 1913.
.José Fernandez Sanguino.—ld. fin
Diciembre 1912,
. Antonio Pomar.—d.
. Perfecto Alvarez,—d.
Antolin Gonzalez.—d.
Enrique Lopez Coloma.—Id
l.isardo Alvares.-Id, fin Marzo 1912.
Pabl102 Escarate—d. fin Diciembre

. Baldomcro Torres.—d. fin Febrero
1913.

Manuel Ulla.—ld. fin Diciembre 1912.

Antonio José Franco.—Id.

Bernabé Olmedo —Id.

Adolfo Gémez.—d.

Luis Aznaroz.—Id.

. José Saenz y Lopez.—d.

Luis Diaz Souverbie.—d. fin Diciem-
bre 1911.

Pedro Juan Baileater.—d, fin Sep-
tiembre 1012.

), Antonio Paz Lopez —d. fin Diciem-

bre 1012.

. Saturnino Gil Pérez.-1d.

Pedro Gémez,—d.

Ramoén Martin,—d.

Juan Mufioz.—d. fin Junio 1912.

Domingo Qumquer—ld fin Diciem-
Lra 1912

Ramon Marifio.—Id.

. lleliodoro Hidalgo.—d.

Daniel Rodriguez. —Id. fin Marzo
1912,

Senén Alvarez.—Jd. fin Diciembre

O DOUUC0UD O .U.U.U.UUU Svivivivle,

=
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. José Maria Lopez,—d.

TomaH Gonzélez Garcia.—d.

. Enrique Ilerr*ez.—d.

. Valonlin Rodriguez Alonso.—ld.

Antonio Hernandez Bueno.—d.

Manuel Mingnez Burriel.—d. fin

Marzo 1913,

. Enrique L. Sol6rzano.—d. fin Mar-
z0 1912,

UUDUDU0 U ©

. Antonio Géngora.—d. fin Septiem-
bre 1012,

José Maria Gomez Goroido—Ildem
fin Diciembre 1912.
. Francisco Gata y Deas.-l1d. fin Di-
ciembre 1911.

. Manuel Garz.a Gonzalez.—d.

D. Julian Diez.—ld. fin Diciembre 1912.

D. Andrés Alonso Iteyero.—ld.

D. Antonio Pascual Campos.-1d.

D. JOH' Muria Ovelleiro.-1d. lin Di-
ciembre 1011.

D. Leoncio Serret.—ld Marzo 1912,

L). Gregorio Monzén.—d. fin Diciem-
bro 1012.

1). Joiigtiin Garma Cncarella.—d. fin
Mayo 191

1). Sixto Castro. —|d,

1), Ricardo Gonzélez Pérez,—ld. fin Di-
ciembre 1912,

D-José Carlos Herrera,-1d.

D. Nemesio Casado.—Id.

D. Emilio Gonzélez ("Tuledo).—ld.

D. Manuel Errezola.—d. finMarzo 1913,

P, RaimundoJurado.—ld. finJunio 1912.
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ID e
De gusto muy agradable, se receta después de las comidas en
doésis de 1 & 2 copas de Burdeos. — Dosificacién : 10 gramos d"

carne de vaca digerida por la pepsina por copa de Burdeos.
La Peptona Chapoteant se emplea desde hace siete afios, a causa de su
E/reza en el Instituto Pasleur y los Laboratorios de FISIO|OgIa de Berlin,
iena y San Ielersburgi_ para la cultura de los organismos microscopicos.
— Se nutre con ella & Tos enfermos de gravedad sin ningln otro alimento.

PAHIS, 8, rue Vivienaj, y en todas Jas Farmacias.

10DO FISIOLOfIICO SOLUBLE, ASIMILABLE

L* 10D 2 rCnICC,g\ 8 Ita%g Tlﬂé A PTONIODO
DcacuBICHTA e%tga/ porIP . e%?? ctor e armaC|a
Cmun/uoUn ti XIII' OcﬂawmmlfrmcKum d«Mu|c|m Ptrtt I1tX
Sustituye lodo éloduros entodas susaplicacioue!3]
sin lodism

Pone M ttu}kl&&%sve%)ol_p%par%m HPOSQWH)FD.Z%OQQ%IB;’ a Adultoa®

Ptijtp foUn18 lobra tA lodotera F?Ia flalologloa oret Paptonlodo.
ftATOftto GALB Bue O&arkampt, PAM3.

J arabeneD igitalde. . ] )
AieccioneadeiCorazon.,

g Hidropesias,

Toses nerviosas,

Empleado con el mejor éxito. Bronquitis, Asma, etc. |
LABBLONVE y C*. 99, Calle de ABouklr, PARIS y eh todas las PAIACA*, =

pilepsialll o om
grande !galgad que”n tgnelrla
pretension de curar atodostos GRAJEAS GELINEAU

las que durante treinta afios han dado a su autor grandes satisfacciones,
le nan valido agradecimientos é inalterable amistad de muchos
enfermos; Grajeas que siempre en los casos ordinarios
llevan con ellas la posibilidad de triunfo 6 al menos la
certeza de una mejoria en los casos dificiles.

AN 5N WIOUSNIER, SGEAUX, Seine (France) yin (bdis lit pinDiciti.

D ISPEPTINA HEPP
Jugo gastrico Gsiolomeonatural extraido del estdmago del cerdo vivo por

los procedlmleng%s S%IODQQ}%&E?RO@»BI% erno M&Eﬁplt&les de Paris.

Dispepsias N eurastenia
aténicas G astro*
D iarreas Enteritis
créonicas y Diarreas
infantiles
D esarreglos
gastricos SobreaiimentacibQ
delos Tuberculosos general.

LABORATORIO deFISIOLOOIAdu “ PUITSdANGLE ,RrLa Cheenay (S-4-0.), PnAXOA.
AGSHT>e GiIHUALU araESPASA CEBHIAN y C« 18. PusrtalcrH is, BARCELONA.
pE VENTA EN TODAS LAS BUENAS FARMACIAS.
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30" CIEJA FTEFnNT
(Aceito Bi-7odaredo e! 100*}

SSTX PBOMrOTO se presenta bajo dos formas :

/+ Capsulas tie Ciprluot,

para la medicacién por la tlb eetomaoal. {
= miligramos de bi-joduro de hidnrflro por dipnU) j

2° Inyecciones intramusculares de Clprluol.

