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4 .» Asamblea de Sanidad civil.— Salvajada.— Medidas 

previsoras.— Sociedad Española de Higiene.

M a ñ a o a  dom ingo  se reun irá  en Orente la  4.® 

Asam blea  de San id ad  c iv il p rovocada por el Sr. A I- 

m inana  y  á la cual prestarán su colaboración el go ­

bernador D. Joaqu ín  Ruxca , casado con una  nieta 

de D . Federico R ub io , y  el presidente de la D ip u ­

tación provincia l, que es precisam ente u n  respeta­

ble médico, a s í com o tam bién el inspector proviu- 
cial de San idad  Sr. Bécares.

D e  u n  hecho vandálico tenemos que dar noticia 
á nuestros lectores.

E n  el pueblo de Alm argen  (M álaga) ha sido  ase­

sinado el 31 de M a y o  ú ltim o su  ilustrado médico 

titular D . JerÓDÍrao Becerra Pardillo, da ve in tic in ­

co aflos de edad. E l  crim ina l dice que  deseaba ve n ­

ga r el dictamen de locura em itido por el médico al 

reconocer á  u n  eu herm ano, qu ien  por ello está ac­

tualmente recluido en el m anicom io  del D r. E s- 
querJo.

E ste  hecho y  otros varios que  no sería d ifícil 

añadir, hab lan  m uy  alto en pro de la  incultura de 

los pueblos, qu ienes así pagan los servic ios médicos 

tan solicitados en mom entos de apuro.

E n  p rovisión  de que  pueda desarrollarse en M a ­

d rid  a lguna  enfermedad epidémica, y  con el obje­

to de atajar los procesos infecciosos de toda espe­

cie que puedan constitu ir foco de iacrem euto para 

BU desarrollo, ya  en dom icilios particularei, y a  en 

centros beuófieos, asilos, hospitales, colegios y  

otros análogos,,el gobernador civil, S r. Latorre, ha 

recordado á todos los m ódicos particulares que, se­

g ú n  los artículos <54 y  181 y  á  los de los hospitales 

según el 182 de la In struoc ión  general de San idad

A'igente, vienen obligados á dar cuenta de cuantos 

enfermos infecciosos tengan en tratamiento, y  pro­

porcionar los segundos, adem ás de estos datos, 

los que hagan  falta para la form ación de las E s ­

tadísticas san itarias y  adoptar las m edidas que p ro ­
cedan.

Adem ás, el Sr. Fernández Latorre  someterá á 
la aprobación del m in istro  de la Gobernación un 

proyecto de reorganización de servicios re laciona­

dos con asunto tan im portante com o el d é la  salud 
pública.

E u  dicho trabajo se propone, entre otras cosas, 

la creación de u n  reducido Cuerpo de agentes de 
inspección san itaria  de que carece M adrid.

E sto s agentes, con la rapidez que requiere el 

asunto, serán los encargados de investiga r los sitios 

eu que ocurran  enfermedades infecciosas, dando 

av iso  inn ied iatam snte de los casos que conozcan 
á  la autoridad gub srna 'iva .

B uena  falta hace que se p e rs igan  s in  contem ­

placiones los foccs propagadores de epidem ias, los 

de la viruela, por ejemplo, s in  ir  m ás lejos; pero, 

ipor D ios, que no  sea siem pre el m édico la cabeza de 
turcol

L a  Sociedad E spaño la  d,e H ig ien e  ha  term inado 

su s tareas del presento curso. E n  la  ú ltim a sesión 

el Sr. S a n  M a rt ín  in sistió  una  V tz m ás en la  con­

veniencia de que los n iño s en las escuelas, ap rove­
chando infin idad d s  cosas que se tiran y  tienen por 

inútiles (restos de cajas de fósforo, ciutas, corchos, 

alambres, p lum as de aves, etc., etc.), eonetruyau ju­

guetes y  aparatos de f ís ica  que han  de enseñarles" 

de manera práctica y  eficiente en grado sumo. A l 

efecto, presentó varios m odelos de esta clase de tra­
bajos.

Después, el ilustre D r. Feruández-Caro, presi­

dente de la  Sociedad, hizo el resum en de los traba­

jos de la m ism a durante el curso que finalizó en 
aquella sesión.

N o  es posible contener en los estrechos lím ites 

de u n  extracto, el bellísim o d iscurso p ronunciado 

por el D r. Fernóndez-Caro. H a b ía  que transcribirlo 
íntegro.

T u v o  conceptos fe lic’siraos, y  éu  palabra, s iem ­

pre elocuente, estuvo constantemente al servicio de 
su  p riv ileg iada  inteligencia.

Respecto al tema presentado por la Sociedad, 
E l  cólera, d ijo  que las conclusiones dadas por la 

ponencia serian desde luego aceplaiJas y  elevadas á
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loa Poderes públicos en el caso triste de que el cóle­

ra  visitara nuestro país.
Refiriéndose al teína que m ás d iscusión  lia  p ro ­

ducido en el curao, L a  escoliosis en las escuelas, dijo 

que el problem a escolar se encuentra en nuestro 

país, p o r lo que se refiere á lar clases directoras, en 

estado de v irg in idad.

Citó con g ran  elogio la obra bienhechora del 

P. M ao jón  y  de otros meritíeitnos maestro3 que por 

esfuerzo peraonalhioio m arcan orientaciones en el 

sistem a educativo.

Recabó  en éste u n  papel esencial para la h ig ie ­

ne, base de la regeneración de la raza, condición 

precisa para la  do la patria.

E l  D r. Fernóndez-Caro f u ó  constantemente 

aplaudido p o r  el d 'sb ingn ido  público que llenaba el 

salón de sesiones de la Sociedad E spaño la  de H i ­

giene, cuya  labor de perseverancia é instrucción es­

tablece una  nota preferente en la cultura nacional.
D e c io  G A R L A N .

Madrid, 17 de Junio de 1911.

TRATAMIENTO OPERATORIO DE LAS ROTURAS
DE LA VEJIGA DE LA ORINAPor el Dr. ANGEI- FDLIÜO MAKTIN D e l H ospital G oner*!.

La  doctrina umversalmente admitida hoy es, ope­
rar las roturas de vejiga en cuanto se diagnostican. Como 
dicen Wutson y  Cimningham: «Lo pronta intervención 
quirórgica debe ser tan inmediata como sea posible, 
en cuanto el diagnóstico haya sido heclio>. Cuantos au­
tores y  cirujanos han tratado este asunto lo han hecho 
en parecidos términos, que son la expresión do su con­

ducta.
Syme en 1848, citado por Legueu, y  después Walter 

(PUtaburgo) en 1861 hicieron, en dos casos de roturas 
4ntraperitoneale3 de vejiga, In laparotomía sin suturar 
la vejiga y  los enfermos curaron; el del último tuvo una 
sonda permanente.

Hofmokl, de Víena{lPíen. Med. Presse, 1887}, pare­
ce que íuó el primero que, en un caso de rotura de ve 
jiga, hizo en el enfermo una laparotomía y  la sutura de 
la vejiga, curando el paciente. L a  rotura estaba com­
plicada por una fractura de la slnfisis y  otros trauma­
tismos. Este caso no recibió n i entonces, ni después, la 
atención que merecía, pues n i los escritos de la época 
y  n i en libros recientes figura. Pasando por alto los 
casos desgraciados de W illet y  Heath, operados de la 
m ism a manera, llegamos al de W alsham  en el H osp i­
tal San Bartolomé, de Londres {Lancet, 1882), que curó; 
como curaron también dos de Mac Cormac(íffinceí, 1887); 
estos últimos despertaron la atención de todo el m un­
do quirúrgico; la operación se hizo en uno á las quince 
horas, y  eu el otro á l.as veinticuatro después del trau­
matismo. Colocó en la vejiga suturas de seda que puso 
según el método de Lambert, drenó la cavidad perito- 
neal con un tubo de cristal y  la vejiga con una sonda

que pasó por la uretra. Am bos enfermos eran gruesos 

y  pesados.
A  partir de esta época, las roturas de la vejiga se 

tratan cada vez más por medio de la operación.
U lbnann  publicó en el TFíen. Mcd. Woch. de 1887 

una estadística con algunos casos de rotara de vejiga, 
observados desde 1882 hasta Junio del 87.

Bo'uras exfraperitoneales, 10.

Incisión sobre el pubis, 2 curados.
Tratados con sonda permanente, 1 curado y  1 

muerto.
Drenado por periné, 1 curado.
Tratamiento expectante, 3 muertos.
Sondado con intermitencias, 1 muerto.
Se ignora el tratamiento, 1 curado.

Roturas intraperiíonealss, 14.

Laparotomía á las cuarenta y  ocho horas sin sutu­
ra de vejiga, 1 muerto.

Laparotomia con sutura de vejiga, 1 curado.
Tratamiento expectante, IC  muertos.
Sondeo intermitente, 2 muertos.
L a  conclusión se deducía (1887) por sí misma, es 

necesaria la exploración suprapübica en lodos los ca­
sos de rotura vesical, y  si ésta ea intraperitoneal pre­

cisa la laparotomía.
Los médicos se van convenciendo de la eficacia del 

■ nuevo tratamiento operatorio, y  en todos partes se pu­
blican nuevas intervenciones con estadísticas menos 
espantables que las insertadas al hablar del tratamien­
to expectante, cuya mortalidad equivalía en absoluto, 
ó con m uy pocas diferencias, al número de casos obser­

vados.
E n  casos de roturaintraperitouealde la vejiga, Sieur 

{Ardí. gen. de med., 1891) en 34 casos operados, mencio­
na 20 muertos, ó sea una mortalidad de 58,8 por 100.

Noble {Zenfralbl. de Nitze Oberlander, 1903) en 21 
operados cita 3 muertos, ó sea una mortalidad de 14,2 

por 100.
Alexander (Anu. of swg., 1903) en 45 operados en­

cuentra 23 muertos, ó sea 51,1 por 100 de m orta­

lidad.
A shhurst {Ámer. Jour. Mcd. Sci., 1906) en 110 opera­

dos refiere 47 muertos, ó sea 42,7 por 100 de morta 

lidad.
La  conducta más generalmente seguida por los que 

han  tratado roturas de la vejiga es exponer este órga­
no extraperitonealmente por encima de la einfisis del 
pubis, loqueperm itehacer unainspeccióu completa de 
su interior por la solución de continuidad traumática ó 
poruña cistotomia practicada por el operador, y  si la ro­
tura es intraperitoneal, la cavidad abdominal puede ser 
abierta extendiendoloque sea necesario la prim itiva iu- 
cisión. En la mayoría de los casos deraegaduraextraperi- 

toneal se puede ver ésta en la pared anterior ó en el cue­
llo de la vejiga; la mayor parle de las roturas detrás ó 
á los lados, son intraperitonealea. E n  los casos de rotu­
ra extroperitoneal, si ésta (s perfectamente accesible á 
las manos del c in ijm o, te presenta el problema: ¿es 
mejor suturar y  hacer la evacuación por el conducto na-
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lural (uretra), ó es preferible dejar abierto, colocando 
por la abertura traumática un desagüe? E n  tales cir 
cunstancias, pueden dirigir nuestra conducta;

1.» E l  estado dd enfermo. S i éste ae encuentra agota­
do, én ahock, es mejor acabar cuanto antes la interven­
ción quirúrgica, y  basta colocar por la solución de con­
tinuidad un drenaje, que solo, ó unido al que se ponga 
por la uretra, evita loa peligros de la infiltración.

2.0 E l  estado de los bordes de la herida. S. éstos se en­
cuentran limpios, f ie l traumatismo limitado no pare­
ce comprometer la vitalidad de las estructuras próxi­
mas, podrá intentarse la sutura completa, ó en torno de 
un drenajo. S i se dan Jas condiciones opuestas, si el 
traumatismo ha hecho irregular la herida con los bor­
des floeosos ó es de tal naturaleza que puedo temerse 
ur.a necrosis ulteiior de su contorno, más vale colocar 
un drenaje y  dejar abierto.

'd.° L a  inftcción exisíenfe. S i hay infección hay 
que dejar abierto.

S i no podemos alcanzar la solución de continuidad, 
debemos, según se comprende, establecer un drenaje.

E  Df, Areiiza, de Bilbao, la mayor autoridad moder­
na 6u traumatología pelviana, publicó en IS u l  su cé­
lebre folleto EesalW os experimentales y clínicos de las 
fracturas transversales de la pelvis. La s lesiones urina­
rias más frecuentemente observadas en los*casos cita­
dos se localizaban en la perdón membranosa de la 
uretra, y  los derrames urinarios consecutivos que se 
mantienen por encima del tabique subiendo á la ca 
vidad pelviana establecen alguna an.alogia entre estos 
traumatismos y  las roturas extraperitoneales de vejiga. 
Para tratarlos empleaba en aquella fecha la interven­
ción rápida por la vía hipogástrica, con objeto de des- 
fguar el foco y  desinfectarle; pero algunos casos en los 
cuales el resultado no fué todo ¡o rápido n i perfecto 
que esperaba, le decidieron á variar radicalmente la te­

rapéutica de estos traumatismos altea de uretra, esta­
bleciendo como regla la intervención por periró. E n  un 
articulo publicado en la Revista de Medicina y Cirugía 
Prácticas, t. 52, pág. 337 (1901), dice: .Reservo la seo- 
ción hipogástrica á dos drcanatanciaa especiales; una, 
á las lesiones que comprendiendo al m ism o tiempo la 
vejiga urinaria exijan desinfección directa y  enérgica 
del foco; otra, para cuando el derrame provoque sínto­
mas de peritonitis que reclamen con urgencia la lapa - 
rotomfa.» «Este proceder (de la perineotorafa prevesical 
con incisión en pliegue inguinoescrotal) es el que aho­
ra sigo en todos los accidentes en que el derrame es 
exLraperiloneab, me escribe el 7 de Febrero del pre 
sente año en atenta carta particular que agradezco in ­
finito.

E n  las roturas íntraperitoneales hay que atender, 
de una parte, á la limpieza del peritoneo, y  de otra, al 
aislamiento y  sutura de Ja solución de coutinuirlad de 
la pared vesical. E l primer objetivo es más importante 
todavía que el segundo, según demuestran los casos en 
que por necesidades del estado general del paciente ó 
del estado local don le fué destruida ¡a integridal de 
la vejiga, ae prescindió de la sutura de ésta, y, sin em- 
bargo, los enfermos curaron, L a  siguiente preciosa nota

I clínica inédita, que debo á la amabilidad del eminen- 
I te doctor D. Eulogio Cervera, es demostración de lo que 
■ afirmo. Dice asi la nota:

«Hace algunos año?, un  compañero, especialista 
en vías urinarias, me remitió un enfermo para que le 
ingresara en la clínica, á las seis horas de haberle prac­
ticado una litotricia, manifestándome que tenia temo­
res fundados de habsrle perforado la vejiga de la orina 
con el litotritor. E l enfermo presentaba todos los sínto­
mas de una peritonitis por perforación. Procedí inme 
diatamente á practicar una laparotomía infraumbili! 

cal, comprobando la existencia de una perforación s i ­
tuada en la cara posterior de la vejiga, por detrás del 
repliegue peritouenl anterior. Era, por ende, intra-ab- 
dominal. A l efecto, encontré el fondo de Douglas 
ocupado por una gran cantidad de líquido, mezcla de 
orina, solución de ácido bórico inyectada al practicar 
la litotricia, y sangre. Me limité á lavar el fondo pel­
viano con la solución isotónica de cloruro de sodio, re 
llenar aquél con gasa esterilizada, previo revestimiento 
del m ism o con lám ina fina de caucho y  colocar una 
sonda permanente. E l  relleno de gaea se renovaba 
cada ocho horas. N o  me atreví á suturar la rotura vesi­
cal, que era del tamaño de uua peseta, porque los bor­
des de la herida estaban m uy magullados, y  su aspec­
to sucio no garantizaba el éxitr de la sutura inmedia 
ta. A  los ocho dias,y convencido del buen estado gene' 
ral de! enfermo y  de la sanidad de Jas paredes vesica-' 
les, procedí á la sutura secundaria en dos pl.anos; el 
uno, profundo,C3n catgut, y  con celuloide el superficial 
dejando abierta la herida abdom inal Ambas, vesical 
y  abdominal cicatrizaron sin ei menor accidente á los 
ocho dlas.>

S i las condiciones que obligan á suspender el inten- 
to de sutura de la solución de continuidad déla vejiga 
no existen, debe procurarse ésta, dejando siempre un 
drenaje ó por la vía natural ó por la vía quirúrgica. 
La s distintas historias referidas en los artículos ante­
riores llevan consigo la mejor descripción de la con­
ducta que debe seguir el cirujano. Incind ido  el peri­
toneo parietal, se extrae el liquido uriuoso existente 
en la cavidad de la serosa, se cubren los intestinos 
para preservarlos de contactos con aquel flúido, y  se 
coloca a! enfermo en posición de Tren lelenburg. con 
lo cual se dominan mejoría vejiga y  sus inmediaciones, 
cosa necesaria para completar la limpieza y  maniobrar 
sobre la vejiga.

L a  sutura de la vejiga es, según se sabe, en dos pla­
nos: un  primer plano seromuecular, y  otro seroso de 
refuerzo. Se asegura la evacuación de exudados por 
medio de una mecha de gasa ó de un  tubo de drenaje, 
y se cierra incompletamente la pared abdominal.

Como vemos por todo lo dicho sobre técnica de las 
operaciones por rotura intraperitoneal de la vejiga, la 
voluntad del cirujano puede moverse con relativa li­
bertad en el momento del acto quirúrgico; lo que no 
debe hacer, es retrasar este acto, una vez diagnosticada 
la lesión, Sieur (Archiv. gen. de Med. 1894) ha reunido 34 
casos de rotura intraperitoneal, todos operados, con 
los siguientes resultados:
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O P E R A C r O 'I
Dentro de las pr-meras doceborne.....................................................E n t-e  las doce y  laa veinti­cuatro horas...................................E ntre laa veint.ountro y  las sesenta y  dos h o ra s ................

Toiat............................................

CMOS. CUMdoa. Muertos.
13 s B10 8 711 3 6B1 11 20

Mortalldtd.
88,* por 1 0 0 .
T i por 100.68,8 por lOO.

Nada más elocuente que esta estadistica, pues si 
bien es cierto que, en ocasiones excepcionales, la o p e ­
ración realizada en fecha todavía más tardía ha sido 
seguida de éxito, esos casos excepcionales no pueden 
considerarse com o indicadores de una conducta gene­
ral. Keyes {Diseases o f  ihe Oen.-ür. Organs, 1910) al 
comparar la m oríalidad total que resulta en la estadís­
tica citada de Sieur, en la de Alexander (51,1 por 100) 
y  en la d e  Wat®on (4 i , ‘2 por 100), á la cual se puede aña­
dir la de Ashburst {Amer. Jow n. Med. Sci., Julio l90íi) 
l i o  casos con 47 muertes, ó sea 42,7 por 100 de morta­
lidad, com o consecuencia de intervenciones operato­
rias después de roturas intraperitoneales de vejiga, con 
la mortalidad de 64,3 por lüO (24 muertos entre 37 
enfermos) que resulta en la estadística de M itchell en 
operados por roturas exlraperitoneales de vejiga, cree 
que se debe esta aparente paradoja, á que la inm edia­
ta gravedad de ios casos intraperitoneales obliga á una 
rápida intervención, mientras la evolución paulatina 
de las roturas extraperitoneales anim a á una espera 
mal aconsejada.

