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P ara  dejar las cosas en éu verdadero punto, te­
nemos gran complacencia en trasladar á nuestras 
columnas la  proposición de ley que sobre pensiones 
á los módicos ha presentado en el Senado el exmi 
nistro Sr. A lonso Castrillo. Como verán nuestros 
lectores, difiere bastante de lo que preceptúa la  v i­
gente ley  de S an id ad :

AL SENADO
El Senador tiuo Buscribe, tomando en consideración ia 

ley de Sanidad de 28 do Noviembre de 1838, la de 5 de Ene 
ro de 1909, el Reglamento de 24 de Julio de 1848, la Ins­
trucción definitiva de 12 d e  Enero de 1004 y los arlfculoa 
115 y  74 del Koglamento de esta Cámara, tiene el honor de 
presentar á la deliberación de la misma la siguioote

PROPOSICIÓN UE LEY
Artículo 1.0 Se declara con derecho efectivo á pensión 

del Estado el facultativo que se haya inutilizado ó se impo-

Folletín.
F A T A L I D A D

1
Apéndicitis, dijeron unánimes los médicos reunidos, y al 

oir tal palabra, el marido de la enfermaquedó aterrado. cNo 
hay que acobardarse, exclamó uno de ellos, no hay motivo, 
un gran clínico lo lia dicho: On ne doit pas mourir d ’apm- 
dicitis. »

Propuesta la operación cemo único y salvador recurso, 
deliberó la familia sobre laelecoiónÚe operador; la mayoría 
optó por el más viejo de los consultiidos, por aquello ileser 
la experiencia madre de la ciencia; p°i'o ante el obstinado y 
vehemente deeeo de la paciente de ler operada por el más 
joven, declinaron todos sus lazoiiamientos, no sin que la 
tia..., prototipo de dnefla acartonada, hiciera un mohín de 
maliciosa inteligencia.

Rápido y  seguro va separando el bisturí la carne blanca

sibilite en lo sucesivo para continuar ejerciendo su profe­
sión con motivo y por causa de servicios extraordinarios 
prestados contra epidemia declarada oflcialmente, ya sea 
indígena, ora exótica, siempre que rl imposibilitado perte­
neciese á laBeneflcancia provincial ó municipal, ó ejercien­
do libremente su profesión hubiese prestado dichos servi­
cios en comisión directa del gobernador civil ó del Ministro 
de la Gobernación.

La pensión referida oscilará entre 300 y 1.600 pesetas, 
según las circunstancias que ba de determinar el Reglamen­
to, y no será transmisible á la viuda ni descendientes.

Art. 2.° Las viudas y los huérfanos de loa aludidos fa­
cultativos que hayan tallecido ó fallecieren en adelante á 
consecuencia de los servicios extraordinarios á que se re­
fiere el aitículo anterior tendfáíL derecho efectivo, que se 
les declara, á pensión del Estado de 800 á 1.600 pesetas, 
enya cuantía graduará según los casos el mencionado Regla­
mento, que deberá tener en cuenta la estimación que me­
rezcan tales servicios, vecindario de la población en que so 
hubiesen rendido, importancia de la epidemia y edad del 
fallecido.

Gozarán de la pensión las viudas durante su estado, los 
hijos varoues hasta los veinte años y las hembras hasta que 
se casen ó profesen en religión.

Si las hijas estuviesen casadas á la muerte de su causan­
te ó se casaran después, no tendrán derecho a'guno á la 
pensión si llegasen á enviudar.

Art. 2,” Se declaran comprendidos en los artículos an­
teriores, con derecho á pensión de 1.600 pesetas, los conse­
jeros de Sanidad, los académicos de la Real de Medicina y . 
loa inspectores generales de Sanidad, si no tiivieeon derecho 
á otra mayor, que sufrieran los dafíos de imposiinlidad ó 
defunción de que hablan Jos artículos anteriores, cuando los 
padeciesen en comisión del servicio conferido por el Minis­
terio de la Goboinación en una localidad eindemiada.

Art. 4.0 Los subdelegados de Sanidad que hubiesen des- 
empefiado el cargo sin nota desfavorable, contasen en su 
desempeño treinta ó más años de servicio y cesasen ó hu­
bieran cesado por la edad que marca el Real decreto de 3 de

prometedora do deleites; ni el noli me tangere de loa anti­
guos le detiene, y á la vista de todos queda el apéndice. 
Q.iién cree ver en ól un punto de uecrobiosis, quién una con­
gestión pasiva, quién la normalidad más completa; el ciruja­
no reseca y sutura, y sin decir palabra abandona la casa, con 
el semblante torvo, acompañado por la duda.

Dos días después, un hombre en plena juventud investi­
ga angustiado los signos reveladores de la vida on un cuer­
po de esfinge, que antes fuera tabernáculo de so amor, y en 
el paroxismo acerbo del dolor, abrazado al cedáverdo la mu­
jer querida, llora, suspirando como un niño, con la rabia do 
la fiera encelada, con el desaliento del vencido; como llora­
ría un suicida si contemplase sus despojos.

Ya en la antesala, la figura vindicadora y fría del marido 
le salió al paso, y entregándole unos billetes le dijo: >Esto 
es lo que buscan los canallas carniceros, que juegan con ios 
seres, porquo no saben amar -.KI poltra mártir bajó la cabe, 
za; en el caos de su cerebro había aparecido la insolente fra­
se: Olí ne doit pns moMrtr d'apendicilis.
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l'ebrero de esLe afio, gozarán de unu penaiÓD del Estado do
1.000 pesetas en las capitales de provincia y de 800 en las 
demás poblaciones, en calidad de jubilación remuneratoria 
de los servicios que vienen prestando gratuitamente.

Art. 5.0 El Ministro de la Gobernación, en el plazo má­
ximo de seis meses, á contar desde la fecha de esta ley, 
oyendo al Real Consejo de Sanidad y al de Estado, publica­
rá el reglamento definitivo para la ejecución de la misma.

Palacio del Senado, 8 de Mayo de 1911.—üeinefrio Alon­
so Castrillo.

E n  el anfiteatro grande de la Facultad de M e­
dicina fe  ba celebrado una reunión, en la cual, con 
asistencia de numeroso público, se organizó la lus- 
titueión española de educación física en medio del 
mayor entusiasmo del elemento fem inista, pedagó 
gico, m ilitar, escolar y  representaciones varias de 
las diferentes clases sociales presentes al acto.

H echa la  historia por el presidente de la Comi 
siÓQ organizadora, ei catedrático de H igiene de 
esta Facultad, Dr. D. R afael Forus, refirió el papel 
que corresponde á las iniciativas de la Facultad de 
Medicina de M idrítl y  el no menos importante del 
Dr. Tissió, de Pan, que tanto ha contribuido en 
estos últimos días á exaltar el entusiasmo de Jos 
eipañoles en pro de la educación física.

P or aclamación quedó designado el Comité eje­
cutivo, y fueron m uchas las adhesiones recibidas 
en el acto, reinando gran entusiasmo en pro de esta 
institución, que quedará definitivámento organiza­
da dentro de pocos días y  que al presente cuenta 
ya  con las *20 siguientes secciones:

l.^  de progaganda; 2.*, de educación física en 
el bogar; 3.^ ídem  eu la  enseñanza primaria; 4.^ 
Idem eu la enseñanza secundaria; 5.^ ídem univer­
sitaria; 6.% ídem eu las Escuelas especiales; 7.^ 
ídem de la m ujer; 8.*, ídem  eu las clases monaca­
les y  eclesiásticas; 9.®, ídem con aplicación militar; 
10.*, de enseñanza m ilitar á las clases civiles; l l .* ,  
de deportes; 1 2 de profesiones gimnásticas; 13.*,

II

El triste tañido déla canpatia del coraeaterio, mezeláii- 
dose con-el bramido del viento, aumenta la solemnidad que 
presenta á altas horas de la noebe la ciudad de los muer­
tos; nadie transita por sus alrededores pasado el crepúsculo 
vespertino; el camino bordeado de afíesos árboles que el aire 
con rigor íustiga, semeja una cinta de piala que el llanto y 
loa suspiros brufieron. Oou intervalos se oyen aullidos que 
ora parecen fatídicos gemidos, ya anuncios do veng-inz,'!, de 
los moradores de la eterna mansión.

El sublime silencio característico de estos lugares lo tur­
ba el reloj de un edificio cercano; son tas dos. Ya no está 
Bolo el lúgnbre camino; por él avanza un hombre en cuya 
cara juvenil, que ilumina la luna, se obs rvan estigmas de 
hondas sensaciones, y esto unido á la palidez marmórea de 
en piel, y al intenso brillar de ene ojos, hace tenga el aspec­
to de un eer de uitratnmba, á quien sólo anima unn sacudi­
da nerviosa; su andar ligero y su mirada extraviada reve­

de pubiioiddJ y organización do concursos; i4 .*, 
de gim nástica respiratoria y  canto infantil; 15.*, 
de higiene individual y bromatología; 16.*, de apli­
cación de la gim nasia á la educación de anormales; 
17.*, gim nástica compensatoria aplicada á las pro­
fesiones; 18.*, de gim nástica especia! de bomberos 
y  policías y  primeros auxilios en accidentes; 19.*, 
de arbitraje; 20.®, de servicios especiales de la  Cruz 
R oja.

E l Comité ejecutivo, compuesto de los señores 
presidente, Dr. Foros, vicepresidente, Dr. Tele sa 
Latour, secretario, Dr, Pin, y  como vocales los se­
ñores m arqués de Retortillo, señorita L a  Rigada, 
Dra, Aleixandre, Dr. Pérez Noguera, comandante 
Díaz, Dr. Deeref, D. Marcelo Sanz, D . José Dalm au 
y  D. Elíseo Amat, presbítero, queda encargado de 
recibir adhesiones, las cuales se pueden enviar al 
domicilio de cualquiera de dichos señores ó ai del 
presidente, Dr. Forus, Barquillo, 4 y  6.

La reunión de invierno de la A c a d e m ia  d e  O ís -  

l e t r id a ,  G in e c o lo g ía  y  F e d ia tr ia  ba sido tan interesan­
te como todas las que celebra, siendo los temas ofi­
ciales los siguientes: T r a ta m ie n to  d e  la s  es tr e ch ece s  
p é lv i c a s  e x is t ie n d o  in f e c c i ó n ;  E s  l í c i ta  la  es ter iliza c ió m  

d e  l a  m u je r ;  y  A lg u n a s  c o n s id e r a c io n e s  a c e r c a  d e  la - 
a p e n d ic i t is .

L a  primera comunicación, cuyo ponente íué el 
doctor Parache, dió origen á que el Sr. Rocasens 
diese á conocer un tratamiento suyo para esta clase 
de complicaciones, que consiste en laparotomía me­
dia supra-umbilical, basculaoióa del útero para sa­
carlo fuoia de la  cavidad abdominal, colocación de 
dos p inzis en cada uno de los ligamentos anchos 
pata poder extirpar la  m atriz, y, por último, cuan­
do ésta ts lá  fuera del abdomen y  separada de sus 
adherencias, abri.la  para sacar el feto. Adem ás, en

lan ei grao deseo que tieue de llegar á algáa punto desco­
nocido.

Mncida en la calma, la Naturaleza tod.a parece dormida; 
uD hombre escala el muro dol sagrado recinto, resuenan de 
nuevo los aullidos, la paz de las tumbas está profanada. El 
espectáculo que i n el interior se desarrolla, os grandioso por 
lo trágico. El intrépido profanador cae de rodillas, y hun­
diendo sus miradas en las órbitas de un cráneo que eetruja- 
ba entre sue manos, lanzó un grito estridente articulando un 
nombre.

Ei cielo se cubre de densos nubarroues, la i una detrás de 
ellos se oculta desolada, y  en lluvia, que son lágrimas por el 
buen p íos vertidas, se anuncia .á loa mortales que un alma 
se perdió.

Db. íJa n z  MORETA.
Badajoz, Abril 1911.
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esta eomuDÍcación intervinieron los señores Mañue- 
co y Soriano.

E l distinguido médico forense doctor Hernando 
fué el ponente del segundo tema, desarrollado con 
gran cantidad de datos y  de consideraciones do In­
dole ginecoli^gica, sociolégica y  moral.

Intervinieron en esta discusión el Dr. Espina, 
que abogó porque se prohíba el matrimonio en los 
tuberculosos; el Dr. üecasens, que sostuvo el crite­
rio de que es lícita la esterilización, pero que cuan­
do vaya á practicarla pedirá el concurro de otros 
médicos para eutre todos decidir si en un caso dado 
se debe ó no practicar la esterilización, y el Dr. R i­
bera, que con su característica m anera de discutir 
hizo las m ás atinadas observaciones que fueron muy 
aplaudidas por el numeroso público.

E l Dr. Rom eo, ponente del tercer tema, lo hizo 
principalm ente desde el punto de vista de la  apen- 
dicitis crónica, dando lugar á que el Dr. Arquella- 
da diese á conocer los profundos conocim knlos,no 
sólo clínicos siuobibliográfieos, que tiene acerca de 
todo lo que se relaciona con las enfermedades dtl 
apéndice y  las com plicaciones que pueden sujgir 
sobretodo en la  estrangulación berniaria en ios 
niños.

D e las demás com unicaciones presentadas, las 
dos más interesantes fueron: una del doctor Rcca- 
seus acerca de la  vía  vaginal y  la  abde m inal eu Gi 
necciogía,detallando las indicaciones de una y otra, 
y  otra del Dr. Arquellada acerca de un caso de su­
tura de la arteria femoral, comunicación que publi­
caremos íntegra por su iraportaucif.

D eoio g a r l a n .

Madrid, 27  de Mayo de 1911.
JUICIO CRITICO ACERCA DEL TRATAMIENTO 

DE LA APENDICITIS
Fur el l)r. FRANCISCO KONTaSA

Oorrespontliente laureado do la Ueal Academia de Medieii.a 

de Barcelona,

II
De la sucinta enumoración de loa pareceres y juicioa 

acerca del tratamiento de la apendititis, roanifeslados por 
esclarecidos médicos y  cirujanos del mundo culto— y de 
los quo hicimos una breve resefia en otro número de E l 
S iglo  Médico  (1),— no se puede deducir ninguna condu 
sión clara, precisa, deteiiíiinada, aplic.able á tcdoslos casos 
de apendicilis que en la práctica ocurren.

Y  no debemos extrañar la lonclusión iacieita, escéptica, 
vaga é indeterminada que se desprende del estudio de los 
trabajos realizados por hombres eminentes acerca del tra‘ 
lamí en to de csin interesante eiiferme<lad, puesto que no lie­
mos de o l/idar que dista muebo la Medicina de ser una 
ciencia u atemática cuyo objeto de estudio es invariable, per­
maneciendo siempre en una relación inmutable y fija con el

(1) Véaso el núm. S.885,

intelecto, á la manera de un concepto metafisico ó de un 
postulado geométrico.

Cad^ individuo tiene eu peculiar manera do ser, que le 
diferencia de sus semejantes por su carácter, fisonomía, et* 
estera, dentro de las comunes y generales leyes fisiológicas; 
y así como en estado hígido se diferencia de los demás, a“í 
en estado anormal, en la enfermedad, tiene algo peculiar y 
propio.

Hasta cierto punto, pnede decirse que, así como cada in­
dividuo tiene una fisonomía propia, niia voz propia y pecu­
liar, tiene también una manera de enfermar característica. 
Por poca que sea la práctica profesional, cualquier profe­
sor podrá convencerse de loa distintos caracteres que ofre­
ce una pulmonía, una tifoidea, eu los distintos individuos 
que las padecen.

Por este motivo, la euseflanza que se deduce del estudió 
de loa datos estadísticos, es siempre poco precien, indeter­
minada y vaga, pues los casos que sirvieron de material 
de estudio, no fueron idénlicos, no pudieron servir de base 
de comparación y  de juicio más que muy imperfectamente,

Si el enorme número de enfermos de apendicilis, que 
han servido de material de estudio, puesto á contribución 
en el seno de las Academias y Congresos de Medicina, se 
hubiese ofrecido á los sabios y observadores bajo relaciones 
y caracteres idénticos, no habría nacido la discusión.

Atendiendo á eítas reflexiones, que no amplío engracia 
á la brevedad, en esta cuestión como eu todas es preciso 
apartarse de los prejuicios y de los entusiasmos irreflexi­
vos, incompatibles con las determinaciones y  concepciones 
de la mente en las frías regiones de la Ciencia. Veritas in 
medio sistit, decían loa antiguos, y  á fe que expresaban una 
gran verdad. Y  haciendo aplicación de este antiguo aforismo 
filosófico al tema que es objeto del presente trabajo, no va­
cilo en afirmar que ni todos los apendicíticos deben ope­
rarse desde el primer momento, ni todos los apendiciti- 
cos han de ser tratados por procedimientos exclusivamente 
médicos.

Occassio pruveps-, en ninguna ocasión como en la presen­
te puede aplicarse con mayor exactitud el sabio aforismo 
de los antiguos: los síntomas que acompafien cada cato de 
apendicilis bou los que deben indicar y delermir.nr el trata­
miento, médúo ó {¡uirúrgico, de que es susceptible el enfermo 
de apendieitis. Cada caso es hijo de las circunstancias que 
le rodean, y, según sean éstas, deberá dirigirse la terapéu 
tica en uno ú otro sentido.

Desde que se ha achacado al apéndice vermicular la pa­
togenia y responBabilidad de huen número de procesos pe. 
ritiflíticoB, ha dominado como una obsesión la idea de extir­
par un órgano, al parecer tan poco útil, y al propio tiempo 
generador de tan serios conflictos para el organiemo hu­
mano.

I/is  cirojanoa ainericanoe han emprendido una verdade­
ra cruzada contra el pecador apéndice, y esa apendicofohia 
ba sentado también sus rtales en la cultísima Alemania.

Si las estadísticas do operados fueran en absoluto lisor. 
jeras, y en cambio se eeflalaran por lo funíslae las de onfer. 
n 08 no intervenidoe quirúrgicam» nie, no existiría discusión, 
holgaría toda disparidad de pareceres; pero es lo cieito que 
dista mucho do suceder asi. OuraciencH y fracasr s cuenta la 
intervención cruenta; curaciones y fracasos tiene á so cargo 
la abstención ó tra'iiiniento médico.

También podría admitirse de piano la operación precoz, 
si ésta fuese inocente; si la extirpación <le un apéndice ver­
micular viniera á «er algo así como la extirpación de una 
muela cariada, podría decretarse el exterminio de loa apén­
dices, y al hombie le sería lícito ufanarse de saber co-

Ayuntamiento de Madrid



324 EL SIGLO MEDICO

iregir una iniperferción ó descuido de la oaturaleia, extir­
pando á mano a’ radaunóxgBiioinúlilconverlidoenaiiie- 
uaza constante para la vida.

Pero no es asi desgraciadamente; la extirpación del apén­
dice llevada á cabo por manos expertísimas, arroja nna 
mortalidad no despreciable. Efectivamente, vimos en el ar­
ticulo anterior que la referida nioitalidad ha excedido del 
11 y aun del 38 por 100 en loe hospilalea de la cultísima 
Alemania, donde brillan los astros de primera magnitud en 
el ciclo de la gloriosa cirugía contemporánea.