Especialmente recomendado para el tratamiento de le Sifilis este {
nuevo producto,preparado en frid, cononescipiente neutrorij;oroftmeiite i
aséptico, se conserva de manera indefinida sin depoésito. Sa gran
poder antiséptico puede utilizarse contra todas lu afeedoees da origen
microbiano ¢ parasitario.

PARTS, 8, roe VirlanBe, j ea toda* lae .

NUCLEARSITOL

co PRIM ED S
que bace 0,04 ; o.00 “ceT)clgi*ajnos da
metUaiBlnato sédico por dia.

INYECTABLE

. T A\
elgla}iﬁj | éoyeouu”es ae™n los

TUBERCULOSIS

CAQUEXIA de los

BROMONE

ROB I PEIANToOrrATO de BKOXVXO)

Bromisni
CURA :

N erviosas,
Insomnio, Irritabilidad
DELASS efioras yS efioritas

Enfermedades Fatiga

N erviosa

RO BIN

UEDICACION NUCLEOFOSFATADA ARSENICAL rU acleofottal de C al) jte S0samatilaninadoi)
ANTITUBERCULOSO, PODEROSO RECONSTITUYENTE

LINFATISMO, ESCROFULAS
FIEBRES PALUDOSAS

PAISES CALIDOS, K
Venia alporHefnr:y3.vue de Peltsy.P.rU,-[.(,8iiuti»!: BASCANSISALIWAS.m.Clarlt.Barcgloni.

R 0 B IN

(
¢ .BROMOME, combinacion de Bromo y de Peptona, enteramente
iialmjolabte, reemplaz? con v.entfga ios Bromuro», Sin peligro que se manifiesten
as consecuencias de .

Cerebral

Su.

V acantes.

De médico.

La de Arenas de San Juan (Ciud
Reali', por cesacion del contrato, dolada,
oon 1.600 pesetas anualos, pagadas por
mensualiilades vencidas de los fondos de
este MuniciPio, por Ja asisteucia de cin-
cuenta familias pobres y los demai ser-
vicios gratuitos deque trata el Reglamen-
to.So icitudespor treinta dias, {B. O, del
10 de Abril.) Ademas, el que obtenga el
nombramiento de dicha plaza podra con-
tiatar por medio de iguatatorios la asia-
tenciadeunas cen familias pudientes.
—EIl alcalde, Valentin Moreno.

Indicaciones. — Partido judicial de
Dairniel: villa con Ayunlaraiento du 8S6
habitantes, & 10kilémetros do Duimiel,
que ea la estacién mas pidximn; carrete-
ra & Ciudad Real P/ Sevilla.

—Una de Villaliiamlo (Zcinora), do-
tada con el sueldo annai du 76U poK'tas
y obligacion de asistir & cien fam'liaH
pobres. Solicitudes de treinta dias_(£.
0. del 19 de Abril.) - El alcalde, Etuiuiel
iiattero. o

Indicaciones.—Cabeza del partido ju-
dicial de au nouibru: villa con Ayuii-
tamiento do 3100 habitantes, & 40 ki-
I6m-tros de Zamora y 28 de
Benaveiite, que es la cstsuiou
mas proiciiiia.

—lLa do Moioruola de Ta-
bara (Zsmora), pnr traslado,
para la asistencia de las SOfa
millas pobres declaradas & es-
te beneficio, con la dotacion
anual do TSOpesotae y gratifica-
ciones per servicios sanitarios,
satisfechas portrimestrea ven-
cidos del presupuesto mnnici-
pal. 8olicii udes portreinta dias.
(B. O. del 22 de Abril.) —ElI
alcalde, Francisco Fernandez.

Indicaciones. — Partido ju-
dicial de A'cafiices: liigarcon
Ayuntaiiiieoto de 1035 habi-
tantes, & 35 kildmetros de Al-
cafiices y 10 kilémetros de la
estacion de l.a Tabla, que os
la_més proxima; tiene dos
ajiregados, cjd 476 y 530 Jiabi-
tantos, a 2,5y 3kildmetros res-
pecti\ &mente.

—l.ade ibon a(Lérida), por
f.dlecimieiito, con el babor

rERTURBACIONES NeUROPATICAS DELOS NiIiNOS

DCSIS ;0 a4 too gotna”ir dia. — 40 gota» corresponden a 1 gramo de Bromuro de Potaeto.
JTgw AjJAPQi' M*TOR!t3,Ruada Polis». BASCAHS»SALIHAS5,tiV Clarlj,Barcelona

o0 NE RO BIN

(P»EJ=»TO»rA. TO de YO EO)

E3 IODONE, combinaciéon de Yodo y de Peptona, reemplaza con ventaja
los Yoduros, sin peligro que se manlélﬁsR %1 las consecuencias del Yodismo.

ARTERIO-ESCLEROSIS,

REUMATISMOAMBESIDAD, etc.
I , Oeedi elai hetta aaperdia. — iy egjilralen ram eyoduro otatlg.
AR R T e Py i e BASSA S RARRA 1AL B,

ASMA, SIFILIS

EPIDERMAL

_Esta crema lalma iume-

diatamuiue ios
i O o I*o0o w

du las eufurmedades de la
piel, aun bis mas tenaces y
liige intolerables. .
_¢'«emita, herpes, urtica-
ria,dartros,quemaduras,et-
cétera. _

Muestras gratuitas a los
médicos.

Faniiauia Vial, P. Msu-
vais, sucesor,

20, rué de Chafeaudun,

paris
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anual de 80 peselaa. Solicitndea por 30 dias. {B. O. Je 123de
Abril.)—El alcalde, Jaimt iitix

IndicadoneB.—Partido judicial do Cervera; lugar con
Ajuntamiento do 400 babilantes, & 17,8 kilémetros do Cer-
veray 12 de Caiaf, que es la estacion mas proxima,

—1 a de Toré (Lerida), por fallecimiento, con el haber
annal de 80 pesetas. Solicitudes por treinta dias. {B. O. del
23 de Abril.) —£i alcalde, Juan Mat.

Indicafionee. —Partido judicial de Solsona: villa con
Ayuntamiento de 072 habitantes, & 27 kilémetros de Solso-
na y 16 de la estacion de Caiaf, que es la mas proxima.

