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Bo letín  de la sem ana.

3er. concurso de premios.— Precauc’ones sanitarias.
La G a ce ta  dtl 16 del corriente ha publicado 

una Real orden convocando al tercer concurso de 
premios para 1911, por actos de protección á los 
niños, con arreglo á las bases acordadas por el 
Consejo Superior de Protección á la Infancia y Re­
presión de la mendicidad.

Las recompensas se otorgarán c .n  arreglo á Jas 
;iguientes bases:

1. ® Diez premios de 200 pesetas y  diplomas de 
mérito á las nodrizas ó madres pobres, en general, 
que demuestren haber conservado con mayor celo 
la vida de los niños encomendados á su cuidado ó 
á la de sus hijos legítimos 6 adoptivos y  tengan 
mayor número de ellos.

2. ® Cuatro premios de 250 pesetas y  diplomas 
de mérito á los maestros y maeetrasque hayan rea­
lizado actos meritorios en favor de la infancia, 
siendo preferidos los que hubiesen organizado ex- 
oursiones (scolares, dado conferencias públicas, 
contribuido á la fundación de Centros pedagógi­
cos, ocupándose de la difusión de la higiene y  de lii 
moral.

3. ® Cualro premios de 250 pesetasy diplomas de 
mérito á los médicos rurales que se hubiesen dis- 
t nguido por sus trabajos en favor de las madres y 
de loe niños, asistiendo celosamente á los partos y 
contribuyendo á dieminuir la mortalidad de la in­
fancia en las localidades de en residencia.

4. ® Dos premios de 260 pesetas y diplomas de 
mérito á los autores de publicacioues impresas ó 
inéditas encaminadas á despertar el interés públi­
co en pro de la obra protectora, difundiendo las 
ventajas de la leyes vigentes y loa medios de co­
operar á su realización por el público.

Eu estes trabajos se loudráu en cuenta la foi-

ma literaria y las condiciones de concisión y clari­
dad que pongan el asunto al alcance del vulgo.

A la instancia, que debe elevarse al Consejo 
Superior, se acompañará un ejemplar de aquellas 
obras y folletos de que sean autores los solicitan­
tes, ó copia del trabajo inédito.

6.® Dos premios de 250 pesetas y diplomas de 
honor á las personas que hayan salvado la vida de 
algún niño con riesgo de la propia.

G.® El Consejo Superior, á propuesta de las 
Juntas, ó por iniciativa propia, pre.vias las com­
probaciones debidas, podrá otorgar diplomas de 
vocal correspondiente á los fundadores de Institu­
ciones benéficas que funcionen con éxito, referentes 
á los diversos puntos que abarca la ley de protec­
ción vigente en los artículos 36, 37, 38, 39 y  40 del 
Real decreto de 24 de Febrero de 1908.

No podrán tomar parte en el concurso las per­
sonas que hubieren obtenido premios en metálico 
en concursos anteriores.

Los hechos ó actos realizados por los concur­
santes lo han de haber sido en un plazo que no 
pueda exceder de loa últimos tres años.

Por Real orden circular del Ministeiio de la Go­
bernación se ha reclamado de los gobernaderes ci­
viles manifiesten los Ayuntamientos de las respecli- 
vasprovincias que disponen de Labóratenos, delo- 
calespara aislamiento, de peraonalderaéiicosy des- 
infectoresy de desinfectantes, así eomoaquellos que 
en sus presupuestos tienen consignados los corres­
pondientes créditos para atenciones de higiene y 
salubridad. De seguro que si consigue hacerse de 
esto una estadística será ésta altamente desconsola­
dora.

El Ministerio do Fomento ha prohibido hasta 
nueva orden los embarques de emigrantes en bu­
ques que provengan de puertos sucios de países 
infestados por la epidemia cólerica, mientras no 
hayan transcurrido cinco días, á contar de aquel 
en que salieron del puerto infestado.

Los gobernadores civiles, los alcaldes, las Jun­
tas locales de emigración y  los inspectores afectos 
al mismo servicio cuidarán especialmente del cum­
plimiento de dicha disposición.

En Tánger reina gran inquietud con motivo 
de la llegada de un vapor procedente de Mazagán, 
por traer patente sucia. Trátase de una enferme­
dad queroiua en Dukala, á 35 kilómetros de Ma-
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zagán, que se teme sea la peste, aunque oficial- 
mtute nada se sabe.

La enfermedad, que está causando numerosas 
victimas entre los moros, existe hace siete meses.

El Consejo sanitario ha tomado cartas en el 
asunto.