Hay que desengafiarse; la cavidad abdominal, con un ór­
gano tan susceptible como el peritoneo, no se abre impune­
mente muchas veces, aun con todos los grandes recursos de 
la cirugía moderna.

Y he aquí que ya insensiblemente hemos penetrado en 
]a apreciación crítica del tratamiento de la apendicitis.

Creemos que no todos los apendicíticos deben operarse, 
y que en algunos, en cambio, la intervención quirúrgica está 
grandemente indicada.

Para ello dividiremos en dos grandes grupos las afoocio- 
nei apendicülares, según que baya ó no formación de abs­
ceso.

Mientras no haya absceso, ro  procede la operación; 
cuando aquel existe, la operación con todos sus riesgos, 
grandes ó pequeños, se impone.

En el cólico spendicolar, en la apendicitis sinipleóeata- 
rral con ulceraciones, pero sin exudado periliflitico, y aun 
en las apendicitis con exudado, mientras éste no sea pnrn- 
lénto, el tratamiento debe ser excluílvamente médico; ouan 
do ei absceso está constituido, es preciso intervenir.

Es verdad que el enfermo corre un albur peligroso ti 
no se le opera desdé ,los primeros momentos; pero mocho 
más peligroso y grave es el que corre ei se le opera de bue­
nas á primeras.

Muchísimos apendicíticos bien tratados cutan sin ope­
ración; es verdad que algunos de ellos mueren, pero tam­
bién fallecen bastantes operados.

¡Cuántas veces presnroso el cirujano incinde los tejidos, 
penetra eu la cavidad abdominal, y cuando creía dar con un 
apéndice tumefacto, ulcerado, desgarrado ó gangrenoso, se 
baila en presencia de un órgano indemne y  sanol

¡Cuánta» veces al llegar el cirujano al último tiempo de 
su operación, á Ja extirpación del apéndice, en vez de hallar 
á éste libre y flotante, y de facilísima enucleación, lo halla 
envuelto y enredado en mnltiples bridas cícatriciales y ad­
herencias protectoras, de las que es tarea harto engoi rota y 
difícil desprenderle, seccionando tal vez el atrevido bisiurí 
bienhechoras adherencias, creadas por el esfuerzo solícito 
de la naturalezal

Y  todo esto sin cojitar con los peligros de la» hernias de 
la pared abdominal, en el sitio de la operación, ni con lo» 
de la cloroformización, ni con que algunas veces la opera­
ción ha resultado inútil, á pesar de la extirpación del apén­
dice, como de ello refieren algunos ejemplos Gerbsrd y 
Pribram, de Praga.

En el tratamiento quirúrgico de la apemliciti» hay que 
distinguir:

1.0 I-a operación precoz (trioperation) que se p'actica en 
los dos primeros días de la enfermedad.

3.* La operación intermediaria (radical) en el tercero, 
cuarto y quinto día.

3.0 La operación tardía, incisión del absceso á partir dei 
quinto día.

4.“ La operación a froid  (intervalloperation).
Cuando se opera en los dos primeros días Je enferme­

dad, 80 corre el riesgo de un error de diagnóstico, pero di­

cen Bue partidarios que en tal caso todo queda reducido á 
una laparotomía explotadora- A estos les contestarla con el 
Dr. VulHet: ¡ ‘Nc faisantons paa \Ü nest pas indiffermt d'en- 
dCrnñr el d'operer iin malade qui n'a pas d'ap2>endicilel

Además la operación precoz se rsaiiza cou el fin de evi­
tar la peritonitis generalizada; pero ¿se consigue siempre 
este fin? Están lejos de demostrarlo las c s'a lLt cas de 
Reírle (1) y de Kummell (2).

Para que la operación precoz, háiive de los franceses, se 
entronize en la práctica corriente, se necesitan primero tres 
cosas, á cnal más importantes.

Primera; que el diagnóstico de apendicitis pneda esta­
blecerse en los comienzos de la enfermedad, lo que dista 
mucho de ser un hecho en la hora presente.

Segunda: la presencia de síntomas que denuncien una 
gravedad especial, como gangrena del apéndice, perforación 
y.peritonitis con tendencia á generalizarse, ó formación de 
un absceso.

Tercera; un cirujano experto y condiciones operatorias 
favorables, de donde so deduce que en la práctica rural po­
quísimas veces podrá intentarse la operación precoz.

En las formas graves de apendicitis, y cuando so ha 
constituido el absceso, está indicada la intervención operato­
ria. Existen algunos síntomas reveladores de la especial 
gravedad de la apendicitis, ó de la presencia del absceso, y 
que indican ia intervención quirúrgica, de los cuales me 
ocuparé en otro artículo.

Pone (Lérida), Mayo de 1911.

Bibl .ogbafí A;--Kiírte; Zur Behandhung der Perityphlitis 
tind ihrer Fulictrun, — Kungeu (Arch. f  lelin. chir. 1908, 
T. X X V III, 1 y  2),

Kümmell (34.o Congreso de la Sociedad A'emana de Ci­
rugía de Berlín, 1906).

HIGIENE PUBLICA INTERNACIONAL

En la sesión extraordinaria celebrada en Marzo último 
por el Comité permanente de L ’ Office internalional d'hggie' 
nepublique, nuestro distinguido amigo Dr. M urillo- uno de 
los pocos liigieDÍstas de verdad que tenemos en Espafia - 
presentó al Comité la siguiente interesantísima proposición 
é intervino en la discusión de otras varias. He aquí la labor 
del sabio jefe de !a Sección de Sueroterapia del Instituto de 
Alfonso XIII:

tDeseo someter ai Comité una proposición que me ha 
sido inspirada no solamente por el hermoso discurso del 
Sr. Pottevin, sino también por mis informaciones, algunas 
de las cuales tienen carácter diplomático. Antes de la era 
bacteriológica, cuando ei cólera bacía su aparición en una 
localidad, tos primeros casos daban siempre lagar á discu­
siones; eran objeto de interpretaciones en sentidos diver­
sos, hasta que la marcha de la epidemia hacía evidente la 
naturaleza de la infección. Ahora, después dsl descubri­
miento de K Kock y de tantos progresos tétnicos realiza­
dos en el campo del diagnóstico do las eiifermodadts infec­
ciosa», parece que no deberían aparecer jamás lasinc.rti- 
dumbres y las duda», salvo en casos exiremadauiento ra­
ros. Se ccncibe que si se encuentra un vibrión en un in­
dividuo sano, ó en un enfermo que no ofrece los síntomas 
del cólera, se pueda dudar, y que este vibiióu sea objeto de 
profundo estudio; pero lo que yo comprendo menos es que, 
cuando en una localidad comienzan á producirse casos con 
síntomas parecidos á los del cólera y que sc  ̂llega á aislar 
un vibrión parecido al de Kocli, se rechace el diagnóstico 
porque este vibrión sea poco ó nada aglutinado. El diag-
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nóstico bacteriológico del cólera puede prestarse á inter­
pretaciones diversas de nn miéuio resultado esperimen- 
tal, puesto que se puede aceptar en un país un criterio que 
en otro país seria rechazado. Me parece, por lo tanto, que 
uno de ¡os primeros cuidados de la próxima Conferencia 
deberá ser el fijar reglas psra el diagnóstico de los prime­
ros casos de colera, reglas destinadas á servir á todos los 
üobternOB y con las que deberán conformarse los bacterió­
logos oficiales para llegar al diagnóstico de ios primeros 
casos.

ACadiré, de mi parte, qoe en la enumeración de estas 
reglas, habrá lugar de dar al fenómeno de I’feiffer la im­
portancia que, por lo que he podido juzgar, no se le conce­
de en todos los países.

En cuanto á la aglutinación, querría verla figurar como 
un elemento importante, pero no como una condición sine 
qua non del diagnóstico. En este último punto de vista es 
evidente c|ue hay vibriones colcrígenos que no se dejan 
aglutinar, al menos al principio, mientras que hay otros 
considerados como no colerlgenos que son sglutinablcs.

En definilivs, la proposición que tengo el honor de so­
meter a! Comité, tendería á la unificación internacional de 
las reglas adoptadas para el diagnóstico dei cólera tanto 
como sea posible en el estado actual de la Ciencia. TJetedes' 
no negarán, seCores, que la ocasión es siogiilarmente pro­
picia, en el momento en que tenemos la fortuna de contar 
entre nosotros al profesor Gaffky, al doctor Buffer, al doc­
tor Caimette y á otros más, cuya autoridad en esta materia 
es justamente reconocida en el mundo entero. (Aplausos.)

Si el Comité juzga mi proposición aceptable, dejo al se- 
ficr Presidente el cuidado de disponer respecto á la mejor 
manera ds darle forma.>

Después de nna discusión muy interesante, se nombró 
una subcomisión para estudiar lo propuesto por el señor 
Murillj.

Sr. MunZIo.—Creo útil el llamar la atención de la Comi­
sión eobre otro artículo, el articulo 23. Eu este artículo, en 
el tercer apartado, se puede leer:

«... Sin que la medida pueda ser erigida en regla general, 
la autoridad sanitaria puedo someter los barcos procedentes 
de un puerto contaminado á una operación destinada á des­
truir las ratas de á bordo, antes ó después do la descarga de 
las mercancías».

Sabemos todos que la mayoría de las pestes han sido im­
portadas por barcos indemnes. Estos barcos, que no lian te­
nido ningún caso de peste ni á la salida del puerto ni duran­
te la travesía ni á la llegada, han sido, sin embargo, la cau­
sa de las epidemias, tales como la última pequeña manifes­
tación epidémica de Lisboa y quizás también la de fian Eran- 
cisco.

En España se ha querido varias veces poner en práctica 
este artículo, es decir, aplicar la dcaratizadón á ios barcos 
indemnes, y se ha tropezado siempre con un conflicto, Los 
capitanes, apoyándose en las primeras líneas de este apar­
tado, lian puesto diflcultadej para ladesratización: ellos han 
apelado hasta á su embajador para formular reclamaciones.

Querría saber la opinión del Comité, ai sería partidario 
de suprimir en el tercer apartado la primera línea, que dice: 
«sin que la medida pueda ser erigida en regla». Se daría así 
á las admiijiatraciones saiiitari-as más facilidad para impo­
ner ta dcsraüzai ióii.

Sr. Mitrillo.— En España hay un servicio sanitario per- 
fdclamente organizado en los puertos, al cargo del aial está 
siempre la desinfección,

Sr. Murillo.—Estoy completamente de acuerdo con el 
texto propuesto en lo que concierne á la recomendación que 
hay que hacer con relación á la desratización de los buques 
antes de la partida del puerto contaminado. ¿Pero uo se po­
dría añadir una disposición diciendo, por ejemplo: <En el 
caso de que la desratización no se hubiera hecho bien á la 
partida, loa capitanes y los armadores deberán conformarse 
con todas las prescricionea de las udmiiiistracioues sanita­
rias, para proceder á ella eii el puerto de llegada»?

Sr. Murillo.— Quería también hablar de esta cuestión. 
No croo que sea absolutamente necesario cambiar el estado 
de cosas existente. La fiebre amarilla tiene para España 
una importancia mucho mayor quizás que para ningún otro 
pala de Europa, porque entre nosntros la ntcgoniya está ex­
tremadamente extendida. liem os hecho un mapa que mues­
tra que la stegomia existe casi en todos loe pinitos de nuos- 
tra costa, tanto del Mediterráneo como del Atlántico. Por 
esta razón, nos es preciso, naturalmente, tomar en coneide- 
ración más que en otros países lo que se relaciona (on la 
fiebre amarilla. Creo que una observación por lo menos de 
seis días para los pasajeros es necesaria. Si durante la tra­
vesía no han transcurrido seie días desde el último caso, 
sería necesario mantener la observación hasta el comple­
mento de estos seis días. Vemos, por otra parte, que los ame- 
ricauos, que son nuestros maestros en materia de proli'uxis 
de la fiebre amarilla, mantienen en sus últimos reglamen­
tos la observación. Dicen que en el caso de que un barco que 
proceda de un país que sufra la fiebre amarilla llegue á un 
] uerto sin ningún caso de enfermedad á bordo, los pasaje­
ros y equipajes se pondrán en observación para completar 
los cinco días á partir de la salida del puerto de partida. Es 
esta práctica y es esta precisamente la medida que nosotros 
querríamos aplicar en Espafla.

C o n c lu s io n e s  té c n ic a s  a d o p ta d a s  p o r  el 
C om ité.

I

Trátese del cólera, de la fieste, 6 de la fiebre amarilla, 
sus manifestaciones epidémicas proceden por focos localiza­
dos á una aglomeración numana, ú menudo en un solo barrio 
de una ciudad. Estos focos, multiplicándoae, pueden Ilegur á 
encontrarse diseminados por toda la extensión de un distri­
to, de una provincia, etc. Pero aun entonces se encuentra en 
medio de loe focos esparcidos, aglomeraciones indeinnes.

II
Cólera.

El cólera es, se puede decir, exclusivamente transpor­
tado por el hombre.

Las grandes corrientes humanas (peregrinaciones, emi­
graciones, ferias) tienen desdo el punto de vista de la difu­
sión del cólera nna importancia de primer orden. Las medi­
das de que bou objeto deben estar coostantemente en esta 
do do adaptarse á las neceeidades originadas, día por día, 
por la apertura de nuevas vías de comunicación. Es precisa 
rreomendar sobre todo aquéllas que pueden eer tomadas 
antes de la partida ó en el transcurso del camino.

Es preciso considerar separadamente los casos compro­
bados ó BOspechoBOS y los portadores cié gérmenes.

El cólera comprobado debe ser definido: el cólera diag- 
Dortícado según los síntomas clínicos ó aiiatomo-patológi- 
cos, apoyados por comprobaciones bacteriológicas que esta­
blecen la verdadera naturaleza de la enfermedad.

Los casos sospechosos de cólera son los que presentan
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aíntomas clínicos sin que se encuentro vibrión colérico en 
lae de3'ccciüDcs.

IjOB porCadorea del germen aon personas convalecientes 
de cólera ó que no habiendo presentado ningún síntoma de 
esta enfermedad emiten de una manera intermitente ó con­
tinua vibriones coléricos en las deyecciones.

La excreción de vibriones por los portadores del germen 
no se prolonga en general máe allá de dos ó tres semanas. 
Hay casos en que ha durado varios meses.

£n  el estado actual de la ciencia es difícil apreciar el peli­
gro que hace correr á la salud pública un portador de gérme­
nes. Por un lado no se puede negar que probablemente la 
virulencia del vibrión colérico no se puede conservar duran­
te un período demasiado largo, aun imposible de determinar: 
por otro lado, es preciso tener en coeiita que los gérmenes 
son, en general, poco numerosos encerrados en materias 
fecales sólidas. En estas condiciones, si está indicado bus­
car, tanto como sea posible, á los portadores de gérmenes 
cuando se trata de proSlaxis anticolérica en el inteiior de 
un país, no parece posible buscar á los portadores de gérme­
nes, considerados aisladamente, en las previsiones de la 
profilaxis internacional.

Si un barco llega á un puerto, teniendo ó habiendo te­
nido desde hace meaos de cinco días cólera á bordo, es pre­
ciso poner en obsorvscióa las personas sospochosas de sor 
infectadas. Se buscará si las personas puestas así en obser­
vación aon portadoras de gérmenes. En caso afirmativo de­
berán ser tratadus según los reglamentos en vigor para la 
profilaxis del cólera en el interior del país.

Todos los objetos manubados por excrementos coléricos 
pueden llegar á ser origen de nuevas infecciones durante el 
tiempo en que los vibriones permanecen vivos. Son particu­
larmente sospechosos las sábanas, li eins, ropas y objetes 
de uso personal.

El agua embarcada como agua potable á bordo de los 
barcos debe ser objeto de precauciones especiales, ]irlacl- 
palmen‘ 0 cuando procede dcl puerto conl.-iminado.

Las aguas embarcadas como vva'er-ballest (agua de las­
tre) puede ser sospechosa de propagar la infección colérica 
á causa de verterse en los puertos indemnes, cusndo provie- 
L6 de puertos contaiijiuados.

No exide observación de que se h lya revelado con cer­
teza un caso de cólera transporta lo á distancia por inter­
medio de mercancías, iacluso las de género alimenti lo.

'  I lt P e s t e .
Todo enfermo atacado de peste debe ser aislado. El ais- 

jamiento debe ser realizado de Inl manera, qne el enfermo 
estéá cubierto de los insectos paraeitario8(puIgas,cbinches).

La ex| ciienciu de estos últimos años hu puesto en evi­
dencia el papel preponderante que tienen en la difusión ds 
la peste las ratas y  las pulgas. Resulta que en lo concer­
niente á ia propagación por vía maiitima, se debe colocar 
en la primera fila de las medidas profilácticas los que se 
refieran á la destrucción de los toedores y sus parásitos en 
puertos y  barcos.

Para impedir la propagación de las ratos y facilitar su 
destrucción, una medida esencial consistiría en disponer los 
puerros de manera que sean tanto como fe  pueda tratproof» 
(impermeable á k s ratas), es decir, tales qno los roedores no 
puedan oocostrar ni alirnento ni abrigo. Esto dato 'debe to­
marse muy en consiieración siempre que se trate de esta* 
d ar ó de reglamentar los trabajos de construcción, de ins­
pección y de saneamienta de los puertos.

Deben tenerse en i uenlu las inl-mas indicaciones en lo

cncerDiente á !a constrneción j decoración de barcos, .así 
como en las disposición del cargamento.

Para hallarse en condiciones de apreciar, llegado el caso, 
desde su comienzo, las primeras manifestaciones de la peste 
murina y seguir su evolución, cada puerto deberá tener un 
servicio de vigilancia de lea roedores, funcionando regular­
mente en todo tiempo. Esta vigilancia se relaciona con la 
captura metódica y el examen bacteriológico de las ratas 
capturadas ó encontradas muertas. Es deseable que estas 
indicaciones puedan encontrar lugar en las convencioues 
sanitarias internacionales bajo ia forma de recomendación.

La desralización de los barcos antes de ¡a salida de los 
pnertos contaminados, la deeratización periódica, en vacío, 
de los barcos que tocan en puertos contaminados, son tam- 
biéu medidas recomendables.

En todos los casos en que la deeratización sojuzga nece­
saria, en el puerto de llegada, para un barco considerado 
como que puede propagar la peste, la operación debe sor 
efectuada de modo que te  destruyan no sólo las rajas, sino 
las pulgas.

Se ha observado qne ciertas mercancías pueden encerrar 
ratas, que se encuentran desembarcadas y transportadas con 
ellas. Presentan entonces, desde el punto de vista de la pro­
pagación de la peste, muy serio peligro.

IV
Fiebre amarilla.

Los datos que posee actualmente la ciencia sobre la etio­
logía y  la profilaxis de la fiebre amarilla son con exceso su­
ficientes para servir de base á una reglamentación interna­
cional.

Fuera de los países en que se encuentra la ategomya fas- 
data, la fiebre amarilla no es suceptible de deesrrrollarse en 
estado^epidéaiico No necesita, pues, ninguna medida de po- 
icía sanitaria marítima.

En los en que hay stegom} a la fiebre amarilla puede ser 
importada:

l.e  Por las stegomyas infectadas.
2.0 Por los personas atacadas de fiebre amarilla.
Las mercancías no tienen parte en la propagación de la 

liebre amarilla, excepción hecha de ciertos productos espe­
ciales, tales como las bananas, frutas frescas, y todos los que 
ptieden servir de vehículo á la stegomya.