—1 a de Arroiiiz (Navarra), por dimisién, con el haber
anual de 1.500 pesetas que pagara el Ayuntamiento trimes-
tralmente. Una Junta ele propietarios pagara al gne fnese
nombrado médico titular de esla villa la cantidad de 2.000
pesetas ami.iles por la asistencia a las familias acomodadas.
Solicitndes ptr treinta dias. (B. O. del 24 de Abril.)—E! al-
calde, Francitco Ruiz.

Indicaciones.-Vartian judicial de Estella; villa con Ayun-
tamiento de 1.742 habitantes, & 12 kilémetros de Estella 'y
28 de la estacion de Lodosa.

—1 a deMnzariegos(Falencia),dimision pormotivosde sa-
lud,El agraciado disfrutara el sueldo anual de 1.000 pesetas,
salvo el documento legal, pagadas de los fondos municipales
por trimestres vencidos, por la asistenc'a a veinticinco fami-
lias clasificadiis pobres por el Ayuntamiento, mas los pobres
transelntes, presos de transito, nifSos expositos, reconoci-
miento de quintos, visitas judiciaiea para pobres y no pobres
declarados de ofleio ‘por los Tribunales(g os individuos con
sus respectivas familias del fuero de Guerra que bailarse
pud'eran en esta localidad, con arreglo & las disposiciones
vigentes, quedando en libertad para contratar la asistencia
de su clase con las familias pudientes. Solicitudes por treinta
dias. (B. O. del 24 de Abril.) —El alcalde, Bcmifacio Frim.

Jndi‘cacjones.—Partido judicial de Frechilla; villa con
Ayuntamiento de 644 babilantes, a4 17 kilémetros de Fre-
chiliay 17,5 de ja estacion de Palencia, que es la mas pro-
xima; carretera a Falencia.

—1L a de Utande (Guadalajara), por terminacion de con-
trato, con la dotacion anual de 150 pesetas, pagadas por tri-
mestres vencidos del presupuesto municipal, por la asisten-
cia & nueve individuos declarados pobres de beneficencia.
Ej profesor que sea nombrado para dicha plaza puede con-
tratar la asistencia facultativa con los vecinos de esta loca-
lidad, bajo lacantidad de 176 fanegas ds trigo puro, cobra-
das por el médico en la proxima recoleccion. Los aspirantes
presentaran las solicitudes en esta Alcaldia en término de
treinta dias. (B. O. del 26 de Abril.)—El alcalde.—P. O.—Es-
tanislao Ortega.

Indicaciones.—Partido judicial de Brihuega: viila con
Ayuntamiento de 368 habitantes, & 11 kilémetros de Bri-
huega y 16,76 kilometros de la estacién do Jadraque, que es
Is mas préxima; carreterade Madrid & Zaragoza y de Brihue-
ga & Jadraque.

—1 a de Ansoain (Oendea), Navarra, con el sueldo de'

0.6000 pesetas por todos les servicios, que una Comisién en-
tregard anualmente al médico. Los aspirantes presentaran
sus instancias en el término de treinta dias. (B. O. del 20 de
Abril.)—EI alcalde-presidente, Miguel Gofizalo.

Indicaciones.—Partido judicial de Pamplona; Ayunta-
miento de 1.S12 habitantes, compuesto de 10 lugares. Ba-
rrio Plano: lugar donde reside el Ayuntamiento con 140 ha
hitantes, a seis kilometros de Pamplona, que es la estacion
més préxima.

—1 a de Castro de Rey (Lugo), del distrito del Sur de este
término municipal, dotada con el sueldo anual de 999 pe-
setas, se nnnncia nuevamente 4 concurso por término de
treinta dius. {B. O. del 29 de Abril.)—El alcalde, Santiago
Obmez.

/iKlicaci'onei.—Partido judicial de Lugo; Ayuntamiento
de 7.216 habitantes, compuesto de 13 parroquias. Castro de
Rey: villa de 96 habitantes, cabeza del Ayuntamiento, 626
kilometros de Lugo; la mayor distancia que hay que reco-
rrer, 11 kilémetros.

—1 a de Deva (Guiplzcoa), por fallecimiento, dotada con
el sueldo anual de 1.600 peseta, por la asistencia de 20 fa-
miliae pobres. Los aspirantes dirigiran sus solicitudes a esta
Alcaldia durante treinta dias. (B O. del 22 de Abril.) -El
alcalde, Romualdo deAndonegui.

Indicaciones. — Partido judicial de Azpeitia; villa con
Ayuntamiento de 2.006 babilantes, & 20 kilémetros de
Azpeitia; ferrocarril de San Sebastian 4 Bilbao. Agregado:

loiar, barrio de 195 habitantes, & 4,4 kiibmeiros de Deva; fe-
rrocarril de San Sebastian & Bilbao.

—1_a de Montemayor (Salamanca), con el sueldo anual
de 999 pesetas, pagadas por trimestres vencidos de los fon-
dos municipales, para la asistencia de doce familias pobres,
pudieudo hacer igualas el agraciado con los demas vecinos
de esta localidad. Solicitudes por treinta dias. (B. O. del 28
de Abril.)—El alcalde, Maximo Eortigosa.

Indicaciones.—Tartido judicial de Bajar; viila de 814 ha-
bitantes, a 11 kilometros de Béjary 7 de Puerto de Béjar,
que es la estacién mas proxima.

— a de lrueia (Jaén)ly Aldea de Ohilluévar, con 999 pe-
setas de dotacion; el titular ba de residir en Aldea de Cbl-
lluévar. (B. O. del 25 de Abril.)—El alcalde, Nicolas del Rio.

IndieaoioTies.—Partido judicial de Cazorla: villa con Ayun-
tamiento de 4.876 habitantes, a un kilometro de Cazorla y
40 de Quesada, que es ja estacion mas proxima. Chilinévar,
aldea de 792 habitantes, & 10,6 kildmetros de Irueia.

—1 a de Barca (Soria) y su agregado Ciaduefia, con 80 pe-
setas de dotacion. Solicitudes por treinta dias. (B. O. del 26
de Abril.)—El alcalde, Eusebia Casado.