De Mazagán han salido dos médicos, uno es­
pañol y otro francés, para estudiar la enfermedad.

El Consejo sanitario se ha reunido hoy y ha 
acordado declarar limpias las procedencias de Ma- 
zagán mientras no ocurrau casos de enfermedad 
contagiosa epidémica en aquel puerto.

Existe gran contradicción entre los distintos 
dictámenes de los médicos acerca de la determina­
ción de la enfermedad que producá víctimas en las 
aldeas déla kábilade Dukala.

Por nuestra parte la G a c e t a  ha pub’ icado una 
circular del inspector general de Sanidad extevioi'i 
que dice así:

< Según noticias de nuestros representantes, á 35 
kilómetros de Mazagán, y en una extensión de 100, 
se han presentado casos con todos los o .racteres 
de peste bubónica.

En su virtud, procede que las procedencias de 
Mazagán sean sometidas al régimen que correspon­
da, según lo determinado en el vigente Reglamento 
de Sanidad exterior.

Lo comunico á V, E. para su conocimiento, el 
del comercio y autoridades sanitarias de los puertos 
y de las estaciones terrestres fronterizas, >

■ D ecto g a r l a n .

M ad rid , 2 2  de Ju lio  de 1611.

EL CLOROFORMO Y LA ANESTESIA LOCAL
EN L A  R EA L A C A D E M IA  DE M EDIC IN A

Por e l Dr. CORTEJARBN.V

(Sesionee del dift 18 de Marzo y  l .o  de Abril de 1911.)

El Sr. Cortejwena dijo: -«Púr tercera vez tengo oca­
sión de ocupnrme en esta Academia del empleo del 
cloroformo, con motivo de la luminosa discusión que 
ha suscitado nuestro compañero e! Dr. Guedea, acerca 
-de la anestesia local, y después de haber escuchado sus 
juiciosaa observaciones.

No es de época reciente, pues he de trasladarme al 
mes de Abril de 1874, cuando tomé parte en una dis­
cusión acerca del uso del cloroformo en la asistencia del 
parto, pero refiriéndome primero á la anestesia en gene­
ral,y por cierto que al revisar mis apuntes he tenido una 
verdadera sorpreea,pue8 me he encontrado que en aquel 
tiempo resulto poco partidario del cloroformo, lo cual no 
recordaba, ni lo hubiera repelido en ninguna ocasión 
reciente; pero asi es la verdad, y no me giuta ocultarla 
jatxiíis. Esto demuestra cuántos errores se consignan 
durante una vida científica y que el tiempo se encarga 
de aclarar, y sirva de ejt-mplo á la juventud para no

establecer conclusiones absolutas, que parecen muy 
fundadas, ni hacer afirmaciones concretas de ningún 
género, porque hay que rectificarlas después.

Decia yo el día 16 de Abril de 1874, que el cloro 
formo no es un medicamento inofensivo cuyas dosis 
pueden dejarse á la discreción, sino substancia peli­
grosa que tiene sus Hmites, asegurando que me ale 
graria mucho que todos mis operados renunciasen á la 
anestesia por creer que ésta prcduce malos lesultodcs.

Evidentemente debía yo en aquel entonces tener 
algún motivo que explique mi pesimismo para el uso 
del cloroformo en la época á que me refiero, que ya 
estaba generalizado y usado con profusión en todan 
partes, y cuando yo mismo había visto emplear la anee 
tesii» en todos sus grados, ayudando desde el año 1856 
á operadores como Sánchez Toca, y empleándole yo 
mismo en muchas intervenciones quirúrgicas, hada y.r 
muchos años, trece ante?, por lo menos.

Eri tal ccarión debía estar influido por el recuerdo 
de aquella mujer que á las primeras inhalaciones de 
cloroformo cayó en sincope profundo, del que volvió 
con dificultad, y de otros casos, como el de un operado 
de talla, muerto á las treinta y seis horas por astenia 
clorofórmica, ó el accidente producido por la distrac­
ción del ayudante cloroformizador que dejóla compre­
sa sobre la cara del operado para atender á un alumno 
que se desmayó durante el acto operatorio.

En épocas posteriores, y hasta bien recientes, he 
usado el cloroformo en muchas ocasione», sin haber 
tenido que lamentar un solo caso de muerte, y eso que 
en una ocasión, el día 20 de Enero de 1876, haciendo 
una amputación de muslo por el tercio inferior en ud 
hombre de treinta y cuatro años, de Guadalajara, íoé 
tan intenso el sincope clorofórmico, que se propaló la 
noticia“̂ de su muerte por toda la Facultad de Medicim; 
pero cuando fui interrogado con gran emoción por el 
digno decano Sr, Castelló Tagell pude mostrarle al ope­
rado en su cama y en plena reacción, que salió cura<!o 
de la clínica el 5 de Marzo.