LA ENSEÑANZA DE LA ANATOMIA»»Por RAJléN héPEZ PRIETOAnxilÍRi' nam erario de la  F a cu lta d  de M edicina de Madrid.
4.0 Medios de ^sustituir la disección pe> sonal cuando por 

insujicienda rfe cadáveres no es posible que todos los alumnos 
disequen todo d  organismo.—€Es indudulable, dice Trolard, 
que para lograr tncnííííir la Anatomía, por decirlo-así, en 
las células cerebrales del centro de la memoria visual, para 
obtener una imagen clara é indeleble, no hay más procedi­
miento que tener A la vista los detalles del organismo hu­
mano el tiempo de e.xp08ición necesario,

>Para que esta exposición sea lo suficientemente duradera, 
no hay sino un medio, la disecdón, que retiene mucho tiempo la 
atención del alumno sobre el órgano que Uescabre, a sía de 
los vecinos y  limpia para darle buen aspecto; cuyos detalles 
escudriña con la punta de su escálpele y  al cual hace fun­
cionar si se trata do un músculo.

>En cambio, la obseivacióu de piezas preparadas deja 
sólo una idea fugaz que ee desvanece rápidamenle».

Cuanto puede decirse cu defensa de esta disección per­
sonal como el único medio de aprender Anatomía, lo dijo 
Letamendi; pero él dijo también á esta propósito que «en 
tiempo de hambre no hay pan duro», y  debemos, por tanto, 
discutir el empleo de otros medios que ¡para estudiar ó re­
cordar lo aprendido on el cadáver pueden ut lizarse á falta 
de éste.

Sin disecar, pero wendo hacerlo, ee posible llegar á fuerza 
do aoeDcióii al conocimiento sintético del organismo,es po­
sible aprender Anatomía, pero hay que renunuar á adqui-(l) Váasa e l núm ero anterior,

rir «la destreza anatómica, madre de la destreza quirúrgi­
ca» (Li),

Si faltan los cadáveres, para que cada alumno diseque 
por sí mismo todae las regiones, adquirirá la habilidad ne­
cesaria para todo médico (puesto que todo médico,puede 
verse obligado á praoticar la Cirugía da urgencia) y se acos­
tumbrará á distinguir loa órganos rápidamente en las piezas 
que puedan proporcionársele y aprenderá el resto de la Ana­
tomía viendo disecar las demás. Para esto es necesario pro­
porcionarse personal auxiliar, y entre alamnos aventajados 
de los úiiimoa grupos para los de! segundo y de éste para 
los del primero, puede recolectarse.

El protBiOr, ayudado por ellos, hará ante los alumnos 
disecciones de aquellas partea orgánicas qus por ser impa­
res ó sitio de elección para la división de cadáveres, no pue­
den ser preparadas con frecuencia ó no pueden serio nunca.

A este procedimiento sigue en eficacia la observación y 
demostración hecha con preparaciones eoncluidas ya, frescas 
ó conservadas. Eu ellas se ve todo, pero aislado, y oese dee- 
linde, esa individuación ó división de los órganos, es falso 
de toda falssdad» (L.). No es posible con ellas darse cuenta 
de los caracteres principales de los órganos que son su con­
tigüidad, y sobre todo la conítnuítfadde unos con otros esfa- 
bledd I por medio del tejido conjuntivo, y faltando la compro­
bación de estas continuidades orgánicas, no puede adqui­
rirse «el concepto sintético del organismo, concepto sin el 
cual DO cabe clínica eficaz ni hoDrada>(L.).

Eatat preparadones terminadas que el alumno no ha vis­
to ejecutar, así como las piezas artificiales, á falla de ellas, 
pueden servir para cuatro fines:

1.0 Para demostrar las partes orgánicas coya técnica 
de preparación es muy difícil y no está al alcance de los 
alumnos ó al menos de la mayoría, como, por ejemplo, el 
sistema linfático.

2. ® Para dar al alumno una idea general de la disección 
que va á empezar economizando maestro y trabajo; y aun en 
este caso «conviene retirarlas pronto de su vista para que 
no se limite á copiarlas» (1).

3. ’  Para consaltarlas cuando se note un vacío en los co­
nocimientos adquiridos ea el cadáver y para despertar re­
cuerdos peco precisos.

4.0 Par.» suslituir á éste sólo en casos de absoluta nece­
sidad.

Para estos tres últimos fines sirve también con ventaja 
sobre las piezas artificiales la fotografía estereoscópica ds 
que hablaremos inmediatamente.

«Todos los anatómicos confiesan que sólo la constante re­
petición de los detalles anatómicos llega á fijarles definitiva­
mente en U memoria» (2).

Si no es posible utilizar el cadáver para repasar asuntos 
ya estndiadoB, debe serio al menos repasar con piezas con­
servadas ó artificiales.

Para esta repetición es, pues, preciso que las piezas dise- 
cadaa por cada alumno en cadáveres conservados estén ála 
disposición de todos en la Sala de Disección ó de estadio 
aneja á ella (método adop‘ado por el Dr. Sierra) el tiempo 
necesario; que las que forman parte de los museos sean del 
alumno, el cual debe poder entrar á cualquier hora del día 
y estudiar allí cómodamente; que en ellos se organicen repetí- 
dones á cargoúe los ayudantes, ó al menos que éstos tengan 
una hora fija destinada á pasar entre los alumnos dispues­
tos á resolver las dudas de los que lo soliciten.(1) Trolard.(8) K u llm a c .
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En el Museo deben ser también admitidos los alumnos 
de últimos grupos que liabiend) currado ia Anatomía ya, 
quieran repasarla.

Las piezas deben estar ilustradas suficientemetite para que 
sea posible darse cuenta clara de lo que representan, pero «no 
demasiado, para excitar alg i la curiosidad del estudiante y 
favorecer así el esfuerzo personal» (1).

Si bien es verdad que no toda la juventud de nuestro 
país ee capaz de apreciar la confianza que en ella se depo­
sita al dejar á su disposición el Museo, también lo es que 
el único procedimiento de educarla en este sentido consiste 
en hacerlo.

Pero ¡as piezas del Museo no suelen bastar para que to­
dos estudien á la vez. Este problema se ha resuelto con loa 
perfeccionamientos de la fotografía esterecscópica. Un nú­
mero de aparatos proporcionado al de alnmnoBy varias co­
lecciones de vistas (que circulan ya c n ti comercio) no cues­
tan tanto tomo una buena biblioteca; pueden inata'arse en 
un local reducido y prestar mejoiea servicios que ésta; por. 
que pora el alumno es más útil queucanutiida bibliografía 
tener medios de comprobar las descripclonea de su libro ele­
mental tantas veces como lo necesite, y eete medio de estu­
dio proporciona una reproducción fidelísima de la realidad.

Creemos ccnveniente que el alumno antes ele ditecar lo 
vea hacer, y, por tanto, la institución de los alumnos de últi­
mos grupos, jefes de sección, que se encBiguen de predicar 
con el ejemplo á loseslu liantes,habituándoles así al cuida­
do, elegancia y limpieza. Pero este debe ser e<31o el princi­
pio, porque entonces ka excesivas dificultades producen 
aversión al trabajo.

Después se limitarán á aconsejar, porque «si por exceso 
de dirección se obtiene siempre éxito en las primeras 
tentativas, se olvida muy pronto lo que apenas ba costado 
trabajo aprender» (2).

«Conviene también que cada sección se ponga en con­
tacto con dos ó tres instructores cada curco, es decir, cam­
biar á éstos de sección periódicamente, con lo cual ee esti­
mulan para que cada uno procure hacerlo mejor que los que 
le han precedido ó han de seguirle» (3).

SI se quiere sacar todo el fruto posible, es preciso ade­
más que el alu nao no as limite á ver, oir y disecar; debe 
también combinando los medios de expresión (dibujo de 
memoria, modelado, etc.) hacer por su parte exposiciones 
orales de todo lo estudiado teórica y prácticamente.

«La organización da couferencias muy breves dadas por 
los mismos alumnos sobre asuntos prácticos impuestos por 
el profesor ó libremente escogidos, con demostración iuins 
diata, utilizando todos los medios que estén á su alcance y 
sobre todo piezas preparadas por ellos mismos, es muy útil 
para los encargados de darlas y para los que las oyen y pro­
porcionan al profesor ocasión para explicar familiarmente 
los asuutoa más difíciles y rectificar los errores en que incu­
rra el disertante...» (4).

En las facultades de Medicina debe darse enseñanza de 
dibujo aplicado á la Anatomía, y aun me atreverla á ^decir 
que debiera ser obligatorio para los que no supieran ya ha­
cerlo, puesto que está demostrado por la experiencia «que 
todo el que es capaz de escribir puede dibujar» (1). Así po­
dría exigirse á cada alumno la presentación de una serie de 
dibujos que representaran cada región disecada en varias 
fases de su preparación.(l) Eternod.(X) T roU rd,(a) F ran k iin  F . H a ll.(4) LaakewBkt,

No sólo el dibujo, sino el modelado debiera exigirse tam­
bién para aprender ciertos órganos (huesos, encéfalo), por­
que modelar es aerear, poi.iendo en acción las más altas fa­
cultades de la inteligencia» y resulta «el mejor medio de des­
arrollar la originalidad é iusenio del estuliante» (1).

Interrogar frecuentemente á loa alumnos durante sus 
trabajos para convencerse de que ios hacen de un modo in­
teligente; interrogarles siempre antes de comenzar cada 
preparación, para no permitirles tiabsjar tin previo conoci- 
míonto de lo qne van á hacer; no ,permitirles tampoco em­
pezar la disección sin saber perfectamente la Osteoiogíí; 
hacer práctico el examen final exigiendo sobre to lo que se 
demuestre hábito de disecar, son otros tantos medios de 
contribuir al buen resultado de la enseñanza.

Exigir en examen la presentación de una pieza conser­
vada ó conservable (como se hace en Barcelona seg'ín re­
ferencias del Dr. Olóriz), contr.buye también á es'e fin y 
es un medio de renovar lo» museos, que utilizándole, según 
hemos dicho, necesitan frecuente reposición de ejemplares. 
Premiando de algún modo los mejores, se logrará no solo 
que disequen bien, sino que cuiden de la perfecta consirva- 
cióD de todos los que resulten útiies parala onsellaDza.

Lecciones de un profframa de 2'eenica Anaíómica.—Según 
Gustavo le Bon, «la única reforma útil de los programes con­
sistiría en suprimir las tres cuartas pactes de su contenido. 
Con un buen método de enseñanza los programas podrían 
reducirse á unas cuantas líueas». Si esto dice en general, 
qué no diría de un programa de Técnica Anatómica.

Los programas pueden respe nder á tres fines distintos, 
que son:

A. Informar al alumno sobre k s  inateiias que han de 
exigirse en un examen.

B. Servirle de guía en <1 estudio, indicándole lo que 
debe escoger en los tratados para no perder el tiempo In­
útilmente y el orden en que ha de estadiarlo para encontrar 
menos dificultades.

C. Exponer los asuntos sobre que han de versar las en­
señanzas del profesor, indicando el orden y distribución de 
materias para cada lección del curso.

Un programa do Técnica Anatómica no puede responder 
á ninguna de las dos primeras finalidades, porque no hace 
falta para un examen que, si se hace, debe ser práctico, ni 
puede servir para guiarle en sus trabajos de disección.

No puede tampoco responder por completo á la terrera, 
porque les lecciones de disección son generalmente indivi­
duales adaptadas á las condiciones y aptitudes de cada 
alumno y á las circunstancias especiales en que trabaja en 
determinado momento.

Sin embargo, además de esta enseñanza continua y fo.- 
tuíta, el profesor ¿Jueiíe dar todos los cursos cierto número 
de lecciones que constituirían agrupadas un programa d: 
Técnica.

Pero estas lecciones no serán expuestas en Cátedra orde­
nada y sistemáticamente, sino á grupos más ó menos nume­
rosos en el momento oportuno; ni siempre por el profesor 
sino por él y todo el personal auxil ar.

Muchas habrán de lepctirse; acaso algunas que figuren 
como uua sola se darán en distintas sesiones y otras se supri­
mirán en un determinado curso ó se agregarán algunas nue­
vas. En suma, que este plan de programa, que es el que voy 
á exponer, es el qoe á mi juicio se aproxima más al que en 
general exigen las necesida les de la práctica; pero habrá de 
amoldarse á las circunstancias en que se dé ia enseñanza.

(l) Campbell.
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que, por eer locales y  aun dentro de una localidad variables 
cada curso, ni siquietn pueden preverse.

La mayor parte de estas lecciones versarán sobre asuntos 
conocidos ya <le los alumnos por haber sido expuesloj en la 
cátedra de Anatomía.

Su objeto ea ílemoaírnv e » pocos palabras para r..cordar- 
les los datos que principalmente hay que tener en cuanta en 
la región que se va á preparar y dar los consejos necesaños 
para hacerlo.

No toa imprescindibles, psro eí coavenientes, porque 
suplen el tratado de .\natomia Topog áfi a que los p iin d ’ 
piantea no pueden manejar con provecho, y  al de Diseciión, 
cuyos consejos resultan siempre algo confusos para el que 
no eabe aún con cieita precisión la Anatomía.

Con lecturas previas, el alumno podría eiiplirlas, mas 
no siempre las haría, y aun cuando asi fuera, su labor le 
resultaría siempre menos útil y más larga que la breve expo­
sición y  demostración simu'táneas del profe‘ or.

Esta brevedad (indispensable para que sean útiles) lia'o 
posible que una luiamn persona dé dos ó tres en el mismo 
día; colaborando el personal auxiliar podrán todos los alum­
nos recibirlas diariamente antes de empezar A trabaj ir, como 
demostraremos con el siguiente ejemplo:

Ea una clase de cien alumeos disiribufdos en veinte sec­
ciones de «neo, se reparten cuatro cadáveres; si la reparti­
ción es uniforme, á veinte alumnos lea babrá correípondido 
cabeza; á cuarenta, miembros superi jrea con el segmento de 
tronco correspondiente, y A otros cuarenta, miembros infe­
riores.

El profesor puede dar dos lecciones á los alumnos que 
disequen la cabeza, distribuyéndoles en dos grupos de diez 
cada uno; dos auxiliares se distribuirán los cuarenta alum­
nos que disecan miembro superior y dos ayudantes 6 inter­
nos los otros cuarenta.

81 se trabija en cadáveres enteros y cada alumno diseca 
una región independieutements de sus compail'^ros, se 
agruparán para k  conferencia 1 Js que disecan la misma re - 
gión.

La exposición será neta, jtrecisa, de corta d rración, en es­
tilo dogmático, haciendo resa'tar los puutns importantes.

Convendrá que en cada una se explique solamente lo 
que á juicio del profesor sea suficiente para la sesión ó se- 
eiones de trabajo del día. para lo cual ea necesario vigilar 
la marcha de las preparaciones. Se darán en la misma Sa'a 
de Disección, para no perder el tiempo trasladándose de lo ­
cal, y 66 utilizarán t)dos los medios de que se disponga, 
que pueden ser:

Do cadáver en que se señalen las inc'aiones cutáneas.
Piezas recientemente disecadas en diatiulas fasss de 

preparación, ó su fotografía esteieoscópica.
Piezas de museo, húmedas ó secas, naturales y aun sr i- 

ficiales, y cortes de cadáveres congelados ó fijados y eniu- 
recidos por otros procedimientoa.

Esquemas en colores ejecutados en el encerado.

La escasez de cadáveres puede obligar, como ya hemos 
dicho, al profesor y personal auxiliar á disecar ante los 
alumnos, distribuidos en giupos, las regiones que bajan do 
inutilizicsa a! dividir aquellos, para que todos las vea», ya 
que no tedeshan de poder disecarlas.

Se co nprende, pues, la necesidad de esta cla.'o de de­
mostraciones, que pueden hacorso con todo detenimiento, 
en varias sesiones si una no basta, pues se traía do qne 
cada alumno aprenda la región como si él mismo la diseca­

ra. La interrogación frecuente, durante ellas, ea imprescin­
dible para mnntnier fiju la atención; el diálogo ealro profe­
sor y  alumnos es muy útil y se ha;e posible, porque según 
el plan que nos bomoa trazado, recaen también estas leccio­
nes sobre aaiint's ya estudiados por ellos y expuestos en la 
cátidra.

/  Sirven también como modelo de díseccionrs que evitan 
enseñar á los alumnos, uno por uno, las reglas de la lécni- 
ca y permiten que todos vean disecar antea de bncerlo.

En ellas debe insistirae en la importancia de las relacio­
nes demostrando que es tan importante fijarse en los órga­
nos que se separan como en loa que as respetan, y aprove­
chando la ocasló.i para que apro.idan ya á reconocer pvácii- 
carneóte órganos aún no estudiados en los libros ni demos­
trados en la Cátedra.

Hay prepara .iooes que no pueden ser realizadas por los 
alumnos ó al menas por la mayoría, como la de vasos linfá­
ticos. Las dificultades de 1» técnica y la inseguridad del 
éxito impiden también ejecutarlas ante olio*- Pero pueden 
demoetrérselos los resultadoj obteni los en preparaciones 
hechas de anteman,o, indicándoles el procedimiento empleado.

Esto mismo puede hacerse con preparaciones de larga y 
difícil ejecución, relativas á oíroa órganos, qne se obtengan 
por la oolaboració;! de los alumnos más hábiles con el pr.i- 
fesor y con tedas las preparaciones naturales ó piezas arlifl- 
cialea que por su pequefiez no puedan ser vistas en la Cáte­
dra por todos los alumnos á la vez. Estas lecciones deben 
ser dadas demostrando familiarmente órgano por órgano 
cada uuo de los que puedan verse en la pieza obtenid i.

Hay un tratado, el de visceras, en que las demostraciones 
previas generales son indispensables para comprender la 
descripción particular de cada órgano, porque en ella hay 
que haber tiempre prefeiencía li otros varios.

Sin haber presenciado una demostración de los órganos 
de la cavidad torácica no os posible aprender depi'ímem 
¿iifencíd» las re'a iones d-jl esófago; sin conocer de vista 
los órgaeos de ¡a pelvis masculina y femenina, sólo de me- 
jnoria pueden aprenderse las relaciones del recto; sin haber 
visto antes una laringe no se com pjenden-los músculos y 
túnica fibrosR.de la faringe, ni siquiera los detalles de su 
conformación; sin haber visto un páncreas en su sitio no 
hay alumno que pueda aprender de un modo inteligente el 
duodeno la primera vtz que la leo su descrlfción; para darse 
cuenta de la disposición del peritoneo que recubre cada 
viscera, conviene haber visto de antemano en nn cadáver 
lodos sus repliegues.

Unas cuantas leciionea en que se seiialon les datos 
anatómicos en ol crJen en que van apareciendo (proce 
dimiento aconsejado por el Dr. Olóriz en su Tratado de 
Técnica Anatómica), permiten adqu'rir un conocimiento ele­
mental pero positivo de la realidad y facilitan extraordina­
riamente la comprensión de la exposición metódica por apa­
ratos que . hacen las ebras de Anatomía descriptiva y  que 
debe hacerse en la Cátedra.

Son estas lecciones el primer paseo ds un turista acom- 
paQado do un guía por una gran población de nn país ex 
Iranjero. Cuando ya cono:e la disposición de las calles y 
plazas y  la situación de ios museos y oíros odiücios, puede 
doapedir el ácompafianle, que para visitar cada uno con 
detenimiento le resubará no sólo caro sino molesto, pues 
precisamente por conocerlo j a, se amoldarla difíi-ilmqnlo 
á detenerse lo suficiente para poder estudiarle en todos sus 
detalles.

Este plan, que ahorra tiempo y penojoa e íuerzoa á los
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principian tOB baciéndolea más grato.el eBiudio, facilita tam­
bién e] aprovechamiento de los cadáveres, según veremos 
más adelante; por eso conviene no distribuir ninguno entre 
ios alumnos del primer curso sin liabeile anlei utilizado 
para estas demostraciones.