Siempre que un barco se présenla en un puerto teniendo 
cíeos de fiebre amarilla durante la travesía, es indispensa­
ble que sufra una sulfuración oon ol ñu de destruir las ste- 
gom} as

Cuando un barco hace sus opera<iones, sea en el puerto 
de partida supuesto contaminado, sea en el puerto de llega­
da, manteniéndose á una disi antis de tierra super'or ála qne 
pueden franquear las stegomyas, podría no presentarse el 
peligro. Pero por uaa parte la distancia máxima que puede 
salvar la stegomya parece difícil de ser fijada porque cam­
bia según la dirección y la intensidad del viento; por otra 
parte, los intermediarios (chalupas, embarcaciones) que sir- 
vrD á las operaciones marítimas, putdtn también servir de 
vehículo á la slegotpya.

Los barcos que viajan en los países en que liny fiebre 
amarilla deben ser arreglados, especinimento en lo concer- 
iikuto á depósitos de agua, de iiiai era que se presten lo me­
nos posible á la persistencia de )u ftegomya.

Sedebeüa, por otra paite, jiroceder ragularmeiitcála des­
trucción de las siegomyas, ea todas las partes del barco su- 
ceptibles de darlas asilo,

Los enfermos atacados de fiebre amarilla deben ser hos­
pitalizados, sea on tieria, sea á 1 o. Jo, en loca'ea dispuestos
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•de modo que se eiicuoiitrea al abrigo de loa moaiiuítoe; debe­
rán igualmente ser protegidos contra loe mosquitos durante 
su transporle á loa localesde aialamieiito. Para los pasajeros 
y el equ'paje reconocido eano después de visita médica y lle­
gados eii un barco infectado de fiebre nmarilla, la única me­
dida ra ional seria ponerl.B en obeervación durante seis 
días.

Los puertos .donde hay stegomya, provistos de una orga­
nización profiláctica racional Je la fiebre amarilla, pueden 
sin inconveniente dar iiimedialamenta la libre entradaá los 
barcos. Loa princi^ioa de eeioejaute organización son hoy 
día bien esiablecidos, y los ejemplos de aplicación afortuna­
da son numerosos.

REVISTA DE EPIDEMIOLOGÍA Y ENFERMEDADES
EXOTICAS

TorJ. o G0NZ.4LBZ DBL VAUR  
D e l  C u e rp o  de S a n id a d  E x te r in r .

La fiebre de Hoseman (Mossman fever), por Smithson.
Esta enfermedad os bastante conocida en ciertoe sitios 

del norte de Queensiun 1 (Australia), sobre todo en el distri­
to de Mosiman que ee encuentra á algunas millas al norte 
de Port Doiigloa. La fiebre empieza por un malestar general 
y  cefalalgia; la tamperatura sube rápidamente A tos 40“,6 
C ntigrados. A loj do3 días se ponen tumefactos y dolorosos
los gangliosaxilarosiexcepcionalmenteeeinfartan otros gan. 
glios. i .a fiebre desciende generalmente por crisis á los diez 
días, y á los catorce el enfermo esté curado. 1/OS caeos mor­
tales son muy raros, y cuando tienen lugar ee complica la si­
tuación patológica con un estado lifico bien manifiesto.

La quinina y el salicilalo de sosa, ensayados basta aho­
ra, no han dado resultado.

La induetria principal del distrito es la de azúcar decaña, 
y la enfermedad está (asi limitada á los obreros de esta in­
dustria, siendo muy probable que se piopague por la pica­
dura de un insecto que vive en la cufia de azúcar, porque los 
enfermos son siempre ibreios de las planlacionos y no de 
los empleados en el trabajo de las máquinas. íim embargo, 
un médico piewnde haber visto casos de e*ta enfermedad 
en un distrito minero.

(3’Ae Journal o f  Tropical Mal.)

*ü; *
Sobre una fiebre epidémica causada por una bacteria que posee 

caracteres especíales.
lís'a  bacteria tiene la mayoría de las condiciones del gru- 

p coli-tifoidea. Clínicamente los catorce casos observados 
i ataban caracterizados p rr ona pirexia de siete á ocho días 
de duración, trastornos inleeliral-e, seneaiión de molestia 
en el hipocondrio izquArdo y la presencia en la mayoría de 
lo i casos de uii laeh g-neralizado.

Las bacterias aisladas de ia sangre de los enfermos son 
aglutinadas por la sangre de otros enfermos de la mif-ma es­
pecie; la intensidad do la reacción agluliiianle disminuye A 
niodidaquo los enfermos entran en convalecencia, dando por 
tanto tal circunstancia carácter de especificidad. Por ot’ a 
parte, la aglutinación da resultados negativos siempre con la 
sangre de tíficos y do individuos sanos.

La sangre de estos catorce enfermos carecía de poder 
aglutinante ante los bacilos tifoideo, bacilos pnratifoideo B 
y dos variedades del bacilo paratifoidoo A.

(Jotim o fih eK o y  Aimi/.mcd)

* *

Lesiones de la vesícula biliar, de las vías biliares, del tejido hepático y de la medula de tos huesos en el cólera.
Las observaciones hechas sobre el pai ticular lienen un 

interés profliáclico que se extiende A los portadores del ba­
cilo. Los vibriones culérieos pueden rt concentrarse en masa 
en la vesícula biliar casi eii el estado de cultivo puro. Kn el 
diez por ciento de los casos provoi an lesiones que se exticn- 
(leo en el hígado, y algunas veces los vibriones qiiedan en 
las vías biliares más tiempo que (u  los inle-itinoB, siendo 
esta la cansa principal lic la excreción de los bacilos en las 
heces de las personr-s que han padecido la enfermedad; erta 
excreción suele durar hasta un afio.

{Klijiischf Jahrbuch.)

Vitalidad de los vibriones coléricos en el agua de mar, por Jacobeon.
En la últ ma epidemia do Sao Pctersburgo, las aguas del 

Neva se contaminaron tanto que ee creyó tuviera consecoeu- 
i-ias en las poblad nos de la costa cercana A su desembocu- 
dura. Con este motivo se ba pensado en el peligro de em­
plear el agua de mar como lastre en tiempo de epidemia, y 
los experimentos del autor aclaran la cuestión dando A c •- 
uocer que, en efecto, el agua da mar i ontaminada que ee 
traneporta como laetre en los barcos, es un peligro serio para 
los puertos de arribada por cuaiifo en ella el vibrión coléri­
co suele vivir durante cuarenta yaiete días, y como su desin­
fección es imposible, pues no se adelantaría nada con em­
plear las bombas para suatiluirle, seria muy conveniente 
que ee tuviera ello en cuenta por las autori lades sanitarias, 
no obstante la poca iiitlueno.ia que pueda tener en la salud 
de la iripularión,

{Ceniralbtatt f .  Bakt.)

Vías de propagación y profilaxis del cólera en Alemania, por 0. Lentz.
Este autor en su obra DcBÍnfektion dice que en Alema- 

nie, como en Uusia.laepidemia coiésica se ha fraguado siem­
pre su camiuo por les ríos y canales, estando en armonía su 
desarrollo é intensidad con las circunstanciae de los porta­
dores de gérmenes.

En el transcurso de este aCo (IDIO) el flobierno prusiano 
ha creado dos laboratorios bacleriológicoe en Hebiluo y en 
Scbmalleningken, las dos localidades por las cuales el Vistn- 
ia y el Niemen peneiran en terriírrio prusiano Estoe labora- 
torios están destinados a' examen del personal do todas las 
embarcaciones que entren en Prur-ia. Entre los funcionarios 
de estas estaciones figuran tres roieinbrc s del Instituto Im­
perial de enformedades infecciosas de Berlín, un oficial de 
Sanidad eiibalterno y k s rpentes t ocesarios. K¡ oficial se en­
carga de recoger inuestiaa de las heces y llevarlas al labo­
ratorio. Veinticuatro horas son suficientes para el examen, 
riendo i;iroedialamente comunicado el resultado del mienio 
A las autoridades de loe pueblos situados en la riberas de 
los indicados ríosr; cuando es preciso se hace guardar la cua­
rentena nec( Baria en el más riguroso aislamiento á la trif u- 
lación y demás personas que conduzcan los barcos, s me­
tiendo los objetos á las medidas oportunas,

El laboratorio de Bctiiliiolia exsmica io durante las cinco 
primeras stinai as de ti abajo 3.2CÜ personas y el de ticlima- 
lleningkeii 2.000.

Erecuenfemente se remire á la prueba de Pfeiffer y A le 
aglutinación para diagnosticar la naturaleza de Jos vibriones 
que se eucuenlran en la gente de mar eii número considera-
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ble eutre las heces, habiéndose descubierto asi á yarios por­
tadores sanos de vibriones coléricos, que fueronv sometidos 
á riguroso aislamiento.

La profilaxis del cólera en lo que se refiere á la via te­
rrestre está asegurada en Alemania por leyes y reglamentos 
bien meditados, sobre todo en la parte relativa al tráfico por 
ferro :arril.

El 606 contra la lepra, por Ehiers.
Un discípulo de este profoior.ha experimentado la nueva 

ptefaración de Ebrlich entre los leprosos de lelandia. Los 
enfermos soportaban bien la inyección, pero no se registró 
ningún caso de grande mejoría; sin embargo, d  examen mi­
croscópico demostró una degeneración granulosa de muchi- 
simOB bacilos.

(Manchen. Medie. Wochensch.)

« *Portadores de bacilos disentéricos, par Makalister.
Este trabajo termina con las siguientes conclusiones:

1. a Los portadores sanos del bacilo disentérico no son 
frecuentes y su importancia patológica es escasa.

2, a Los verdaderos portadores son los convaleciente», 
que.representan una proporción muy elevada de casos.

8,“ En interés de laprofilaxis importa redneir todo lo po­
sible el número de estos portadores y procurar su más rigu­
roso aislamiento.

(Brit. tned. Joum.)
.  • .Enfermedades tropicales en Yucatán (Méjico), por Heraid Seidelin.

En cuatro años de práctica en Mérida (YiicalAn) el autor 
tuvo ocasión de observar numerosos casos de diferentes en­
fermedades tropicales. La relación es interesante, porque la 
geografía médica de Méjico es poco conocida en Europa.

El paludismo que se creía muy frecuente en Yucatán es 
reala ente bastante raro; á su sombra se ocultan casos de 
otras afecciones, como la tuberculosis, la anquilostomiasis, 
la disentería y los abscesos del hígado. £1 anopJieles no 
existe en Mérida y  los casos de paludismo legítimo proce­
den del interior. Las formas parasitarias observadas por el 
antor sjii los cuerpos semilunares precoz), miísrara. 
mente la forma tercisria {H. vivax), y, por último, es bastan­
te escasa la forma cuaternaria (H . malarice).

El autor ha tenido ocasión de estudiar un centenar de 
'casos de fiebre amarilla. El examen de la sangre en un 
número crecido de enfermos acusaba la presencia de pro- 
toioarioB, que el autor considera como los agentes producto­
res del mal. Además ha comprobado en cierto número de 
casos la diazo-reacción positiva.

La disentería es muy frecuente; sin contar los abscesos 
■del hígado, que son su complicación más frecuente, ocupa 
'la segunda línea de las e.-ífermedades de Yucatán por orden 
'de frecuencia dc.spués de la tuberculosis.

El beri beri ha sido observado en los chinos y no son 
mnchOB los médicos que creen que esta enfermedad no es 
importada.

La helmintíaeie está muy repartida; se suele ver con 
Yre uenda el anquiloitoma duodenal que se presenta con la 
anemia grave que le es peculiar, y es aún máa repetida el 
Tricocephálua diepar con sus peligrosos trastornos. La lepra 

lambién es frecuente.
Todas las enfermedades cosmopolitas se desarrollan 

'bien en Yucatán; la tabercolosis es la que más contingente

da A la mortalidad porque causa la torcera parte de las 
muertes, siendo la proporción sobre nii D,8 por 100, ó sea 
un tuberculoso por cada 17 habitantes. Entre las otras en­
fermedades, el autor señala por el orden de frecuencia la 
fiebre tifoidea, la inenintitis cerebro-espinal y el cáncer.

{Journal o f  Trop. Med. > t Iluq )

Noticias y disposiciones generales.
Continúan alendo objeto de rigurosas medidas sanitarias 

en la República Argentina, Turquía y Países Bajos, las pro­
cedencias de Itíadera.

Asimismo en Cuba se guardan con rigor todavía pre­
cauciones contra Lisboa.

Las procedencias de Smirna se consideran sacias aún 
por Bulgaria y Turquía y limpias por Italia.

Italia y Egipto han declarado limpio á Trípoli.
Alemania, Austria, Turquía, Bulgaria, Italia, Holanda y 

Suiza, conceden libre plática á laa procedencias de Rusia v 
de Italia. En Egipto aún se t> man precauciones contra esta 
última nación.

Ningún caso de cólera se ha presentado en Hungría, 
Croacia y  Slavonia desde el 25 de Diciembre último.

En el Perú someten las autoridades sanitarias á una cua­
rentena de cinco á cuarenta y cinco días, según el resultado 
del análisis bacteriológico, á toda persona que llegue de 
país contaminado de cólera.

Medidas contra la peste de la Mandehuria. -  Por orden del 
Gobierno chino y con motivo de la extensión que toma la 
epidemia de peste, todas las vías de comunicación que atra­
viesan la gran muralla han sido cerradas al tráfico. En el 
camino de hierro del Norte de China solamente se permite 
la circulación de los viajeros de primera clase. El tráfico en 
los ferrocarriles del Sur de la Mandehuria está prohibido 
desde la estación de Tuhsng-Tchoune á menos que no se su­
fra una cuarentena de siete días, habiéndose establecido un 
servicio sanitario de observación de loa pasajero? muy bien 
montado; el personal médico se ha aumentado considera­
blemente y las visitas se prodigan en todas las estaciones 
de mediana importancia.

Los barcos que parten de Dalny y do Port-Artiiur con 
destino al Japón, se someten á la ralida á una inapecclóu 
sanitaria riguroea. El puerto de Tché-Eou ba sido declara­
do sucio de poste el 21 de Enero último.

Por determinación del Gobierno ruso las pieles que pro­
ceden de la Mandehuria no serón admitidas on el Imperio, 
sino penetran en el territorio por dos puntos ya seflalados, 
siendo antes desinfectadas y  timbradas ^or las autoridades 
sanita-ias.

Entre las últimas naciones que han tomado precauciones 
sanitarias contra las procedencias de la Mandehuria se 
encuentran Suecia y  Noruega,

La ciudad de Tsington (China) ha sido rodeada de nn 
cordón de tropas por la parte de tierra, habiéndose fundado 
un hospital de apestados chinos en sus afueras y  un servi­
cio do vigilancia sanitaria.

La Compañía de ferrocarriles del Sur de la Mandehuria, 
deacuerdo con laa autoridad-a japonesas de Konangtonug, 
ba establecido en Tchangtchonne un servicio de vigilancia 
sanitaria para los viajeros procedenteá del Norte.

Las autoridades rusas han dispuesto que los viajeros lle­
gados á la estación de Xharbine sufran uua visita médica. 
Asimismo los que pa»an por KUilar se someten en esta 
estación á una cuarentena de cinco día-, al igual que los que 
llegan á la de Tzitzikar; los chinos que pro-reden de la parte 
del Oeste se les sujeta además á una desinfección.
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Peregrinación á la Meen.—Después de la información pn- 
bticadu por los üoletines cuarentenarioa, números 4 al 7, del 
Consejo marítimo de Alejandría, los casos de cólera obser­
vados en los peregrinos desembarcados en For, son los ei- 
goientes: un caso el 25 de Enero en el- vapor Tantah, seis 
del 27 de Enero al 2 de Febrero en el vapor Minich 1, dos 
del 27 de Enero al 3 de Febrero en el vapor Menzalch, y 
ocho casos del o al 16 de Febrero en el vapor Minich III.

Enfermedail del sueño,—En Africa francesa ecuatorial, 
durante el mes de Enero último, se han reconocido (en 
Br-tzzavUlé)i6\ individuos, entre los cuales resultaron 26 
atacaloe; de éstos 4 entraron en el hospital y los 22 res­
tañas fueron tratados en el Laboratorio Durante todo el 
mes d i  Enero indicado, murieron 12 de la enfermedad, 
11 en el hospital y uno en la villa. En Costa de Oro, según 
los datos del Dr. F. Garland, hubo en 1909, 45 casos y 15 
defunciones: pero desde Enero ó Septiembre de 1910, según 
otros observadores, se presentaron 160 casos sospechosos. 
En Sierra Leona no ha encontrr.do o! Dr. M, Forch más que 
«n  solo caso durante el afio 1910, peio el Gl. Palpolis se en­
cuentra extendido en todo el protectorado y la colonia, sien­
do de creer que existan otros varios casos desconocidos.

{Office International d'Hygiene Puhliíjue).
Abril 1B91I.

<rere« ■

ESTOMATOLOGIA y ODONTOLOGIA

C o n c o r d e m o s  t

De-media centuria data, aproximadamente, el resurgi­
miento de la Odontología, encaminado á ocupar logar en los 
estudios cientíBcos. En este perícdo, que no es corto para 
la rápida evolución del pensamiento en nneslros días, el 
avance hacia el ideal eetá bien manifies'.o. La «acción de 
presencia-, en todo momento indicado para mantener ga- 
llarJamenle la aspiración y el derecho, no ha faltado nun
ca. El laboreo constante, expresión de voluntad y firmeza.
tampoco he decaído. Y  parece llegada la oportunidad de 
plantear la resolución de un problema, que es conjuntamen­
te científico y  social, en términos precisos y definitivos.

La Odontología ha ganado beligeranciadentíflca, por el 
brlosoesfaerzo inteleclnaldesusadeptoe.patentizadodoquier 
que lugar hubo, en esa vastísima palestra, que el mundo con­
fina, en la que el espíritu humano porfía tras la posesión do 
la suma verdad. Libros, revistas, sociedades y  congresos, 
armas nobles de los modernos adelantos por todas partes 
esgrimidas, alto testimonio son de la enérgica vitalidad del
a'ma odontológica. La solidaridad'social manifiéstase pu­
jante eu esta colectividad de nuevos exploradores del man­
do sin roilrgenes de lo desconocido, donde eternamente lu­
gar sobrará para la acción ampila de todas las voluntades.

Es, por lo tanto, verdad sin controversia que la pen ona 
lidad científica del «dentista», del moderno «odontólogo», 
está definitivamente afirmada. Llega la Odontología á loa la­
res médicos en momentos de activa liansfotmación, de evo­
lución de las ideas y métodos con que fueron compremlidos 
y coordinados los estudios de la Medicina, en tiempos dis­
tantes de los actuales. Momentos de «transición», deacoroo 
drción al <me<lio nuevo», secuela de progreso, que el con 
traste de la observación sin cesar medificando va. Momen­
tos de acciones y  reaccione», contrapuestas con más ó me 
nos viveza, para engendrar el equilibrio flual, que en la me­
cánica espiritual, como en la material, es la expresión de «lo 
justo».