Puede asegurarse que no hemos presenciado, tn la 
Facultad de Medicina por lo meno?, ningún ca»o de 
muerte por el cloroformo, y escasamente se habrá com­
probado alguno en la población, y de esto estoy com­
pletamente cierto, y asi ¡o aseguraré y  lo confirmaré 
siempre.

Cada día podrá usarse con más confianza el cloro 
formo, porque é.-te está muy bien preparado y es más 
puro probablemente que en los tiempos ya muy anti­
guos en que le usábamos, y porque hay personas dedi­
cadas más especialmente á practicar la anestesia cloro- 
fórmica-, si bien hay que pensar que no siempre se en­
cuentran estas personas prácticas y hay que recurrir á 
otros que necesitan más la atención del mismo opera­
dor, que ha de prevenir el peligro, mientras ejecuta la 
operación.

Pero no es el clorofoimo el responsable por sí solo 
de los peligros de la anestesia general, y hay que contar 
con otros factores importantes. Desde luego la obser­
vación diaria enseña, que si bien la generalidad de las 
personas se cloroformizan pronto y sin grandes molea-

por
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tias ó fenómenos incómodos, como náuseas y vómitos, 
en otras sobrevienen fenómenos de asfixia á Jas prime" 
ras inhalaciones y son motivo de grande preocupación 
para el operador. Si antea no nos explicábamos es'a 
susceptibilidad inesperada, hoy, al oir al Sr. Espirta, 
debe ser el corazón la causa principal de loa accidentes 
clorofórmicos, y bueno será enterarse de su estado ó vi­
gilarle mucho antes de proceder á la anestesia. Será 
una precaución más que añadir á las que en todo tiem­
po se han recomendado.

Téngase en cuenta también, por lo que se refiere á 
la responsabilidad del cloroformo, la magnitud de las 
operaciones que se ejecutan, superiores á las energías 
individuales. Cuando se hacen operaciones en el crá­
neo y se dan golpecitos con escoplo y martillo en la 
apófisis basilar del occipital, como yo lo he visto, ó se 
abre extensamente el vientre y se atacan las visceras 
contenidas, no es de extrañar que loa operados no se 
rehagan y mueran en las primeras horas de la opera­
ción.

Respecto á la anestesia local, dijo el Sr. Coríejarena: 
«Al finalizar la sesión liltima me ocupaba de algunas 
circunstancias que pueden favorecer los accidentes por 
el cloroformo, en parte por la acción propia de este 
anestésico, y mencionaba la susceptibilidad especial é 
inesperada de algunos operados, que puede explicarse 
por el estado del corazón, y la influencia del trauma­
tismo grande determinado por las grandes operaciones.

Voy á insistir hoy ligeramente en este asunto, pero 
citando algunos hechos que rae hsn sugerido las consi­
deraciones expuestas, sirviéndome asi de la clínica, 
que es para mí el gran fundamento, y por eso he reco­
gido durante mi vida y conservo las enseñanzas en 
todo momento que suministra la observación detenida 
de los enfermos. Por ésto no me cansaré de recordar á 
la juventud que no desprecie ningún hecho, que los 
anote y loa guarde, que es seguro le han de proporcio­
nar en edad más avanzada la satisfacción que yo expe­
rimento de poder hablar, no por pura intuición ó re­
curso de inteligencia, siquiera fuera ésta la más privi­
legiada, sino por lo que se desprende de la observación 
y de la experiencia.

Pronto he encontrado la historia de la mujer que 
citaba el día anterior, la cual en los primeros momen­
tos de la anestesia, cuando apenas había profundizado 
la incisión circular para extirpar nn tumor ulcerado 
do la mama, sufrió un síncope tan profundo que no se 
percibía el pulso ni la respiración, en términos de 
temerse su próxima muerte; pero reaccionada por fin, 
nos permitió continuar la extensa operación.

Conviene apuntar, para explicar este accidente, que 
esta enferma, de cincuenta y ocho años, entró en la clí­
nica en un estado lamentable, Tenía un tumor en la 
nisma iz-juierda comprendiendo casi toda su exten­
sión, ulcerado en gran parte, úlcera mamelonada, bor­
des gruesos, duros, desiguales, como corroídos, cir­
cunscribiendo una cloaca profunda de color grisáceo, 
de la cual fluía en abundancia una materia icorcsa fe­

tidísima, de olor característico. En la axila numerosos 
ganglios infartados.