Indicaciones,—Partido judicial de Almezan; villa con Ayun-
tamiento de 586 habitantes, & 8 kildmetros de Almazan; la
estacion maa proxima Barca y Matute, & 2 kilémetros. Cia-
duefia: ) gar e 64 habitantes, & 2,7 kilémetros de Barca.

—L ade Magafia(Soiia?, con 125 pesetas de dotacion Y
2.000 en cennepto de iguala™. (B. O. del 26 de Abril.)—EI al-
calde, Juan Ruiz Valer,

Indicaciones.—Partido judicial de Agreda: villacon Ayun-
tamiento de 688 habitantes, & 26 kilometros de Agreda y 86
de Soria, que es ia estacion maa proxima,

—La de Hornillos de Cerrato (Falencia), con 500 pesetas
anuales. Solicitudes por treinta dias. (B. O. del 26 de Abril.)
El alcalde, Secundino Jorres.

Indicaciones.—RATUdo judicial de Baltanas: villa con
Ayuntamiento de 866 habitantes, a 6 kildmetros de Balta-
nas y 3de la estacion de Torguemada, que es la mas proxi-
ma; carretera de Vilioldo 4 Baltanas,

Médico substituto.

Seé)recisa para la villa de Vinaesa (provincia de Soria)
on médico que substituya al titular durante unos seis meses,
con la dotacién mensual & razén de 8.000 pesetas anuales, y,
si se hace acreedor por su buen comportamiento y servicios,
se le gratifiiard & su terminacion coa un tanto ademas de su
sueldo. Dirijanse & D. Manuel Romeo, médico titular en
dicho pueblo.

De farmacéutico.

—L a de San Asensio (Logrofio), por defuncion, con la
dotacion anual de 660 pesetas, 6 soau 400 por la titular y 160
por el servicio de recetas, con arreglo & la tarifa oficial, la
cual se le satisfara por trimestres vencidos del presupuesto
municipal, por la asistencia de 60 familias pobres,pudiendo
contratar con los demas veciuos pudientes. Solicitndes en
esta Alcaldia en el plazo de treinta dias. (B. O. del 27 de
Abril,)—El alcalde, Argimiro Espiga.

Indicaciones.—Partido judicial de Haro: villa con Ayun-
tamiento de 2.431 habitantes, & 11,1 kildmetros de Haro; fe-
rrocarril de Caslejon & Bilbao, & 8 kilémetros.

—La de Fuentes de Ofioro (Salamanca), dotada con el
haber anual de 291 pesetas, por la prestacion de loa servi-
cios sanitarios, segun resolucion de la Junta de Gobieino y
Patronato de Farmacéuticos titulares, y ademas, los medica-
mentos que se suministren & las familias pobres se satisfa-
ran con cargo al presupuesto y por separado, valorandolos
por Ja tarifa aprobada por Real orden de 16 de Septiembre
de 1906.- Solicitudes por treinta dias. (B. O. del 28 de
Abril.)—El alcalde, Antonio Garcia.

Jnéicanonei.—Partidogudicial de Ciudad-Rodrigo; lagar
con Ayuntamiento de 1.209 habitantes, & 27 kilometros de
Ciudad-Rodrigo; ferrocarril de Salamanca a la frontera por-
tu%uesa. Agregado: Estacion de! FerroeaTril; caserio de 214
habitantes, a 1 kilometro.

Médico. —Residente en esta Corte, desea substituira
otro_compafiero por uno 6 dos meses Para informes, Hita,
5y 7, 3®izquierda, Madrid.

Sucefiorse tis ENRIQUE TEODORO, Impresor.
IELEKOXO SS2.-QloHeUd« Santa Marta de la |.-MASSID

(>
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ELSIGLO MEDICO

BOLETIN DE MEDICINA, GACETA MEDICA

) 8KN10 MEDICO-QUIRURQICC
*0 Se publica LY Publica una Biblioteca |

LA OORRESPONDENOIA MEDICA sumamente econémica.
Fundada por Q Juan Cueata y Ckerner,

Perifidico de Medicina, Cirugia y Farmacia, consagrado & los intereses morales, cientificos y profesionales de lai clases médicas.

FUNDADORES

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

Pcacloi da auicrlpcion de El $1610 PROPIETARIOS Precios ok susaripcion ok la BBIOTECA

todos los sabados.

drid: 3 las t t ) . . ;
Progmoia 1 posoras i asire, D.Ramén Serrel.-D.Garlos Marfa Gorlezo.-D,Angel Pulido. Hace grandes rebajas en las 10
8 semestre, 7 16 el afio. DIRECTOR GERENTE obras que pnblioa { los acseripto*

Extranjero y UltramaR 20 pesetas. res de ElI KlI™o nisidico.

D. RAMON SERRET

YO POTAPTJIOO o
|OCS?%YOdOz§)0rP%Charad» EL MEJOR MEDIO DE ADMINISTRAR EL YODO. aﬂ'mg'%ﬂﬁgeklml

ANEMIA LINFATISMO AMENORREA. ENFERMEDADES de1 PECHO
OMAR ¢é Hijo, BARCELONA. — Depdsito en todas las Parmaolas, ita

ANEMIA
e mees BEXTESQZ

Auténticas
(SALICILARSINATO O6 MERCURIO)

HmACLOROSIS NUEVA SAL ARSENIOO-MEfiCUARIAL SOLUBLE, INYECTABLE
(6 el JARABE) . Mercurio, - ngrsenlco disimulados

N _ IAEfiTAJAS ae/ ENESO L e

B L A N ( : A I 17 ««eeiTansonie vVenes as ddbil gne la
| . 12). permltlendo bei admi | d05|s elevadas el mer-
ﬁ_ Jnf:nos ener ec de_intolera {:

e> 1 isiVESOZ, ao %ecmo eses as SQ u

chla As producen n dosidal e

blen soportodas atn A 05|s C[]E(il
La actividad terapéutica unesol es oompariible Ia de las

mejores sales merguriales solubl*f eplaes su accion espeoSica, quUe
debe al mercuri (iﬂ;‘contleoe nelaaccion dinamica del ariioico
bajo su forma de ivado meti ado

EibieS,0l, ende en Ampohas de Sr.c
S ARG TSN TR

Laboratorigs Clin —P,_ COMaR PILS ik Cx, Sucesaores
G OTA O, Rae dea Foeeoa Bgtnt -Jaecpiea. %ARIS ‘ I\,g

Pl l:l r>/\

ARNE-QUINA - HUERRDO
m EOICAHBNTO-ALIIIENTO, el mas poderc/so REGENERADOR

preeerlfe pes* loe M ¢ate 0S
o? Esta Tino, con base de vino generoso de Ands.lucia, preparado con jugo de
frlccmnes ch Ifé' en carne y las cortezas mae ricas de quina, en virtud de su asocircidn” con el
ycomp hierro ‘es un auxiliar precioso en 10s casos de : Clorosis, Anemia profjrtfa,

Aenstruacionet tfo/oroiat, Ca/entur’s tit {ai Colo-au, iHaftr/ay etc.
HIDY. qm%mg> z&, Jlu© Ittcllelteqt Parle, y ea’todM t’\ymaotas del extranjero.