De la confoitnación exterior é interior de los centros nervio­
sos, es también conveniente tener una idea clara general 
para poder estudiar mejor los detalles; y de ellos, como de 
las meninges y el trayecto ínfracraneal é intrarraquídeo de los 
nervios, debeu darse también demostraciones, y asi, c^da 
vee que para preparar otra clase de órganos abran los alum­
nos el cráneo y el raquis, pueden darse cuenta de lo que 
ven, sacando el mayor provechó p.s.ble do los trozos cada­
véricos.

Tenemos, pues, otra serie de lecciones que se distinguen 
de las otras tres clases expuestas en que versan s.bro asitu- 
tos absolutamente desconocidos por d  alum/io en d  momento 
de presem-iailas.

Kn ellas es muy útil la colaboración de los aluinnosque 
ayudarán al profesor por turno, para que el tacto pueda 
ayudar á los demás sentidos en la adquisición da da’os 
anatómicos.

(Se continuará).

— — ---------------- > -Jtoiaiz ------------------------- -
LA NEFROTOMIA EN LA ANURIA

POR CÁNCER DEL UTERO

Comnnicaoián presentada al Congreso Nacional do Obstetrioia, 
Ginecología j  Fodiatria (ál-SÓ Abril 1911.)

Por el l)r. rOLlCAltrO LIZGANO ÜOKZáLEZ (Hudrid)

11, H.Eliot (Tesis de París 1910).—A’^roíowía por oimna 
por neoplasma iiím'jio.—M“ ®- E „ sesenta aOoi entra ea el hos­
pital Nec-ker, el sábado 3 de Enero, á las cinco de la tarde. 
Cuenta la enferma que no ha podido orinar hace cinco días 
sino apenas algunas gotas. Practicado el cateterismo vesi­
cal no sale nada de orina. Tiene teíalalgia, vómitos, calam­
bres en las piernas. Preguntándola, dice que hace alguno i 
meses está en trataiuieulo por una afección uterina, y que 
sufre pérdidas rojizas. El tacto vaginal comprueba la exis- 
leuda de un cáncer ulcerado del cuello, iuleresando los 
ligamentos anchos. Proponemos á la enferma la usfiotomía, 
que ella acepta en seguida. Mientras se prepara la sata de 
operaciones, practicamos uu examen cistoscópico de la ve­
jiga de la enferma. Toda la región del trígono está irregular 
mente levantada, pero la mucosa está intacta, solamente algo 
rojiza. Los dos orificios ureterales están enormemente edemali- 
zados. Es imposible hacer el cateterismo en ninguno.

Nefrotomía derecha á las seis de la tarde, El rlflón dere­
cho es elegido c< mo el más doloroso y también más percep-, 
tibie á la palpación. El riflón e.tá fuertemente c ingestíona- 
do. A la incisión de la pelvis, moderadamente dilatada, brota 
cou cierta fuerza uua pequeña caiitidal de orina. El parén- 
químa renal está aún bien conservado; drenaje de la pelvis. 
La sacreclón urinaria se establece en seguida. -

£1 domingo 9 de Enero, á mediodía, la enferma lia emi 
tído por el tubo de la pelvis derecha 1.100 gramos de orina 
sangaiuolen'a conteniendo solamente 4,3 gramos de urea 
por litro. Además, aunque la enferma ha orinado, al sondar­
la se lisn extraído de Itv vagiga 170 i\ c. de orina c’nra conte­
niendo 12 gramos ile urea por litro. Parcer, pues, que ol 
riñón izquierdo, no operado, quiero también restablecer su 
función. L i  enferma se siento mucho mejor, Los vómito*, 
la cefalea han desaoarecido. T. 37®.

(I) Véaae el cúmero anterior.

10 de Enero; rifitn derecho nefrotomizado, 725 c. c. de 
orina sangrante, 8,8 gramos de urea por litro; orina data 
emitida por la vegiga, 750 c. c., 14 gramos do urea por 
litro.

Mas la secreción del riñón izquierdo peligra pronto.
12 de Eaero; riñón derecho, 20 50 e. c.; urea por litro 0,4 

gramos.
Vejiga: caiilidad 28 c, c., urea al litro 6,2 gramos,
A partir de eate momento ni una gola de orina pasa por 

la vejiga, La enferma continúa orinando por su drenaje 
1.500 ó 2.000.gramos por día, conteniendo de 5 á 7 gramos , 
de mea por litro.

Su estado general se mejora. El apetito renace. Hacia in  
de Febrero comienza á levantarse. Deja el hospital el 24 de 
Marzo provista de un aparato dcBtinado á recoger la orina 
que se derrama de su fístula liimhnr. Su neoplasma conti­
núa leiilamoeto evolucionando. La enferma, según carta 
recibida por la celadora del «erw'cío, vivía d  l.o de Junio de 
1910, caquelizándose progresivamente.

El 20 de Junio la enferma vive todavía. Pero desde el\ 
principio de mes ha ocutrido tm hecho nuevo. La fístula lum­
bar se ha cerrado. La enferma piei de continuamente BUS orí- 
lias tpor abajo>. A  favor de la ulceración neoplática, una f í s ­
tula vag'.uo vreteral ha debido conalüuirse.

Estas 11 nefrutomí is han dado les resultados aiguientos
1". caso. M., cuarenta y tres años. Anuria de trece días. 

Supervivencia, ciento cinco días.
2.0 M-, treinta y dos años. Anuria de diez días. Supervi­

vencia, ( í í«  y  niiere áías.
3.0 M., treinta y tres años. Oliguria, después anuria. S i- 

pervivivencia, setenta y tres dias.
4.0 M., cuarenta y tros años. Anuria de ocho días. Cinco 

meses después la enferma vivía aún en estado bastante bueno.
6." M , sesenti y  tres años Anuria ds un día. Supervi­

vencia, noventa y  ocho dias.
8.'̂  M,, cuarenta y dos aSjp. Anuriade cinco día», Super­

vivencia, ciento cincuenta días.
7.0 Anuria de diez días. La enferma lia podido ser obser­

vada ciento trece días después de la operación.
8.0 M., cincuenta y un años. Ol'guria anuria. Superviven­

cia, (fisz dias.
9.0 Jll., do cincuenta años. Anuria de cinco días. Super­

vivencia, ochenta y  wn dias.
10.0 M-, treinta y cinco años. Nefrotomía preventiva. Su­

pervivencia, trescientos trece días.
11.0 M,, sesenta años. Anuria de cinto días. La enferma 

vivía á los cieiifo setenta y seis dias después de ¡a qpei-ación.

Claco casos de anuria mortal.
1.a. J. R., serenta y tieteoüos. Cáurerdel cuellodul ú'.e- 

ro. Ligera caquexia. El día 10 de Diciembre se presenta la 
anuria. El día 12 aparecen ccnvulBiories y delirio. Días 13 y 
14: momentos de lucidez, alternando con períodos de agita­
ción y estado semi-comatoso. Días 15 y 16: ratos de lucidez, 
somnolencia, ligeras convulsiones en losbrazos, S'gae la anu­
ria. Día 17; mojada la cama-de orina, oslado profundamen­
te comatos). Día 18: adenitis sobmaxilar izquierda muy in­
tensa, convulsiones generales, estado comatoso. Muerte, á 
iae ocho de la noche.

Como so ve por la nota clínica, á Inscuaienta y ocho ho­
ras de anuria se presetítnro.o los accidentes urémicos, resis­
tiendo el organismo tjn  gravísima intoxicación por espacio 
de ocho días.

2.' N. N-, ciiKuenla y cuatro añes. Cáncer d d  cuello 
dol útero. Buen estado general. Día 18 de Jani-.': aparece ia
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anuria. Dias 19, 20 ;  21; inquietad, náuseas, tecesuio vesi­
cal. Signe la anuria. Día 23: iosomnio, excitación general, 
con la misma iuquiotud y anuria de loa dina anteriores; por 
la noche tiene dos ataques de fuertes convulsio es, q':e en 
e! lapso de una hora de'ermioaron la muerte.

Puede observarse en este caso que durante los cinco días 
que doró la anuria no hubo sintomas urémicos graves, y sin 
embargo^ dos ataques convnlsiyoe una hora antes de ¡a 
muerte, son Irists prueba de la violencia que suele revestir 
á veces ia intoxicación nrinaria.

3.0 A. C., de sesenta aQoe, cáncer del cuello del iltero. 
Nada de caquexia. Anuria durante nueve días. Los ocho 
primeros días se mantuvo la enferma, á pesar de su anuria, 
en un estado relativameiue satisfactorio, pues sólo la pie* 
ocupaba y la producía cierta inquietud la ausencia de orina. 
El noveno día, insomnio y  excitación general: por la noche 
convulsiones generales y come, muriendo la enferma súbi­
tamente.

En este raso se propuso la nefrotomfa, no siendo acep­
tada por la familia.

4.0 Anuria intennitente. 1. Q,, de sesenta aQos. Cáncer 
del cuel.o uterino, avanzado. Ligero estado'de caquexia. 
Lia 8 de Diciem bie: Se presenta la anuria; subdelirio y ex* 
citación general. Días 9 al 13; Sigue la anuriay la excitación 
general. D íi 14: Jlicc.ón ahondante. Cesa el delirio, buen 
estado general. Día ló : Anuria otra vez; sin embargo, el es­
tado general es satisfactorio. Día 16; Anuria. Día 17; Anuria, 
reaparecen los vómitos y la excitación nerviosa. Día 18: Si­
gue la anuria, insomnio,inquietud, agitación, náuseas y vó­
mitos lucesantes. Dias 19 y 20: Sigue la anuria i  los mis­
mos tiotomas de los días anteriores. Día 21: Micción abun­
dante, cesan ias náuseas y vómitos, muy mejóralo el estado 
general. Día 2-2: Sigue orinando, aunque en menor cantidad. 
Día 23: Sigue en disminución la orina, reaparecen las nán- 
eeasy vómitos; lengua seca y roja; gran excitación general. 
Día 24: Después de aigunos ataques convulsivos muere esta 
desgraciada á las nueve de la mañana.

Es de notar la intermitencia de la anuria en et presente 
caso, y cómo cedían ios trastornos urémicos en cuanto se 
restableila la micción. En efecto, á los seis primeros días 
de anuria, sigue el séptimo, en el cual orina la enferma y 
mejora noíablemeute su estado. Se suceden después d 1 
séptimo otros seis días de anuria, reapareciendo los sínto­
mas de iutoxieación urémica. Vieue otro nuevo día séptimo 
(ó sea el 14.® de enfermedad), día feliz p tr orinar abundan­
temente y percibir gran mejoría la enferma. Sigue otra fese 
de tres días ion micción cada vez más escasa, aunque sin 
llegar á lii anu.ia, con accidentes urémiers progresivos, los 
cuales ac.iban con la pobre enferma á los diez y seis din-, de 
iniciarle la complicación.

5.® M., ds cinenenU y seis años. Cáncer del ccello ute­
rino. Estada general bueno, sin manifestaciones de caque­
xia. Anuria, seguida inmediatamente de coma profundo. 
Muirte á los tres días. En este caso la intoxicación urémica 
revistió una gravedad excepcional, pues la desventurada en­
ferma cayó como herida por el rayo al comenzar la anuria, 
siendo víctima de tan serio estado comatoso que en breves 
días la privó de la vida.

Conaignaremos, para terminar este asunto, que en los 
cinco caeos clínicoa brevemente reseñados, la nefrotoroía 
practicada á tiempo hubiera, según nuestro entender, pro­
ducido indiscutibles beneficios á costa de riesgos insigoi- 
cantes,

C o n c lu s io n e s .
1. a La anuria se presenta con frecuencia relativa en el 

curso del cáncer del úter'.
2. “ Las relaciones de la porción terminal del úreli-r con 

el cuello del útero, explican el obstáculo que loa cáucerea de 
este órgano oponeu ai libre curso de la orina.

3 a Estas inAmaa relaciones anatómicas del uréter dan 
cueuta del por qué la anuria cancerosa es más frecuente en 
los neoplaamai del cuello que en los del cuerpo.

4 a La anuria se observa también en casos de lesión uni­
lateral, explicándose por inhibición ó paiálisie refleja del 
riñón opuesto,

6.* La anuria es mortal eu breva plazo (unos días) por la 
aútointoxicación que produce, uremia.

6. « El tratamiento de la anuria per cáncer uterino no 
puede ser más que paliativo; ei tratamiento aédico es ilu­
sorio.

7. a La nefrotomia en la anuria cancelosa es la operación 
indicada.

8. a La nefrotom ia es una intervcucióu tan racional y ie- 
gítima como la traqueotom ía en el cáncer laríngeo y el ano 
contra natura en la oclusión inteetii al per neoplasEoa,

9. a La nefrotomia de urgencia puede realizarse ron el 
instrumental de la bolsa de Cirugía más stnálla y sin anes­
tesia.

10. a Esta operación, muy racional y c'entífica, debe prac­
ticarse á tiempo, antes que estallen los graves accidentes de 
la uremia.

11. a ge incindirá el riñón que la citoscopia y el cateteris­
mo del uréter indiquen esté lesionado, y  á falta de eatos 
medios diagnósticos convendrá operar s-bre el lado más tu­
mefacto y doloroso; y

12. a Contraindican la operación: la caquexia avanzada, 
el agotamiento profundo, la intoxhación urémica muy in­
tensa y las anarias do las poetrimeiías del cáncer uterino, 
que evidencian la cesación completa del fancioDalismo renal.

Sección profesional

m on tepío  d e l  c u er po  de MEDICOS TITULARES

COMISION LIQUIDADORA
Madrid, 14 de Junio de 1011.

Señor Director de E l Siglo  Médico.

Mi muy diatingaido compañero y estimado amigo; Por lo 
que á los socios del Montepío interesa y á nuestra respon­
sabilidad moral conviene, ruego é usted muy encarecida 
mente la publicación en su ilustrado periódico de los ex­
tractos de las actas de las dos últimas sesioues que ha cele­
brado esta Comisión y que no he remitido antes á usted 
hasta que los acuerdos en ellas tomados no fueran informa­
dos por nuestros letrados. Sirva de explicación esto del 
silencio que forzosamente me be tenido que imponer, á Ifh 
pregnnlas de compañeros que, privada y públicamente, me 
han pedido aclaraciones que no podía hacer; desde hoy 
vuelvo á estar á disposición de todos.

Se repite de usted muy afeolísimo y agradecido amigo y 
compañero q. b. e. m.

A ntonio Jim én ez  Veede-io.

E x lra o io  de la s  a c ta s  de las ses iones ce le b ra d o s  en 28  de
A b r i l  p o r  e l p leno  y  en 31 de M ayo p o r  la  perm anen te .SESIÓN D E L  2 8  DE Í B R I L

Bajo la presidencia del señor Conde de Romanónos, so 
reunieron el señor Marqués de Cortina, con o  abogado
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consultor, el Sr. 1). Ramón pAjareíi, como inspector del Go­
bierno, y todos los vocales de la Comisión, y después de 
aprobar el acia de la anterior Junta general y  ratificar las 
resoluciones tomadas por la permanente en las sesiones de 
1.0, 16 y 81 de Enero, y 5 de Abril,

El vicepresidente Sf. Verdejo hizo extensas considera­
ciones relativas á ¡os pantos siguientes:

Anómala situación del Montepío en loa órdenes legal y 
de contabilidad.

Dictámenes emitidos por los señores letrados.
Prórroga de les funciones de la Comisión por Real or­

den de 80 de Diciembre de 1910.
Boletiuee de comprobación délas cuentas individuales.
Descubiertos; y
Acción judicial procedente para activar el proceso de 

liquidación,
El tesorero Sr. Sangrador hizo resumen de la situación 

actual del Montepío en general y de la liquidación de cuen­
tas en particular y ¡ae dificultadee para la recogida de efec­
tos á cobrar no devueltos y nulidad de los recibos extravia-

. dos, requisitos indispenaables para ultimar la liquidación.
El secretario Sr. Arzola expuso cuál era el estado de 

los expedientes de socorro único y de continuación de pa 
gos rejueltos p r la periranente y de otros varios estuuia- 
dos ó informados por ésta y cuya resolución definitiva ae re­
serva al pleuc.

Dió igualmente cuenta de los trabajos realizados en cin­
co sesiones preliminares por el pleno y, surgiendo dudas res­
pecto á la apreciación lega! de algunos de los puntos pues­
tos á deliberación, á propuesta del señor Conde de Romano- 
nes, ae encomendó á la Comisión permanente la redacción 
de una consulta que evacuarán loa señores letrados asesores 
comprensiva de los siguientes puntos;

Límite de la vida normal del Montepío
luterpretadón legal del art. 2-1 del Reg'amento y, en su 

caso, aplicación de la penalidad del nüm. 1 del referido ar­
tículo.

Presupuesto y separación de caulidadpara gastos necesa. 
rioB é imprevistos desde que se termine la liquidación téc­
nica hasta que le  realice el pago de ella.

Aplicación de! sobrante de ingresos indirectos, si lo hu­
biere, á m-jorar la situación de las c.,ntinuaeione8 de pagos.

Partida de créditos á cobrar.
Publicidad de las listas de partícipes en la liquidación y 

plazos legales de liquidación y cobranza.
Cuenta presentada por el señor delegado de Huelva, en 

concepto de consejero del Montepío, por chelas y gestos de 
viaje en 1907.

Con carácter provitional, basta que emiten su informe 
los letrados, se adoptaron loa siguientes acuerdos;

1.0 Señalar á los efectos de propuesta para baja y deduc­
ción de cuotas pertinentes de los s.'.oorroa únicos, que la 
vida normal del Montepío, según lo comprueban loe lesul- 
tados de la recaudación, fué hasta fines de 1907, y por 
tanto, de carácter obligatorio, el pago de CQotaa, por lo me­
nos hasta el segundo trimestre iaclusive de dicho afio.

2. ® Que en loe socorros únicos que se concedan, se haga 
deducción del duplo de todas las cuotas adeudadas hasta 
la fecha Sel fallecimiento ó de la inutilidad de los socios 
que, teniendo SJtisíocho todo el afio de 1907, adeuden dos 
ó más trimestre i de 1007, y que se rebajen cuotas sencillas 
á los socios supervivientes que se encuentren en la miema 
situación de pagos.

3. ® Que, ai después de pagar todos los socorros únicos 
hubiera sobrante de los ingresos indiroolos, se destine uua 
cantidad igual para cada una de las continuaciones de pago

y de las representaciones hereditariae de loa bocios falleci­
dos con posterioridad al acuerdo de liquidación, viudas y 
huérfanos exclusivamente, que mejore ó aumente la cuota 
que deban percibir.

4.0 Desestimar las reclamaciones de loa deudores al Mon­
tepío por dos ó más trimestres de 1007, que no se hayan 
reintegrado en eus derechos reglamentariamente, conside- 
rándoloe comprendidos en el núm. 1 dei citado art. 24 y 
obligados, por tanto, al pago del duplo del adeudo ó á U de­
ducción de las cuotas sencillas a ’ eudadaa hasta fines de 
Diciembre de 1907, Da igual modo se procederá con los 
socios que no hubieran pagado más cuotas que las de 1906,

5 0 Sin perjuicio de la acción civil que prudencialmente 
viene ejerc tándese contra delegados y representantes, se 
deducirán las responsabilidades criminales á que hubiese 
lugar, en los casos de manifiesta y temeraria oposición á 
juBtificar la situación de los recibos expedidos y no devuel­
tos y entrega de las cantidades que obren en su poder,

6.0 Publicadas las listas circunstanciadas de los socios 
partícipes en el reparto, cantidades ingresadas y laj que les 
corresponda percibir, se determinará el plazo de quince 
días para reclamaciones y , terminado éste, sin día por rae-

¡ dio, ctio igual para presentarse al cobro, advirtiéndose que 
se consideraré renunciado el derecho á la parlicipaoióa si
transcurridos los treinta días después de la publicación en la 
Gaceta de -AfadWd del correspondiente anuncio, no se pre­
sentasen á hacerlo efectivo.