Estado general poco satisfactorio, palidez y debili­
dad general, inapetencia.

Sometida esta enferma á un plan tónico reconstitu­
yente y tratada convenientemente la úlcera de la mama, 
se mejoró el estado general y decidimos operarla.

A decir verdad, sólo justificaba esta intervención 
loque vefamos y habíamos oído á Sánchez de Toca, 
principalmente en su discurso de 27 de Septiembre 
de 1864.

Procedimos á separar el tumor conteniendo la san­
gre que salía de la superficie cruenta como una espon­
ja, extirpando ganglios axilares y haciendo, en una 
palabra, una monstruosa operación, con la rapidez que 
exigía el caso y que pueden suponer cuantos me es­
cuchan.

Pues bien; esta operada reaccionó á los pocos mo­
mentos, y á los seis dias siguientes que levanté el apó­
sito, la herida estaba en tan buenas condiciones que 
hacia presumir una pronta cicatrización. Así sucedió 
en efecto, y la enferma salió de la clínica en estado 
muy satisfactorio.

Después se reprodujo el tumor creciendo con la 
habitual rapidez, y ya nada quise intentar de nuevo.

En la misma época que la operada anterior, pri­
mavera de 1874, ingresó en la clínica un muchacho de 
once años que sufría mucho tiempo molestias conside­
rables por cálculo en la vejiga de la orina, sobre todo ai 
tiempo de orinar, obligándole á maniobras especiales 
que hablan producido la corvadura del pene por las 
presiones sostenidas con los dedos. El estado general 
era de sufrimiento.

Hago la talla perineal sirapliñcada sin dificultad 
hasta el momento de la extracción. Había sentido cla­
ramente con el dedo la superficie rugosa del cálculo; 
pi 10 después éste se escondió de tal modo que durante 
algunos momentos nadie hubiese creído que existía tal 
cálculo, á no haberle sentido anteriormente. Figurán­
dome que esto pudiera ser debido á la contracción 
espasmódica de la vejiga sobre el cálculo adherido á su 
fondo en gran parte, se colocó al enfermo sentado com­
pletamente, y comprimiendo con fuerza sobre el hipo­
gastrio, pudimos ya sentir el 00101110 y cogerle con la 
tenaza, siendo difícil la extracción por las adherencias 
ya dichas.

El cálculo pesó 15 gramos, de forma redondeada y 
media ocho centímetros de circunferencia.

Este operado tuvo dei-de los primeros minutos vó­
mitos pertinaces, gran abatimiento, pequenez y debili­
dad de pulso y enfriamiento de la piel. No fué posible 
determinar la reacción, y á las treiuta y seis 'horas so­
brevino la muerte.

Este es un caso de astenia clorofórmica, pero se 
podrá también tener en cuenta para explicar el mal 
éxito las condiciones del sujeto padeciendo hacía tiem­
po, la duración y dificultad de la operación, y además 
)a acción prolongada del cloroformo.

Quiz'is en estos'tiempos hubiéseis salvado este en­
fermo con loa medios de que disponéis, suero, cnfeina,
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éter, etc., pero nosotros oareciamos de estos remedios.
Recordaba el día úHirao, que habla dicho el dia 16 

de Abril de 1874 que me alegraría que mis operados 
renunciasen á la anestesia;, pero no sé si contaría con 
el ejemplo de este deseo ya satisfecho en el año 1871, 
y que es curioso.

Una mujer de sesenta años tenia cáncer en la mama 
izquierda; el tumor tenía unos 17 centímetros, era 
duro como una piedra y estaba acompañado de infar­
tos de los ganglios axilares. Se hizo la extirpación del 
tumor y de loe ganglios que habla en la profundidad 
de la axila, habiendo de particular que la enferma su­
frió la operación sin qu erer resp ira r  el c loro form o y  
exhalar un lamento.

Y para completar- mis citas me encuentro un caso 
en que era conveniente renunciar al cloroformo y ope­
rar sin la previa anestesia.

Un niño, que tenía un tumor blanco en la rodilla 
izquierda, y progresando el padecimiento empezó á re 
blandecerse, abriéndose bien pronto orificios en la par­
te posterior é interna de la rodilla, por donde salí.i 
gran cantidad de pus. El niño se adelgazó y empezó A 
presentar accesos febriles, con frío, calor y sudor, que 
cada vez se hicieron más repetidos, hasta constituir 
una verdadera fiebre consuntiva. La situación del 
niño era grave, y el resultado inmediato que podía 
esperarse era la muerte. Podía todavía intentarse la 
amputación del muslo por el tercio medio, pues esta­
ban gravemente afectados los tejidos del tercio in­
ferior.