No cabe, pues, extrañar el que la Odontología encuentre 
reparos para alcanzar «caria de ciudadanía» en la «Medici­
na consagrada». Ni es tampoco sorprendente el que los fue­
ros respetables do la Medicina se vean un tanto menoscaba­
dos por el ardimiento juvenil de la «Ciencia Odontológica», 
liaigambre atávica, es lo uno que afirma la resistencia y li­
mita la espansión. Tropel de ideales es lo otro, que impelen 
al avance sin traba ni cerccén. |Asi entrechocan siempre lo 
que el tiempo modifica ó destruye y  lo que el tiempo renue­
va ó formal

Estomatólogos y odontólogos andan distanciados mucho 
ha por «celos de jerarquías, más que por fundamentadas 
discrepancias de la labor científica, que en común realizan, 
aun cuando en activida-des distintas. Este afán de «supre­
macía»—muy humano, mas también muy poco acordado 
con el inodernleimo espíritu de cantada «fraternidad» —es 
ocasión de un pleito de familia, como toda contienda de pa­
rentela, pródigo en resquemores.

Surgió la Odontología entre aires de independenois, que 
acaso no es justo sofocar de improviso. Ella nació autóno­
ma, y viene á la Medicina «académica»: no derivó de ésta. 
Cumpliéndose de este modo la ley constituyente de toda 
comunidad social, que regula la progresión de lo elemental 
á lo complejo. Dos son las principales caracteríaticaa de 
estos estudios: UBa, su índole «mecánica»—mecánica, no 
del modesto orden manual, sino del más elevado, del espe­
culativo, que lleva á la concepción fundamental de sus «in­
tervenciones»;— y Otra, «el descubrimiento» del órgano 
dtntal en todas sus modalidades biológicas, jamás, antes 
que por la Odontología, por otra ciencia tan ampliamente 
abordado. La primera, encama su fisonomía peculiar; la se­
gunda, es una brillantísima contribución al magno acervo 
intelectual de la Medicina moderna. Tiene, pues, la nueva 
Ciencia personalidad bien definida; muy svga en «la inter­
vención profesional»; y de c<J0̂ «'aeídn especialísima, en lo 
médico propiamente dicho.

La Estomatología no puede, como la Odontología, mos­
trar presea de «individualismo». Todoa loa módicos son móa 
órnenos «estomatólogos-; ninguno—délos no especializa- 
,jo9_ea «odontólogo». Las intervenciones «de Medicina, ó 
de Cirugía», en los órganos y regiones de la boca (salvo loe 
dientes) son incumbencias de Medicina—la taliflcación «es­
pecialista» no hace al caso.—Lae intervenciones sobro el • 
diente, que constituyen manera médico-operato. ia exclusiva 
y muy determinada, son recursos de Odontología. Y el 
médico que lae ejercita es entonces, y sobre todo, «odon 
tólogo».

Lo que ocurre es que por relajación de disciplina—de la 
disciplina espiritual, que engendra «la ecuanimidad»—son 
frecuentes, casi comunes, las «transgiesiones» en la línea 
fronteriza de las intervenciones «estomatológicas ú odonto­
lógicas». Ambas son acciones confiuentes, puesto que am­
bas encaminadas van á «la curación», que es función priva­
tiva de Medicina: he aquí su «punto de contacto»; he aquí 
por qué la Odontología es parte integrante de Me<licina. 
Mas, siendo «sus procedimientos» tan exclusivos, también 
«limitada» debe de ser su intervención. No es así como 
á menudo la conciben los odontólogos, con justa prote.-ta de 
los estomatólogos.

En la Estomatología, á su vez, comprendidos están los 
conocimientos odontológicos. Pero el «haber práctico» do 
éstos es en tal forma característico, que más nos acercamos 
á la realidad pensando que «la Estomatología no es odonto­
logía». En lo cual no hay ni incongruencia, ni paradoja, si 
nos atenemos á «la índole típica» de la clínica odontológi­
ca; no al concepto abstracto de eatos estudios. Y  no siem-
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pre loa eetomatólogoa tienen presentea eataa circiiDataDciae, 
con protesta, no menoH jnata, de loa odoatólogoa.

En esta aencilla cuestión de <régimeD> rad'ca >la dis­
cordia’ . No.ea, por conaigniente, imposible 'a concordia». 
Y  eila ba de venir; porque la fuerza de la razón ea incon- 
traslaide, como todo lo necesario es fatal.

Olro día próximo inais'iré sobre eete tema, al tratar de 
loa recursos que en -la reglomentacíón de ¡a enseñanza 
odontológica» pueden halla.ee para la leal resolución de 
este proldema. Por hoy, ya que «a-iinto de familia» es para 
la Medicina c) actual, bríndámoiioa á esta sugestiva condi­
ción, y  como hermanos tendamos lazo de amor, que anude 
y trate con singular armonía las altivas energías de estoma- 
tólogos 7 odontólogos en la más noble de todas las humanas 
porfías, que vinculadas están en la-» justas soi>eranns del en­
tendimiento.

Ii. B F 0 K 8 O  GALLARDO 
Uidieo-Dentiata.

Revista de Hidrología, Climatología é Hidroterapia.

TRATAMIENTO HIDROMINERAL DE LA ESCROFULOSIS

Es indudable que el eacrolulismo, en sua distintos as­
pectos y localizaciones, concurre c a cifras aterradoras á 
engrosar la estadística de «  orbilidad infantil y de la ado­
lescencia, en la que tan íácilmonte ae localiza en el pula 6n, 
dando lugar con ello á las tan justamente temidas titie, que 
oportunamente pudieron evitarse. Y  en efecto, eale estado, 
secuela hereditaria la mayor parte de las veces de la escró. 
fula y tuberculosis en los ascendientes, lleva á playas y bal 
nearios un creL-idfsimo número de enfermos, la mayorparte 
niñoF, para encontrar <n las condiciones de un tratamiento 
e-ipecial los meiiios de modiñear y comba.ir el fondo mor­
boso que provoco, favorece ó sostiene variadísimas afee, 
clones locales.

La ciencia moderna ba convenido en considerar á loa es- 
crotiilosoa como individuos infectadés de tubercnlosis. Es 
dfcir, que padecen una enfermedad itif» cciosa que no ofre­
ce de momento una foiina peligrosa; pero que siempre está 
eu aptitud le transformarse, si las circunstancias le favo­
recen.

ÍJo pudierdo dudarse de que la foim ade lubertuloBÍ5,coyo 
cuadro sintomatológico total designamos con el nombre de 
escroíulisiao, ofrece una hiperreceplibilidad del organismo 
para loe bicilos-tnberculos s. Esta Liperreceptibilidad de 
los niños y adolescenlea escrofulosos para la tuberiulcais, 
hecho que está demostrado por completo en la actualidad. 
nuB indica que el individ'jo efciofult so estará más ó menos 
expuesto á contiuer una tuberculosis grave, según que se le 
ponga ó no eu condiciones do escapar y defenderse de tai 
peligro.

Por eeta razón snpiema la teiapéutica general del escro- 
fuiismo tiuidc, ante U do, á SI par.ir las influencias porni' 
o ¡usas de la n ala higi< ne y á hnscer loe • li un istos que pue­
dan CDodifliar el fondo n otbobo. Se u.mplían de modo muy 
relativo an-bas condiciones, alejando los niños de las gran­
des urbes, de las linbitaciones estrecbas, liúnedas y sin 'uz, 
y llevánd» Ine durante largas pcinianeiu-ias á loa países cos- 
leios para busiar los efectos del cliu a maritiino y de los 
baños sallaos.

En Alemania se extendió muchola coetombre de envía: 
ios escrofulosos á las costas del Bá tico, que c< nveuían per­
fectamente i  enftrmc.e f rót'cor, dél iles, mai mitr'dop y ané­
micos, donde los beneíicios que obtenían no eran sólo debi­

dos al clima marino, sino qne aii influencia se snmaba á la 
de permanecer al aire libre en paraje exento de polvo, á la 
abundancia de bopqnea en aquellas costas y al uso de ios 
baños aaiii os de mar, en que domina el cloi uro de sodio.

Este sibten a de enviar los eiifeinios A las playas maií- 
timas se ucilizó en Francia y otras naciones de Europa, dcl 
que fuimos imitadores en España, donde se mandaban indis­
tintamente loa cscrofuloaos tórpidos, cayo contingente le da 
la clase pobre, ron.o los llamados nerviotos ó de tipo erético, 
cuyos enfermos los da laclase acomodada, mandándolea, re­
petimos, á las playas cíela coala, i spccialmente á las de 
moda de las grandes poblacionep, derdeper esta circuns­
tancia y la deprimente por exceso de humedad, les lia^oblí- 
gado, por descrédito de las mismas, á irse replegando en los 
establecimientos de baños minetalea, esprcíalmente en los 
que tienen aguas clorurado, sódicas, sin temor en ellos ai 
flujo y reflujo de las brisas, que si son muy agradables álos 
sanos, (OD muy perjudiciales para los enfermos.

Lo que explica fácilmente el por qué recibimos durante 
la temporada oficial en Medina del Campo muchos enfer 
•moB escjotuIOEOS recon endados per médicosque lee asisten 
en ciudades del Cantábrico y del Mediterráneo. Lo mismo 
de Galicia, Oviedo, G ijfn, Santander, Bilbao y San Sebas­
tián, que de Barcelona, Valencia, Alicante y Aln ería.

De ahí el que los establecímioiitos balnearios cuya es- 
Decializacióii teripénlica delaa aguas con las ciivereas ma­
nifestaciones del esciofulitmo hayan adquirido on estos 
últimos tiempos una prepcndtrancía y un rslieve que están 
en armonía con las nuevas crientaciones de la Medicina 
Porque en esos balni arica se une á la acción del agente bi- 
dro-mir.erai, realmente curativo y modificador de la escro- 
fnlosia, las c< ndiciones de clima y demás factores higiéni 
eos que contribuyen, activando las funciones de la pie!, es­
timulando la circulación y el buen íunckinamiento del sis­
tema nervioso, de los músculos respiratorios y dtl mio­
cardio.

La conveniencia de profundizar en este estudio se com­
prende, p ir el convencimiento que se tiene de qne en él se 
encuentran los elementos terapéuticos más importantes.

Este tipo de aguas, las clorurados-óduas, tienen crecida 
y bien : eputada repiesentacróir en Espíña. Y  entre ellas las 
de Medina del Campo, cuyo carácter químico de alonirado- 
sódicaB, sulftirOBas, iodo-hromwadaB, en las que por la rique­
za de mineralización, no sólo son de las que tii nen más can- 
idad de cloruro de fodio en España, sino que son de las más 
mineraliz^aa del mundo, como puede verse en la notable y 
n dente obra Clínica de las Agvas Mineralea, del Dr. D. Ca­
milo Calleja. Por lo qne el Real Consejo de Sanidad, en su 
infoime oficial, calificó á eete balneario de Verdadero Sana- 
lorio para la iccrófula. Hiendo positivamente boiieficiosos los 
éxitos obtenidos en las mis variadas y ; erlinaces maniíes- 
laciones de la diáCeeis.

Debiendo consignar que en est< s bridantes resultados cu­
rativos entra por muel o el vakr ratdjciiifll de las Agiioa Ha- 
(.Ves que á loe baños se añaden en la canlidod cenvenrente 
al padecimiento y edad del euiermo. Teniend.o este eslnble- 
I imiento la gloria de ser ti único en Kepi fia que elabora 
A>/uas Madres de tanta ó n,áe riqueza medicina! que lae tan 
renombradas del extranjero SalicB de Brame y LVífons de 
liinrrilz, c ii Francia; de Kreuiznach y Nauheim, en Alcina- 
nia; y de I.avey, Tarapp y Wilembad, en Suiza.

Y  así se comprende que aguas nacidas aj er á la pul lici- 
dad, hayan adquirido en peco tiempo especial renombre, y 
sea ya el balneario de Medina del Campo uno de ios más 
concurridos de la nación. V que de los apenas cien bañistas 
qne alcanzaba en lOOi en que l o s  encargamos de so direc-
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ción, y en cuya [echa, por cjeficiencia de lo í ser vicios, pedi­
mos su clnuaura oficial, que decretó inmediatamente el exi­
mio liombre.públifto, tan competoote inciiico como político, 
el Doctor D. Angel Pulido, Director general de Sanidad en­
tonces, se lia llegado en tan corto tiempo, ó sea en diez tem­
poradas, á la importante cifra de 1,672 bañisias.

P.ir disposición y  consejo nuestro, se elaboran \a.s Aguas 
Madn's eu esto establecimiento, en forma distinta que en el 
extranjero. Aquí se lian llevado á efecto grandes trabajos de 
cemento armado con extensas superficies de evaporación 
al aire libre y por medio de la acción solar, consiguiéndose 
con ello una atmósfera salina con yodo y bromo, que por las 
tardes respiran loa enfermos, tentados ó paseando, en los 
paseos qne existen entre las filas de estanques y balsas eva- 
poratorias.

Añadiendo para terminar, que la hidrología médica es­
pañola no ha permanecido lejos, y mucho menos aislada, del 
iiiovimienlo que han demostrado otras naciones de Europa, 
como se justifica con ei nñmpro inmenso de luminosas Me­
morias que reglamuitariamen’o escribe todos los años el 
Cuerpo de médicos-directores de baños, qne nadie lee por 
no ser impresas y publicadas por el Ministerio de la Gober­
nación, donde duermen sin que nadie se acuerde de ellas. 
Habiéndose logrado contadas veces armonizar los procedí 
mientos de explotación con les exigencias progresivas de la 
ciencia, por lo que muchos balnearios que han debido y 
podido alcanzar la más ella importancia i añilaría, han teni­
do un epílogo triste y  lamentable.

dr. jojé m orales
MóxUcO'Director del Balneario de MedÍDa del Campo.

Sección profesional
PROYECTO DE LEY DE SANIDAD

Sr. 1). Ramón Eerret.
Madrid.

Lsciñena (Zaragoza), 19 Mayo de 1911.
Muy eeüor mío y respetable compañero; Accediendo gus­

toso á la información que ustedes indican, por el Sr. Olmedí> 
lia, al Proyecto de ley para el servicio sanitario, me tomo 
la libertad de (aunque de escaso valor) remitir á ustedes 
lamía.

Y  vamos por partes;
Base 3.a Inspecciones sanitarias.

cLos pueblos menores de 3.000 habitantes, se agruparán 
para tener unocomán.»

Sucederá, que puede haber y habrá tres partidos médi­
cos, y como uno será el inspeclor, ¿quién se cuida de los de­
más Municipios? Nadie—porque no puede ser ni será—se 
cuidará del de su rejidonola, y nada más—porque hay mn- 
choB partidos médicos formados por cinco ó más pueblos, y 
tres partidos de éstos se necesitan para 3.000 habitantes en 
una zona de 70 á 30 kilómetros, con muchas dificultades 
del terreno, etc.—Tiene que ser por necesidad inspector 
cada uno eu eu partido ó dejar la Inspección para el siglo 
vinieute.

Y sigue: «Los inspectores municipales dependerán in- 
n.ediatamenlc de loa alcaldes.» Basta—y que no se nombre 
tal inspector, p( rque lo será de nombre, y que se guardo 
d e o tra  cosa; —serán lo que soib ahora, nada más. En los pue- 
blop, quíou manda primero ts el secieiario del Ayuntamien­
to, después algo el alcalde, y siguen todos los caciques; pero 
el m é d ic o  se guardará dü tomar una iniciativa, que el se- 
cieiario, etc., no le petdcnará y lleno la vacante asegurada 
para otro, no j agarle la titular, e tc , ftc.; en fin, que de este

modo estará el médico, como estamos, como ratón on boca
de gato.

En buen hora que el alcalde aea el presidente de la Jun­
ta de Sanidad; pero depender directamente de él el inspec­
tor... que no le nombren, y se evitará disgustos, traslados y 
todo lo que se pueda hacer contra él.

Bâ -e 7.a Facultativos titulares.
«Un médico litular y practicante por cada 300 familias 

pobres.» •
Por Dios, señor Ministro, que esto es muy grave. ¿No 

conoce su señoría la clasificación actual de partidos médi­
cos, que aunque algo le falta, está con bastante armonía? 
l300 familias indigentesi Pero, señor, si hay muchos partidos 
médicos que no tienen tantas familias; y en cada uno tiene 
que haber on número de familias, en relación al vecindario 
y á la cantidad de la litular, y las obligaciones que consi­
go lleva. ¿Es posible esto? No.

«Los nombramientos de médicos titulares se liarán por loa 
Ayuntamientos...» Muchas gracias, señor; para este viaje no 
se necesitan alforjas; es decir, senos pone como eetáhamos 
con el Reglamento de 1878. ¿No pueden ser nombrados por 
la Junta provincial de Sanidad con cargo inamovible?

Porque no ae crea que el titular debe ser á gusto del 
pueblo, eso ee una necedad. Hoy será á gusto de los qne al 
año siguiente será á disgusto. Sí, ó no; como estábamos ó 
como estamos, si no noS ponen mejor.

«Los contratos no podrán ser anulados.» En fin, como no 
sabemos el Reglamento que seguirá á la Ley, no digo nada.

Y  aunque mucho diría, vamos á otro punto.
El art 77 de la ley del Registro civil, y el 2.° del Re­

glamento de 1891, nos exigen muchos servicios gratuitos, y 
sobre todo comprobar y certificar y reconocer los cadáveres, 
gratis y con responsabilidad; esto es más grave de lo que pa­
rece; vivimos de la iguala, y en buen hora que esta obliga­
ción aea para las familias qne figuran en Beneficencia; pero 
que tengamos que reconocer y certificar gratis para uno con 
quien nada nos da, que no está igualado y quizás nos haya 
perjudicado, es muy grave; esto es la burla, el escarnio, etcé­
tera, mayor que ae puede hacer á los titulares Si no cobra­
mos, ¿con qué viviremos? Se necesita cambiar esto, forzar
y regularizar la iguala por vecinos, «niflcarla en toda la Na­
ción y hasta exigir un tanto por demora, porque nos hacen 
la burla y nadie nos atiende.

El decreto de 13 de Mayo de 1862 obliga á los titulares 
el artículo 15 á ser forenses; pero aunque marcamos nues­
tros derechos, ¿los cobramos? Jarais.

He tenido que asiatir á muchas causas criminales en los 
municipios, informar muchas veces eu los Júzgalos de 1.» 
iuetaiicia, etc., andar muchos kilómetrcs, buscar cabalgadu­
ra, pagar posadas, crearme mucb s eneuiigos por cumplir 
con mi deber; poro cobrar, eso no.

ReBumen; Entiendo que los médicos titulares deben ser 
inspectores de su partido, ¡cJepei-dientes en lodo, dando y 
contando con el alcalde y la Junta de Sanidad. Que los ti­
tulares deben ser nombrados por la Junta provincial de Sa­
nidad, con cargo inamovible, con deberes y derechos.

Que debe respetarse ó mejorar la actual elaaifi ación de 
partidoB y cuantía de las titúlales, como están, y ciar más 
fuerz i á la Instrucción en vez de quitarle, muque sus dota­
ciones sean pagadas por los Municipios. Que los practican­
tes deben acr nombrados por el médico, con anuencia del 
Municipio y según á todos convenga.