7.^ 8.®, 9.0, 10, 11 y 12, Acuerdos para el detalle y prác­
tica de ia liquidación y publicación de las listas, iumediata 
venta de valores, ultimación del índice y alarde de liquida­
ción.

13, Se ap.obaron, sin perjuicio do rectificación, en vista 
, de los dictámenes que emitan los letra dos, ciento noventa

y  un expedien'es de socorros únicos, resueltos y anuncia­
dos ya por la permanente, y diez y nueve más informados 
por la misma y cuya resol ución se reservó a! pleno, impor­
tando los primeros doscientas veintidós mil seiscientas 
cincuenta y cinco pesetas, y diez y seis mil doscientas no- 
venta y cinco loa segundos.

14, Se aprobaron doscientis once expedientes de con­
tinuación de pagos, sin más derecho que el de socio parlí- 
cipe, resolviéndose en igual sentido otros diez y seis mis 
que pretendían socorro único después de haber solicitado 
con anterior! lad la continuación de pagos,

15, Se desestimaron por antirreglacoentarias é improce­
dentes las pretensiones de socorros únicos de los números 
4.218, 2.35), 6.762, 4.181. 438, 6.064, 1.833, 2 689. 1,653 
4.084,6.057,6.209, 6912, 1.244, 4.S06, 6.091, 4 247 4 9I2’ 
2.841 y 6.969. ■ > ■ •

16 y 17. Se desestimaron cuentas de algunos delegados 
y  representantes por excesivas ó improcedentes; y

18. Se acordó terminar la publicación de los expedientes 
aprobados; y no habiendo más asuntos á tratar se levantó 
la sesión, cuya acta suscribe la Comisión permanente en 
unión derdelegado del Gobierno.SBSIÓN D I  31  D B M A Y O

Reuuidos en el domicilio, y bajo la presidencia del señor 
Conde de Romaoones, el inspector del Gobierno limo, sefior
D. Ri.món Pajares, invitado al efect'’ , y  los Sres, Jiménez 
Verdejo, Sangrador y  Alzóla, se aprobó el acta del 28 de 
Abril último, eo dió cuenta del estado de contabilidad en el 
que aúu aparecen sin poder fijar la situación de cincuenta 
mi. Bíiacientas treinta y una peseta?, representadas princi­
palmente por recibos sin cobrar, no devueltos por delegadi s 
y  representantep, y de la situación de fondos, que en ceta
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fecha es <le mil veinlioueve petetas en caja, qoinientas 
ochenta y och"' con diez cénIimoBen la ccenta corriente del 
Banco de Eepefia, y dos millones once mil quinienias pese­
tas en títulos de la Deuda,depositados en dicho Banco, lia- 
biéiidose satisfecho ya por treinta y cu..lro socorros úi icos, 
cuarenta y seis mil novecientas setenta y cinco peseta-, en 
que se ha aliviado por lo tanto el Debe del Montepí.',

Estudiados con tolo  detenimiento los dictámenes emi- 
iMoS por los letrados señores marqués de Cortina y D. A'- 
fonso González, sobre lascuesti nea propuestas p 'r  ol pleno 
de la Comisión en 28 de Abril anterior, y oído el competente 
parecer del señor inspector del Gobierno, s3 adoptaiou por 
unanimidad los siguientes acueidos dtdiiiiivos:

Primero. Ajustarse al criterio saguldo por el Consejo do 
Administración y Comisión adminisirativa e8,ecial en la 
interpretación de los apartados del articulo 24 del Reglamen­
to, y, atendiendo á la recau ¡ación dé cuotas tn  loa años 
1800,1007 y 1908,señalar el Ire.nta y  «no de Dieiemhre de mil 
novecientos siete cemo limite á la vida normal del Mootepuo, 
á los efectos dtl precitado artículo 24, coi sidtrando inexcu­
sable la falta de pago del segundo tiimeslre de dicho año de 
mil novecientos siete y anteriores.

Segundo. Como consecuencia del acuerdo anterior, no 
adotitir más bajas que las voluntarias jutificadas, y dedu­
cir cuotas dobles Uol importe do socorros únicos, y sencillas 
del crédito ind.vidual de los socios que no estuviesen al co­
rriente de sus pagcB hasta el segundo trimestre ioclusive 
del año 1907.

Tercero. Coufirirar los acuerdos de la Comisión en ple­
no, denegatorios del derecho de socorio único, en los casos 
de haberse solicitado con anterioridad la continuación de 
pagos ó hallarse en descubierto de alguna cuota ds 1906.

Cuarto. Aceptar la aclaración de la Real orden lie 29 da 
Noviembre de 1910 respecto á la aplicación de las subven­
ciones concedidas por el Estado, atempoiáudose en un todo 
á las instrucciones del Gobierno al form arlas cuentas de 
liquidación de los socorros y de continuaciones de pago, 
siendo la situación de estas ú'tiroas la de cualquier otro so­
cio á liquidar.

Quinto. Activar cuanto eca posible la foriiiación de íu- 
dlce geueral circunstanciado de Ies inscritos en el Monte 
pío, dando la necesaria publicidad á la relación de los partí­
cipes y snuiiciando en la Gaceta los plazos de reclamación 
y do presen' ación al cobro.

Sexto. Proceder al pago inmediato de todos los socorros 
únicos cayos causantes tuviesen sa isfechas sus cuotas bas­
ta fino< de 1907, ó en otro caso, que no estuviesen en des­
cubierto prr más dedos trimes'res, aplazmdo el pagoda 
aquellos que no estuviesen en estas con liciones.

Séptimo. Autorizar y proceder á la yenta do títulos de 
la Deuda por va'or de doscientas mi. pesetas, j ara atender 
al pago de lo i socorros únicos que han de satisfacerse in­
mediatamente y que impor>an ciento cuarenta y cinco mil 
seiecientas cincuenta pesetas, operación que se iptereeará 
de la Junta sin-lical de la Bolsa, ingresándose el producto 
en la c lenta corricute dei Braco de España.

Octavo. Piosfguireii las gestiones judiciales y extra 
judicialea cena de delegados y representantes ¡ara conse­
guir la recogida do los efectos á cobr.'ir que obran en su 
poder y !ii iiiotU'zición de los extraviados, y con-iigtiar 
desde luego, tanto en el alarde como en la cuenta definitiva 
de liquida' ión, una paitida de «CréJi'.Os á cobrar>, furniada 
por los saldos deudores, líquidos do efectivo metálico rscau 
dado, que por el momento sean '.'o difíiil ó imposible rea­
lización.

Noveno. Soa.oterEC á lo informado ¡or los seOoses le­

trados respecto á la separación del líquido partióle déla 
¡a sama de diez mii pesetas para gastos necesarios é impre- 
viitos de de que se termine-la liquidación técnica hasta que 
se baya realizado la efectiva en personal y matsriai, y al 
destino del sobrante que resulte, previa debida juet'ficación, 
pagadas que sean Us part¡cipaci< nes, y  hedía entrega do 
libros, documentos y Memoiia al Exeme. Sr. Ministro de la 
Gobernación, según dispone la Real orden de 12 de Noviem­
bre de 1910.

Décima. Desestimar las reclamaciones de dietas por al­
gunos delegados por no ser reglamentarias.

Y  no habiendo más aruntos de que tiatar se levantó la 
sesión, cuya acta firmaron todos los concurrentes.

NI MAS SÚPLICAS NI MAS LAMENTACIONES

B.ista leer el proyecto da ley de Sanidad para tocar ya 
el á'timo y más amargo desengaño en nuestras aspiracio­
nes, Lotos añjs ditciitidas en Congresos médicos, en 
.-i.samb!eas regionales y do partido, y en mil ar.íiulospu- 
blicailüB por la pren a médica, e i  periódicos y revistas.

Ya se tra'a d i colocar cobre nuestras cabezas encaneci­
das el iutamo-JíiJ'i; y ya no ea ocasión de más súplicas, ni 
de más lamentaciones, ui nadie tiene derecho á decir que 
no hemos sabido defendernos. Hay que convencerse que' 
somos los parías da la sociedad, y que estamos heridos de 
muerte con tan tenaz persecución, como en época del paga 
nismo y-de las tristes aberraciones de la Roma antigua tu­
vieron tantos desgreciados.

No cabe duda que a) acha araos tanto, somos llamados 
á desaparecer de la faz social loa hombres de larga carrera, 
hecha á cost» de mucho dinero, de mucho trabajo intelec­
tual en doce-año.', empleados también en sacrificios para el 
Estado, qne tan mal nos paga y corresponde.'

Voy á empszar mi protesta concretándome sólo á las 
bases 3.a y  7.® del cítalo proyecto, para apreciar las más 
patentes anomalías que no pueden ser parto de cultas inte­
ligencias, sino de cerebros perturbados.

Y, ¿cómo no lo han de sor quienes no pueden juzgar 
nuestra situación an 'mala, desconociendo las penalidades 
de los médicos de partido, muchos de los señores llamados 
á asesorar ante los Poderes público.-?

Se ocupa la baso 3,® de los inspectores de Sanidad, y á 
unos los hace jefes con toda clase de honores, distinciones 
y emolumentos; á otros (menos afortunados qne los prime 
ros) seccionados en parte de los Municipios, y con sueldo 
por el Estado y por el Municipio (tal vez del primero con 
uiia limosna como á los foronse.s de 3.a clase); y á los terce­
ros que los nonibri'rá el Municipio, sin opción á nada y 
como hijos de la Casa cuna, y bajo la fusta del señor alcal­
de y de! comprofesor de 1.® categoría.

¿Cabe más insulto para un médicj honrado, y anomalía 
más estupenda?

Nadie puede srrvir á dos señores, como dice el Evange­
lio; y de aquí que no pueie concebirse que úna misma en­
tidad médica, en forma legal, pueda depender en sn cargo, 
qne es y debe ser to.'o y único del Estado y del Municipio, 
y no sólo percibir dos sueldos oficiales, sino porque ¿quién 
dé los dos es el llamado á juzgarlo en ra^o de falla ó do'ito?

Además y dada la natural condición humana, ¿con qné 
consideraciones se mirará á este protegido del favor políti­
co en pueblos on donde ejerzan su profesión dos ó írea ó 
más compañeros sujetos á la fuB'a del alcalde? De aquilas 
discordias, odios y rivalidades-para echar más á pique la 
moral prcfcsionsl, prostitnyendo esta clase, para ser el ob- 
jvto-de las bullas y del escarnio del pueblo tedo.
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Y creer que oí inspe.tor ha de vivir tranquilo tres días 
con lo q':e afecta á sus funciones en la reforma de bitciene 
y saluhrida i pdblicas, es otro de los disparates que so pue­
den concebir en cerebro dejuedian.i disposición. Si ia fá­
brica, ingeníi, paralor, saladero, etc., son focos de infección 
y propiedad de uno de los caciques del pueblo, y objeto de 
las quejas del veciodario, con ocasión y sin ocasión de una 
epiileinia (y más hoy contando centro ya de carácter socia- 
cia'ista, ya republicano ó de otro género librepensador), 
dígaseme: ¿cómo obrará el inspectr r asalariado para quedar 
con todos QQ armonía?

Aquí se impone necesariamente la independencia abso 
luta de esto funcionario, de todo lo que constituya autori­
dad municipal, si ha de obrar con libertad de conciencia.

Do otro modo, ó el alcalde, ó el pueblo (que no tolera 
imposiciones cootru la salud de las familias) tiene que dar 
al sefior inspector el pase para otra parte. Y  ei este funcio­
nario trata de sostener su praotig'o, y recurro en alzada 
contra alguna resolución del Municipio, ¿croe por. ventura 
que en la Junta provincial ha de prevalecer con menoscabo 
de! cacique que el'gió los jueces ó dip-itados provinciales, 
para su amparo y protección en sus asuntos económico ad-. 
ministra tivoa?

El comproEesor que no ha tenido ocasión do luchar en 
las diputaciones de provincia con los alcaldes, ignora hasta 
donde llega la farea en esta clase de asuntos; y para mues­
tra, basta con la siguiente; el aQo l68ó, siendo titular de Je­
rez dol Marquesado, provincia de Granada, asistí ó la epi­
demia del cólera, que fué terrib'e allí. El Ayuntamie.ito de 
dicho punto me os en deber de aquel afio la suma de míí 
pesetas, sin que é pesar de mis reclamaciones, y fallos de la 
Comisión provincial y gobernadores, haya conseguido cobrar 
un real en los veintiséis aiios transcurridos.

Y  pongo hoy á la consideración del Exorno. Sr, Ministro 
de la Gobernación; si A un médico titular debe castigarse por 
abandono del pueblo en una época de terrible epidemia 
como á la que me lellaio, ¿qué castigo debo imponerse 
ul alcalde que no sólo no paga al médico y hace de las órde­
nes superiores objeto de la m is cínica burla y menosprecio? 
¿Sun impunes esta cíate de cspresenlantes de la ley y de la 
moral pública? Y es sólo porque éstos que así proceden 
tienen en los centros gubernativos, protectores que sujetan 
el brazo de ia jualicia contra ley y razóo.

No quiero dejar de recordar con harta psna, que en épo­
ca tan horrorosa falleció del cólera mi querida madre, por­
que mi exceso de celo y trabajo, sin colpa mía, llevó A casa 
tal vez eu mis vestidos el germen del funesto mal.

Fíjese en esto el Gobierno du! Sr. Canalejas, nuestro 
querido pro'estor, y  medite con el sabio critsiio que lo dis­
tingue, que no deben exigirse deberes sin derechos recono­
cidos; pues al cumplir con los mlus el Municipio aquél bur­
la mi derecho, sin que á la fecha, ya larga por demás, se 
haya resuelto asunto de tanta justicia, no obs'ante mis ges­
tiones que me cuestan cientos de pesetas, y mil m'léstias 
además. .>

¡Así son generalmente los efectos que se tocan en ios 
tribunales administrativos! Si la base 3.a dol repetido pro­
yecto adolece de loa defectos apuntados, mayores aparecen 
en U baee 7.* y que so refieren á los médicoj titulares, 
ÜJiicosparias declase tan desdichada, como tengo dijho.

Sujetar al médico al nibitrio caciquil que baya de nom­
brarle sólo por compromisos é iufiuencias polliicas, pres­
cindiendo de años ds servicio, méritos euricíentes y demás 
circunstancias legales, para publicar á c ncurso (fuera del 
espíritu de éste) las vacantes, cuande ya líeni el candidato 
en cartera, y sin opción á prote-.ln de nadie; sefisiarle á su

antojo el haber, porque la daaificBCión aprobada por Real 
orden fuó para él la carabina de Ambrosio, dándose el caso 
de publicar una titular de terce; a categoría con 100 pesetas 
al año, para ignominia y baldón d j todo comprofesor qne 
sopa ostentar su título; autorizar á dicha personalidad para 
un contrato sin base ni fundamento legal reconocido, por 
que tal ajusto está demás al dejar de pagarle al módico, y 
cenarle las pucrtas de la depofitaríii municipal; obligara! 
médico á emitir su voto para secundar las inaquinaciones po­
líticas que al feudal convienen; nivelir al hombre qne le 
honra su investidura ULivereilaria coa cualquier otro em­
pleado municipal de baja estofa ó condición; autorizarle 
para poner en lisia de pobres, á los efectos de la beneficen­
cia, al pai îente, paisano, cnnpidre y oíros protegidos, re­
sultando un número asombroso para mermar k  triste pese 
ta de ingreso por iguala ó por visita particular, haciendo de 
esto modo imposible la vida en ccudícionessiquiera media­
nas en el pueblo (y todo esto sin d6r,.oho á recurso ni que­
ja alguna, porque no se nos há de oir), esto es en suma lo 
que arroja ose delestable proyecto de ley.

Y  ja  ni hay el recurso siquiera de alzamos ante el Con­
sejo de Estado; pues sólo el tribunal provincial de lo con­
tencioso (y qne es de casa) ha de fallar en tal materia, sien­
do la expresión genuii a de los Municipios en todo y sobre 
todo.

E-npero hay más de que nos pocemos hacer' cargo y pa­
tentizar al Gobler.io el col no de nuestra desgracia.

Con la supresión del impuesto de consumoa, ¿es posible 
arbitiío alguno e u los pueblos.pequefire y arruinados hoy, 
como este por ejemplo, con Ja pérdida de loa vifiedos y k  
depreciación de l i  caña de azúcar, cuya fatalidad obliga á 
em'grar á f ns vecinos, resultando qne en tres afios ha reba­
jado en un teicio el número de ellos, y lo que rebajará al 
presente añ'/?

Si el Municipio no lia de satisfacer las aiencioiios de la 
Hacieud.i y de la Diputación provincial, menos ha de satis-, 
facer las dol municipio; porque no hay comibionados ó de­
legados que les apremien cen sus dietas ó les formen expe­
diente do embargo á los concejales.

Con el repetido proyecto se acaba lo de la inainoviddad 
del titu’ar, lo del pago por el Estado, lo de dasificadón de 
las titulares, lo del escalafón y  méritos para concurso en 
las vacantes.

iCuál varilla de cristal se noa destruyen nuestras esperan­
zas, anhelos y aspiracionesl

Así se ampara en España á clases las más necesarias 
para la vida, y no ILiua la atención qne más de trescientos 
médicos emigraron en el sño pasado A las Américas, y  que al 
despedirae de su palria estes como otros mil compatriotas, 
lancen cont'a ella la maldición más amarga.

Si ei Gobierno de S. M. no quiere ó carece de fuerza mo- 
lal bastante para constituir de una plumada el digno y ne- 
ceearib Cuerpo de Sanidad Civil ó Cuerpo Médico Munici­
pal, y que tantos trabajos so han hecho y tan pública es. Ia 
expresión médica nacional y ara amparar su sagrado derecho 
fuera de ¡a tiranía caciquil; si nuestros dignos comprofeso­
res en las Cámaras del Senado y Congreso nada han podido 

' alcanzar de sus gestiones en asunto tondj suprema justUia, 
yo en roi poLre criterio entiendo que deben dejarnos ya 
abandonados á nuestras seles fuerzas, y abstenerse de exi­
girnos tantos deberes y emet.aznrnos con tantos castigos, 
cuando no nos rece nocen núes! roe derechos en la vida social 
y  libro, toda vez que no hemos tenido derecho á ser oídos

Nerja (Málaga).
Liu. José MOYA CARVAJAL 

Médico titular é inspector manícipal.
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SOBRE LAS BASES DE LA FUTURA LEY DE SANIDAD

H ABLEM O S CLARO
Si €n todo pafi culto y  i.ivilizad} la funcidn sanitaria 

está por eucima de loe aj<<treoa de la políiica imperante, 
como función augusta y  sacrosanta, cuya misión es velar por 
ia salud de los pueblos y por la mejora de sus condiciones 
físico-morales, es altamente censurable que nueatros gober­
nantes sólo ee acuerdeu del médico rura', del eslabón fun­
damental de la organización r anitaria, cuando algún tertible 
azote, algún fantastna mortífero está próximo á nuestras 
fronteras, y entonces es de ver cómo todo lo espera de eu 
cultura, caridad y abnegación, bien probada por cierto, pues 
jamás abandona el médico su campo de batalla basta caer 
Inutilizado 6 muerto.