Temiendo la influencia del cloroformo en el estado 
en que el niño se encontraba, y después de consulta 
con otros compañeros, hice la amputación prescindien­
do de la anestesia. En breves instantes se practicó ia 
amputación por el tercio medio del muslo, no habien­
do salido apenas una cucharada de sangre, porque 
muy rápidamente también se ligaron los vasos abiertos; 
después se reunieron los bordea de la herida con tres 
puntos de sutura, aplicando por apósito una torta de 
hilas secas y el vendaje conveniente. La reacción so­
brevino á las pocas horas, pero siguió el niño con la 
fiebre continua que tenía antes de la operación, hasta 
pasados los seis primeros días, desde cuyo momento 
mejoró visiblemente el estado general del operado y 
nos hizo concebir esperanzas de curación. Diez días per­
maneció aplicado el apósito, y al levantarse encontia- 
mos completamente cerrada la herida por primera in­
tención y con hermoso color sonrosado. El operado sa­
lió de ia clínica á los quince dias justos de la opera­
ción, y habiendo tenido ocasión de verle después, le 
hemos encontrado tan mejorado que apenas le hemoj 
conocido.

Y vamos ahora á ia segunda época en que hablé de 
la anestesia en esta Academia. Estábamos en el año 
1888, y en la sesión literaria del 28 de Abril se ocupó 
el Dr. D. Javier Santero de «algunas explicaciones so­
bre el resultado de las aplicaciones de la cocaína».

(El Dr. Cortejarena lee algunos párrafos del acta do 
la sesión dicha, según consta en las páginas 277 y 278 
del tomo VIII de los Anales de esta Academia).

En la próxima sesión de fi de Junio hizo uso de la 
palabra y manifestó su asentimiento A las ideas ex­
puestas por el Sr. Santero en otra sesión anterior á las 
cuales añadió algunos pormenores.

Citó algunos casos de ese tumorcito (carúncula 
irritable) que se observa en el orificio de la uretra en 
la mujer y produce tan intolerable dolor, como todo el 
mundo sabe.

En uno de ellos, dijo, hubo de procederse á la extir­
pación, y habiéndose renunciado al cloroformo, por­
que tenía la enferma alguna dificultad de respirar, se 
apeló A una disolución de cocaína, y se pudo hacer la 
escisión y la cauterización con ácido nítrico, sin que 
se produjera el más leve dolor.

Consignó entonces que la tendencia de la cirugía 
debe ser circunscribir todo lo posible el uso del cloro­
formo.

No se manifestó adversario de la acción antiséptica 
atribuida por el Sr. Santero á la cocaína.

En cuanto á las consecuencias de la cloroformiza­
ción, convino en que la reacción propia de esta última 
no tiene razón de ser cuando se usa la cocaína; pero 
advirtió que no por eso ha de atribuirse á tal substan­
cia influencia directa en el éxito de la operación, sino 
simple carencia de los inconvenientes que ofrece el 
uso del cloroformo.

También intervinieron en esta discusión los docto­
res Díaz Benito, San Martín é Iglesias, prestándola 
gran interés desde diferentes puntos de vista.

En el año 1889, y también precisamente en 27 de 
Abril, volvió el Dr. Santero á consignar nuevas obser­
vaciones relativas al uso de la cocaína.

(El Sr. Cortejarena lee algunos párrafos de las pá­
ginas 177 y 180.)

En esta sesión dijo algunas palabras celebrando el 
éxito obtenido por el Sr. Santero en sus investigacio­
nes, y convenía en que la cocaína es un anestésico im­
portante. Recientemente la había empleado en la ex­
tirpación de una mama, y entendí que debe reempla 
zarse al cloroformo en todas las pequeñas operaciones.

Ahora bien —añadió—; en cuanto al cloroformo es 
igualmente cierto que tiene el inconveniente de dejar 
loa operados en peores condiciones para ia reacción 
consecutiva.

También habló el Dr. Creus. que no se mostró muy 
partidario de la cocaína.

Para terminar he de limitarme á recordar que no 
puede prescindirae de la anestesia clorofórmica en la 
asistencia del parto, asunto que hoy ya no se discute, 
sobre todo si se trata de operaciones tocológicas en las 
cuales no sólo se interesa disminuir ó anular los dolo­
res, sino alguna otra acción muy ventajosa en algunos 
casos, como es la relajación de la fibra uterina.