V IC H Y CELESTINS. — Arfcritismo.— Gota.—AreniiHas.— Reumatismo,
je GRANDE-GRILLE.—Enfermedades del Higado ydel aparato biliar.
ne TA HOPITAL.— Enfermedades del estomago y del intestino. Yy
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Sedativo y analgésico.

| N A

Sucedaneo de la morfina.

Jlo produce euforia ni héabito.

Afecciones de los drganos respiratorios. Neuralgias rebel-

des. Cdlicos hepéticos y nefriticos.

tis. Contraia morfinomania. ANALGESICO Y LINFAGOGO
EN OFTALMOLOGIA,

INDICACIONESI

DOSIS:
145 centigramos diarios.
En polvo 6 colirio ftl 1y 5 por IOc.

Dismenorrea. Salpingl-

TABLETAS DE DIONINA, & 0,03 gr. Tobos de origen de 25 tabletas.

E . M E R C K ,
REPRESENTANTE Y DEPOSITARIO:

| 0 D

Sucedaneo de los ioduros.

D AR M S T A D T
), PEDRET Y GARRIGA, corTEs, 702, BARCELONA

| P

10 o/o
y 25 u/o

| N A

Preparacion iodada activisima.

No causa iodismo, aun & los més predispuestos

aM nir'A f'inM ce.
iHUiIUAISIDHDbDS |

INYECCIONES DE IODIPINA AL 25 POR IDO.
Para la adminUlraclon interna, ICDIPINA al 10 por 100 y TABLETAS CE ICDIPINA

Xeroformo,

Polvo oicatrizante desprovisto por com-
pleto de efectos toxicos.

El Xerofonno no irrita, se puede esterilizar, es

secante, hace desaparecer los malos olores, for-

ma rapidamente epidermis, disminuye la forma-

cion de secreciones y reduce el peligro de lain-
feccion.

Bspecifloo para el tratamiento de los eccemas

hiimedoe, Ulceras de la piel y quema-
duras

Creosotal

X uc.jl ~Jieyden
Anliguosremedios aprobados y reconocidos para
el tratamiento de todas las enfermedades in-
feooiosas de las vias respiratorias. (Tisis,

pulmonias, etc.)
La marca «Heyden> es la mas antigua.

MeytiBry™,

Publleachui i/ mueatra) gratuitasfiara lot sefiorta médicoa ptn
GUSTAVO RBDBR, Zorrilla, 23, Madrid,
Representante general «n Espafia 6e la
Chtmiiekt Fabtik vota Htydtta Kadebcul (AUmanta),

Asma. Bronquitis. Enfisema. Raquitismo. Escrofuiosis. Arterioesclerosis. Bocio. Procesos siflll-

secundarios y terciarios.

INDOLORAS. ABSORCION LENTA DEL I0DO
de origen de bo ta’ietae.

Productos naturales de las aguas minerales de

A N N N

« ¢ ¢ L A T O J

Glorurado-brsmurado-iédlou-farruglnoiia. variedad Itlce-artenlcalee.
grandemente redloactivae.
tas maamlnaralhadas gtermallzadas de Europa.

)Egﬂ?Begf[\m 4&%‘:‘#%‘*@ Ll(mTOJa C "a%mg]m

I I'00, l1a
S|edlt||Do de D. jOSd eeaiee) po Seg

Jabén de salea de LA TOJA

Eaoroéfulo- tubefuloala ragultlamo, afeeoloneada loa AueMe,in;Tania-
olooeadala Natr/zp anexo», reumatlamo artioular y muaoular, afeo-
oloaaada la piel.

Firmaclai, Droguarias, Casas débanos y Perfumerias.
DepositarioB en Madrid:

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

AGUAS DE CESTONA

e Termales, clorurado-sédicas, sulfatadas, variedad
litinicas. De gran radioactividad.

Indicadas con éxito maraTllioso en lae enfermedades

del estimagoi higadoi intestinos y rifidn.
Deeaparecen loe eetreSimientos.

Deventaa 1,25 pesetas botella en farmacias y dro-
gieriae. Deposno centra! en Madrid, Plaza del Angel, 18
principal. Pedidos directos de aguas y datos de hospederia
al Administrador del Balneario en Ceetona (Gniplzcoa).



FERRO-SAIODINA.

Preparado de hierro y de iodo

en form a d e T ab le ta s

£/e sabor agradable.
Contiene aproximadamente un 25 ®&ode iodoy un 5,6 % de hierro
H fuy bien tolerado.

Indicaciones: Escrofiilosis, clorosis, arterloesclerosis anémica, sifilis congénita,
raquitismo, etc.

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

Rp.: Tabletas de Ferro-Saiodina de 0,5 gr. N.© X X en embalaje original, al precio de
Ptas. 3,25 el tubo.

Farbenfabriken Farbwerke
vorm . Friedr. Bayer & Co., Meister Lucias & Brining
IEIberfeld.-Leverkusen a./Rb. Hicbst a. M.

SOBRE-MONEDERDO } )
PARA CIRCULACION POR CORREO DE VALORES EN METALICO pastillas

Creado por Real decreto de 30 de Noviembre de 1899. I/as propiedades terapéntioae de estos
dos mediosmentos, las baoe sfloaoes en

Circula certificado entre todos loe pueblos de Espafia. todas las afeociones da la garganta.