Eu el preómbu'o de las Busea (por cierto muy bien es­
crito), se dice; la obra de la redención Banilaria de España no 
debe tener carácter político, ni ser bandera de ningún partido; 
y  s.n embargo, en la Base 2.‘  se lee; la Administración sani­
taria municipal estará regida por los alcaldes, auxiliadas por 
los inspectores de Sanidadlocales, ele. etc.; esto es un contra­
sentido, una incongruencia, un atavismo, porque ¿que va á 
regir un alcalde do nn municipio, en materia de higiene, 
si no sabe lo que es7 ¿Cómo ha de dar disposiciones de ca­
rácter sanitaiio, ti no sebe lo que es?

La Sanidad de un pueblo rural debe estar regida por e! 
inspector de Sanidad, auxiliado por las autoridades todas, 
para poder desarrollar sus benéficas disposiciones en bhn 
de la colectividad; esto es tan clarividente como la luz me­
ridiana, y se necesita bien poca ecuanimidad para compren, 
derlo.

La nueva ley de Sanidad ba de fundarse sobre los ac­
tuales titulares que lleven más de seis afios en funciones 
de inspector municipal, con ¿Wíimow'ítdaíí, como no sea por 
causas justificadas y probadas; en la aprobación, con las rec­
tificaciones necesarias, de la cltisiftcación de platas, en cuyo 
asunto hay que tributar un recuerdo de gratitud al Sr. La- 
cierva (á mi DO me duelen prenda-) por sus trabajos en 
favor de los titúlales, y en el pago de las plazas si se pu­
diera per el Estado, como se hace hoy con el magisterio, 
clero, etc., etc., y demás organismos sociales, pues no cede 
á ninguno de ellos eu importancia, la función benéfico-sani- 
tar'.a.

El engranaje del inspector municipal al provincial y de 
éste al general, es perfectamente lógico y natural, pero con 
absoluta independencia técnica en las cuestiones sanitarias, 
científicamente consideradas.

Hay que desengañarse; la higiene rural esté aún por 
constituir.e. Hay que ver lo que supone el pobre médico 
rural, batallando solo y  sin elemeatos, contra alcaldes, se­
cretarios pedáneos y demás caciques de menor cuantía, en 
lo que se refiere á la limpieza de acequias, fuentes, lavade­
ros y lagunas, que son malos y mal acondicionados, descu­
biertos, rotos, sucios, verdaderas mnd époras y  arrecifes 
de polulaci.ines microbianas, que sólo debido ó los aires 
sanos, que generalmente reinan en los pueblos rurales, .no 
producen endemias de continuo; bay que ver los estercole­
ros á las puertas de las casas de los alrededores de pobla­
do; liay que ver las viviendas insalubres, por falta de capa­
cidad y aseo, con pésimas condiciones de orientación y 
cubicación atmoeférica, que apenas si renueva al a're por 
agujeros y ventanales pequeños y  raquíticos; hay que ver 
las aguas y cenagales, qne se estancan por falta de aceras y

desagües, impurificando la atmósfera con sus pestilentes 
emanaciones, y díganme ahora los pudres de la patria, que 
van á entender en la ley de Sanidad, si tan graves asuntos 
sanitarios á resolver, pueden encomendarse á la competen­
cia de los alcaldes, que suelen ser los primeros en contrariar 
los p'aues del inspector de Sanidad, si por acaso alguno de 
ellos lesionase en algo sus inteieses particulares.

Para hacír una ley de Sanidad, entregada al caciquismo 
rural, mejor estamos duermes; solamente una esperanza 
queda á la sufrida clase médica rural (que ha visto nn des­
engaño en las Lases) para su re-iención futura y  es, que 
cntie lo i dignísimos senadores que figuran en la Comisión 
los hay que conocen á fondo nuestra manera de ser y pen­
sar, que conocen nuestros desvelos, nuestros trabajos, nues­
tro entusiasmo, nuestro altruismo por ia profesión médica, 
y estamos seguros que dirán como los espartauos: •Nosotros 
cumpliremos con nuestro deber».

Los Sres. Alonso Castrillo, Pulido, Olmedilla, etc., etc.  ̂
pueden con su esclarecido talento y conocimientos sanita­
rios internaciona es, hacer una obra digna de las naciones 
civilizadas, y en consonancia con el progreso incesante de la 
ciencia moderna.

Y  para terminar, ya qne estoy nomo suele deciree con la 
masa en la mano, ¿cuándo se acaba la dichosa liquidación 
del Montepío? £1 asunto'va para largo, pero la luz no se ve 
al través de las negruras da la liquidación,

|Y pensar que de Real orden debiera estar ya concluida!
Fíate de Reales órdenes y... no corras.

A. TORTOSA VIDAL.
Villabraz (León).

SOBRE EL PROYECTO OE LEY DE SANIDAD

Soy indolente á más no poder en lo tocante á la escritu­
ra, hasta para mis asuntos particulares; pero estando tan 
palpitante el nuevo proyecto de ley hace queme sa’ga de 
mis casidas, y agarre la pluma para trazar estos mal redac­
tados renglones.

Estoy conforme con la mayoría d é lo  expuesto por el 
Sr. Gallego; pero en lo que no me pongo de acuerdo con di­
cho señor, es en lo referente á que la separación del cargo 
de mélico titularé inspector municipal sea lo mejor del 
proyecto; más acertado hubiera estado diciendo que era lo 
peor.

Es indudable que ti médico titu'ar siempre que tire por 
el EBcdero de la higiene municipal tropezará con muchos 
obstáculos, tendrá grandes dificultades para vencer éstos y 
no se librará de enconadas luchas con el caciquismo; pero 
¿acaso van á estar libres de estos inconvenienles los ins­
pectores muuidpales que no sean titulares? Y o croo que no 
se librarán de los disgustos y conlrariedaies que produce 
la lucha contra la incultura y el caciquismo, y  esto mismo 
concluye por reconocerlo el Sr. Gallego; pero en lo que no 
ha reparado dicho señor es en lo mal retribuídes que van á 
estar loa inspectores municipales, que su nimio sueldo les 
tioue que colocaren condiciones de sustraer clientela á los 
titulare.», y que en la población donde antes existía un mé­
dico, habrá después dos, y que en la localidad que ahora 
tienen dos, tendrán de ese modo tres, convirdéndose los 
inspectores muaiuipales en intrusos de nuestros partidos, 
que es lo que tratamos de evitar hace mucho tiempo.

Tampoco estoy conforme en lo concerniente á que los 
cargos de inspectores municipales de Sanidad, en ias pobla-

de
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dones de más de 3.000 habitantes, sean desempefiados por 
los actaales subdelegados, pues lo más justo es que á los 
inspectores municipales y  actuales titulares se les deje con- 
tim iarensus respectivos puestos respetando derechos ad­
quiridos.

Por todo lo cual, y para terminar, creo que el cargo de 
médico titular é inspector municipal de Sanidad, si bien 
debe ser paga io por el Estado, debe ser xinitario, depen­
diente, inseparable el uno del otro, y desempeñados ambos 
prrun  mismo funcionario, nada de dualismos é indepen­
dencias, que si biea al principio sólo habían de ocasionar 
mermas de ingresos á los actuales titulares (que ya es algo), 
por ver poco á poco menguada su clientela, más tarde babia 
de terminar por diferencias, rencores y faltas al compañe­
rismo y á la dignidad profesional.

A xtosio  SAEZ ALCALDE
Pedro Dernardo (Avila)

G a ce ta  da la salud pública.
Estado sa n ita r io  de  Madrid-

Altura barométrica máxima, 70D,00, mínima, 702,06; tem­
peratura máxima, 27»,6; miníma, 8°,9; vientos dominantes: 
NE, 8 y N.

Pocas modiñcaciones se han registrado en la patología 
dominante en esta corte en la illcima semana. Han sido fra- 
cueotes y benignos loa catarros Urítigeos y brenquía’es, las 
tonsilitis y las anginas faríngeas, a-í como los reumatismos 
musculares, p’eurodinias y lumbagos principalmente, Los 
enfermos cróniooe de corazón y piilmonas han experimenta­
do algón alivio ea sus padecíruien’os. En cambio, las conges­
tiones y hemorragias cerebrales han dado buen contingente 
á lá mortalidad.

En los niños abundan los casos de sarampión y hay al­
gunos de escarlatina y de viruela.

C r ó n i c a s

Alumnos no oficiales del Doctorado.—En la Oaceta del 9 
del corriente aparece la siguiente Real orden:

tilmo. Sr : Vista la instancia de D. Manuel Lionas y Fer­
nández, alumno que foé de la Facultad de Ciencia®, Sección 
de N.-iturales de esa Universidad, que aprobó on Diciembre 
de 1910, acogiéndose á los boueficios de la Real orden de 9 
de Noviembre del mismo año, las dos asignaturas que le 
faltaban para terminar la Licenciatura, y en el mismo mes 
de Diciembre practicó y aprobó también los ejercicios del 
grado de Licenciado, en virtud do lo cual solicita matrícu'a 
y examen como alumno no oficial en asignaturas correspon­
dientes al Doctorado de la misma Facultad y Sección, de 
conformidad con el informe de V. I.,

8. M, el Rey (q. D. g.) se ha servido disponer que se acce­
da á lo solicitado, y que haciendo extensiva esta resolución 
á todos los casos iguales, te  autorice d loa que, por virtud 
da la citada R»al orden de 9 de Noviembre de 1010, han 
terminado loa estudios y se hau graduado de Licenciados 
para matricularse y examinarse como alumuoe no oficiales 
en asigoaturas correspondientes al Doctorado de la respec­
tiva Facultad y  Sección.

De Real orden, comunicada por el Sr. Ministro, lo digo 
á V. I. para su conocimiento y demás efectos. Dios guarde 
á V. I. muchos afioe. Madrid, C de Junio de 1011.—El sub- 
Becretsri.>,Eonfa,—Señor Rector de laUniversidad Central.»

Sanidad exterior.—En las oposiciones al Cuerpo de Sa­
nidad exterior, lian obtenido plaza los señores siguientes;

D. Manuel Torres Grima, D, Fedoiico Mestre Peón, don 
Ricardo Pascual López, D. Joaquín Gómez Aguado, D. José 
María García Reyes, D. Cailos Rubio de la Torre, D. Leo­
poldo Aoosta Hernández, D. Luis M. Ortega Nieto, D. José 
Santos Beavis, D. Alberto GarcíaIbáfiez.D. Benigno García 
Castril o, D Ramón Suárez Vence, D. Emilio Calzada Barra, 
D. Mariano Bellc gín García, D. Adolfo Vila Rodríguez, don 
Nicolás Calvin Fernández y D. Ricardo Casteti Gómez 

Reciban todos nuestra cordial enhorabuena.
Escuela de desinfeotores.— El día 5 de Mayo último se

inauguró, en el Instituto y Laboratorio de higiene urbana 
de Barcelona, la «Escuela de desiufectores», instaurada por 
el Exemo. Ayuntamiento de aquella ciudad, con objeto de 
«perfeccionar tan complejos é indispensables servicios, am­
pliar la cultura de los funcionarios y crear un plantel de 
auxiliares técnicos de ealubridad como se viene realizando 
en las capitales más adelantadas».

La enseñanza teórico práctica, á cargo del ilustrado d i­
rector jefe del Instituto, Dr. Comenge, durará cuatro meses 
para cada grupo de veinte matricnlados, los que, mediante 
pruebas de suficiencia, recibirán título de idoneidad para el 
cargo, en ene diversas especialidades.

Presidió la conferencia primera y acto inicial de tan loa­
ble reforma, el presidente de la Comisión de Gobernación y 
teniente alcalde D. Ricardo JansFens.

Premley legado.— En vista de la exposición elevada al 
MinisteriodelnstrucciónPública por dofiaReglaManjón, via­
da de Sánchez Bedoya, se ha dispuesto por Real orden de 
27 de Mayo {Gaceta de l.o de Junin), que se acepte, dando 
las gracias á la generosa donante, el ofrecimiento que hace 
de instituir en memoria de D. Federico Sánchez Bedoya, y 
como testimonio de su amor á ios prestigios y á la cultura de 
la ciudad sevillana y  de su Universidad, un premio, consis­
tente en costear el título de licenciado en cada una de las 
Facultades, una por afio, de dicha Universidad, al eallidian­
te hijo de Sevilla ó de su provincia que designen por vota­
ción BUS condiscípulos los alumnos oficiales del último afio 
de carrera, dejando 'a determinación de la forma y detalles 
á lo que acuerde el rector cou el re«pectivo claustro de ca- 
t idráúcos; que se ac.-ja con la misma gratitud el propósito 
anunciado nor la exp'esada señora de legar á laBiblioteca de 
la Universidad una colección de 2.000 volúmenes; y que una 
vez cumplimentada la primera de estas disposiciones y e.-.ia- 
blecido en debida forma el premio á que se refiere,se autorice, 
como ya se ha hecho en varios casus relativos á sevillanos 
ilustres, favorecedores de la en.señauza y délas buenas letras, 
la traslación de los restos mortales de D. Federico Sánchez 
Bedoya á la igleeia de la Universidad, y su sepultura en de­
coroso mausoleo, que te construirá á expensas de la misma 
señ ra.

Nuevas oposiciones.—En cumplimiento de lo prevenido 
en el Reglamento orgánico de la Academia Aié iico-Militar, 
aprobado por Real decreto do 22 de Abril de 1899, el Rey 
(q. D. g.) se ha servido disponer lo siguiente:

1-* Se convoca á oposiciones para cubrir 48 plazas de 
médicos alumnos de la Academia Médico-Militar á loa Doc­
tores ó Licenciados en Medicina y Cirugía que lo soliciten 
hasta el 26 de Agosto próximo, con sujeción á las bases y 
programas aprobados por Real orden de 26 de Noviembre 
de 1900.

i.* Loa ejercicios de oposición tendrán lugar en esla 
Corte y en el local de la Academia, calle de Altamirano, nú­
mero 8 J, dando principio el l .“ de Septiembre del año ac­
tual; y

s o  Do conformidad con lo prevenido en el artículo 26 de 
las bases, el Tribunal de opOBÍciones celebrará su primera 
sesión pública en dicho local, á las diez del día 31 del citado 
mea de Agosto, para proceder al sorteo de los aspirantes ad­
mitidos á las oposiciones, á fin de determinar el orden en 
que éstos han de efectuar los ejeicioios.

El programa de oposiciones se publica en la Gaceta del 
11 del corriente mes de Junio

Enhorabuena.—Se la damos muy cordial al estudioso jo ­
ven ü. Juan Mora'es Salomón, que, después de brillantísimas 
notas en su carrera, ha terminado con la de sobresaliente 
el grado de Licenc'ado.

En la Facultad de Farmacia de Santiago ha recib'do 
también el grado de Licenciado D. Francisco Antigüedad 
García, hijo de nuestro antiguo é ilustrado amigo D. Félix.

Damos, pues, enhorabuena moy cumplida á sus padres y 
queridos andgos nuestros, D. José Morales y Moreno, direc­
tor del Balceario de Medina del Campo y Cónsul de P- rtu- 
gal en Valiadolid, y D. Fé ix Antigüedad, bien coaocido y 
estimado de las clases profesionales.

Obras nuevas.— Hemos recibido un ejemplar de las si­
guientes obras franceses:

—Digital y Digitalina. La» tres do$i» de Aigitalina, por 
II, Huchard, de la Academia de Mediettía de París.

' —Alguna» conaideracionee acerca del tratamiento de la 
placenta previa y  géneais y terapéutica de lo» prolapao» ulero-
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vaginales, por el Dr. D. R ololfo  del Cantillo Ruiz, profesor 
de üinecojogía eu la Cruz Roja,

— T/térapeutigueiisuelledu praliaien, por el profesor Al- 
bert Robín.—2.» e lle .—Vigot fiéree editores, 23, Place de 
r E:ole-de-MéJecina. Un vol. en 8.o de 530 pigs., 8 fran­
cos. Conpronde esta obra todo lo referonte á las enferme- 
dados infecciosas, á las de l,i iiutricióo, á l;ii del aparato res­
piratorio, á las del sistema nervioso y á una enfermedad de 
la piel, eí prúrigo.

—Médicattons génirales, por los profesores Boucliard, Ri- 
ger, Sabmra id, Carnot, Marie, Pinar ), Roblo, etc., ele. Un 
vol. en 8.0 de 700 pág. con üguras; encuii ieruado, 14 frantos. 
Librería de J. B. Biiltiére, 19, rae Haatefeuille, París.

— Hggiíne As la pean et Aii cuir cheeelu, por J. Nicolás, 
profesor de clínica dermat 'lógica de la Universidad de Lyón, 
Uti vol. en 16.0 de 06 pigs., enenaderaado, 1,50 fr.Los pedi­
do? á J.,B. Ba-lliére, 19, rué Hautefeiiílie, París,

je\e i  v í a j e r ^  hombres

'Os

V'l

^  por los Hinisterios
paivío INFORM* D S  L A  J U N T A  SUPtRIOS F A C U L T A T IV A  D E  S A N ID A D

----- RECOIHIIUtlOS POS U NUL lUDEHIil DE KEOICIHA DE 6IUIUEA___
CniA IIIIDUTilPlft MB( «íi|ti t)r< r»eli> ísplol) tuii ti lú Itdi cine It 

INDISPOSICIONES DEL TUBO DIGESTIVO 
Vimltos y dlarteis it los Tísicos, de los Viejos, de los Nlíos 

C Ó L E R A f  T I F U S ,  D I S E N T E R I A ,
VÓMITOS DE LA3 EM BARAZADAS Y  DE LO S NIÑOS 

C A T A R R O S  Y  Ú L C E R A S  D E L ESTÓM AGO 
PIROXIS CON ERUPTOS FÉTIDOS 

REUMATISMO V AFECCIONES HÚMEDAS DE LA PIEL-

'a « d i  uis de papeles 6 de comprimidos debe acompaSit d o  folleto.

lODASA
B E L L O T

Solución titulada
de io d o p e p to n a .

IODO-FISIOLOGICO, SOLUBLE V ASIMILABLE
B gotasi 1 oontigramo de iodo paro, enternoaente combinado con la 

peptona.— Todas las indicacionos del iodo y  los ioduroa. S n 
iodismo.

E l mejor sostitnto del aoeite de Ligado do bacalao.
20 gotas obran como nn gramo de ioduro nlcalino- 

Doeis.— Niños. . De S A 20 gotas —  Adultos. . De 10 4 BO gotas 
Muestras y prospectos: FARMACIA BELLOT  

______________H o rta le za , 17, M adrid .

I f  M  instalación de Rayos X  y elcctrosiá-
m  d i  ASS licaCarró Se dará barato y á prueba. Infor­
marán en esta Redacción.

SO LUCIO N  BENEDICTO
g l lc e r o - fo s ra to  o a  c a l  c o a  C R E O S O T A L
Preparación la más racional para curar la tubercnlosis 

bronquitis, catarrea crónicos, infeccione.? gripales, enferme­
dades consuntivas, inapetencis, debilidad general, postra­
ción nerviosa, neurastenia, impotencia, enfermedades món­
tales, caries, raquitismo, eacrofiilismo, etc. F r a s c o ,  2 ,5 0  
p e s e t a s .  Farmacia del Dr. Benedicto, San Bernardo. 41 
Madrid. ’

K t i

HISTOGENO LLOPIS
ts el aginte más eficaz 

para c imbatir la 
T u b e r c u lo s i s  

D iab etes ,  
Anem ia

y e n fe rm e ila d e e  
con su n tiv as  

en
g eneral.