Pero esta no es cuestión del momento y no debo 
entrar en ella, y concluyo estableciendo las siguientes 
conclusiones de lo que dejo expuesto;

1.a La anestesia clorofórmica no está exenta de pe­
ligros dependientes de susceptibilidad individual ó de 
afecciones cardíacas ú otras, de la magnitud y grave­
dad de la operación quirúrgica; de la inhábil adminis- con
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2. a No hay razones autorizadas por la práctica 
diaria durante largos anos para combatir la anestesia 
general clorofórmica empleada con las precauciones 
que boy se aconsejan.

3. » En operaciones pequeñas es útil y preferible 
la anestesia local, pero el bello ideal debe ser emplear­
la en todas las operaciones quirúrgicas, y sustituirla á 
la general.

Son dignas de aplauso las investigaciones y experi­
mentes del Dr. Guedea, y de cuantos trabajan para 
generalizar el uso de la anestesia local, siendo de espe­
rar que el progreso de los tiempos la establezcan como 
definitiva.

ESTOMATOLOGIA Y ODONTOLOGIA

I I
Los  es tu d io s  de O donto log ía .

Se ocupa la Odontología del conocimiento especial del 
órgano dental. Del concepto etimológico del vocablo se deri­
va también el concepto de las acciones privativas de esta 
ciencia nueva. Su área de especulación la deslicda el diente, 
y por razones inelndibles de vecindad, los lejidra de su im­
plantación: <el osteoide y la región gingival peridental son 
los integrantes dsl estudio odontológico.

En la reglamentación «académica», los estudios funda­
mentales de Medicina se desarrollan en un ciclo que, co- 
menzaedoen la Anatomía, puede considerarse cer.ado eu 
la Terapéutica. A partir de aquí, los estudios médicos se 
apoyan constantemente en estos precedentes. Son, por lo 
tanto, ¿BÍoe, los esenciales paia el estudio de (tuna especia­
lidad médica cualquiera».

Lo que da carácter de ciencia á la Odontología es 
cidn médica, ó sea el conjunto de sus intervenciones sobre 
UQ órgano viviente para curarlo. Y  aun cuando éstas sean 
limitadas, no es por ello menos verdad que esta acdiin 
odontológica sometida tiene que estar á considerandos im­
prescindibles de Biología Porque en todo momeulo se trata 
de un cuerpo vivo, que no puede sustraerse á esa maravil'a 
de solidaridad orgánica cuya sublime resultante es la vida. 
Y si loa fenómenos vitales que en la boca se manifiestan 
son patrimonio da la Estomatología, en la ddimitación un 
poco convencional de los ealudios generales de Medicina, la 
Odontología es «la liermana menor de la Estomatología»; 
porque, como las más jóvenes de las familias, tiene á su cui­
dado lo más sencúllo de las obligaciones; sin que pueda trans 
gredír «su área de especulatión» sino perdiendo su carácter 
de mencr, para sumarse á lo principal, mayor, 0 sená la Es­
tomatología.

Ahora bien; la Odontología posee, como medios, ciertos 
rfcuraoB de marcadíahno carácter mecánico; esto es lo suyo, 
lo exclusivamente suyo; pero esto no es ciencia en la acep­
ción más respetable del vocablo. Y  no debe de importarle, 
sin embargo, el que sea arte, con lo cual perdiendo ro  va, 
pnes que el arte es don divino transustancial de esa labor 
excelsa de la inteligencia que es la expresión de lo bello. 
¿Acaso esto no es bastante?

Veamos cómo pueden armonizarse estas dos tnalidades 
consQBtanciales de la Odón elogia. Para la primera (do mé-

( 0  V éaie el núm ero delST (ie H ayo últim o,

dico», circunscrito, leve, somero, habrá que capacitarla cual 
corresponde á la inicial de «resi tencia menor», de sus em- 
pefiOB. Vemos, por tanto, al futuro odontólogo en lugar pre- 
fsiente, cultura, que es una maga reveladora de aptitudes. 
Esto se consigue—perdonadme la palabra— en nuestra legis­
lación docente, con el Bachillerato.....Sea en buen hora.

Luego, «ya en Facultad», deberá estudiar la Anatomía y 
la Fisiología,' ue son integrales de la ecuación vida, y  la Pa­
tología general y la Terapéutica, factores esenciales para el 
cenocimiento del duplo resultando enfermedad y curadóii.