Que los trabajos de asistencia judicial local, de primera 
iiitlaiicia y Audiencia, deben serles retribuidos en propor­
ción de ellos, distancia y  coste de traslado, fonda y tiempo 
empleada.
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Qae no puede obligársele á ningún médico á prestar ser­

vicios sin retribución,
Y  que los reconocimientos y cerliíicadcs de defuLción 

(donde no hay encargados de este servicio) ¡e sean abonados 
por todos, excepto los acogidos á laBeneflceocia^ y qne al de- 
eigoar loa que le han de formar, sean oídos los profesores, 
etcétera, etc.

Y  dando lin (aunque mucho me queda), ruego á usted me 
dispense y se ofrece afectísimo compafiero y s. s. q. b. s. m.

Casiano SIEEKA.

Periódicos Médicos.
E N  ID IO M A  EX T H A N JEEO ; I. Seorecíón, proporción de eloraro 

aódioo y  reacción del endor,— II,  De la piopagaoión de las en- 
fermedAdoH por medio de los ineeotos inoouladoree de gérmenes.

1KHtsteiner, Vurzburg: Secreción, proporción de cloruro sódico y reacción del sudor.
La secreción del sudor está favorecida por la humedad 

atmósferica, las bebidas y los bafios calientes, la temperatu­
ra elevada del ambieute y el trabajo muscular. Las causas 
psíquicas juegan un importante papel. Cuanto mayor sea la 
cantidad segregada del sudor, tanto menor es la cantidad 
de orina, y viceversa. La cara es asiento preferente de la se­
creción del sudor, sigue después el brazo, y, por último, la 
pierna. La cantidad de cloruro sódico que el sudor contiene 
depende de que la secreción se verifique con mayor ó me­
nor rapidez. Cuanto mayor sea ésta, tanto mayor es la can­
tidad de cloruro sódico. En secreciones muy profusas, la 
proporción de sal se acerca al limite máximo. Los me­

dios sudoríficos ejercen sólo su infiuencia sobre la rapidez 
de la secreción. Si se ingiere más sal con la alimentación, 
entonces aparece mayor cantidad en el sudor, El más abun­
dante en sal, es el sudor de Ja cara, le sigue el del brazo y 
después el de la pierna. OrJinariameute, el sudor es ácido, 
siendo el más ácido el del brozo, síguele el de la oara, sien­
do el menos ácido el de la pierna.—(Beífi-a^eriír pathol. 
Anatomic und Allgemeinen Palhologie).

I ISchuberg y Kuhn: De la propagación de las enfermedades por medio de los insectos inoculadores de gérmenes.
Eatós autores han tratado de averiguar experimental- 

mente si loe tripanosomas y  los espirochetos pueden trans­
mitirse por la picadura de las moscas, y si es posiúle qne la 
propagación tenga lugar además cuando las moscas infecta- 
diw sean aplastadas sobre la piel del animal sometido al ex­
perimento. Para los ensayos se emplearon cultivos de sto- 
moxis. Con excepción de los tripanosomas de las ratas, se 
logró propagar todas las clases de tripanosomas empleadas 
(tripanosomas brucei, equiperdum, gambienee y también el 
espiroobeto obtrmeieri y de las gallinas) por medio de la pi­
cadura del stontoxia en animales de ensayo sanos. Por el 
aplastamiento de moscas infectadas sobre la pie! se llega á 
propagar la infección de ciertas enfermedades, como la fie­
bre recurrente. En estos casos, las moscas, uña vez que ha­
blan picado en el animal infectado, eran colocadas en un ani­
mal sano. Hasta qué punto es posible lainrección cuando ha 
transcurrido algún tiempo después de la succión, es asunto 
que aún no ee conoce.—(Arisifen aus dan OesiMdfieilaante). 
— N a v a b e o  C íI n o v a b .

__  Sección oficial.

MONTEPIO FACULTATIVO

ANUNCIO DE PENSIÓN
D. Francisco Fraga solicita pensión de jubilación por im- 

poeibilidad física,
Lo que se publica para conocimiento de la Sociedad y ó 

los efectos del Reglamento.
Madrid 18 de Mayo de 1911. — El Secretario general, 

Marín.
3

Variedades.
INSTITUTO NACIONAL DE HIGIENE DE ALFONSO XIII 

HADRID-FERRAZ, 98.
SUBSECOIÓN DE PARASITOLOGÍA Cobayas Inoculados de .trlpanosoma gambiensej, agente patógeno de la <enfermedad dei sueíioi.

La Comisión de este Instituto, que ha regresado hace 
poco do las posesiones españolas del Golfo de Guinea y que 
fuá enviada por el Ministerio de Estado al objeto do ditor-
rainar en aquellos territorios la existencia y difusión de la 
llamada «enfermedad dei sueño, ó «tripauosoiniasis huma­
na», ha podido traer á la Península abundante material de 
estudio, y en este Centro ha logrado transmitir á gran núme­
ro de animales de experimentación— monos, perros, conejos 
y cobayas—el parásito descubierto por DuUon y Casteilani, 
el iripanotoma ga7iibienae, agente patógeno de dicha terrible 
enfermedad,

Considerando nosotros de gran interés para los Centros 
docentes, en particular para las Cátedras de Patología gene­
ral, de Higiene, de Historia Natural, etc., y para loa Institu- 
tos bacteriológicos la poeibilidad de tener ejemplares vivos 
del parásito y por ende semilla apta para nuevas y repetidas 
inoculaciones, hemos establecido un turno periódico de in­
oculaciones que nos permite tener constantemente algunos 
animales de experiineutnción (cobayas) en condiciones de 
virulencia, con tr:panoBt>ma3 en la sangre periférica y , por 
tanto, dispuestos para la observación tnieroacópica y las in­
vestigaciones morfológicas y biológicas, terapéuticas, etc., á 
que quieran someterse.

Estamos, pues, en el caso de ofrecer á nuestros compa­
ñeros, á loa jefes de Laboratorios, á los catedráticos de la 
Facultades de Medicina, á cuantos se intereseu del estudio 
del tripanosoma qne produce la «enfermedad del sueño», co­
bayas inoculados y virulentos, con parásitos en la sangre 
periférica y con garantía de resultado positivo por las suce­
sivas inoculaciones á otros animales de experimentación.

Para ello recomendamos vivamente á nuestros compro, 
fesores que escojan en particular los perros jóvenes, cacho­
rros de tres 6 cuatro meses de edad, ios cuales nos ban dado 
resultados inmejorables por su receptividad, la abundancia 
de las formas de tripanosoma que suelen presejitar en la 
sangro periférica A los quince ó veinticinco días de la in­
oculación (subcutánea), y al propio tiempo lu persistencia 
de los parásitos.

Aconsejamos que en cuanto se reciba el cobaya qne 
lleva la semilla, se baga la inoculación en el perro. Acon­
tece, en efecto, con alguna frecuencia, que loe cobayas, 
aunque sometidos á estricta vigilancia acerca del perío­
do de aparición de loa tripanosomas en la sangre peri­
férica, y enviados, por tanto, en momento oportuno para
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tener las mavoree garantías posibles <le qne presenten los 
parásitos al examen hecnatológico directo, sin embargo, den 
¡PBUltado negativo. El observador no debe dudar en estos 
casos un solo momento acerca de la existencia de los pará­
sitos. Todos los cobayas que nosotros 2¡rcsentamos, para el fin 
de que se habla en esta nota, han preparado ciertamente pa­
rásitos (tripanosoina yambiense) en repetí ios exámenes y han 
dado ya resultado positivo en nuevas inoculaciones. Lo que 
sucede es que las formas normales, típicas, de tripanosomae 
ribtea en el plasma, pueden desaparecer durante cierto tiem­
po, y sin embargo, la sangre del animal’ ser todavía virulen. 
ta y transmitir el tripanosoma con todos sus caracteres á 
loe nuevos animales inoculados.

El examen de la sangre de los cobayas se hará extrayen­
do una gota per punción (con lanceta) del borde de la oreja. 
Las nuevas inocnlaeiones se harán extrayendo pocos milíme­
tros cúbicos (son suficientes pocas gotas para infectar un pe­
rro) de un vaso cortado, y recogiendo la sangre en igual 
cantidad de solución de citrato sódico al 2 por 100, que im­
pide la coagulación y no ejerce acción nociva sobre los tri- 
panosomas.

Loe pedidos de cobayas infectados de tripanosoma gam- 
iitcnse serán servidos á los cuatro días después de recibidos. 
—V.o B.®—S  direcíor, S. R. Caja!.— H  j« /e  de la Subsecdón, 
(i. Pittaluga.

Precio de cada cobaya inoculado, 25 pesetas.

Gaceta tfe la salud pública.
E stad o  sa n ita r io  de M adrid.

Altura barométrica máxima, 709,28, mínima, 701,20; tem­
peratura máxima, 27o,7; mínima, i°,2\ vientos dominantes:
NE, N y E . .  ̂ ^

En la semana última han continuado predominando en 
esta villa las enfermedades del aparato respiratorio, desde 
las anginas tonsilarcs y faríngeas, que han sido muy fre­
cuentes hasta las neumonías y  bronooneumonías, habien­
do dado también buen contingente á la enfermería las bron­
quitis agudas. Los padecimientos hepáticos y las coliuacilo- 
sis hanse presentado en buen número, é igualmente los 
reumatismos musculares y articulares. La mortalidad no ha 
aumentado.

En loa niños hay casos de sarampión, escarlatina y 
viruela.

C r ó n i c a s .

Información parlamentaria. -L a  Con isióu del Senado en 
cargada de dar dictamen sobre el proyecto de ley de bases 
para la formación de una ley de Sanidad ha acordado, al 
conatituiree, abrir una información pública, oral y escrita, 
por espacio de veinte días, á contar desde el lunes pasado, 
22 del corriente Mayo. Esta información se hace en la Sec­
ción primera del Senado, todos los días lectivos, á las cuatro 
de la tarde, con objeto de oir ácuantos deseen hacer obser­
vaciones á dicho proyecto; y la Comisión ruega á los seño- 
roa informantes que no empleen más de media hora en sus 
discursos y que presenten por escrito sus conclusiones.

Comisión ds la ley de Sanidad. -  El señor Dávila tenundó 
el cargo de individuo de la Comisión del Senado que entien­
de en el proyecto relativo ó servidos de Sanid^, y para 
reemplazarle, la Sección quinta ha nombrado á D. Marcial 
Taboada, vicepresidente del Consejo de Sanidad.

El Sr. Taboa ia es peritísimo en materia sanitaria.
Memoria estimabls.-Nuestro distinguido amigo el Uos 

tra lo y laborio.so Dr. D, Eraiicisco de Cortejaieiia. presiden 
te del Comité organizador en España y delegado del Gobier 
no en el I I  Congreso intertiacional de enfermedades pro/esio 
nales, reunido en Bruselas en Septiembre de 1910, ha publi 
cado una Memoria, dirigida al M nisl.ro de Iiistrucoión Pú­
blica que contiene relación sucinta de lo más saliente de 
ios trabajos en que se ha ocupado el referido Congieso in- 
ternacionu!.

El Dr. Cortejarena ha cumplido esta vez, como cumplid

siempre en análogas circunstancias, el deber contraídb al 
aceptar la representación de España en el citado Congreso, 
y lo hace muy satisfactoriamente. Merece, pues, el ilustre 
doctor, plácemes sinceios por el afán con que se consagra, 
más hace de medio siglo, á enaltecer en esos certámenes in- 
ternacíoiialea el nombre de la patria y el de la medicina es- 
pañ )la y la diligencia que pone en dar cuenta á sus compa­
triotas del valor y de la genuina significa dón de tales Con­
gresos.

Hidroloflía médica.—Por dimisión del ilustrado D- Enri­
que Doz, d.rector de los Anafes de la Sociedad Española de 
Hidrología médica, la nueva redacción de este periódico se 
compondrá de los Sres. Fernández Campa, director; Alei- 
xandre, secretario de la redacción, y redactores, los señores 
Millarue’o, Buylla, Vigü, Isla, López González y Fernández 
Ch-'ca.

El discurso del Dr. D. Angel Nieto, li-ído en la sesión 
aniversario de la Sociedad, merece lo la clase de elogios, que 
con gusto Is tributamos nosotros.

Obituario.—Con hondapena participamos á nuestros lec­
tores la defunción ocurrida en Lorcal (Almería) de don 
Eduardo Lerans Caparróa, ilustrado médico forense de Ma­
drid y Director que fué de La Correspondencia Médica-, en 
Madrid la de D. Felipe Farinóe, cuyos trabajos sobre fotote­
rapia BOU bien conocidos de nuestros lectores, y en San Se­
bastián (Guipúzcoa) la de D. Julián IJsandizaga, inspector 
de salubridad que fué duruntc más de treinta años, y la de 
D. Joaquín Carrión y Garagares, presidente que fué de la 
Diputación provincial.

Otro periódico.—Hemos vecibido los dos primeros núme­
ros del periódico Guipúzcoa Médica, órgano de ias profesio­
nes sanitarias de Guipúzcoa, por el cual nos informamos de 
que la nueva Junta del Colegio de Médicos está formada 
por los señores siguientes; D. Tomás Maiz, D. Vicente Aris- 
tegoi, D. Fernando Tamés, D. Felipe Errandonea, D. Jacin­
to Ezcurdia y D. Ignacio Arin.

Al periódico y á la Junta enviamos cariñoso saludo.
Enlace.—Ha contraído matrimonio en Alhama de Aliii • 

ría el distinguido módico de la Beneficencia municipal 
Tabernas, D. Rafael Nevado Reqnena.

Enviamos nuestra enhorabuena á tan estimado compa­
ñero y á la familia de la novia.

Pensiones.—El Ministerio de Inslrucción Pública ha con­
cedido las siguientes pensiones:

A D. Jorge Francisco Tello y Muñoz, Auxiliar de la Fa­
cultad de Medicina de ia Universidad Central, siete meses, 
para estudiar Anatomía patológica en Alemania, con 350 
pesetas mensuales, 500 para viajes y 300 para matrículas.

A D. Teófilo Hernando y Ortega, Auxiliar de la Facul­
tad de Medicina de la Universidad Central, seis meses, para 
estudiar Farmacología en Alemania, con 360 pesetas men­
s u a l e s ,  600 para viajes y 200 para matrículas.

A D, Pedro Carrasco Garrorena, Auxiliar do la Facultad 
do Ciencias de la Universidad Central, dos meses, para es­
tudios de Astrofísica en Inglaterra, con 360 pesetas mensua­
les, 600 para viajes y 300 para matrículas.

A D. Juan López Suárez, un año, para estudios de Quí­
mica fisiológica en Alemania y Rusia, con 350 pesetas men­
suales, 700 para viajes y 300 para matriculas.

Inspector de servicios.—Por Real orden de 11 de Abril
publicada en la Gaceta de estos días y en virtu 1 del concur­
so anunciado con la de 21 de Marzo último, lia sido nom­
brado. previo informe del Real Consejo de Sanidad y con 
arreglo á lo dispuesto por Rea 1 decreto de 8 de Enero 
de 1910, para el cargo de Inspoitor de servicios de Sanidad 
exterior, D. Tomás Agalló Viliasoñor, que venía ejerciendo 
el empleo de Director -cédico de la Estación sanitaria del 
puerto de Huelvs.

Defunción.—Con pena participamos á nuestros lectores 
la defuución del Exemo, Sr. D. Cesáioo Fernández Losada,
i u < p e i - t o r  médico de i-rimeruclasedela Reserva del E M G.
Desde hace tiempo vivía aclinnoso y enfermo en su tierra 
natal de Galicia, y ha muerto recientemente en Barcelona.

Fgó ol Dr. Losada una de las figuras más brillantes que
en BU tiempo tuvo la Sanidad Militar española. A  poco de
comenzar su carrera militar asistió á la guerra de Africado 
1860, y ya se distinguió en ella como cirujano experto, te­
niendo la suerte de curar de sus heridas á ano de los jefes 
moros más ioaporlantee del ejército del Sultán.

Aunque era hombre de cultura extensa y de aptitudes va-
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rine, BU vocauion principal fué la Cirugíre militar, y á sus ein- 
golares éxitos en cate eentido debió la mayor parte de bhb 
trianfos profeBionales, y  el haber desempeñado con brillan­
tez la enseñanza do la Cirugia operatoria en la primera Ac i- 
dt-mia Médico militar creada en 1877.

Fué funilador del Instituto AnatomopatoWgico del Cuer­
po y de 8u museo adjunto; instituciones ambas que furroa 
el gHriTien del actual Instituto de Higiene Miiilar.

Como cirujano eminente, ofrecía la particularidad de 
que, movido de bus idoae de limpiezi y pulcritud, tuvo el 
instinto de la aseps'a quirúrgica, en una época en que la 
ideae lislor anas apenas ai se abrían paso entre los cirnjam s 
e«ip8fi lee. Sus éxitos operator'os erau extraordinario?, por 
ol alte de sus manos y la limpieza con que opi raba y cuida- 
1 a rio los más pequeños delallea de la técnica,

OesoiM]» ñó con gran acierto ó inleligcncia a'tos cargos 
ilciiiro del OiiOMio, siendo el último y más importante de 
todos el ds la .lelaiura de ios servicios sanitarios en ia últi­
ma guerra de Cuba,

lUcBi niite en paz el ilustre Dr. Losada!
Comisión permanente de los Congresos internacionales - -  

I.a priinera reunión de la Comisión permanente de loe Con­
gresos iiiternaciouales de Medicina se ha celebrado en Lon­
dres ti 21 de Abril último en el Real Colegio de Módico» bajo 
la ¡iie idencia del Ur. F, W. Prtvy. ‘

So lo echó la petición de nombrar delegados para dí.lia 
Comisión al Canadá y á Polonia; se desechó también la pe- 
t ción de que se incluyeran entre loe idiomas oficiales de 
loi Congresos el español y el eeperínto. Igualmente fué des- 
Hcl a la la |iPticioii de 1* Federación dentar,a inteinac¡< n»l 
de q le se admjlirra en los Uoiigres-is á los denti-tas qoeiio 
po leen el titulo de doctor en Medicina

Kl Cingn-sn de Loiidics 80 reuiiiiá dei (1 ai 12 de Agos­
to de 1013 y será presidido por Sir Tnomaa Barí nv.

Actas notables.—Hemos recibido las Actasdemo-sifi/o- 
<7)-(jyícav publicadas por la Sociedad Española deDermaio- 
logia y Sifiliografía. Contienen los trabajos aceña del 606 
presentadoa por los Brea. Quintana, Cas eli, Serrano, Scinz 
de Aja, Azúa, Sampelayo y Coviea, en las seeionee de Oc­
tubre, Noviembre, Dic embre, Enero y  Febrero.

Opositores.^Nombrado por Rea] orden de 7 de Marzo de 
corriente año.iiiserta en la Grtcefa del 13, el Tribuna! que ha 
de juzgar lae opnaiciouee á la Cátedra de Parasitologia y Pu 
tolugía tropical del Doctorado de la Fiicullad de Medicina, la 
Subsecretaría del Miuislerio hace público para conocimien­
to de los interesados;

1.» Que dentro del término legal se han presentado lae 
¡nstanciae de loe aspirantes que siguen: D. Pedro Mayoral 
D. Claudio Síla, D. Gustavo Pifaltiga, D. Luis López aacco’ 
me, D-Esteban Esparza, I), José González del Campo don 
José Velasco, D. Gabriel Ferret. ‘  ’

2-0 Que ilesd-i el (Ha en que se inserteen la Gacefreet pre
senté anuncio (22 Mayo), comenzará á contarse el térm'ino 
á que se refieren loa artículos U  y 16 del Reglamento de 8 de 
Abril de 1910.