E stá  así proclamado 
por la Cióse Médica,Pidan muattrai gratli á 
A. Llopli, farraz, 3.-SAORir.

r VINO FOSFATADO VIDART

c

G lice p o fo sfa to s, a u ín a  y  Kola
Utilísimo á las personas dedicadas á trabajos men 

tales, repara las pérdidas fosfóricas del organiemo 
tonifica el sistema nervioso. Indicado su empiecen el 
R a q u it ism o , N e u r a ste n ia ,  In ap eten cia ,  
A n em ia , Debilidad, Im p o ten cia , C o n v ale ­
c e n c ia .
D e v e ir ta  e n  l a t  f a r m a e l a e ,  y  e n  e l  D c p is i ta  S e  l o e  S i t e .  

M a rtin  V e la eo o  y  C o m p a S la ,  A l c a l á ,  7 .

^ f t o c t o r  en Medicina versado en loa idiomas Francés, In­
gles y  Alemán, suíor de numerosos artículos publica 

dos en los periódicos pr. fesionalea, ofrece sus servicios 
paia bacer económicamenle t aduccimes dei Aletcán,

En la redacción de este periódico darán razón.

J l l  presente nátrero acompaña un prospecto referente al 
producto A rtigan , de la casa E. Scbeiing, de Btrlín

^ V r o g u e r l a ,  traspaso urgente dr̂  guería p.erfumeiía. Ra- 
zóii, Magdalena. 36, bajo.

I PODEROSO TÓNICO NERVIOSO Y MUSCULAR

ELIXIR BUSTO
POLIFORHIATOS-KOLA-FOSFATOS

PRALES. FARMS.
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A N A L I S I S
de orinaS] e s p u to s i  le c h e s ,
'minerales, aguas, etc.
L a b o ra to r io  d e l D r. E . O rtega ,

S u c e s o r d e l D r. C a lde rón  
C a rre ta s  14, M adrid-

—i F u n d a d o  e n  1 8 0 6 ;  —

TUBER C U L ^ S I^ ^ A F E C U O JE S ^

"CLORHIDRO-FOSFATO de CAL CREOSOIAOO

A N T IB A C IL A R  y  R E C O N S T IT U Y E N T E
PERFECTAMENTE TOLERADA y COMPLETAMENTE ABSORBIDA 

Cicatriza lu leilous litilei, restaura «aptiuai claytliio y ti «iiuId imnl 
I L.PATrTAUBERGE.COÍ/iíflií VO//?-PAfi/Syt»<íirir»iiltl.

■•«■■«a

S  1 * 0  3
• ^ í £ -

! » • ? -

. « - h t
l í i

í J Í í I
: u

I

\MmnsoL X HARffi?
ABSINATO IsBUCOt

GOTAS ; CtSt ií iaUieofíílantn 2  ctetíge. 
PILDORAS : Danrltt i 

2  Cinllgrtmot. 
AMPOLLAS:  rcc. y 

2  MnOfrimot tlílhtrni.
(iniUaSINlTO de GUATACOL)

AUPOLLAB: 1 cc. y 2 cantfgrámo» de Oiltrfol.
GOTAS : 20 gou$ coñlitnt»S Cinllirtmoté

A F E C C IO N E S  
DE LOS B R O N Q U IO S  Y 
DE LOS P U L M O N E S

'
gotas : Cada 2 0 ¡olitCOnliMtn 2 ĉnltgr. 
PILDORAS : OdiUu » 2 cdol/gramot. 
AMPOLLAS : t ec. / i Gúnffgri/noá Mffifisrfir.

PAIUDISMO AGUDO 
o' CRÓNICO, ANEMIA 
LEUCEMIA, NEUROSIS, 
DERMATOSIS, SIFILIS

ANEMIA,CLORO-ANEMIA 
LEUCEMIA,

ESTADOS CAQUECTICOS 
CAQUEXIA PALUDICA

GASTROZYMASE
(JUGO GASTRICO NATURAL)

C O H P B IM m o s : L a  ú n i c a  f o r m a  e s t a í i l e  d e l  J u g o  g á s t r i c o  n a t u r a l .

Indicado en la H Y P O P E P S I A  que se manifiesta por/a l< s  d e  a p e t i t o ,  
b o c a  p a s t o s a ,  a l i e n t o  f é t i d o ,  b i n c b a z o a  y  p e s a d e z  e p i g á s t r i c o s  
después de las comidas, ezmefos d e s a g r a d a b i e s ,  d i g e s t i o n e s  l e n t a s ,  etc. 

TO M E S£ 1 De 1  & 9 comprlrnidce ¿  mitad de la comida.

L A B O R A T O R I O S  B O U T Y ,3 i> '» ,R u e d o D u n k e r q u e ,P a r ís -
Representante y  Depositario general en España ;

D. J . KELLY DE TAURIERS, U r b i e t a  B 4 ,  S A N  S E B A S T I A N .
(Manda muasCrga á los Médicos nua ae las fiUlanl.

C A S A  D E L  C O N T R A B A N D I S T A
E a e l P a seo  de C och es  d e l R etiro .

— T E L E F O N O  6 7 5  —
Efioaoieiiiias contra la anemia, clorosis, esorolalismo 

7  vómitos de las embarazadas.
Jtil s en las dilataciones del estómago, enf.;rm ela 
tes de la nA>i garganta, corazón ypn lm ones; en le 

albaminuria, diátesis úrica j  diabetes, 
decomendadas como agna de mesa, en las oomtdas 
; or BU acción tónica y  eysitante, quedespierta el ape 

tito 7  tavoreeelas digestiones.

Balones de ojfgeno,
los 30 litros. Sifones de agua oxigenada á U ,F O . 

t'ídanse por teléfono á cualquier hora del día ó le  U 
noche.

CALDO

IM A G G I
EN

C U B IT O S  u-i;,
1 pCiVdvsbid»

DesconfíAd d« 
las ImkiacicnasJ 
Eviflid 0l nombre 
MA^QIy la marea

Cruz-Estrella-

Estafeta  de partidos.
Se advierte á los compañeros que i iensen solicitar la ti­

tular de La Toba (Guadalajara), que según se nos dice, no 
existe tal vacante, pues el que Ib viene desempeñando hace 
años tiene ccntrsto y cuenta con las simpatías dcl vecinda' 
rio (exceptuando el Ayuntamiento, porque le reclama dos 
niíl setecientas pesetas que le adeuda de Beneficencia), como 
lo prueba el que llevaron el año anterior un médico que á 
los pocra días abacdciió la localidad por falta de clientes. 
Para más informes pueden dirigirse ni titular, D. Ftanciseo 
Manliiez Ramop, en dicho pueblo.

—Próxima á anunciarse por segunda vez la vacante de 
médico titular de El Cubillo (Gnadalajara), se advierte á los 
señores médicos que piensen solicitarla, no lo hagan sin 
antes tomar informes del que la desempeña en la actualidad, 
—A. P___________________________________________________

_____________ Vacantes._____________
Sayatón (Guodalajnra).—Continúa vacante la pl.iza de 

médico titular de esta villa, con la dotación anual de 500 pe­
setas, pagadas del presupuesto muuicipal trimestralmente. 
Queda el agraciado en libertad para centratar con el vecin­
dario, cuyas igualas voluntarias ascenderán á 1.500 pesetas, 
á cobrar por trimestres. Además puede asistir el egraciado 
A loa peones camineros, babitaiites de la Casa Pinada y va­
rios empleados de Bo'aiqne. Las eolicUndes se presentarán 
á esta Alcaldía hasta el 25 del actual; pasado, se proveerá. 
— láayatón 8 de Junio de 1011 —El alcal.te, Fíftjje Bronchals.

Santa C’ Uzñelos Cáñamos {Ciuáad Real).—Por segunda 
vez se aniincia A concurso la de médico litiilar, dolada con 
250 péselas y 1.200 por igualas. Servida iiiterinafnenlo y 
protestada por se r anejo de Teirinches. Solicitudes hasta el 
SO do Junio.— El alcahle, Eugenio ^[oreno.

Indicaciones. — VsTtido judicial de Infantes; villa con 
Ayuntsinierto de 820 haMiantes, á 18,3 kilómetroi de In­
fantes y 60 de Valdepeñas, que es la estación más próxima.
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Ayuntamiento de la C'ontña.—Dicha Corporación, en se­
sión de 24 del corriente, acordó anunciar ó concurso de mé­
ritos ona plaza de méiíico niunicipal supernumerario, sin 
sueldo, vacante por renuncia de uno.de los tres de esta clase 
que sirven al Municipio, Y  para conocimiento de todos aque­
llos á quir-nea pueda interesar, se hace saber que los que as­
piren á dicha plaza pueden, dentro del pUzt de treinta días, 
pre-'entar en la Secretarla de la Corporación su-r solicitudes, 
acompafiada-t de la hoja de estudios correspondiente (£ . O. 
del 8 de Junio), lili que haya de ser nombrado adquiere de­
recho á ase nder por riguroso turno en el escalafón del Cuer­
po, y á ocupar por consiguiente las vacantes retribuidas 
que ocurran, teniendo en cambio la obligación de sostituir 
á los médicos numerarios y auxiliares en sus ausencias y 
enfermedades y concurrir todos los días ai Hospital de Ca­
ridad por turno entre loa tres supernumerarios, con objeto 
de presenciar la visita médica y asistir á las diferentes opera­
ciones quirdrgícas que se practiquen en dicho estableci­
miento. Ki alcalde accidental, Folla Yordi.

Soii7íiida(Jd¿rt),—La de médico titular, con 1.600 pese­
tas de dotación anual. Tiene 200 familias pobres. El titular 
ha ri.i recorrer 2 kilómetros. Solicitudes por treinta días 
(B, 0. del 80 de Mayo).—El alcalde, Francisco L . Labrador.

Jndícací'twes.—Partido judicial de Viliacarrillo; vilia-con 
Ayuntamiento de 2.126 habitantes, é 18 kilómetros de Villa- 
larrillo y 48 ds Vilches, que es la estación más próxima; ca­
rretera A Vilches.

Getafe (Madrid).—Por defunción, se halla vacante la de 
médico titular, clasificada, con Perales del Rio, en 2,a cate­
goría, con dos plazas. Dotación anual, 2.000 pesetas. Tiene 
400 familias pobres. El titular ha de recorrer 7 kilómetros. 
Produce unas 9.000 pesetas. Solicitudes hasta el 30 de Junio. 
—El alcalde, Frenorio Sauquillo.

Indicaciones.—Cabeza de partido; villa con Ayontamien- 
tc de 4.340 habitantes, á IS kilóoietros de Madrid; ferroca­
rril de Madrii d Alicante, á Toledo y la directa de Ciudad 
Real Agregado: Perales del Río, lugar de 89 habitantes, á 8 
kilómetros de Getafe.

Valdepeñas (Ciudad Beal)-—Por defunción de D. Braulio 
Ruiz, dotada con 1.600 pesetas. Debe haber seis plazas 
para la aiistencia de unas 2.000 familias pobres. Los aspi­
rantes presentarán sus instancias en esta Alcaldía en el tér- 
mmo de treinta días (B. O. del 2 de Junio).—El alcalde, Vi 
cente Camocho.

Indicaciones.—Cabeza de partido; ciudad con Ayunta­
miento de 20,690 habitantes, á 44,6 kilómetros de Ciudad 
Real; ferroca.-ril de Madrid á Córdoba y de Valdepefias á 
Paertollano.

Hoyos dd Espino con Hoyos dd Collado (Avila).—Por re­
nuncia, se halla vacante la de médico titular, dotada con 
750 pesetas por aeistencia de 18 familias y 1.750 por igua­
las. Tiene IJ familias pobres. Produce unas 2.600 pesetas. 
Solicitudes por treinta días (B. O. del 3 de Junio).—El alcal­
de, Félix Martin.

Lidicaciones—Partido judicial de Piedrabila; lugar con 
Ayuntamiento de 570 habitantes, ó 20 kilómetros de Piedra- 
hita y 66 de Avila, que es la estación más próxima; sólo hay 
malos camino vecinales. Hoyos de Collado, lugar con Ayun­
tamiento de 195 habitantes, á 22,2 kilómetros de Piedraliita; 
el titular ha de recorrer 2 kiióiiietroa por sierra.

Alegría (Alava).—Por terminación del contrato el día 21 
de Julio próximo y d objeto de que para dicho día pueda ser 
cubierta la yacaute que resultará, se anuncia la indicada ti­
tular por acuerdo de loa Ayuntamientos de Alegría, Gauna 
y El Burgo, que constituyen el partido, para que puelan con- 
“ “ fsrlft los que lo deseen, dentro de! plazo de trainia días 
(B. O. del 3 de Junm). La dotación asignada á la titular con­
siste en 155 peseta! por la as'st -acia de ona á 25 familias 
pebres, incluyendo en este número las de la Guardia civil, 
debiendo aslm smo prestarla á los pobres transaun os. Como 
dat) informativo se consigna que el importe ds l.ae igun'as 
con loa vecinos del p ir.ido ascenderáu próximamente á é.OOO 
pesetas, constando de 16 pueblos el partido de agregadón.
—El alcalde, Maredino Pérez de AfTÍlucea.

Lidicaciones. — Partido judicial de Vitoria; villa con 
Ayuntamiento de 650 habitantes, á 11 kilómetros de Vitoria, 
que es la estación más próxima. Agregado: Egnileta, lugar 
con 76 habitante», á 4 kilómetros de Alegría. Gauna, vida 
con Ayuntamiento de 281 habitates, á 14 kilómetros de V i­
toria y á 3 2 kilómetros rie Alegría; tiene un agregado á S,l 
kilómetros. El Burgo, villa con Ayuntamiento de 455 habi­

tantes, á 11 kilómelros de Vitoria; tiene 5 agregados, siendo 
el más distante á 4,3 kilómetros.

C.istillejo de Mesleón (Segoña).~-VoT renuncia voluntaria, 
se halla vacante la plaza de médico titular de este pueblo’ 
dotada con el sueldo anual de 75 pesetas, pagadas por tri­
mestres ven-idos de loa fondos municipales, por la aslslen- 
cia de 12 familias pobres y casos de otício que ocurran; la 
cual se anuncia para su provisión en el plazo de treinta días 
(B. O. del 7 de Junio). Los aspirantes á diclia plaza habrán 
de ser licqneiaJos eii la facultad y con la condición de tener 
el agraciado la residencia en esta localidad, siendo requisi­
to indispensabla jii'Jiificar algunos años de servicio.—El al­
calde, Awlres García.

Indicaciones.—Partido judicial de Sepúlveda; lugar con 
Ayuntamiento de 510 habitantes, á 13 kilómetros de Sepúl­
veda y 47 de Aranda de Duero, qne es la estación más pró­
xima.—Agregado: Sotos de Sepúlveda, barrio de 167 habi- 
tante.«, á 2,5 kilómetros,

Campúábalos (Guadalcyara).—Pur terminación de contra­
to, se halla vacante la plaza de médico titular de este pue­
blo, con la dotación anual de 350 fanegas de trigo, cobradas 
de los veciuoj en la próxima recolección, y 60 pesetas anua­
les, contados loa años desde el l.°  de Julio próximo á igual 
fecha de 1912. Solicitudes por treinta días (B. O. del 9 de 
Junio). Los aspirantes podrán contratar con algunos vecinos 
auelloa del pueblo do V ilacadim a.-E l a calde, Juan Fran­
cisco Ricote.

Indicaciones.—Partido judicial de Ativnza; logar con 
Ayun amiento de 688 habitante», á 28 kilómetros de Alien­
za y 53 kilómetros de Espinosa, qne es la e dación más pró­
xima

Jócar (Gtiadalajai'a).—Por cuarta vez se aniintia la va­
cante de la nlaza de médico municipal de esta villa, cuya do­
tación consista en 50 pe.-etas anua'es pagadas por trimestres 
vencidos (|l), del presupuesto municipal, por la asistencia á 
una famiiia pobre y los niños de la Casa de Maternidad que 
baya dentro de esta jurisdicción. Asimismo está vacante la 
plaza de médico particular de los vecinos de este distrito, 
cuyas igualas pueden ascender á unas 60 fanegas de trigo de 
buena calidad, recaudadas por el agraciado en la época de 
la recolección. El que quiera soliciíar dichas plazas, puede 
presentar en instancia debidamente reintegrada v documen­
tada en la Alcaldía de este dietr to. durante el plazo de 
treinia dias (B. O. del 9 de Junio).-E l alca'd-, Francisco 
Monye.

Indicaciones.—Partido judicial de CogoHudo, lugar con 
Ayuntamiento de 216 habitautes, á 16,6 kilómetros deCogo- 
iludo; la estación más próxima, Espinosa de Henares.

La Serna [Palencia).—No habióndrise presentado snlLui- 
tante alguno á la pl.tza de titu'ar de Madiiina de este distri­
to y que por inutilidad física del que la desempeñaba se 
halla vacsntp, se anuncia por segund.i vez con el sueldo 
anual de 125 pesetas por la asistencia de tras famil as po 
b:es, transeúntes y expósitos que pudiera haber en la loca­
lidad, quedando en libsrtid el agraciado para contratar ct-n 
los vecin' s pudientes, que son 90 aproxiiiiadamenle, como 
asi también para hacerlo oon los pueblos limítrefas. Los as­
pirantes á esta plaza presentarán sui solicitiidei en esta Al­
caldía en término de treinta días (B. O, d i! 3 de Junio).— El 
alcalde, Pedro Muñoz.

Indicaciones.— Partido judicial de Saldafla; lugar con 
Ayuntamiento de 326 habitantes, á 13,1 kilómetros de 8al 
daña; la delación más próxima, Frómiata.

Galdácano (Vizcaya) —Se halla vacante ia de médico ti­
tular del distrito Sur ds esta anteiglesia, con el haber de
1.000 poset.is anuales, pagaderas del mismo modi. Solicitu­
des por treinta días (B . O. del 3 de Junio).—El alcalde, 
Francisco Jfemenfm'a.

indicaciones.-Partido judicial de Durango; Anteiglesia 
con Ayuntamieoto de 2.750 liabitantes, á 24 kilómetros de 
Durango,

Ss necesita practicante para partido méJico de la pro­
vincia de León. Condiciones y detalles pueden solicitarse 
de D. Ferna ido Miranda Ponterrada (León). 2

Comf añero 'e  ofr.ee para sustituir á otro por enferme­
dad ó ausencia. R»zóu: calle del L'món, 24, comercio. 
Madrid.
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E L  S I G L O  M E D I C O
88 " V ------------- a OENlO MÉDICO-QUIllLUlUlCL

Se publica y
[  todos los sábados. | L A  C O R R E S P O N D E N C I A  M L D I O A
6---------------------- % Fundada por D. Juan Cuaata y Ckerner. ^

Publica una Biblioteca] 
sumamente económica.

Precios de suscripción de EL SI&LO 
■ adrld: 3 peeeiai Iriuicsue. 

Provincias: 4 pesetas tritaetUG,
8 aetsescre, 7 IS  el ano. 

Exlranjero y Ultramar: 20 r<e;ctas.

■»

F Ü N D A D O E E S
SEÑORES DELGRÁS,^ESCOLAR, MÉNDEZ ALVARO, TEJADA Y ESPAÑA Y NIETO Y SERRANO

PROPIETARIOS

liaiüón k r s l-D . Carlos María Cortezo.-íl.Angel Pulido.
n.R E C T O R  QEREXTE 

D . R A M Ó N  S E R R E T

recles de suscripción ds li BIBLIOTECA ' 
Haca glandes rebajas en las 

obras qne pnblioa A loa sesoripto- 
res de E l  S l t f lo  HI«-«lico.

Eliminador Fisiolfigico dei ácido úrico

S O L U R O L
(icíDo TímÍHico Puno)

o áaido timinica e> t i  elim inador fliioU gioo del ietdo  
« «rico, ausencia en los golosos determ ina la  retención  

mo u ds ios uratos y  ea depósito en ios tejidos ».