¿Será esto suficiente? No. Pero es bastante para el qne 
sólo aspire á una «iniciación»; en modo alguno para el que 
pretenda buscar en el infinito insondable de los íenóraenos 
biológicos algunos conocimientos más de carácter general 
elementales un tanto empíricos de Patología interna y  de 
Patología quirúrgica, colmarán las necesidades del odontó­
logo. Y  no al discurrir de esta manera se empequefiece su 
misión, no por cierto; es un seto de justicia, ee circunscribir 
á límites naturales la obligación profesional. Proceder de 
otro modo — aparte lo arbitrario de la transgresión — es 
lanzarse á los riesgos mcrtalea de lo desconocido, como un 
navegante loco á los azares del mar sin timón ni brújula,

<Có»io se ejercitarán estos estudios «de Medicina»? Lo 
mejor sería que esto sucediera en una «Escuela Especial», 
para así hacer bueno aquel precepto de mecánica que pres­
cribe que: «lo que se gana en extensión perdido es en inten­
sidad, y  viceversa», Pero como estos primores de enseílenza 
lio son aquí viables, atengámonos á la teoría del «mal me- 
I orn, aceptando el estudio conjunto con loa alumnos de 
Medie na.

Son estás disquisiciones un poco terminantes; mas me 
atengo ú la premisa de que todo régimen exige «principios 
definidos» si ba de ser práctico.

En cuanto á «lo odontológico» propiamente dicho, en eso 
sí esta «especialidad» es absoluta soberana. En Ja Pró- 
tisis radican sus acciones esenciales; en ese conjunto de 
delicadezas manuales y de atisbos de percepción para ejer­
citarlas se inscr.be el himno de sus glorias, Y  si no es de 
razón hacer indebidasincuTsiones en el campo médico, tam­
poco lo es incurrir de igual manera en ios dominios de la 
Prótesis. No son para nadie pasos firmes loe que se dan en 
camino desconocido.

En la ensefianza de ¡a Prótesis se deben de considerar 
dos aspectos; uno científico y otro mecánico. Nociones de 
física, química é historia natural, constituyen el primero; en 
la educación manual se manifiesta el segundo. £1 llamado 
«curso preparatorio de Medicina», facilítalos conocimientos 
indispensables para el primero; cuanto al segundo, el pro­
blema es más complejo.

Es ley fisiológica que el órgano perfecciona su función 
con el trabajo. No se sustrae á esta premisa cierta «la edu­
cación délas manos», para el odontólogo. Ahora bien; ¡Cuán’ 
do y  cómo debe recibirse éstat En la primera edad será más 
fácil lograr la suma utilidad; esto claramente se percibe.

Pero también ee comprende que lo que ee gana en <duc 
tiiidad orgánica» se ecba de menos on «voluntad». A losni- 
fios se les enseña—¡mala ensefianza, en verdadi—por lo co­
mún contra sus deseos; su inteligencia, así contrariada, y  á 
más, demasiado solicitada, desparrama su caudal percepti­
vo, con mengua obligada de la atención. El adulto, en cam­
bio—descartada la torpeza irreductible—cuenta á en favor 
la soberana fuerza del «querer», que en muchas ocasiones 
es símbolo de <poder».-Si la infancia se amolda, la virilidad 
moldea, que es función más efectiva. No es, por tanto, punto 
capital «eso de la edad».

Pasemos al «cómo» de la educación manual. Esta debe
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de ser graduada, coaa'.anle, ictenaa y !o más prolongada po­
sible. Será necesario ir eacaloDando los avances; porque pro­
cediendo á saltos—que es el siaUma de los caminadores ato­
londrados—es ] robable la calda, 6 sea el malogro de las ap­
titudes naturales, á cambio de conocimientos incompletos, 
que son el origen natural de toda indiscreción profesional. 
Por consiguiente, «método y días» eon condiciones esencia­
les en este asunto. Las eícuelas americanas, con un gran 
centido de reatieino, dan al tiempo el valor que tiene. Én 
ellas la enrefianza es menos especu’aiíva que entre nosotroa; 
pertrechar á sus alumnos para que puedan luchar sin des­
ventajas; pero les dejan libre, rara después, el potencial de 
sus iniciativas; y el futuro profesional llega al periodo de 
esplayar éstas en plenitud de fuerzas y dneCo de sí mismo; 
no, como squí—en los casos de cexcepcihn» -  fatigado, ai no
es que detínitivamente destruido, por los estragos de la in- 
álil istlrtcarga» inteleitual. Mas, los «cursos ameticancs» 
son períodos de /loras, con los que no reza sistemáiica 
mente el calendario..... Y  las comparaciones con odiosas.