SOLUCION 3 ENEDICTC
gi(cero*fO S Tato  ota c a l c u h  CREOSOTAD
Preparación la mée racional para curar la tuberculosi? 

broii'juitis, caiarroo crónicoe, infecciones gripalea, eiifernie- 
dades consuntivas, inapetencia, debilidad general, postra 
ción nerviosa, neurastenia, impotencia, enfermedaites men­
tales, caries, raquitismo, escrofalismo, etc. F rasco » 2  50  
p e s e t a s . Farmacia del Dr. Benedicto, San Bernardo’ 41 
.Madrid. ’

O Z E N I N A Medicamento empleado con 
éxito en el Iratamiento y cu 
ración de la ozena (fetidez 
del aliento).

Limpia las fosas nasales de 
mucoBÍdades y costras mal 
olientes, tonifica la mucosa 
oaso-faríngea y restablece eu 
funcionalidad

V I D A R T
0 4  v e n ta  e n  la a  F a rm a c ia t , y  e n  a l O ép á a lto  .da lo a  Sraa . P 4 ra t  U a rtin  

y a la a e o  y  C o m p a ñ ía . A lc a lá ,  7 , '

i  ^  hombres

 ̂ 0 . p o f los Ministerios de
PREVIO INFORME DE LA JUNTA SUPERIOR FACULTATIVA OE SANIOAO

-----RiemiíKDADOS POR U RUI ACADEMIA DE MEDICIRA DE GRANADA____
CORlRIRNEDliTlirn'l (tas migtD atro riDióneipIuila Imiadíía (ifidua 4c I N D I S P O S I C I O N E S  D E L  T U B O  D I G E S T I V O  

VóDjItos y dUrrtis de ios Tísicos, de los Viejos, de los NíSos 
C Ó L E R A p  T I F U S ,  D I S E N T E R I A ,

VÓMITOS DE I.AS EMBAHAZADAS Y DE LOS NIÑOS 
C A T A R R O S  Y  Ú L C E R A S  D E L  E S T Ó M A G O  

PIROXIS CON ERUPTOS FÉTIOOS 
REUMATISMO Y AFECCIONES HÚMEDAS DE LA PIEL.

A cadi i3ii de papeles é de comprimidos debe acompañar ua folleto.

JliL,

HISTOGENO LLOPIS
eS el agente uiáci efirer 

para combatir la 
T u b e r c u lo s is  

D iab etes. 
Anem ia

y e n fe r m e d a d e s  
co n su n tiv as

en
g en era l.

blatá Reí proclama-lc, I 
por la Clase Médica.

Pidan muattrat gratli a 
L  Llopit, Parraz, 3. MADRID

1^011 el |ire-eiUe número rej artiri.oN un ST|ileineiita, ciiyu 
^  leruirj recc-iiieiidaiuo’-, sobro B rom oglid in e  y Y o -  
d og lid in e , del Pr. D, Aiuusiii Boroeiiii de Btiruu cma

Ir o g u e r ia , traspaso urgenle droguería-) erfumerla, Rh- 
'  2ón. Magdalena, 3ü, bajo.

r
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RESFRIADOS !

BRONQUITIS; 
CATARRO i 

ASMA

.u j t íA ijw n  stm jtvü A

EMULSIÓN MARCHAIS
al Creosota y  Glicerofosfato de cal,

DE MARCHAIS (FRANCIA)
Ds B A (t aacbRradAS U lA ft «n  uha Mea da biiaiiA

E p i l e p s i a  H !

G RAJEAS GEtlNEAU

Es con la mayor 
franqueza, con la más

grande lealtad que” sín tener la 
pretensión de curar á todos los
epilépticos recomendamos las ________________________________________
las que durante treinta años han dado a su autor grandes satisfacciones, 
le han valido agradecimientos é inalterahie amistad de muchos 
en ferm os; G ra je a s  q u e  s ie m p r e  e n  lo s  c a s o s  o rd in a r io s  
l le v a n  c o n  e lla s  la  p o s ib i l id a d  d e  tr iu n fo  ó  a l m e n o s  la  
c e r te z a  de u n a  m e jo r ía  e n  lo s  c a s o s  d if íc ile s .

«J. HIOUSHIER, 3CEAU X, Seine (France) y «a todat lii fírOMlii.

lObAtOSE GALBRUN
IODO FISIOLOCICO, SOLUBLE, ASIMILABLE

Ua lO D A LO Se e s  (.A C n ICA SOUUCldN TITULADA OEL PEPTONIODOComblnaoldQ dlrtcta  ̂completftmeac« estable del I o d o  coa Je P e f^ iQ iia ,
OEdCueiSRTA BN ^896 P O H  B t  GALBRUN, DOCTOR BN FARMACIA.OomunlQtcHtt $i/ XiH* Congnto InWntdonal de Uedidna, Parts f900

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

Veinte ftotaft ZODALOSU cbrao C'imo un gremo toduro elcallooi Dot» MeptAe; Claco & veinte gotea prtin Njfioa; diez á dncueiiU gotea pera AduHoe.
P s d i r  P o l l i t o  s o b r o  í a  lodoterapia fistológloa por $1 Peptoniodo.LABORATORto GALSRUN, 18, nu- Ob̂ rksmpt, PARIS “ “

C u r s o  d e  v a c a c i o n e s ,  —Doce lecciones eobre la tubercnloijiti on loa 
Imeai'S do laa arliculaciouea y oii lo} ganglioa, por el Dr. Méiiard, cirujano 

I jefe; Dr. Andriou y Dr, Calré, cinijuiine ayudantes.
l'lstaa leccionea tanilrán lugar del 7 al 20 de Ag pato acompuñaiiiia pie pre 

I Bunlai inn de eiifeniios y examen da piezsu.
Precio del curao 50 fiancos.
Se puedo ba ler la iiiacrtpcióii por carta dirigida al Dr. Calvé ó al Dr. Aii- 

I drieu.
B E R C K - P L A G E  ( P a s - d e - C a l a i s )  F r a n c i a . S

Método de O rtografía .
Esto herinoao y útilísimo libro, indiipenaablo para evitar fác i mente vergon- 

70sas (altas en la escritura, acaba de publicarlo el Dr. J. Martínez Mier; edi­
ción ilustrada muy superior á las anteriores, que ya fueron declaradas de texto 
|i‘ir distintas Relies órdenes para liis Escnelss públicas y para las ensefianziis 
leg'inentales de Infantería y Caballería. Está basado eii las mc-denias reglan y 
nsus de la Academia Española, y dirigido especialmente á enmendar por mod >s 
sencillos las incorrecciones de palabra, ó escritas, de tn los los palee.s donde se 
habla ospañril. Lo completan más de 00 prácticas de escritura cowecta, luterc- 
rantes ob.«ervacioneB linailísticas históricas sobre io.s fuiidsinentos de la Orto­
grafía y bobre 1 s leiiiuajüs regionales dps Kepafta, listas de barbarismos, gali 
cisinos y otros vicios do ienguaje, y uu copioso VOOABULARIO DE LAS PA­
LABRAS lU'l ESCRITURA DUDOSA para rcai’lver oii el aato cualquier diidi. 
pSs vendo á :i pesetas, y encuadernado á 2,50, en la librería de San Martin, Puer­
ta del Sol, 8, y en las principales de -Madrid y provincias.

V a c a n t e s .

Salmeroneiilos (^Cuenea).—Por renun­
cia dtl que la venía di sempeñando, se 
baila vacante y servida en la actualidad 
interinamente la plaza de médico titular 
de esta villa, dotada con el sueldo anual 
de 1.000 pesetas, pagadas del presupues­
to municipal por irimestrea vencidos 
por la asistencia médica gratuita de 11 
familias clasificadas como pobres. El f o- 
licitanto agraciado podrá contratar par­
ticularmente con los vecinos de la loca­
lidad que lo tengan por conveniente, 
cuyo vecindario asciende á 160 próxima­
mente. Los aspirantes á dicha plaza que 
reúnan las condiciones legales para ser­
virla en propiedad, á cuyo fin se anun­
cia, presentarán sus solicitudes ante 
esta Alcaldía durante el plazo de treinta 
días (-B. O. del 19 de Mayo).—El alcalde, 
iStwiórt Regidor.

IndicaeioMa. — Partido judicial de 
Priego; villa con Aynntam'ento de 662 
habitantes, á 18 kilómetros de Priego y 
38 de Huete, que es la estación más 
próxima; tiene un agregado.

Romaneos {Qvadalajara).— 'Por tras­
ladarse á otro punto el que la desempe­
ña en la actualidad, se halla vacante des­
de 1.® de Julio próximo, la plaza de mó­
dico titular de esta villa, i'on el sueldo 
anual de 150 pesetas, pagadas por trí- 
mestes Vencidos Las gualas que produce 
este vecindario, son 180 fanegas de trigo 
de buena especie, cobradas eu ia próxi­
ma recolección (Septiembre) por el agra­
ciado, quedando en libertad para contra­
tar con el inmediato pueblo de Archilla, 
que en la actualidad está servido por on 
ministrante, distante 2 kilómetros de 
esta localidad. Los aspirantes presenta­
rán sus solicitudes á esta Alcaldía debi­
damente documentadas hasta el 20 de 
Junio próximo.— El alcalde. Bernardo 
Hernández.

Indicaciones. — Partido jud.cial de 
Ürihuega; villa con Ayunlamiento de 
666 habitantes, á 10 kilómetros de Bri- 
buega;-la estación más próxima, Guada- 
lajara, á 28 kilómetros.

n  > es
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Estafeta de partidos.

En los periódicos profesionales se anunciará de nuevo 
estos días la vacante de la plaza de médico titular de Salme­
rón (Guadalajara), á propósito de la cual tenemos que llamar 
la atención de los compafieros qiiu piensen solicitarla. El 
Ayuntamiento de dicho pueblo adeuda al último compañe­
ro que lia desempeñado dieba plaza, D, Julián Miguel Vela, 
la friolera de 1.975 pesetas de Beneñcencia, por cuya razón 
ha tenido que abandonar la población; y á los compañeros 
anteriores á éste, en un periodo de veinte años á está parte, 
también se lea deben crecidas cantidades por igual concep­
to, sio que hayan dado resultado las diferentes reclamacio­
nes hechas por los interesados al gobernador civil de la 
provincia. Conviene que nadie se deje sorprender fácilmen­
te por las promesas que puedan hacerle. Para más detalles 
pueden dirigirse al presidente de la Asociación de titulares 
del partido de Sacedón,D. Jaime Ilianes, residente en Esca- 
milla (Guadalajara).

—Eos manifiestan que la titular de Pozo de Almoguera 
(Guadalajara), dotada con 1 000 pesetas, no es posible 
desempeñarla por ser uu pueblo de pequeño vecindario 
(60 vecinos escasos), muy malas aguas y peores vías de 
comunicación, teniendo que vivir el médico completamente 
aislado, lo que se avisa á los compafieros qne piensen soli­
citar dicha titular.

Vacantes.
VáldefuinUs (Saíamanea).—Por renuncia espontánea del 

que la desempeñaba, se baila vacante la plaza de médico ti­
tular (le este pueblo, con el sueldo anual de 800 pesetas, pa­
gadas por trimestres vencidos, y además puede contratar con 
250 vecinos acomodados, que ab;>nan 1.960 pesetas, que 
hacen un total de 2 760 pesetas, la iguala también por tri­
mestres vencidos, respondiendo el Ayuntamiento de ¡a pri­
mera cantidad; de la iguala de los vecinos acomodados, tres 
mayores contribayentes á satisfacción del médico, no pu- 
diendo satisfacer mayor cantidad por la emigración al ex­
tranjero. Solicitudes por treinta días (B. O. del 14 de Mayo). 
—El alcalde, Jesús Martin.

Indicaciones. -Partido judicial de Ciudad Rodrigo; lugar 
de 1.033 habitantes, á 11,1 kilómetros de Béjar.

La Almarcha {Caenci) —Por dimisión del que la desem­
peñaba, se halla vacante la plaza de médico titular de esta 
villa, dotada con el sueldo anual de 750 pesetas paga­
das por trimestres vencidos, del presupuesto municipal. 
El que resulte elegido puede contratar el igualatorio de 
las personas pudientes, que asciende á 1.760 pesetas, paga­
das ta ubién por trimestres vencidos. Los que se crean ador­
nados de los requisitos legsl-'B presentarán sus solicitudes 
debidamente documentadas ante esta Alcaldía eu el precieo 
términ ¡ de treinta dias, contados desde el siguiente al en 
que aparezca inserto el presente anuncio (B. O. del 3 de 
Slayo).—El alcalde, Celestino Mena.

IndieacioneB.—Partido jud’Cial de San Clemente; villa 
con Ayuntamiento de 901 habitantes, á 30 kilómetros de 
San Clemente y 63 de Villariobledo, que es la estación más 
próxima.

I'ii ntcs (le Carvajal (León) -P or  di-función del que la 
desempeñaba, so halla vacante la plaza de médico titular de 
este Ayuntamiento, con la dotación anual de 600 pesetas, 
pagadas por cuenta del presupuesto municipal y trimestres 
vencidos, por la asistencia de 12 familias pobres y demás 
obligaciones inherentes al cargo. Los aspirantes dirigirán 
sus solicitudes al Ayuntamiento en el plazo de treinta días 
(B. O. del 8 de Mayo). Hay 130 vecinos con quienes podrá 
el agraciado contratar igiinlae, que se pagan en especie de 
trigo de buena calidad, y que con las 500 pesetas dichas ob­
tendrá, próximamente, el haber anual de 2.600 pesetas. La 
distancia que me lia entro los dos pueblos os de un kilóme­
tro.— El alca’de, Uenceslao Moran.

iTulicaciones.—Partido judicial de Valencia de San Juan; 
villa con Ayuntamiento de 592 hahitautes, á 16 k'lóinetroS 
de Valencia de San Juan y 34 de PalanquinoH, que es la es­
tación más próxima; carretera á Palanquines; tiene na agre 
gado á un kilómetro.

Belinchán ¡ Cuenco). —Por traslado al Corral de Almaguer 
del que la desempeñaba, se halla vacante U plaza de m édi­

co titular é inspector municipal de este pueblo, dotada con 
999 pesetas anuales, pagadas por trimeelres vencidos del 
presupuesto municipal, por la asistencia de cincuenta fami­
lias pobies Además, el agraciado puede hacer contratas con 

.las 270 familias pudientes, que le producirán unas 2.000 pe­
setas. Los señores médicos que deseen adquirir d'cha plaza 
dirigirán BUS solicitudes decumentadae á esta Alcaldía en 
el plazo de treinta días (B. O. del 8 de Mayo),—El alcalde, 
Zacarías Garda.

Indicadones.— Partido judicial de Taiaucip; villa con 
Ayuntamiento de 1 211 habitantes, á siete kilómetros deTa- 
rancón, cuya estación es la más próxima.

San Justo de la Vega (.León).—Se halla vacante la plaza 
(le médico de Beneficencia de este Ayuntamiento, con la do­
tación anual de 1.000 pesetas, que percibirá del presupues­
to municipal por trimestres vencidos, con la obligación do 
asistir á 100 familias pobres, hacer los reconocimientos de 
quintas, fijar su residencia eri el pueblo de San Justo y no 
pernoctar fuera del municipio ein previa autorización, pu- 
diendo igualarse hasta con 610 vecinos pudientes. Soticitu- 
des en esta Alcaldía en término de treinta días (B . 0. del 
16 de Mayo).— El alcalde, Lucio Abad,

JníííCficíones,—Partido judicial de Astorga; lugar con 
Ayuntamiento de 2.710 habitantes, á 3 kilómetros deAstor- 
ga, que es la estación más próxima.

Friera de Valverde (Zamora).—Por acuerdo do este Ayun­
tamiento de mi presidencia, se anuncia la vacante de la 
plaza de médico titula!- de este pueblo para proveerla en pro­
piedad, con la dotación anual de 100 pesetas, pagadas por 
trimestres vencidos. Los que deseen solicitarla presentarán 
sus instancias en la Secretaría de este Ayuntamiento en el 
plazo de treinta días (B, O. del 15 de Mayo).—El alcalde, 
Ambrosio Alu7iso.

Indicaciows. — PúTÜdo judicial de Alcafiicee; lugar de 626 
hab tantee, á 60 kilómetros de Alcañices y 14 de Benavente, 
que es la estación más próxima.

Baleira (Lugo), —Vacante por renuncia de! que la desem­
peñaba la plaza de médico titular de este Ayuntamiento, do­
lada con el sueldo anual de 908 pesetas, para la asistencia 
gratuita de 300 familias pobres, esta Junta municipal de 
asociados acordó eu seslóa anunciarla á concurso para su 
provisión en propiedad con arreglo á la loetriiccióu general 
de ¡Sanidad y al Reglamento clol Cuerpo de Médicos titula­
res por espacio de treinta dias (B . O. del 17 de Mayo).—El 
alcalde, Angel A. Pillado.

Indicaciones.—Partido judicial de Foiisagrada; Ayunti- 
miento de 4.771 habitantes, compuesto de las parroquias si­
guí mtes: Cadabo; lugar de 60t habitantes, donde reside el 
Ayuntamiento, á 31 kilómetros de Fon^agrada; tiene 11 pa 
rroquiae más, siendo la menor y mayor distancia de éstas 2 
y 11,4 kilómetros, respectivamente.

Val de San Lorenzo (León).—Por acuerdo de la Junta 
municipal y conocimiento previo de la patronal de médicos 
respectiva, se anuncia la vacante de la plaza de médico ti­
tular de este Ayuntamiento por treinta días, y  sueldo anual 
de 1.600 pesetas, pagadas por trimestree, con la obligación 
(le asistir á 45 familias pobres, residencia y demás anejos 
servicios sanitarios. Los aspirantes presentarán sus solici­
tudes en esta Alcaldía en dicho plazo y  debí lamente docu­
mentadas (B. O. del 17 de Mayo).— El alcalde, Gregorio 
Manrique.

Lidicaciones. Partido judicial de Aslorga; lugar con 
Ayuntamiento de 1.769 habitantes, á 5,6 kilómetros de la 
estación de Astorga,

San Cristóbal de la Polantera (León). Por falta da salud 
y reiinncia del que la desempeñaba, se anuncia vacante la 
plaza de médico de Beneficencia municipal de este Ayunta­
miento, dotada con el sueldo anual de 1.000 pesetas, paga­
das por trimestres vencidos de los fondos municipales, y 
con la obligación de asistir á 106 familias pobres, cuya lista 
le será facilitada al efecto, podiendo además cuiivenir las 
igualas con los demás vecinos pudientes del referido inuni- 
ci|iio. Solicitudes documentadas en el término de treinta 
días, en esta Alcaidía (B. O, del 17 de Mayo).—El alcalde, 
Adrián Marivnez.

/ndicnciOMes --Partido judicial de La Bafieza; lugar con 
AyuutHinieuto do 1.837 habitantes, á 11 kilómetros de La 
Bañeza y 6 de Veguelina, que es la estacióti más próxima; 
tiene 6 agregados.