Es lo méas comodo y seguro pata enviar hasta 60 pesetas en toda clase de
moneda. EI Estado abona lo declarado en caso de extravio. FARMQCDIRAIDE BORREékFL_'EEMANSS
En loe estancos y administraciones de Correos a 26 céntimos. FORETAPEL 5.1.) pgpcuﬁ%ﬁ‘

Oficinasi SERRANO, 16, Madrid.

DESINFECCION

§ ] o
NESRRCOR I SERAOETY  DESINFECTANTES
SR s L SR A
i ;Sﬂ‘%qné? ol:e'f,‘d% s IQE%J' 2‘ SEGUNDA EDICION
Fy/r-t Fa%ﬁzl %gmoeeugﬁoherP%ésérate Eltgeﬁiard?lsiran %ﬁl
70Lva,
JULERARIp| D. VICTOR MARIA CORTEZO
lite Los pedidoB, acorapafiadoa de bu im-

porte, 4 pesetas, deben dirigirse & la Ad-

ministracion de este periodico, Magdale-

na, 36, 6 & la libreria de D. Francisco
Venta por mayor; Baraudiaran y C.», Bilbao- Beltran, Principe, 16.



HI1STOGENO OL

BUUIDCS su LGB Kedlcacléa S base dé rosim > DOSIS;

I HOSPITALES de PARIS irseiicii-rotlori N A L I N £ i ELIXIR
anatorios pitey Naclarrina. GRANULADO:

D:jsg(leorl#lj)rlltélgagﬁli%aggm EI HISTOGENOL NALINE esté indicado en todos los casos en que el organismo,

) debilitado porcualquior causa, necesitauna poderosa medicacién reconstituyente; 2cucbaradBg8de aopa
COMUNICACIONES  en todos los casos en los que es necesario levantar el estado general mejorando la por dia.

r-omposlcion de la sangre, la remineraliiacion de los tegidosy el rewrno 41a normalidad

!!z_iAca(ile(lleg:!e(?len(:I?s de las reacciones intraorginicas. , COMPRIMIDOS

“',Sfode adliBlologla TUBERCULOSIS, BRONQUITIS, LINPATISMO, ESCROFULA, ANEMIA 1d 6 comprimidoa

lyala eTefa§9“t'Ca- ASMA, NEURASTENIA. DIABETES, AFECCIONES, CUTA S, orBIa
TESI DEBILIDAD GENERAL, CONVALECENCIAS DIFICILES, p .

lsi Imuimﬂ% _Easigir en todos ios frascos (tFirma a . iVAXiE_irB . AMPOLLAS
Ml%tr\grxldléx‘llulnltl Ptm Laboratorios AVI.Lt I L/er %S%III)B,UF?ran%Ig, diemin-Vert, lampona por din.

'Nuboo Tratamiento de |EG|F|US)OEI j\/ATCBS

PiLDORAL Deuiii & dos filiarai al Ha por (Combinacién de HeoUne y de Uercurio).
ciTiiicia ii io d 4s Hat. ~ PILDORAS Di uro & dos pildarsi al dia. | 1,3 daraciéD del Traum lesto
IGOTAS De 504d0 4;)0420!]‘;;53' dia por etpaclodi GO TA'S De SO d 100 polas al dfa. ) « de 1o A IS dias.
AMPOLLAS j"Iietese una ampolla diaria par AMP OLLAS 0iaampolladiaria par espacio de iO d 45 dias.
espactBile40d45dtas.— INYECCIONNES INDOLORAS. INYECCIONES INDOI-ORAS

Exigir sobre (oiius las lajas y frascos la firma de paranoia A, HALIHE,
Pidase Prospecto da Wsclinoj dof/eotargree; Laboratorio ilt A. MALIN E,12,BueduChemIn-Vert,iVILLENEUVE—LA-GAREKNE(SiiiiI. Francia.

VINOG deV |IA L 0CION B OISSEL

De venta en todos Us buenas {amadas ce
. I__AGTO FOSEA:I’O . C,_ARNE - QUINA AOKKTE OKKERAL:
jklimento fisioléffioo completo 0. MANUEL DE GUEVARA

AaiatB — Qoavaleee&oli 5, calle Luis Velez Guevara, MADRID
PirdlOas As Iftt taenu — Flelirs — ZMpstsaeU
Perfectamente proporcionado y asimilable, DESCONFIARSE !
__ Vino_Foefataao de Fiat esun estimulante DE LAS FALSIFICACIONES B IMITACIU L.
leroso de Ta nutricion. De cierta eficacia, es el reconstituyente general '
en las afecciones debilitantes.
PUIffili"VIrué Vlotor-Hugo, 14. LYON yioissiasFaniistiat Firma:

Depositario General para Espafia: ANTONIO SERRA.-REUS (Tarragona.

Exigir ja

TISIS CURACION SEGURA
RESFRIADOS
T O S BRONQUITIS EMULSION MARCHAIS
CATARROS al Creosota y Gliccrofcefato de cal.
ASMA Of HARCHAII (FRANCIA)

D68& 6 Kvrbnradfti d* fftfi «n ana tusii fie «lan»

IDIsestlor» -
de todos los alimentos

. loQleiislvii; lie QQa Poreia alisQlota
du d : defD'MIALHE CURACION
RADICAL
Y RAPIDA

(Sin Copaibi - ni Isyecaients)

¢k los Finios Reoienies 6 Fersistenles

Cada V_y lleva el
capsula de este Modelo nombre: UCOT
. . 3 ?iBis. t. F.:i fiTi!3"i | (I iim* ij] rimiiclij.
Riera, 166 Napodles. Barcelona.



THIGENOL'ROCHE"

W(H’I'BTOSIﬂtétICDa base de AZUfre soluble en elagua,

analgésico
. antiséptico
e queraioplastico

Accién calmanle enérgica
Descongestion poderosa
~presién rapida dejo i derrames.

Seprespntonk endpefie.&.&nsm Nos
Oar/s ;O m3an:e/ana. VI~ ai
Mu2sfrd j Noticias, fdimcil-fi

«r<TrE»6*”

-/t Jift

» O0O0O0O00O00O0OCM

J‘ll\ltli/IVEIg/ ilTO de fa$
JAQUECAS, NEURALGIAS, DOLORES NERVIOSOS
REGLAS DOLOROSAS

DeVentaen todas Farmacias. —L.ANCOSME, 71. Avenue d’Antin. PAB18.