SO'-ÜRO*- excído íímíntcoj deberé ser empleado en 
Bnno«il3 .® 1 4® ácido Urico hállase en cantidad

normal, y, especialmente, eu las diversas

I cinrn el S O L U B O i  dism inuye la Inten­
sidad de las crisis y  las espacia cada vez méa.

I ha  la S o ta  crónica, las Xltlael», los Cbllcoa nofriticos. 
* “.™  . ííi®  deform ante  y  en la s i& to s ls  ú r ic a  en

I n®' BsegiiTar uilB eliminación
I completa del ácido Unco hace desaparecer los síntomas 
causados por la uricemia.

El SOLUROL se adm inistra bajo la torma de C o m o r i -  
m i a o s  d osad os á 0«^<2 5 . ^
DOSI3 MEDIA : 09' 75 de SOLUROL al dU, 6 sea 3COHPRIM1DOB 

E i SOLUROL no  fa t ig a  el eatbmeg’o. > 
J^BO RATO RTQ S CLIN. -  F, POMAR A  FIL8 C'\ PARIS.

Ul
FiriODll fBI «IIIM I IlB

P IL D O R A S
_  _ . .. O l L  O O O T O B  _

D E H A U T '■ ' «  .\JRXS
|no (itubaanezi purgarse, cuandoío 
m a e c e t i t a n .  ATo temen el asco ni ei 
ICBUsaneío, porgue, c o a t r a l o q u e s u -  
■cede con los demas purgantes, este 
Ino o b r a  b i e n  s i n o  c u a n d o  so toma
■ con b u e n o s a U m e a ' . o a  y b e b i b a s í o r -  
J tiA'caotes, cualel vino, el café, el t é .
■ Cada cual escoge,parapurgarse,la 
Inora y  l a  comida giiemas l e  convie- 
Inen, según sus o c u p a c i o n e s . C o m o  
le í causanciogue la p u r g a  o c a s i o n a  
Agueda c o m p l e t a m e n t e  anulado'
\ por el efecto de l a  b u e n a  alí- 
^mentacion e m p l e a d a ,  u n o  s e  

^ ecíde/ácilm en feá v o l v e r á ^  
^ m p e s a r  c u a n t a s  veces 
^  sea n e c e s a r i o .  ^

A S _ C H A U M E L  I N T A A

l l i  CAPSULES RAI
¿fllB  ' ® Bnreldppe de Cli

v ía s urinarias, S llilis

CÁPSULAS R A O U IN
CON CUBIERTA GLUTINIZADA

Apnbatiss parla ícademlade Medicine de Parts 
IHSOLDBLES EN BL ESTÓMAGO 

N i Olor, ni liegüelUos.
.PfllNCIPALES CAPSULAS RAOUIM 

CopAlbato da .Soaa, BaUal (Sándalo 
Copaíblco!, loduro da Polaalo. Protoloduro 
da Hldrarglrlo. Selol-sóDdalo, Alquitrán. 
Ictiol. Tramaotloa. etc
E s f  PUMOUZE, ‘le~faü¿íuri UlnUDenlt, PASIS.

Ó V U L O S  O H A U M E L  ai I C T I O L
DESCONGESTIVOS

L O S  M ! - á . S  E I T É J R . O I O O S

 ̂ CARNE-QUINA-HIERRO  ̂ ^
m edioam ento - alim ento ^̂ .̂̂ ^̂  r e g e n e r a d o r

Este Vino, con base de vino generoso de Andalucie, preparado con jugo de 
carne y las cortezas máa ricas de quina, en virtud de su asociación' con el 
hierro es un auxiliar precioso en loa casos de : Clorotis, Jneni/a profunda 
menstruaciones do/orosas, Calenturas de las Colonias, Malaria, etc.

a s , » n e  aiotiellea. Parí», y  enlodas farmacias del eitraBjero.

A R O U D

Periódico de Medicina, Cirugia y Farmacia, consagrado á los intereses morales, científicos y profesionales de las clases médicas,

J--S

L a  A m e n o r r e a ^  la  D i s m e n o r r e a  y  ia  íV íe tro r r a Q ia  ceden rápidam ente si se usan las cápsulas 
de APIOL de J0R£T y HOMOLLE. Este inoJicainenlo, v e r d a d e r o  r e g u la d o r  d e  la  m e n s tr u a c ió n , no oírece pe- 
ligro alguno, aun eu caso cié p r e ñ e z .  PARIS, FimurUO Seguui. teS.mcSslBlUttnort: lod»A(arm»cUs.
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X e r o f o r m o ,

Polvo cicatrizante desprovisto por com­
pleto deefeotos tóxicos.

El Xeroformo no irrita, se puede esterilizar, es 
secante, hace desaparecer ios malos olores, lor- 
ma rápidamente epidermis, disminuye la forma­
ción de secreciones y reduce el peligro de la in­

fección.
Específico para el tratamiento de los eccemas 
húmedos, úlceras de la piel y  quema 

duras

C r e o s o f a l  f í e y d ís n  %  

X u o f a l  f í e y d e n
Antiguos remedios aprobados y reconocidos para 
el tratamiento de todas las enfermedades in­
fecciosas de ias vías respiratorias. (Tisis, 

pulmonías, etc.)

PublIcBciiines y  muíííra» gratuitas para loa soñorea midlcoa por

G-USTAVO EBDBR, Zorrilla, 23, Madrid,
Representante general en España de la 

Chem ischt F ab rik  van  l íe y d tn  de R a d ebciil(A lem a n ia ).

E l B U E l i D E L I T i J i
P O N T E V E D R A  ( E S P A Ñ A )

Aguas clorurado-bromurado-súdicae-carbónicas-ferni- 
ginosaa, variedad ¡ítíeo-arsenioalea.

Las más Hiueralizaias y  Termlízaias de Europa,
leiDpmdi oScial del i.'̂  de Juiiie i\ 30 de Septie
Establecimiento modelo entre los de su clase 

en España é igualado por muy pocos délos del ex­
tranjero. Instalaciones liidroterápicas ybalneoce- 
rápicas completas, hospedajes hig;éniios y econó- 
in ’COB para todas las clases sociale.». Espléndido 
Gran Hotel) conBalnin l oen el mismo edificio, 
el niáí BiiLtuoso y coofortal.ie de la Península. A 
la acción mediuinHl de las AguaSj coadyuvan, de 
modo eficacísimo, el ambiente bahámico d e 'los 
pinos de que está poblada toda la J«'a de La 
Toja, y su oliioa, como ninguno suave y sin gran­
des y bruscas alteraciones. Casetas ¡ ara baOos de 
mar.

S e r v i c i o  p ú b l i c o  d e  A u t o m ó v i l e s
Desde el 16 de Junio, & partir de Ponlevedia, 

y en combinación con las horas de llegada de los 
trenes de viajeros, con recorrido de una hora.

Est̂ i rtliítulos llegan hasla las aisioas pellas de) Balicarií>,
Solicítense informes del Gerente de la Sociedad

J ^ A  T O J A

Laboratorio de vendajes asépticos y antisépticos
Fundado en 1880  (t.« en España)

OBL

D R . C E A .— V A L L A D O L ID

■ SOALLA OE PLATA
E X r S S I C IÓ N  r A 9 U .C K U T I C A

MADRID ieS2

■  EDALLA DE ORO
ftX K IS lC lÓ N  UNIVIRSAL

BARCELONA 1808

■  EDALLA DE 8R0NCE
B X r C C lC lÓ N  U N IV E R S A L

PARIS 1889

■ EDALLA DE ORO

Primer proiesdor que fué del Ejérolto y de la Armada del material 
de auraeion antlséptloa.

C A T A L . O G O S  Y  P R E C I O S
PARA LA VBNTA AL POR HAVOR

MATERIAL 3E  CURAGIÓN ASÉPTICO
CiDurrulii piraiDeole d< It utpiii pte Bidú d< eiUirtii di erIsUl leldtdu i  li 

liapiri.
(P roced im ien to  con patente de invención).

NUOEVOS P K 1 C P A K A .1 J 0 8
Compresas quirúrgicas de gasa hídróflla asépticas 

— Compresas tocológicas asépticas de 15 ceutíme-

J  n A U N Í E A U I O  #■

Í I>B 2

MEDINA DEL CAMPO I

.  « .. .w ww*ii|#* vsamnj i v b u i u u i o a o  o o o u l i w a o  UO ± 0  U O U L I U i t

troa P« 20 y de 15 por 30 (modelo del doctor Qu
tiórrez).— Esponjas artificiales asépticas. Torundas) 

DOS PATENTES DE INVHCIÜN — Vendas enyesadas, '
Almaoenea desapeeialidadae farmacéuticas. Pídase Caiáloao.

a

V ino  de O stra s
0 1 N  Q U IN A , C O C A  Y  N U E Z  D B  K O L A

del Dr. SASTRE Y MARQUES
PREMIADO EN LA EXPOSICIÓN DE PARÍS DE 1900 

E l V in o  de O s tra s , dol D r. Sastre y  Marqués, na  taniJo an éx'to  eompleto 
por haber re sp o n a id 'sn  ses efectos A la s  icdícaeiooes qnese desprenden de sa 
oompoaioió, Es tó u  jeo-reeonstiteyente m uy aperitivo, y  sns resnltadoB en la 
n e u ra s tenna , d e c a im ie n to  o ro á n lc o . In a p e te n c ia , d e s n u tr ic ió n , e s c ro fu lism o ,
tUb6rCUlO|8Í9 y &n6iní&, son ínmediAtot y  sogoroi.

Dr. SAÍvTRE Y MARQUÉSp H o sp ita l .  109. y Godeña. 2. 
BARCELONA

En M a d rid : D r. P izó , In fa n ta s , 2 6 . Z a ragaza : C. R íos , Coso, 7 3 . A. 
y  p r in c ip a le s  fa rm a c ia s  de E spaña  y  A m é ric a .

S?7fíreíiíí¡iff5Si?:síS7ryfttstsrííí>T!7(T(ífiJT{ít»íSís«fííyf?<TnjsíjjTJíníy«ni?e08

(Rremlailaa sus aguna con Diploma 
de Ho’  or y  Medalla de oro).

Verdadero Saralorlo para la escrófula
trglD ÍDr„roe dtl Enl CtDvJg di Sigldad

A G U A S
clorurido-síilicis, sclferosas, bromo-ieíora las

de fuerte mlneraliieoidn.im :co EN ESPa Ra 
que  e la b o ra  AG UAS M ADRES

amilngaí y  de n á i  im porlancianedicinal 
que tai de Saltea de Beanie, en Fraacin; 

de Kreiisnach y  Fanhelm, en  Alemania, 
y  de L arcy y  Tarapp, en Suiea.

E F I C A C I S I M A S
en el Ilnfallsmo, eserdfulae 

en tedas sus manirestaolones, tuberculesls 
locales, raquitismo, herpetlsmo, anemljs, 

olorosls, amenorreas, dismenorreas, 
InAsmaclones da la matriz, neuralgias, 

histerismo, neurastenia y reumatie no 
MANANTIAL ALCALINO «ANITA- 
Aguas clorurado-eódicas, bicarhonatadaa. 

Variedad lltlnicas y bro>nuradas. Suserl r̂ee 
á las más renombradae de Espada y dal ex­
tranjero.

IKCICACiONES: Catarrofirdnlco dal ctt 
mago a Intestinoi, dllatacidn, dlspeps'us, 
Infartos del hígado y bazo, catarros de las 
vias hlliares, Inflamaolonse ordnlcas dsl 
liniln y vejiga, oáleules y arenillas, diabe­
tes, gota y obesidad.

T E S U ’ O BAD .V  O F IC IA L

del 15 de Jun io  a l 30  de S ep tie m b re
lltDlCO-niKKCTnR

m

l

Urna. Sr. D. José Morales Moreno.
C O C H E S  A  L O S  TREMES  

desde las S ds la mañtna s las 12 ds la noche
0%

H

PA
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P E R H I D R O L
A g * u a  o x i g * e n a d a  q u í m i c a m e n t e  p u r a .

3 0  p or  100 H 2 0 2 . - I 0 0  po,’  100 en v o tú m e n e s .
P erm ile  la preparaciÓQ de a gaa  ox igen ada  á la concentración  q u e  ée desee.

P o d e r o s o  a n tisé p tico  y d es in fe cta n te .
Una solución de X  volúmenes se obtiene con X  centímetros cúbicos Perhidrol añadiendo 

agna destilada basta concurrencia de 100 gramos. Las soluciones deben hacerse en el momento 
de usarlas.

M E R C K ,  U  A  R  M  S  T  A  í )  T
Representante y depositario, J . P e s i r e t  y B a r r i g a ,  Corles, 702 , Barcelona.

P e r h i d r o l  d e  m a g n e s i o  I V I E B C K
al 15 y 2 5  p or  100 Mg02<

( I V X a , s ; i i e s i T a , n a . - X ^ e r l a y c i i ' o l  )
Indicaciones: F ktu leu cia , Catarro gástrico Hiperclorliidna. Dispepsia con ferm enlacionee etcDosis: ü,2o á Ü,o0 gramos, vanas veces al día. ’

P e r h i d r o l  d e  z i n c  i V I E R C K
( Z i i x c - : F » e n i y a L i : * c » l )

L x te  ente vulnerario en las Quemaduras, Heridas, etc.
Usase en polvo y  en pomada a1 10 ó 26 por 100 Vehículo, la parafiua.

4 > f + 9 +  é  4 -  d + + o # e 4 ^ + 9 + e + e

+  A L Z O L A  (Guipúzcoa). ?
▼  AGUAS TERMO-ALCALINAS BICARBONATADAS AZOADAS §
T  (Variedad litínica). 4 "

Diploma da Honor en la última Expotloión da la RapüOllca Argentina. S

RADIOACTIVAS
I n d ic a c io n e s . - E l  Artriiiemo (Gota, Ecuma, Litiasis) y sus 

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

E sp e c ia liz a c ió n . Gozan de justa y merecida fama estas 
aguas en las enfermedades de las vías urinarias, Cólicos nefríticos y 
hepáticos. Catarro vesical y Prostatoeistitis.

Viaje cómodo por ferrocarril hasta l.n estación de Alzóla.—Insta­
lación balneotenipica completa.— Varias fondas.-C onfort.- Capilla. 
-  Recreos.—Agradable estancia.—Carruajes.— Excursiones fáciles.— 
Proximidad A Deva, Motrico, Saturrarán, Ondiírroa. Marqulna y Loyo- 
la.—Servicio completo con habitación desde 6 pesetas en adelante.

T e m p o r a d a : de  15 de Junio á  3 0  de  S e p tie m b re .

M édico-D irector: Dr. D. MARIAN ]  VIEJO Y BACHO

4 -

SO BRE-M O NEDERO
PARA CIRCULACIÓN POR CORREO DE VALORES EN MKTjíL'.CO

S e rv ic io  p osta l  oficial.
Creado por Real decreto de 30 de Noviembre de 1899.

Circula certificado entre todos los pueblos de España.
Es lo más cómodo y seguro para enviar hasta 80 pesetas en toda ciase de 

moneda. El Estado a b o n a  lo d e c la r a d o  en c a s o  de e xtravio .  
En los estancos y administraciones do Correes á 26-céntimos.

Oficinasi GOTA) 19, Madrid.

CALDAS DE OVIEDO
Aguas naturales nitrogenadas, bl- 

I carbonatadas, y  radioactivas, de reco­
nocida eficacia en las enfermedades 

I reumáticas, catarrales, del aparato 
I respiralorlo y otras.

Instalación moderna y completa 
I para llenar todas las indicaciones bnl- 

neoteráphas.
Eeiableciniiento de primera clase, 

premiado con medalla de oro en va- 
I rias Exposiciones.

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

La Guía del bañista se facilita gra- 
I tuitamente en M ADRID, Puerta del 
I Sol, 13, paragüería, y en OVIEDO, 

Magdalena, 2.

CLORHIDRATO DE COCAINA Y HENTOL
Las propioiladea terapéuticas de estos 

dos medloameotos, las' hace sCcnces on 
todas afaoeiones de la  gsrgnnta.

farm.acia de BORREI-L hermanos
M A D R I D  B A R C E L O N A

PriiRTAUEI. SOI,, E. ASALTO, 5i.

Ayuntamiento de Madrid



p
E l  V E R D A D E R O

' f i s p e c í ^ c o  d e  l a  Diátesís Úrica* Q R A N U U A D A

O
E F E R V E S C E N T E

ELLA SOLA disuelve el
'  ̂  de 1m  
O  compuestdi del Ácido ÚRICO

y  E s t i m u l a  l a  A C T I V I D A D  H E P Á T I C A
{Por el citrato de Sosa naciente).

R E U M A T IS M O . A R E N IL L A ,
G O T A . A R T E R IO E S C L E R O S IS

F“*M I0 Y '
140| FaubourS ' 
S a in t -H o n o rá .
P A R I S  ( F R A N G E )

De vente en TodAS 
ia s  F arm ac ia s del país.

DOSIS :
De a á 6 medidas por dia disueltas en agua, 

á distancia de las comidas.

rrrTTTTTTTT
Cada medida =  o  gr. ao de 

Piperacina pura.

AFÉCCIONESoEuGARGANtAvDEusVÍAS RESPIRATORIAS
Tratamiento p» «i H i d r ó g e n o  s u l f u r d ú o  ii e s t a d o  n a o  l e n t e

SULFURIL MONAL
B l  Su i/u ril ea una com bíaacióa ñ j a  ó  In a lterab le , verd ad era 

r í a t e a i a  d e l  principio a c t i v o  d a  ia s  a gu a s m inerales sulftirosas.
Agradabilisi mas al paladar, estas pastillas se deshacen por síselas en la boca, descomponiéndose 
luego en el estomago con desprendimiento de S c.c. dehidii)gcno sulfurado a) estado oacieote.

ACCIÓN RÁPIDA Y SEGURA
Dosis :2í3 veces al dla(con preferencia allevantarse y al acostarse) dos pastillas,una trasoUv 

LABORATOftIOB MONAL FBÉRES -  WANCY (FRANCIA), j

lJESCüni--|ARS8
ÜE LAS FALSIFICACIONES É ÍMITACIOSES

E lig ir  ¿a 

Firma:

ENFEnniEDADES NERVIOSAS

INSOMNIOS HISTÉRICO NERVOSISMO
El Clora) V ol Bromuro de Potasio, que son  los dos mOe noderosos 

modillcodores del sistema nervioso, estún felizmente coiribiiiados en el

J A R A B E  G E U N E A U
^  el más act¿v7G de los Sedativos.

El JARABE GELlNEAi' od'dstituya ei medicnnieiito ñor c::;'icvrria ó 
oponer 0 lo A f it a c lo o  tiorvioaa, o j s  censa tan a menudo Jo mujer a l u í  tas
dpooae da bu  oxistoncia.

ri l OUAVIU j  ̂ ¿Jüirurvá
COK IL

TISIS
RESFRIADOS '
BRONQUITIS ; EMULSION MARCHAIS

a¡ Creosota y  Glicerofosfato de ca'. 
DE HaacHAis (veaNcio)

CATARRO 
ASMA

B A B e charada» l» «afi ana taaa ri« tlic'i»

lODíensivii j  fie ana Pureza almnlnta 
C U R A C I O N

R A D I C A L
Y  R Á P I D A

(8Ia Copalha —  ai IiyeccioDCS)

fie los Flujos Becientes fi Ferslsienies

Cada lleva el
cápsula d o  e s t e  M o d e lo  n o m b r e :  KlOt

PiHis, 8, B:i íi»i:rt j ti mji m riraatlu

Ayuntamiento de Madrid



^Jarabes Bromurados
^  de J . - P .  L a r o z e

A l Brom uro de Potasio,
A l Brom uro de Sodio,
A l Brom uro de Estroncio.