E, TEODOUO, impresor, Glorieta lio Embajadorea, núm. 1,

h í
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GENIO MÉDICO-liUmURGICC —  — —  §5Y Publica una BibliotecaX j A  C O R R K 8 P O N D 3 S N O I A  M É D I C A  ¡ sumamente económica.
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P U N D A D O B K S

SEÑORES DELGRÁS, ESCOLAR, MÉNDEZ ÁLVARO, TEiADA Y ESPAÑA Y NIETO Y SERRANO
Pteclea de euecr!¡iel6n de EL SIGLO 

■ adrid: 3 peeeiiu trimestre. 
Provínolas: 4 pesetas trimestre,

6 semestre, 7 IS  el año. 
Extranjero y Ultramar: 20 pesetas.

PBOPIETABIOS] , Ram ón S e r r e l - D .  Garlos María C o r t e o - 8 .Angel Pulido.
DIRECTOR GERENTE

D .  R A M Ó N  S E R R E T

Prscios de suscripción de li BIBLIOTECA I 
Haoo grandes rebajas en las 

obras qne pnblioa k  los scooripto-1 
res de El SI^Io jllvtllcn. |

13 8

t i

t MARSYLE CLIN ^
Cacodllato <¡t Protoxltio ne Hierro.

U ñ t  ti% íl9  m e i f á  ffi ( ¡ e i t  p c f  d l t  e o ^ r t lp c f• d t I H ié r r o  t i  m ín im u m
d é  o i i d t t i d n  y  i  9 ' O t  d é  i t i d o  c i é o d U i t o ,

G o t a s  de M a r s y l e  C l i n
6 foUf oóotióooa Ô OlSd» Uóriytó.

G l ó b u l o s  de M a r s y l e  C l i n
O'OtS de Karsyle por GlObulO.

B  T u b o s  de M a r s y l e  Clinpuelnyece. hlpodérmlcas.
&  Begr. d» MtrayJa por centim. eáblca.
i^fci^CLlN  C>*. ao, Pue des Tosads-St-J > c g i iPAPIS

rCACODILATO.SOSA CLINl
Arsénico at estado orídn/co.

I G l0 t3 S  G llIX  6 |OUl 600tt»Q»Q
1 ofr. dt Otcodilfttó d« Soti poro. I

G l ó b u l o s  C l i n
1 cgr, dt CaoodUóto dó 8oia puro par 016bulo« I 

T u b o s  eiterílizados C l i n  pm Inyecciones hlpodérmlcas. I
5cor. de Caoodllato de Soea puro per ceQLim. rúbiro, | 

CLIN A  C", 30, Rus dea FoSB«e-St âoqu«e. PARIS S5!|

_  Ul , ^
FinOBU <11 tlBICSI ll!

P IL D O R A S_ ]>ii, oocroB - - -

D E H A U T
e s  p vm e 

ootítobeanea porgarse, casado/ol
aecesitan. JVo t e m e n  e l  asco a i  ei| 
c a u s a o o i o i p o r q u e ,  cootralofuesu-l 
cede con los demas pareantes, estel 
no obra b i e n  s i n o  cuando se tomal 
c o a  b a e a o B a U m e a  o sy b e b ib a s fo M  
t i t i c a n i e s ,  c u a t e !  v i n o ,  e l  c a t é ,  e l  td-l 
C a d a  c u a l  e s o .  g e , p a r a p u r g a r s e , l a t
bora j l a  comida quem as le convie*! 
ueo, s e g ú n  sus ocupacíones.Comol 
el eausancíoqrue Ja p urga  oeasioaaí 
queda c o m p l e t a m e n t e  anu lador  
' por e l  e l e c t o  d e  ¡ a  buena a l i - í  

mentación e m p l e a d a ,  uno a e r
. d e c i d e  í á c i l m e a t e i v o l v e r i j ^  

e m p e s a r  c u a n t a s  v e c e ^  
s e a  necesario.

M EIH ES  COLOIDALES BÉCTOICOS
(F e rm en to e  m etA U oos)

S a  aoluoionea iaotónloaa, a steriliza d a e e  Jayeetobles  
XS S T A B X a E S S

Esto s sistem as coloidales son de grano fino, presentan ol 
m áxim um  de a c t iv id a d  f is io ló g ic a  y  te ra p é u t ic a  y  conaervini 
in d e Sn id a m e n te  SU acción (ermontaria (fácil de com probar 
por la medida del poder cntalílico).

l E L E C T R A R G O L
^ Plata ooloidal elbotrlca de granos pequeños.

2 E L E C T R A U R O L
. „ Oro coloidal eléctrico de granos pequeños.

^  3 E L E C T R O P L A T I N O L
¿'•■ Í'o7«erBÍe'¿trertfo:%_ Platino coloidal eléctrico de granos pequeños.

/1‘Qscos esi‘fciiiU» V 4 ° E l e c t r o p a l l a d i o l
t i t t r d i z a ' i ' \ a  tie IDO r c. n .i ... ,. v.«.r.,Añnn<U8U. .I'lil Ú Paledio coloidal eléctrico de granos pequeños

APLICACIONES TERAPÉUTICAS ! Eníermedades Infeeolosae en general, 
Septloemiii, Pleuresía purulenta. Absceso del Seno (Traleinlenlo sin iiicisioii). 
Afecciones puerperales, cic

LABORATORIOS CLIN -  PflRir.

W ,f

t  «

VINO AROUD
CARNE-QUINA-HIERRO '

MEDIOAMENTO. AUMENTO.^ ^p O i‘ (os M éd ico s. ^
Pata V ino  con base de vino generoso de Andalucía, preparado con jugo de 

.-ama V las cortezas m ás ricas de quina, en virtud de su  asociación el 
hierro ^3 un auxiliar precioso en los casos de : C/orosfs, Ánemia p r c lo n d a ,  
«rnsfruac/cnel do/orosL, C a len tu ra s  d e  ias Colo/rJa*.

2 a , Rué BlobcHen, parís, y_en^toda£_tarmaclas_del^_eitranj6^

el más suave ym ás seguro
l a x a t i v o

q u e  n o  p ro d u c e

NI CÓLICOS 
NI NAUSEAS

NI DIARREA
1 a 2 píldoras, por la noche, á la 

com ida ó mejor al acostarse. 
MIOY.140, F« S**Honorí,Patl»jt(luTmidii.

, A W e ir o p r a g s a  ceden rápidam ente 8i so usan las cáiisuka
de A p l o L ' d J S ? ; H O M t ^ a T S r S o d l  v e r d a l r o  r e ^ u la ^ o r  líd í« . o ofrece pe- ' < ~ y
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I  A L Z O L A  (Guipúzcoa). I
J  AGUAS TERMO-ALCALINAS BICARBONATADAS AZOADAS * *
J  (V ariedad iitín ica).

Dipltma da Honor ao la última Expoilcidn da la Rapúbiica Argentina.

RADIOACTIVAS
In d ic a c io n e s -—El Artritiemo (Gota, Reuma, Litiasis), y sus 

nianifosiacioiieB en los aparatos digestivo, respiratorio y sistema ner­
vioso (Dispepsia, Asma, Bronquitis, Neutosismo).

E sp e c ia liza c ió n - Gozan de justa y merecida fama estas 
aguas en las enfermedades do las vías urinarias. Cólicos nefrCticos y 
hepAiicos, Catarro vesical y Proetatocistitis.

Viaje cómodo por ferrocarril hasta la estación de Alzola.-Insta- 
iación balneoterápica completa.—Varias fondas.-Confort.- Capilla,
— Recreos.—Agradable estancia.—Carruajes.—Excursiones fáciles._
Proximidad á Deva, Motrico, Saturrarán, Ondárroa. Marquinay Loyo* 
la.—Servicio completo con habitación desde 5 pesetas en adelante.

T e m p o ra d a i de 15

M é d ic o -D ir e c lo r ; Dr. D.
de Junio á  3 0  de S e p tie m b re .

MARIANO VIEJO Y  BACHO

CITÓGENO CODINAP O D E R O S O  T O N I C O  R E C O N S T I T U Y E N T E
Tiatam ieuto racional de la tuberculosis, desgaste orgáni­

co, neurastenia, escrofulismo é  inapetencias.— Infinidad de 
caraciones confirman su éxito creciente.

De venta en el depósito, R e c o l e t o s ,  2 ,  M a d r i d ,  
F a r m a c i a  d e  G a r c í a  S u á r e z  y  en todas las 
buenas farmacias.

- 0 (

Laboratorio de vendajes asépticos y antisépticos
Fundado en  i8 8 0  (I.» en  Eupaña)

1>S1.

D R ,  C E A . — V A L L A D O L I D
Pfimer proveedor que fué del Ejéroito f de la Armada del material 

de ouraolon antlaéptloa-
C A T A L O G O S  Y  P R E C I O S

PAB& LA VBMTA AL FUS UAFOB
MATERIAL DE CURACIÓN ASÉPTICO

Cmmiiili ;antHDt« di li iitpiii pir mili) di eubltrui di atliUI Mididu l  It 
liapin.

(P roced im ien to  oon patente de in ven ción ).
N U IC V O S  P liH li'A .K A .IJ O B

Compresas quirúrgicas de gasa hidrófila asépticas

Almacene» éeespeelalidaileB farmacéutica». Pídase Catálogo,

MEDALLA 0£ PLATA
KXFOSICIÚM rAHMACCUTICA

MADRID 188S 

MEDALLA DE ORD
KXrOSICIÚH UNIVaMAI.
BARCELORA 1886 

MEDALLA DE BRONCE
IXFCaiCIÚN UNITXXSAL

PARIS 1889 

MEDALLA DE ORO

U A L NE A  H IO  
DB

M E D I N A  D E L  C A M P D
iP rém Ia d a s  s u  a a g u a s  co n  D ! piorna  

tis H or.or y  M ed a lla  d e  oro ).

Verdadero Sa-atorlo para la escrófula
KgilD inr.ioe del Retí Woiejo d< S>oldtd

A G U A S
clorarailo-siidícaii, sdfurosas, brcmo-iodura las

I M de fuerte mlneralizaolón.
fJN’CO EN ESPAÑA 

que elabora AGUAS MADRES
nndíosa» y d< m<i« ímporíancía merfícínai 
gue tar ríe Salte» de Seanie, en Frarrcfn; 

de íTreitenacA y  ffanhtím, en  Alemania, 
V de Lavev y  Tarapp, en Suiza.

E F IC A C IS IM A S  
en el llnratlimo, esordfulae 

en toda* aun manlfeitaolanea, tuberoulosia 
locales, raijultiaine, Aerpetlemo, anemlae, 

olopoait, ameriorreat, dlinienorreat. 
Inflamaciones de la matpli, neuralglaa. 

hlstsriamo, neuraatenfa y reumaflt no 
MANANTIAl. AI,CALINO .ANITA.

V blcarbonatnda*.ŷ ladad Iltlmcae y bromurada». Suoe'ljrsa 
á las más renombradas de España y del e»- trar>jsro.

IHDICACIOMES: Catarro crúnioo dil sst 
mago é Inteeilnos, dilatacidn, dlspepa'as, 
Infartos del hígado y bajo, oalarroa de lae 
vías billarea, innamaclones orúnloas del 
tinón y vejiga, cAlouloa y arenillas, diabs. 
tes,gota yabeeldad.

•IKMPOBADA OFICIAL
del 15 de Junio al 30 de Septiembre

MÍDICO-BIBZCTOB
linio. Sr. D- José Morales Moreno,

COOHES A LOS TRENES
% desdelasDds la mañana i  las 12de la noche

CALDAS DE OVIEDO
Aguas naturales Ritrogenadas, bi- 

carbonatadpa, y radioactivas, de reco­
nocida eficacia en las enfermedades 
reumáticas, catarrales, del aparato 
respiratorio y otras.

Instalación iiioilerna y comple'a 
para llenar todas las indicacionea btil- 
iieoterápiiaa.

Edlablecimiento de primera claae, 
premiado con medalla de oro en va­
rias Exposicioiiea.

Temporada oficial, I.® de Junio á 
30 de Septiembre.

La Guía del baCista se fai'jlit» gra- 
I tuitamente en MADRID, Puerta del 

Sol, 13, paragüería, y on OVIEDO, 
Magdalena, 2.

A N ALISIS
de o r in a s , e s p u to s , le c h e s ,
minerales, aguas, etc.
Laboratorio del Dr. E. Ortega,

Sucesor del Dr. Calderón 
C a rre ta s  14, M a d rid .

I ’ ’ u n  d a d o  e i i  1 8 0 0 : —

CLO R HIDR A TO  D£ COCAINA Y  M E N TO L
Las propiadades terapéuticas de estos 

dos mediosmontos, Un hace aflcacas on 
todas las afeooiones dé la  garganta,

FARMACIA DE BÜRREI.L HERMANOS
M A D R ID  B A R C E L O N A

PUEKTA OKI, SOI;, 5. .AS.Íi.Tü, 5¿.
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C o l a r g o l

Administrado en dosis suficientes y de una ma­
nera consecuente, el Colargo! cura numerosos 
casos de

i n f e c c i o n e s  g e n e r a l e s  g r a v e s :
P iem ia  (principalmente puerperal), 
R e u m a tism o  a rticu la r  a g u d o  (cuando los 

salicilatos rio surtiesen efecto),
T ifu s , in fe c c ió n  g o n o c ó c c ic a  y  p r o d u c i­

d a  p o r  a s o c ia c ió n  m ic ro b ia n a  (tisis, 
etcétera).

S a l i t

Especifico para el tratamiento de las a fe c c io ­
n e s  reu m á tica s . Se emplea por fricciones.

Calma rápidamente los dolores.

PuilhacloncB y mueatraí gratuitaa para loa aañoraa méiihoa por

G U S T A V O  R B D B R , Z o rr illa , 2 3 , M adrid ,
Representante general en España de la 

CkcmUchc FttMk van Heydcrt dt Radebeul (AUmania).

SBlIBlLlillDEUTOJIP O N T E V E D R A  ( E S P A Ñ A )
Aguas clonirado-bromurado-sódicas-carbiínicas-ferru- 

ginosas, variedad lltieo-arsem'oales.

Las mas Kiiieializailas y Temalízaáas ile E m pa.
Temptirfula otcial del \F de Juiiie al 30 de.Srplicmke.

Establecimiento modelo entre ios de su ciase 
en Espafia é igualado por muy pocos de los dei ex­
tranjero. Inetalaciones liidroterápicss ybaincote- 
rópicas completas, hospedajes higiénicos y econó­
micos para todas las clases sociales. Espléndido 
Gran Hotel» con Balneario en e! mismo edificio, 
el más Bui tuoso y cocfortable de la Península. A 
la acción medicinal de las A g u a s , coadyuvan, de 
modo eficacísimo, el ambiente balsámico de los 
pinos de que está poblada toda ia Isla de La 
Tuja, y su clima, como ninguno suave y sin gran­
des y bruscas alteraciones. Casetas pata bafios de

S e r v i c i o  p ú b l i c o  d© A u t o m ó v i l e s
Desde el IB de Jimio, á partir de Pontovedia, 

y  en combinación con las Loras de llegadu de los 
trenes de viajeros, con recorrido de una hora,

Est''í rrbículoi llegan ksta laa uistoas [lurrlas del Balneario.
Solicítense informes del Gerente de la Sociedad

T ^ A  T O  J - A .

A G U A S  D E P A N T I C O S A
P rototip o  de la s  n itro g e n a d a s  en  E s p a ñ a .—S u lfu r o s a s  s ó d ic a s , la s  de la Fuente d e l  

E stó m a g o .—V e rd a d ero  c lim a  de a ltu ra  (1 .6 3 6  m e tro s).
Esta singular y muy importante triada terapéutica constituye un conjunto eficacísimo y úntco en el mundo 

para prevenir el desarrollo de la t is is  p u lm o n a r  y curar ésta en sus comienzos. La especialidad de las Aguas 
de Panticosa es tradicional, y está comprobada por infinitos hechos, repetidos sin interrupuión, así en la tu b e r c u ­
lo s is  como en ia mayoría de las e n fe r m e d a d e s  c r ó n ic a s  de la s  v ía s  r e s p ir a to r ia s  y en todos los 
casos de debilidad orgánica general, como en 1a a n e m ia  y el lin fa tism o ; siendo también sumamente útiles en 
la dispepsia, gastritis, enteritis, nefritis, «'«fiíts, infartos dcl hígado y  bazo, cálculos hepáticos y  renales y en todas las 
enfermedades producidas por retropulsión de los vicios reumático y herpético.

El balneario dieta 41 kilómetros de la estación férrea de Sabiñánigo en ia línea de Zaragoza ó .Taca, y 60 de la 
de Laruns en la de Pau; recorriéndose después ambos trayectos en automóviles.

Servicio completo de balneoterapia, hidroterapia, y atmiatría.
Lavadero mecánice y e stu fa  de d e s in fe c c ió n  instalados en 1901.
Tres fondas con cocina española y francesa; habitaciones pintadas al óleo; ascensor en dos de los hoteles; 

Iglesia; Hospital para pobres legales; correo y telégrafo; luz eléctrica; Casino, bazares y todo lo que requiere esta* 
biecimientos de su índole.

Temporada oficial: de 16 de Junio á 21 de Septiembre, dividida en tres períodos, qne se diferencian por distin­
tos precios en las habitaciones, á saber:

Precios ordinarios-, de 1." á 16 de Jallo y de 16 á 31 de Agosto.
Precios ordinarios rebajados en un SO por 100 durante loa meses de Junio y Septiembre.
yprectos ordinarios aumentados en un 20 por 100 de 16 de Julio á 15 de Agosto.
Las tan renombradas y privilegiadas Aguas de Panticosa se exportan en cajas de 12 y 24 litros y 25 y 60 medios, 

expendiéndose en todas las capitales y poblaciones importantes de España.
Para detalles é informes dirigí, se á la Administración general de la Sociedad Aguas de Paniieoia, instalada en el 

P-alneario los meses de Junio, Julio, Agosto y Septiembre, y en Zaragoza, Coso, 87, el resto del afio.
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HiSTOGENOL

I
enpLSAoos e/t los 
HOSPITALES de PARIS 
'S an aton 'oa  

Dúpensarios anUtiüierciüosO! 
del inundo entero. 
COMUNICACIONES

ilaAcademiaiieCieacías
a li Sociedad <e Biología 
}' i  la de Terapéutica.

TESIS
Síbn ti HISTOQBNOL petunltOu i lu fteulltdu St Ilt Hrli y dt
k lionlpt'lltf-

PREPARADO

N A L I N  E
b  base dé

Nuclarrina.
Uadi&acióo Arseojeo-Fosforada 

orgánica.
El H IST O G E N O L  N A L IN B  csU indicado en lodos los casos en que el organismo, 

dcbililadopor cualquier causa, neceailauna poderosa medicación reconstituyente; 
en lodos ios casos cu los que es necesario lerantar el esiado general mejorando la 
comiMsición de la sangre, la rcmincralizaciOn de los tegidosy el relorno ála normalidad 
de las reacciones intraor^nicas.

TU B ER C U LO S IS , BR ON Q UITIS, LIN PATISM O , ESCRO FULA, ANEMIA 
A S M A , NEURASTENIA, D IA B E TE S , A FEC C IO N ES . C U TA N E A S ,.y, DEBILIDAD GENERAL, CONVALECENCIAS DIFICILES, ETC.