» OQOO0OO0OO0OO0O0OO0OO0OQROOOLOLOOOOA

SANTAL MONAL RECONSSEILTUYENTE

CON AZUL DE METILENO SISTEMA NERVIOSO

| &oD misiBO_tiemiH .muse ||c? ana,lge5| oy dluretlco
| Blarogj Or Iarma a !er
Ilca odalas

AFECCIONESdellsVIAS URINARIAS NEUROSINE

BLENORFtA-IAS.  URET ITI8, CISTITIS. CATARROS

VESICALES. |'HOSTATIS, HEMATIISIA. NEFRITI Ssl%%n PRUN'ER
y todas cnremmcdadps de la VEl.a y dil los R

ACCICfN RAPIDA ISosu 61100psala&:adda

Adoottcosorlot m.tt r-nomSradoj miWieos ejoacialislaa.
JPOGMITtEEELITI2EEIEE2221SLT “fosfO'fil/cerafo de Cal puro”

TUBERCULOSIS. ¢(FECCIUHES«mjfiUNCU-PuIMiHARES ) )
8] AvenuSAF\Q/Ilsctorla» 6

V KN TODAa LAS TARMACrA®
AN OH hiOrOFOSFATO do CAL CREOSOTADO
MiiBbtras gratuitas a los sefiorea mé-

ANTIBACILAR y RECONSTITUYENTE dicos, pidiéndolas & los Sres. J. Uriach

PERFECTAHEKIE tolerada y COMPLETAVENTE ABSCRBIDA o
Cicatrizalii ltmiei loulti, restau%/avw ruCiM diytliuj i, - - pttil.j y C. Agentes, Barcelona.

1t.PADTAUBEMGE..;Ol/72/3t' yOIC-P/N2/Sjti4iiljriwiUjJ



Elixir Estomacal de Saiz de Carlos (Stomalix). wmitcft regigtradft<

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

Dinamdgeno Saiz de CaNOS. HereR registrads.

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

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

Ayuda al trabajo de la denticion de.los nifios y precave las enfermedades que resultan de
crecimientos exagerados y prematuros, usandose con éxito seguro en cuantos casos estan indica-
dos el aceite da. bacalao y las emulsiones de éste con hipofosfitos, sobre las que tiene la ventaja
de ser facil de tomar, abrir el apetito, no ensucia el estomago y tonifica y nutre mucho mas que
los citados medicamentos, pudiéndose emplear lo mismo en verano que en invierno.

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

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

Pulmofosfol Saiz de Carlos. Marea regietrada

Composicion.— dinamato de sosa, glicerofosfato de cal, creosota pura de haya, iodoformc.
eucaliv>tol y quina.

En cuantos casos ha sido ensa3ado el Pulmofosfol por la clase médica, se ha compro-
bado lo siguiente: desde los primeros dias aumento de apetito y de fuerzas, nutricion mas com-
pleta, menos predisposicidon & acatarrarse, disminucion de la tos, de la expectoracion, de la fati-
ga, do la fiebre y de los sudores, aumento de peso, volviendo el enfermo poco a poco a lanorma
lidad y consiguiendo la curacién de muchos de los que habian tomado el Pulmofosfol al
principio, un gran alivio en periodos méas avanzados, y en algunos la curacion.

Las enfermedades que son tratadas con éxito con el-Pulmofosfol son: los catarros 6
bronquitis agudas y crénicas, toses, laringitis, gripe, asma, tisis, escrofulas, lupus, tumores
ganglionares, tumor blanco.

Hfla tr iz.- Pond-Tam pOn .

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

Composicién del Pond-Tampon.

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

D.— Ictiol.~— Ictiol, 10 por 100.— C.— Al Protargol.— D.— Al opio, belladona y belefio.— E.__
Al taniuo.— t.— Al yoduro do plata, G.— Simple: & la glieerina. Se manda por correo una
caja con dos Tampouea a todos los médicos que lo pidan, para ensayarlo.

Se venden en cajas de a seis, eu las principales farmacias de Espafia, al precio de 5 pe-
setas caja, y en la del Sr. Saiz de Carlos, Serrano, 30. Madrid, Unico autorizado para la elabora-
cion de este producto patentado por 2U afios en Espafia, Europa y América.

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



, 5 BALNEARIO
E
| TUNICO - RECONSTITUYENTE ¢ weoina oer camro
# (Premiadas sue aguas coa Diploma
\ de Honor y Medalla de aro).
Y ANTINEURASTEMICO g  Verdadero Sanalorio para la escrofula
« ID iBt.rue del Itetl Giaejg de Stoidid
ELIXIR-MEDINA DE DAUNIANA,, COMPUESTO »9
AGUAS
(Damiana, kola, cal asimilable, fésforo, glicerofosfatos). clofQradfl-sifiiicas,sulfurosas, biDiDo-iodaralas
. L. de Alerta (nInarallzaojdn.
Seto medicamento, tan recomendado ya hoy por la clase madica, por UNICO BN ESPANA
los maraTilloBos resaltados gae estd produciendo, reanima la nutricion que elabora AGUAS MADRES
nrroioaa, combate Ja menfaf, producida muchas vecee por exce onnéipo» ji_di imii imperioncio TnidfeiHor
B0 trabado intelectual, deudo de efectos seguros en la curocid’t de la ane an <<K'p;iﬁ$t ;C’%UU g?nﬁzé;ififr‘]ev en K{é’rﬂifn".a
viia, debilidad nervioaa, empobrecimiento organico, conTaleeencia de enfer- y de Zareyy Tarapp, en Sutia.
»i«ilades graves, raquitismo, escrofula, fosfaturia, tonificando_los centros EFICACISIMAS
nerviosos y el corazon, y constituyendo el mas poderoso remedio contra la _en bl linfatlimo, eaoréfulaa
neurastenia.—Pidase siempre Elixir Jedtna<{c<Z)amiana> compuesto. an adaa ana manifeataoionaa, tuberouloala
ocales, ragititiainD, herpetlamo, anamlaa,
olDrcalS, amanorraaa, dlimanorreaa,
FARMACIA DE MEDINA, SERRANO, 36, MADRID Inflamaclonea da la matriz, nauraiglaa.
histerlamo, nauraatanla y raumatla no
MANANTIAL ALCALINO «ANITA*
A_gléa?j Io_:grprado-Bgilloas, glqargonateidan,
Variedad litinicaa Yy bromuraaarl. cparluras
4 laa matrenombradaa de Etpafia ydal » e
1 H A 1 1cA 1 tranjaro,
Laboratorio de vendajes asépticosy antisépticos e ACIONES: Catarro crénico dal aat
Fundado en I8B0 (1*0 en Espafa) mago a Intaatinoa, dllataolon, diapaga’aa,
inrarloa del higado y bazo, oatarrot de lee
DEL vias biliares, iRflamaolones crénicas del

rifion y vejiga, odlouloa y arenillas, dlabe-
DR, CEA.- VALLADOLID tea, gota yobealdad.