Una cucharada sopera contiene 
exactamente i gr. de Bromuro 
químicamente puro, completa­
mente desprovisto de Bromatos.

" E m p l é a s e  c o n t r a  t o d a s  l a s  a f e c c i o n e s  n e r v i o s a s .^  L . RO H A I S  & C-, 2, Rué des Lions-Saint-Paul,
P A R I S

r n m

A D O P T A D O

POR LA

A S IS T E N C IA  P U B L IC A

E N T E R I T I S  -  D IA R R E A S F e r m e n t o  l á c t ic o  F o u r n i e r

A P P E N D IC IT IS  -  D E R M A T O S I S F t a b c o  d o  6 0  c o m p r i m i d o s

Oe venta
en fas principales Farmacias 

y O roguerias

L a b o r a t o r i o s  F O X T I S 3 Í T I E Ü  I F r é r e s  
26 , Boulevard de l’Hópital, PAR IS

Para C U R A R  las   — —  ■  »  A

a l m o r r a n a s
recetad la a n h e m o r

I ácausade su p u re z a  y do su p o d e r o s a  a c i iv id a a  psrauurar C io ro -A a e m /a .  
I Unico femiRlnoso ín a ite r a b is  en los países cálidos. —  14, rus das Baau«-Actt, Paria.

I Dolos aprobado p( 
l a  A c a d e m i a  i 
M B D i c i N A  d e  r  A

ANUNCIOS EXTRANJEROS
I.» k o c ii’tivM u t u k l i.i í u k p i ü i .io it k , u ,

rus noiiflemoat ( rarís I'e), dr qiir fs dlrscl'^r 
Mr A. Loroltd, es UeaesrgAds F.xV l IM V A M  EN­
TE d« raetblr loa ancbclos axlrsiijc-roe prrs aiies- 
Iro perlddloo.

Ayuntamiento de Madrid



A G U A S  D E P A N T I C O S A
Prototipo de .las  n itro g e n a d a s  en E s p a ñ a .—S u l fu r o s a s  s ó d i c a s i  la s  de la Fuente del 

E stó m a g o .—V e rd a d ero  c lim a  de a ltu ra  (1 .63 6  m etro s) .
Esta singular y muy importante triada terapéutica constituyo un conjunto eficacísimo y único en d  mundo 

para prevenir el desarrollo i'o ia t is i s  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 interrupción, así en la tu b e rc u ­
lo s is  como en la 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 Jos 
casos de debilidad orgánica general, como en la a n e m ia  y el l in fatism oj siendo también sumamente útiles en 
1a dispepsia, pastrilis, enferííís, nefritis, ci's«/is, infartos dd hígado y  bazo, cálculos hepáticos y  renales y eo todas las 
enfermedades producidas por retropulsión de los vicios reumático y herpéHco.

El balneario disla í i  kilómetros de la estact'én/¿rrea de Saétfliínji^o en la línea de Zaragoza é .Taca, y 60 de la
de Laruns e,n la de Pau\ recorriéndose después ambos trayectos en automóviles.

Servicio completo de balneoterapia, hidroterapia, y atmiatría.
Lavadero mecánics 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; lus eléctrica; Casino, bazares y todo lo que requiere esta­
blecimientos de su índole. ^

Temporada oficial; de 16 de Junio ó 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 Julio y de 16 á 31 de Agosto.
Precios ordinarios rebajados en tm 50por 100 durante los meses de Junio y Septiembre.
YpreCíos ordinarios aumentados en un 20 por 100 de 10 de Julio á 16 de Agosto.
Las tan renombradas y privilegiadas Aguas de Panticosa se exportan en cajas de 12 y 24 litros y 26 y 50 medios 

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

Balneario los meaos de Junio, Julio, Agosto y Septiembre, y en Zaragoza, Coso, 87, el resto del afio.

MEDALLA DE PLATA
■XP08ICÍ0N FiMtMACÉÜTtCA

MADRID 1882 

MEDALLA DE ORO
ftXFOSICIOH VHIVKFSAL

BARCELONA 1080
■'u  ▼  np

MEDALU DE BRONCE
asLPOSlCIOK UNIVERSAL

PARIS 1889
fVl ^ —|cj

MEDALLA DE ORO 
IX CONCR BSD INTSfiN ACION ALDK HlOl&NB
DOS PATENTES DE INVENGIDN

LABORATORIO DE VENDAJES ASEP flCOS Y ANTISEPTICOS
F u n d a d o  e n  1 8 8 0  (l.o  e n  E s p a ñ a )

d e l  C E J A ,  ' V " € i l i a c i o l i < a . .
Primer proveedor que fu i  dd Ejército y  de la Armada dd material de curación antiséptica 

Mateual de curación aséptico.— Conservación permanente de la .taepsis por medio de cubiertas 
de cristal soldadas á la lámpara.-íProcedimiento con patente de invención).

APARATO-ENVASE DEL DR..CEA PARA INYECCIONES DE SUERO ARTIFICIAL (HAYEM)
Patente de inuención.—Medalta de Oro IX Congreso Internacional de Higiene. ’

Constituido por una ampolla lie cristal soldada á la lámpara conteniendo 800 gramos de lí 
quido inyectable completamente aséptico y poriin tubo do goma con la agnja ó cánula de cris 
tal y  pinza para cortar la corriente.

Las inyecciones, tanto intersticiales como intravenosas, se practican con este aparato rápida­
mente y con todas las condiciones de asepsis exigidas por la ciencia, evitando todo peligro 

Ampollad de 300 gramos de Suero Hayem.—Idei.i id. id. quinado al 1 2 y 4 por 1 000 — 
Idem Id. Marfan (cafeína).- Caja guarnición para practicar las inyecciones.—Estuche para módi 
eos, con dos ampollas y accesorios.

A lm a c e n e s  de e s p e c ia l id a d e s  fa r m a c é u t ic a s .  P íd a n se  C a tá lo g c s .

ANTIASMÁTICO PODEROSO
REMEDIO EFICAZ CONTRA LOS CATARROS BRONQUIALES

J a r a b e - M e d i n a  d e  Q u e b r a c h o .
Médicos distinguidos y los principales periódicos prcfeeionales de Ma 

drid: El SiOLo M intco, la fifwgía de Jíedíctíia y  Cij'ugía prácticas. El 
&enio Hé-lico, El Diario MédicO'Farmacéutico, E l Jurado Midico-Famxa 
ciuticc, la Rewsfa ííe Cíe?i«a« Médicas de Barcelona y la Revista Médico- 
FarmOfCiutica de Aragón, recomiendan en largos y encomiásticos artículos 

■̂ ®*’3 b * “IIIe<lina de Q u e b ra ch o  como el último remedio de la 
Medicina moderna para combatir el Asma, la Disnea y loa Catarros cró­
nicos, haciendo cesar la fatiga y produciendo una suave expectoración..

PR EC IO : 5 pesetas fra s c o i
Depósito centíal; Farmacia de Medina, Serrano, 3G, Madrid, y al 
por menor en las principales farmacias de Espafia y América.

A _ ---
Aguas sutfliídiicas-nitrogenadaa, clorumdo.sóJi. 
CBS, muy radio-attivas, de eficacia sin rival para 

• . • el tratamiento de las afecciones liolaparntores-
convalecencias de pulmonías, nli-u- 

reslas, toa ferina, sarampión, e t . )  muy efica-esen las congeetioma abdomipale.
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Elixir Esfomacal de Sáiz de Carlos (Stomalix). M&ra> registrada.

Eü el año 1893 dimos 6, conocer á los médicos la fórmula de nuestro Elixir Estomacal, y hoy 
lo proscriben en las cinco partes del mundo, para las enfermedades del aparato digestivo, con 
éxito superior al obtenido con los eternas tratamientos. Sus efectos son: aumentar la secreción del 
jugo gástrico, auxiliar su poder digestivo, aumentar el apetito y la tonicidad muscular y nervio­
sa del estómago é intestinos; suprime la pirosis, hiperacidez, dolor y vómitos; touiñca no sólo al 
aparato digestivo, sino á la economía en general, pues el enfermo come más, digiere mejor, y, 
por consiguiente, se nutre: disminuye y evita las fermentaciones anormales por ser antiséptico, 
y quita las molestias de la digestión, por lo que cura la d i s p e p s i a ,  g a s t r i t i s  g a s t r a l g i a s ,  h i p e r -  

c l o r h l d r i a s ,  ú l c e r a  d e l  e s t ó m a g o ,  d i l a t a c i ó n  d e l  e s t ó m a g o ,  e n t e r i t i s  c r ó n i c a s  y  e n f e r m e d a d e s  

g a s t r o - i n í e s t i n a l e s  d e  l o s  n i ñ o s ,  basta el p.unto de que las d i a r r e a s ,  en todas sus edades, incluso 
en la época del destete y dentición, desaparecen en pocos días de tratamiento. Es de agradable 
sabor, inofensivo y compatible con ias aguas minerales alcalinas.

Dinamógeno Sáiz de Carlos. Maro* registrad».

C o m p o s i c i ó n . — Formiato desosa, glicerofosfato de cal, yumbehoa, coca del Perú, pepsina, 
quina, kola y corteza de naranjas agrias. ’

Con el Dinamógeno se desarrollan rápidamente el apetito, la actividad y la fuerza mus­
cular, se robustece el cuerpo y se equilibran y fortifican los sistemas nervioso, muscular y óseo, y 
la sangre adquiere los principios iiutritivoe más ricos para repartirlos por toda la economía, ce­
sando la preponderancia del sistema nervioso, por lo que es indispensable para curar las n e u r o ­

s i s  y  n e u r a s t e n i a  en todas sus formas, la h i p o c o n d r í a ,  h i s t e r i s m o ,  e p i l e p s i a ,  etc.
Ayuda al trabajo de la dentición de los niños y precave las enfermedades que resultan de 

crecimientos exagerados y prematuros, usáuuose con éxito seguro en cuantos casos están indica­
dos el aceite de bacalao y las emulsiones de éste con bipofoefitos, sobre las que tiene la ventaja 
de ser fácil de tomar, abrir el apetito, no ensucia el estómago y tonifica y nutre mucho más que 
los citados medicamentos, pudiéndose emplear lo mismo en verano que en invierno.

Es poderosísima sn acción en l a s  c o n v a l e c e n c i a s  l a r g a s ,  sobre todo de la f i e b r e  t í f i c a  y  a f e c ­

c i o n e s  c o n s u n t i v a s ,  en todos los estados de l a n g u i d e z ,  e n f l a q u e c i m i e n t o ,  a g o t a m i e n t o  n e r v  j s o  

r a q u i t i s m o ,  f a t i g a  f í s i c a  é  i n t e l e c t u a l ,  p é r d i d a s  f o s f á t i c a s  y  l i n f a t i s m o .  ’

D e  seguro éxito en la a n e m i a  y  c l o r o s i s ,  c o l o r e s  p á l i d o s ,  m e n s t r u a c i ó n  d i f í c i l  y  l e u c o r r e a  

Pulmofostfol Sáiz de Carlos* Marea registrada

C o m p o s i c i ó n . —Cinamato de sosa, glicerofosfato de cal, creosota pura de baya, iodoforimr- 
eucaliptol y quina.

En cuantos casos ha sido ensayado el PuBmofosfol por la ciase módica, se ha compro­
bado lo siguiente: desde los primeros días aumento de apetito y de fuerzas, nutrición más com­
pleta, menos predisposición á acatarrarse, disminución de la tos, de la expectoración, de la fati­
ga, de la fiebre y de los sudores, aumento de peso, volviendo el enfermo poco á poco á la norma­
lidad y consiguiendo la curación de muchos de los que habían tomado el Pulmofosfol al 
principio, un gran alivio en períodos más avanzados, y en algunos la curación.

Las enfermedades que son tratadas con éxito con el Pulmofosfol son: los c a t a r r o s  ó 
b r o n q u i t i s  a g u d a s  y  c r ó n i c a s ,  t o s e s ,  l a r i n g i t i s ,  g r i p e ,  a s m a ,  t i s i s ,  e s c r ó f u l a s ,  l u p u s ,  t u m o r e s  

g a n g l i o n a r e s ,  t u m o r  b l a n c o .

M a tr iz .— PoBid-Tampon.
Es recetado en Europa y América por loa especialistas eu las enfermedades de la matriz, tu­

bos y ovarios, sustituyendo á ¡os óvulos, sobre loa que tiene la ventaja de ser de fácil conserva­
ción y actuar sobre el cuello de la matriz, á la que se adhieren para que se impregne de ios 
medicamentos que contiene el POND-TAMPON.

Composición del Pond«Tampon.

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

B. —Ictiol.—Ictiol, 10 por 100.—C.—Al Protuvgo!.—D.—Al opio, belladona y beleño.—E. 
Al taniuo.—F.—Al yoduro de plata, y G.—Simple: á la glicerina. Se manda por correo una 
caja con dos Tampones á todos ios médicos que lo pidan, para ensayarlo.

Se venden en cajas de á seis, eu las principales farmacias de España, al precio de 7,50 pe­
setas caja, y eu la del Sr. Sáiz de Carlos, Serrano, 30, Madrid, único autorizado para la elabora­
ción de este producto patentado por 2 u  años en E s p a ñ a ,  E u r o p a  y  A m é r i c a .

Laboratorio y farmacia de Sáiz de Carlos, Serrano, 30, MADRID
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CHPL£ADM SU LOS
[ HOSPITALES de PARIS 

S a n a (o r í9 B  
I Dispensario! aoUtnliercidosiis 

del tm iu do  en tero . 
COMUNICACIONES

lálaAcademiadeCiescias
I á !aSocÍ«daddeBlologIa 
I y ¿ la de Terapéutica. 

T e s i s
I Sobrt el HISTOOENOL I p r u e n t e d e t  í  F áC u lU d u  

de Medie/fit dé Ptrlt y dé 
McfítpéiUéf̂

Hedlcaclóa
iiseiica-fotforida 

orgánica.

P R E P A R A D O  PO R

N A L I  N E & b a se  da 

N o c la r r in a .

El BISTOOENOL N & U N E  está indicado en todos tos casos en guo el organismo, 
debilitadOMrcualquler causa,necesita una p oderosa  m ed icación  recon stitu yen te ; 
en todos Tos casos en los que es necesario lerantar el estado general mejorando la 
i'omiMsicion de la sangre, la reiiiioeraUzacida de ios tegidos y el retomo a la normalidad 
de las reacciones intraoreinicas.reacciones intraoi^nicas.

TUBERCULOSIS, BRONQUITIS, LINPATI8MO. ESCRÓFULA, ANEMIA 
ASMA, NEURASTENIA. DIABETES, AFECCIONES, CUTANEAS, 

DEBILIDAD GENERAL, CONVALECENCIAS DIFÍCILES, ETC.
E ;e ig ir  en  iod os  loa fra acoa  ¿a F ir m a  a .  W A X .X irE  

X a b o r a S o r ío s  N ' . A . X a I ] N 'E ! . ^ 1 2 ,  R u s  d u  C b e m l n - V c r t ,
VILLENEUTE-LA-CAREMNE (Beina), Fraocla.

fOSHÁS f  DOSIS •.

E L IX IR
g r a n u l a d o !

Z e u cb a ra d a sd e  sop a  
p o r  día.

COMPRIMIDOS
i  ñ 6  co rop r im íd oa  

p o r  d ía.

A M P O L L A S
i  a m p o lla  p o r  día.

^ N u e o o  T r a t a m i e n t o  ae h SlFILISydeiasDERMATOSIS'

PREPARADA POR

N A L I N E
' P I L D O R A S  De uM  i  dt! filáorat ni Ha fcr  

eipaeio ic  10 á 15 dtat.
I G O T A S  De SO i  too  netas al .lia per espacio de 

10 d 15 dios.
A M P O L L A S  l'iíideuse una ampolla ditsria por 

espaciodelO diid 'as.— INYECCIONNES INDOLOR/IS.

PREPARADO POR

A L I Ñ E
(Comblpaolon do Heotlne y  do Ilorcurlo).

* ”  F "* ™ » ! La duradún del Tratamiento
G O T A S  De SO d 100 gotas al día. ) e i de 1 0  i  IS dlat.
A M P O L L A S  Una ampolla diaria por espacio de 10 d 15 dios.

IN VECCION EB IN D O L O R A S

E xigir sobre Codua las ta ja s y  fra scos  la  A rm a d e  gara n tía  A. NALIHE.
^Pídase Prospecto de Heoline ;  ta Heotsrgyn: Uboralorio <i A . WALiNE,i2 , B n e  du C hem in-V ert, lViaENELVE-U.GAREHNE(Siii»), Franela.

VINO deVI A L
iCA

LACTO FOSFATO -  CARNE •  QUINA
AJinxento ñsiológioo completo

}UINJ AamlB — OeaTLleee&eU 
PirdlAu As l&s funsta — Fleto» — Zupitoaelt

Perfectameate propoTcioaado 
V in o  JFosfataao d e  V ia l  e

7  asimilable, el 
, es un estimulante

poderoso de la outiidón. Do cierU eficacia, es el leconslituyente general 
en las afecciones debiliUTi'.e*.

•'sroiadi " V I A . I . Í ,  rae Viotor>Hugo, 14. LT O N  Tiodaslasfiraac.'L 
Depositario General para España: ANTONIO SERRAURES-(Tarragona.)

• • • • • • • • t S S S S S S G S S S S M t G t S

I  G ra n u lo sC a t i l lo n  I
 ̂a i UtL. IXTRACTO NORMAL DE v ^

s
sS T R O P H A N T U S

I Con ostos grAouloft se ban hecho Ui o bree dle> ^

i
!

cutidla en U  Academia de Medicina Parle lead. 
Proban que 26 4 producen p r o n t a  d la r e a la , S  
reaulmao el o o r a a o n  d e b i l i t a d o ,  dUlpiu C  
A818T0LIA -  DISPNEA -  OPRESION -  EDEMA f  

C ardiopatias de los N iños j  A nolanoa. ele. S  
Vio  eoatluuo elu luconveDlente e l lueoleriDcU, S

G R A N U L O S  °e O A T I L L O W  f  
i / H | A J . f g l J | M  I L J | l | J  S <  

IIHrr.|2 A J U A ie lle L U É 2 m A ^ U m a ^ l ¿g .
TÓNICO del CORAZON por EXCELENCIA S

NO DIURETICO -  TOLERANCIA INDEFINIDA
/XutSos smppéiilos son losrlis, Itt tiMuros ladslesm
til[liGranulo( Catillon. PremiotaltAcad'‘ li Medie», r

CÉLEBRE REPlIRATIVft VCfiPTCÉLEBRE DEPURATIVO VEfiET
p r e s c r i t o  p o r  los M é d i c o s  eii  l o 9 c a s o  de

ENFERMEDADES d e  l a  PIEL
L ic io s  d e  la  S a n g re , l i e r i t e e ,  A c n é ,
* '• * < '« » . . .  ..........  ™

^ l ^ l í s u ,  P a r ía  j  ea w ii»

TINTURA COCHEUX la Gota, Renm aliam »
Exito en loa Hospitales desde 1810 y »I M l*l de Piedra.

I En todas las farmacias— Al por mayor Tayernier A Agaettant, Lyon (Francia.

Lm SOCIÉTÉ MUTUELLE 

OE PUBLICITE 14, rie> 

Rougemont, París (9* 

da que es director Mr-Ae 

Lorette, es la encarga­

da EXCLUSIVAMENTE 

da r acibir loa anuncioe 

exlranjaros para naea- 
tro pnrFédIea.
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