E a i g i r  e n  todos loe / r o s c o s  ía.l‘'HiMA A . ir A L u r E  
la b o r a t o r i o s  A .  * 12, R u é  d u  C b e m in > V e r t ,

VILLENEUVÎ LA-QABENNE (SeXOd)i FraOfilft.

fOfíMAS y  DOSfS i

E L IX IR
G R A N U L A D O I

2 cucbarad8 s de sopa | 
por día.

C O M P R IM iD O S i
i  & 6 comprimidoB 

por día,

A M P O L L A S
i  ampolla por día.

'/Vueoo Tratamiento de la  SlFiLISydeiasDERMATOSIS'

^RCPAftAOA POR

NAL I NE
P I L D O R A S  De ua>i i  des fi lio ra t el día fc r  

es/iucio i-í iO d 45 dúu.
I G O T A S  De i  400 g tlo i ai dia por cipaele de 

40 á 45 diai.
A M P O L L A S  I iy i e u ie  una sm;:ollo diaria por 

e¡P’p > o a e 4 0 d 4 6 U ,a s .- INYECCIONNES INDOLORAS.

(Combinación de Hectlne y  de Uercurio).

P I L D O R A S  De una á das püdtrat al dis, J doraclOn del Trauoileoto 
G O T A S  De SQ d 400 gotas al día. ) ei da 10 i  IS  días.
A M P O L L A S  (/na ampolla diaria por etpaoío de iO á iS  dia».

INYECCION ES INDOLORAS

E x i g i r  ^obra to d a s  ¡a s  ra ja s  y  f r a s c o s  l a  firma d e  g ^ r s n t i ^  Á .  N A U N E .

Pídasa Prospe<̂ to úeNsotinti j  <ie : Ub< ratorio <\f A.NAl  N E ,i2 ,Bu e  du Gbemln*Vert,kVlLLENEUVE'LA>GARENNE{^«iii< Francia.

j  C A P SU LA S  DE SU LFATO
DE P E L L E T I E R

o  d e  l a s  T K . E S  1V E - A . K . O A SEstas cápsulas, del grosor de un guisante, contienen diez centigramos de sulfato de quinina, garantizado por la inscripción de! nombre de ✓ —  Se entreaben en pocos minutos en el agua fría , no se endurecen como las píldoras y  se tragan más fácilmente que las obleas me- '  dicamentosas.Se expeden en frascos de 10. 20, 100, 200, 500 y  1,000 cápsulas.Nuestra Casa prepara en idénticas condiciones las Cápsulas de :

T O S  FERINA
POCION BOISSEL
De ve&ta en todas laa buenafl farmacias de 

Kepaña.
AQRTiTB GRKETIAL:

D . AA AN U EL D E  G U E V A R A. 5, calle Luis Velez Guevara, MADRID
DEáCüM'IARSB 

OE LAS FALSIFICACIONES 6 IMITACIONES

Bisulfato de quinina. 
Bnomidnalo de quinina.  
Lactato de quinina.

Valerianato de quinina.  
Cloridralo de quinina.  
C hioridro-Suifafo de quinina.

P A R I S ,  8 ,  rué V i v i e n n e ,  y  en lodas Jas Farm acias.
• • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • •  I

DISPEPTINA HEPP
Ju {fo  g& strico fisiológico n a tu r a l eiiraido del estómago de) cerdo v iv o  por ios procedimientos dcl Doctor Hepp, aniiguo interno de los Hospitales de París,

USO CN LOS HOSPITALES P'S FRANCIA

D i s p e p s i a s
a t ó n i c a s

D i a r r e a s
c r ó n i c a s

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

de los Tuberculosos

N e u r a s t e n i a
G a s t r o -

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

i n f a n t i l e s
S o b r e a l i m e n t a c i ó n

general.

I.& BO BA TO R IO  de F IS IO L O G IA  du ‘ •PUITS d'ANGLE', fit Le Cbesnay IS.-S-O.). Fn«KC«. 
AaiSTit OciitaiI.it pera S SP á SA :  CESRIAH S C‘, 18, Puarttlacrlta, SARCBLONA.

. De VENTA ÍN TODAS LAB BUENAS FARMACIAS.

E x ig ir  la 

F ir m a :

Inoleosivo j  ile iioa Poreia aliaolnta 

C U R A C I O N
R A D I C A L

Y  R Á P I D A
(SinCopalba —  al lajaccloats)de los Flujos HecleDies e Fersísteoies

Cada V  y  l l e v a  e l  
c á p su la  d e  e s t e  JIfodeio n o m b r e :  HIDTPiOil, i, Bdi lliKimi I et tms lu firiiiclii.
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a l m o r r a n a s
a n h e m o rr e c e t a d  la  

^ ^ * * * P o r  s e f
'm b r o a .

.•« PARIS. — 09 «ni* «n 1°“** '** ^E LANCOSME, 7 1 .A v en u ed A iiU n .P _^  ,n» Prov.n«. BARCELONA. 
LiTIBlTlI»» T MUÍSIKH •

QnLUCIÚN PAUTAUBERGF
V  ^  .............11111111 I !!■ 11111 III ^

AN TIBACILAR y  RECONSTITUYENTE
I PERFECTAMENTE TOLERADA y COMPLETAMENTE ABSORBIDA 

Cleatrizft lu IwHm lntHi, restaura «t prcitmi <1 tpim T «I «udcpHtiî
T.PATTTATTBEBGE.COI/ÍtB£VO/g-P>l/?^STloÍMt»rauln!

. < r ^ E A i i - L 4 f f í e ^

CÉLEBRE DEPURATIVO VEfiET ^
p r e s c r i t o  p o r  l o s  M é d i c o s  e n  I o 8  e a s o  d e

—  ENFERMEDADES de la  PIEL
> Vieioa d e la Sangre, H erites, Acné.

.... ..................................-'tía tía
^®hel/eu, París j  n  «d»i

SANTAL MONAL
C O N  AZUL D E  ÍVIETILENO >án n  mismo tiempo. AN TISÉPTICO , ANALGÉSICO y DIURÉTICO

Es la iCBJOíi, la iktXS A C TIV A, la JUEJOn TOLERADA de tOdflS 
taa preparaoioDes preconizadas para el tratamiento de las

AFECCIONES de las  VIAS URINARIAB lenorragias,üretritis,Cistitis, Catarros vesicales, Prostatis.Hemaltiria, H efiitis supurada, y  todas enfermedades de la Vejiga y  de loa Rmo jes.
ACCfOJV

I LABORATORIOS MOWAL FRÉRES-NANCY(FBANC-IA>

Esta alcoholatura, hecha con la ílor fresca de 
C üichico, está exenta de los principios drásti­
cos ’ontenidos en el bulbo ó tas sem illas 
que form an, generalm ente, la base 
de todas las preparaciunes
analbgas. A  Según

DOSIS;  e c á p s u l a s ^ , ^ ? ^  W  ia Fórmula deld e  a S e s S .  d ’E S T R É E S
d e  C o n t r e x e o l t l ac o n t r a  l a

y  el R E U M A T I S M O
PARIS, 8, ruó Viv.iemo, y  Codas las Farmacias.

AMPOLLAS B0 IS$Y‘
Unt do*l9QOfifnool¡t 

Ron per Icts puuU5 de la Atopolh, recoprr 
el U'juidoea ua paQuoio, y iii.'̂ erlo respirar al eofuriDO.

Am pollas Boissi^
osnlODUROdB ETILO

Alivio imncdialo j A  CfTI^T ^  
curación complda úel

Am pollas Boissy
u  NITRITO ieAMILO

Aliiia inmediato y cacaciOo compltta
ü ,A N e iH A S „ . P E C H O  

SÍHCOPE, MAREO Y EPILEPSIA

Ampollas Boissy... E T E R
ATAQUES DE NERVIQS, SÍNCOPES, ETC. 

Todas esUs Ampollas %t conservan iBdeRnidaineaie 
aun (Q los países cálidos

úg’.O D U R O d e  S O D I O
DE BOISSY

PolíDcia (leparaliia coaira SlllllB, Efciútulau. 
Gota. Asma, Anginas de Pecho, etr

Depósito en P abis . 2 , Plaza lintíóm e

«• • • • • • • • C C O eA eG É É É C G G IG É G

s Oranulos «e Catillon:
G   ̂& 1 MU.. SXTFIACTO HÜIlUaL DS  ̂ ^

S CoD oatoa grAnuloa ao bao hecho laa obraa día- G coUdaa en la Academia de Medicina Parla ieS9. G 
G pTobaoque36 iprodacea pronta dinreats, G 
G reanlmao el eoraaon debilitado, dlalpan G
S  ASISTOLIA -  DI8PNEA -  OPRESION -  EDEMA S
5  Cardlopatlas ele loi Niños y Ancianos, etc. Z
5  Uao coQtlouo alo IccoDTesJaBta al Intoleraacla. S
S  GRANULOS os CATILLON G

i i u r M B i V J s i f i h B l l k l a  3
G TÓNICO del CORAZON por EXCELENCIAA NO OIURSTICO — TOLERANCIA INOEFINIOA 
S  AuoAor tfrosAanliit ion Iñtrin, lii Unlurit lofilii 
S  lil{lr Granulos Calillen. Premio iilaAead'*li Medie

Min>LLictOcol900.Parlt.3.B‘ S'-Marlin. "

i

ANUNCIOS s 8 s : s s s s : b

............ EXTRANJEROSL a  S O C I É I É M U T U E L L B  Dp; P U - B L IO IT E , 14, rué Rongemont, I'arls 9#1, de que es director Mr. A . L orette , es la  encargada E X C L U S IV A M E N T E  de recibir lo s  anancioa extranjeros para naestro periódico.
Ayuntamiento de Madrid



T Ú N IC O  • R E C O N S T IT U Y E N T E
Y ANTINEURASTENICO

ELIXIR-MEOINA DE «DAM IAN A,, COMPUESTO(Damiana, kola, cal asimilable, fósforo, gllcerofosfatos).
Este medicamento, tas recomendado ya hoy por la clase médica, por 

loa maravillosos resultados que está prodnciendo, reanima la nutriciótt 
nanitoío, combate la depresión »ne«fal, producida muchas veces por exce 
aiyo trabajo intelecUiai, alendo de efectos seguros en la curación de la ane 
mia, debilidad nerviosa, empobrecimiento orgánico, convalecencia de enfer­
medades graves, raquitismo, escrófula, fosfaturia, tonificando los centros 
nerviosos y el corarcin, y constituyendo el más poderoso remedio contra la 
ne«ra«<ento.— Pídase siempre Elixir Medinade iDamiana> compuesto.

FARMACIA DEMEDINA, SERRANO, 36, MADRID

Bazar Quirúrgico
D E  D .  A L O i r S O  S E N M A R T IProveedor del ' elegió Clínico, Hospitiiles, Farmacias y  Casas de Socorro.

Primera casa en instram encai inglés antiséptico para m édicos, 
oas. Hospitales y  Casas de Socorro.

Construcción y  niquelado con los mayores adelantos mecánicos de vi- 
tinas, lavabos, estafas, mesas y  sillones para recon ocim i^ tos  y  opera­
ciones, botiquines de urgencia, cochecitos y  butacas para enferm os, polea 
higiénica, aparatos desinfectantes de gran alcance para Hospitales, Clí­
nicas, Colegios, Buques y  toda clase de grandes locales, los mejores prepa 
rados antisépticos.

Depósito de las jeringas B oux y  de los mejores term óm etros Clínicos 
instantáneos de H icks y  Casella, garantizados. l,o s  más perfectos.

Aparatos ortop éd icos ,'fa ja s  especiales para la redncclón de vientre, 
corsés graduables para correg ir  la desviación de la colum na vertebral, 
pernas y  brazos artificia les de la m ayor perfección  y  com odidad, asi 
como aparatos para la coxa lg ia  y  los m ejores de extensión para evitar 
la torcedora de pies, piernas y  tobillos.

L a  casa de m ayores adelantos y  más económ ica,
C atálogo general ilustrado se remite gratis con precios hasta 26 por 

100 menos que todos los conocidos.Garretag, 13, frente al café Rombo y Hinisterio de la  eobernaclÓD, 
T e lé fo n o  7 5 8 .

«a .2
so M i;

Desinfección y desinfectantes.
SEGUNDA EDICIÓN

POR

D. V ÍCTO R  M A RlA  C O R T E ZO
Los pedidos, acompasados de su im­

porte, 4 pesetas, deben dirigirse á la Ad­
ministración de este periódico, Magdale­
na, 36, ó á la librería de D. Francisco 
Beltrán, Principe, 16.
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E l i x i p  E s t o m a c a l  d e  S á i z  d e  C a r l o s  ( S t o m a l i x ) ^  («fisttada.
E ü  ©1 año 1893 dimos á conocer á los médicos la fórm ula de nuestro E lixir Estomacal, y  hoy 

lo prescriben en las cinco partes del m ando, para las enfermedades del aparato digestivo, con 
éxito superior al obtenido con los demás tratamientos. Sus efectos son: aum entar la secreción del 
ju go  gástrico, auxiliar su poder digestivo, aumentar ©1 apetito y  la tonicidad m uscular y  nervio­
sa del estómago ó iuteetinoB; suprime la  pirosis, hiperacidez, dolor y  vóm itos; tonifica no sólo ai 
aparato digestivo, sino á la economía en general, pues el enferm o come más, digiere mejor, y, 
por consiguiente, se nutre: dism inuye y  evita las fermentaciones anormales por ser antiséptico, 
y  quita las molestias de la  digestión, por io que cura la dispepsia, gastritis gastralgias, hiper- 
clorhidrias, úlcera del estóm ago, dilatación dei estóm ago, enteritis crónicas y enfermedades 
gastro-intestínales de ios niños, basta el punto de que las diarreas, en todas sus edades, incluso 
en la época del destete y  dentición, desaparecen en pocos dias de tratamiento. E s de agradable 
sabor, inofensivo y  compatible con las aguas miuerales alcalinas.

D i n a m ó g e n o  S á i z  d e  C a r l o s ,  uare» »g¡8trada.
Composición.— F o rm iato d e sosa, glicerofosfato de cal, yum beboa, coca del Perú, pepsina, 

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

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

A yu da al trabajo de la dentición de los niños y  precave las enfermedades que resultan de 
crecimientos exagerados y  prematuros, usándose con éxito seguro en cuantos casos están indica­
dos el aceite de bacalao y  las emulsiones de éste con bipofosfitos, sobre las que tiene la  ventaja 
de ser fácil de tomar, abrir él apetito, no ensucia el estómago y  touifica y  nutre m ucho m ás que 
los citados medicamentos, pudiéndose em plear lo mismo en verano que en invierno.

E s poderosísim a su acción en las convalecencias largas, sobre todo de la  fiebre tilica y afec­
ciones consuntivas, en todos los estados de languidez, enfiaquecimienio, agotamiento nerv Jso, 
raquitismo, fatiga física é intelectual, pérdidas fosfáticas y linfatismo.

D e seguro éxito eu la anemia y clorosis, colores pálidos, menstruación dificll y  leucorrea.
P u l m o f o s f o l  S á i z  d e  C a r l o s ,  u^rea r»gi(tiad&

Composición.— Oiuamato de sosa, glicerofosfato de cal, creosota pura de haya, iodoform c, 
eucaliptol y  quina.

E n cuantos casos ha sido ensayado el P u l m o f o s f O l  por la clase médica, se ba compro • 
bado lo siguiente: desde los primeros días aumento de apetito y  de fuerzas, nutrición más com ­
pleta, menos predispos'ción á acatarrarse, disminución de la tos, de la expectoración, de la fa ti­
ga, de la fiebre y  de los sudores, aumento de peso, volviendo el enfermo poco á poco á  la  norm a­
lidad y  consiguiendo la  curación de m uchos de los que babíau tomado el P u l n t o f o s f o l  al 
principio, uu gran alivio eu periodos más avanzados, y  en algauos la curación.

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

lyiatriz.—Pond-Tampon.
E s recetado eu E uropa y  Am érica por los especialistas eu las enfermedades de la m atriz, tu­

bos y  ovarios, sustituyendo á los óvulos, sobre los que tiene la ven taja  de ser de fácil conserva­
ción y  actuar sobre el cuello de la matriz, á la  que se adhieren para que se im pregne de los 
medicamentos que contiene el PO N D -TA M PO N .

C o m p o s i c i ó n  d e l  P o n d - T a m p o n .
A . — De ictiol compuesto.— Glieerina y  boro-glieéride, 50 por 100.— Ictiol, 2,50 por 100.—  

lodo, 4 por 1 000.— A cido fénico, 5 por 1.000.— H idrastis, 1 por 100- — Es antiséptico, estim u­
lante y  astringente, alivia la congestión veuosa, reblandece y afloja las adhesiones y  produce 
influencia favorable sobre los exudados pélvicos, trompas y  ovarios, y  sobre los dolores p élv i­
cos y abdom inales.

B . — Ictiol.— Ictiol, 10 por 100.— C.— A l Protargol.— D .— A l opio, belladona y  beleño.— E .—  
A l tauiuo.— E .— A l'yodiiro  de plata, y  G .— Simple: á  la  gliceriua. Se m anda por correo una 
caja con dos Tam poues á  todos los médicos que lo pidau, para ensayarlo.

Se venden en cajas de á seis, en las principales farm acias de España, al precio de 7,50 pe­
setas'caja, y  en la del Sr. Sáiz de Carlos, Serrano. 30, Madrid, único autorizado para la  elabora­
ción de este producto patentado por 2<J años en España, Europa y América.

Laboratorio y farmacia de Sáiz de Carlos, Serrano, 30, MADRID
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A n t is é p t ic o  U r i n a r i o  p o r  e x c e le n c ia
A D O P T A D O  KN  L O S  H O S P IT A L E S  Y  P O R  L A S  S U M ID A D E S  M É D IC A S  D E  P A R ÍS

D I A T E S I S

A R T R I T I 8 M O

D I S U E L V EY  E X P U L S A
U r o t r o p m e  
H e lm it o l  
P ip e r a  zi n e

B e n z o a t e  
d e  l i t h i n e  

e t c .

E s t i m u l a n t e  d e  l a  A c t i v i d a d  h e p á t i c a  y  d e ¡ l a  A c t i v i d a d  r e n a l
D i u r é t i c o  s u a v e  n o  t ó x i c o

GRANULADO, e n t e r a m e n te  s o lu b le  en  e l  a g u a : 0 ,6 0  d e  m a te r ia  a o t io a  p o r  c u c h a r a d a  d e  la s  d e  c a f é  
D O S I S :  S  a ©  c u c l ia r a d a e  d e  la s  d e  c a fé  p o r  d ía .

M u e s t r a s  y  f o l l e t o s :H e n p y  R O G I E R ,  Farmacéutico ds 1.'* clase. anUsuo interno de los Hospitales de París 
3  y  5 ,  B o u i e v a r d  d e  C o u r c e l l e s ,  P A R I S  (8 ^ )

D e p ó s i t o  g e n e r a l :  M A R T I N  y  D U R A N .  -  M a d r i d .

UN SIGLO DE EXITO

C i \ p ^  I r n o n f p  I s s Q r i G t e s d G l o s S G n o s
\ j U \ a  r d U lC d l I Í / u i í íC  (  g r i e l a s y R a j a s  e n  g e n e r a ! )

C O S M E TIC O

B á l s a m o DEIACOUR
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