Primer provBsdor que rué (id EjiroSluy de la Armada del material TEMPORADA OPICIAL I

MDALLA CE PLATA <e ojraofon srtladptiea. del 15 de m‘aajlﬁ&dcme Septiembre ,0<°
nvi'o UCIO CBVTICA CATALOGOS Y PRECIOS ,
UIe/fffﬂ‘%laﬁﬁeziz TARA LA VEKTA AL PLR BAVCB litno. Sr. D. José Morales Moreno, g
- - COCHES A LOS TSENES S
MDALACECQRC MATERIAL DE CURACIUH ASEPTICO N desda las Sde Iamaﬁana(s)lea:lZda la noche E
IXPOSICION UNIVKSS«L Ciasenacidii peroucDte dt laatepiis por medio do (ibiiiUi do oristal loldidu i li
9ARCELONA 1888 linit
MDALACEERNE Procedimiento con patente de invencion)*
mXPCIICION UMITVRSAT, NUEVOS PKIIJPAKA.X>0S
PARIS 1889 Compresas quirtrgicas de gasa hidrofila asépticas
sDAIACEQRD  — Compresas tocologicas asépticas de 15 centime-

CONGRESO INTERNACIONAL tros por 20y de 15 por 30 (modelo del doctor Gu-
tiérrez).— Esponjas artificiales asépticas. (Torundas)
DCS patentes OE IVENGUN — Vendas enyesadas.
Almacenes deespeoialidades farmacéuticas Pidase Catalogo.

b a z a r |V IED i1e 0

ci\uz ROJA
.May-'or, 515 IVCadrid.

Esta casa es, sin duda ninguna, la que tiene mas existencias de articulos de
las marcas més acreditadas.
Especialidad en instrumentos de Cirugia a precios de fabrica.

Construccion de vitrinas, mesas de operaciones y toda clase de muebles para
clinicas, salas de operaciones y gabinetes de consultas. Precios limitadisimos.
Microscopios y aparatos de laboratorios, & precios de catalogo de fabrica.

Algodones, gasas y articulos para cura antiséptica; material esterilizado para
operaciones y partos.
Pidan catalogos y presopoestos gratis.

VICENTE DIAZ.—Mayor, 53, Madrid.

Comprimirlos ajiiiienticios ORTEGA

A base de carne digerida de vaca.
Preparado reparador y asimilable.

] ) ~ Muy util para personas nanaaé enfermas, gne recoaitan tomar
alimentos facilmente digestiblee y nutritivos con frcenencia, 6 & deshora (escuraiones, ) )
viajea, aporta, et«.) de opinasi espufosi leches,

Cada Bomprimldo equivale & diez gramos de carne de vaca. m'geraISB} agulas, etc.
Caja con.4S comprimidoa, 3,00 pesetas. Laboratorio del Dr. E. Ortega,

m m A >Laboratorio Fabrica, Puente de VaMecas i Sucesor del Dr. (_:alderon

ey a, Farmacia, Calle del Leén, nimero 13 'Ifia U P ia e Carretas 14, Madrid.
Primeray Gnica fabricacion en EapaAa da laa Paotcnasy bus praparadoe. —li’'undado en 1806 :—

Premiados con Medalla de Oro en el IX Congreso Internacional de Higiene g Demografia :

A m
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Ginecologia
Estrefimiento
Obstetricia.

dla”™icBrita-Solmificada

IgOLERANCIA MEDICAMENTOSA ASEGURADA

Medicaciéon iatestinal
Toda9 las Enfermedades Vi3s urinorlaa. Sifula

'GATSuLAS raouin

CON CUBJER DUPLEX CON CUBIERTA GLUTINIZADA
dmﬁ(%‘r@rmd Jorobadas por la Acadamia de Medicinado PArft
IN8OL UBLES, CL EST G IMSOLURLGS EN _GL ESTOMACO
Gradtiaimunts "olfihios & el fhesUno. iVi Olor, ni fiepieldos.
PatNCIPALCS GLO8ULOS FUMOU2C PRINCIPALES CAPSULAS RAQUIN,
AnUplrina. BIIIQi» loduro da Potaato 6 da 1t baLt#, < 8
Sodio, P.increatina, Porcintivos. Pyratni6on, ICO). . 0, 'IHO I
Ballenato de Sosa, SacretigaaOi (laxativos), T . alLQ. 0, quitrao,
riroidina. Varooal. eta» &IO', €l foa.

Unico empleado en los Hospitales Militares de Francia

VEJIGATORIOdeALBESPEYRES

£1 vejigutorlo por excelencia, que toma siempre.
Se rende en jas Farmneins, a pedazos de todas dimensiones, que llevan
la Firma de Albespeyres en el lado verde.

Mosca ALBESPEYRES. vejigatorio de 10 cenlimeiros por 13,contenido
en un Tubo MEtAlico, que lo preserva contra toda Conluininacién exterior.
Se cenrie con ti ain Ohjeios de curacioiu

Papel de ALBESPEYRES para el mantenimiento de los Vejigatorios.

PariHfR/q DENTICION RONQUERAO -~ GRIPE
Jarabe JAftiBE
DELABARRE i EastaBERTHE

Sia Narcético. & la Codeina Lauro-Cerezada.

DEPOSITO GENERAL
geb CARNINE LEFRANGCAQ, Jugo do Carne fie Buey cruda.

El Primero de todo» loe AlimeDioi. —si RecooaUtuyeQte mié teerglco.