Salas de Clínicss bien dispuestas, y Laboratorios dota­
dos sin mezquindad, son coadyuvantes obligados para esta 
«fase» de la educación odontológica. No suele el Estado sur. 
gir aquí como hada creadora de portentos tales, Y los acauda­
lados de estos muñios chicos tampoco muestiau alto espíri- 
lii de redentores; por el contrario, conao la Naturaleza al va­
cio, sienten no ya horror, sino pavor extremo á la más leve 
«rarefacción» de sqb  diiieroe. Sin prever que en negocios de 
educación la sociedad recoge, en el porve-ir, siempre mul­
tiplicado el producto de sus afanes. De este modo lo entien­
den los grandes filántropos del pueblo norte americano; allí 
la solidaiidad humana se apoya en acciones positivas, no en 
cántigas sin fecundidad, cual en otra pane se estilan,

Son, en fin, estas modestas disquisicioues sólo un esbozo 
de un juicio insignificante sobre estos problemas de Odon­
tología, á laque afics hayaquevengoded'cándome.Me pesa 
haber causado la amable a'eución Ce les hetores de El Si- 
Gi-O, si por acaso la get tileza de alguno de aquella me ha he­
cho deudor, y voy á terminar diciendo, á modo de coiiclusio- 
nes, que:

La Odontología es una profesión con carácter propio, de 
naturaleza esencialmente mecánica, que por ejercitarte eu 
el organismo humano, requiere algunos conocimientos de 
Medicina. Es, en ettas condiciones,unapiofesión .autónoma; 
pero desdo el instaute mismo en que abandonando su carac- 
terí tira se inmiscuya en lo privativo de las puras icterven- 
ciones médicEB, quedará anulada y fundida en el vasto com­
plejo de la Medicina. ¡Trate, pues, de mantener su simpáti­
ca «pequeña nacionalidad», no traspasando sus fronteras, 
ai no qniere, al contacto de mayor potencia, verse absorbida 
y aniquiladal.

Los médicos no deben, ni pueden, ejercer la Odontología 
sin pasar autes por «la previa censura» de la educacióa 
protésica', entendiendo comprendida tn  ésta la operatoria 
Dental.

La Odontología «b una parte circunscrita de la Estoma­
tología.

Se puede ser buen odontólogo, sin ser estomatólego, en 
toda la brillantez del vocablo.

El ideal del «odontólogo perfecto» es el estomatologo-
O D O H T Ó L O aO .

Y  por último: La resolución natural de «este problema 
batallón de pedagogía odontológica» se sintetiza en esta sen­
cilla máxima de ética: Sutim cuigue.

ILnKFO^so GALLARDO,
Médico dentista.

CONTAGIO DE LA PULMONIA

De la obra del Dt. Muñoz E. de Pasanís, titulada Breves 
apuntes y consideraciones acerca de la pulmonía y  su fj-afa- 
wij'enfo, nos complacemos en entresacar el capítulo referente 
al conforto de dicha enfermedad;

«No hay infección que no sea contagiosa en menor ó 
mayor grado, y la neumonía lo es, quizás, mucho más ds 
lo que se cree.

Ya Grísplle y Laennec afirmaban que las epidemias de 
pulmonía eran producidis por algún miasma existente en 
la atmósfera y absorbido por el aparato reipiratorio ó por 
la piel, y el tie mpo ba venido, con los adelantos de la den 
cía, á darles la razón.

Lo que sucede es que el microbio de Talamon-Fraenkel 
se difunde poco; su radio de acción no es muy extenso, que­
da limitado á las personas que asisten á los enfermos óque 
vivtn en la msima casa ó en las más próximas.

El contagio puede tec directo, es decir, del enfermo al 
sano, ó por medio de las ropas de uso de aquél, aun mucho 
tiempo después de haberle servido, porque el neumococo, 
quo ofrece gran dificultad para conservarse en loa medios 
de cultivo, resiste mucho fuera del organismo á los agentes 
de destrucción, conservando la  virulencia.

Bordoni, Cassedevat y Uffieducci así lo consignan.
Hace ya tiempo que vi desarrollársela pulmonía en sela 

individúes, de siete que se componía la familia, por no te­
ner por vivienda más que d 8 pequeñas habitaciones.

Comenzó por el padre.
En un penal de 700 reclusos hubo en un espacio de tiem­

po relativamente corto 130 invasíone8(Ro(lcnan).
Pero esto del contagio no les entra á muchos ni á mar­

tillazos, al menos en algunos pueblos, pues no hay enfermo 
neumónico á quien no se visite, se le toque y se le palpe 
sin tomar la más pequeña precaución, exponiéndose á ser 
contaminado, tanto más cuanto que las habitaciones que 
ocupan los pacientes se ventilan poco ó nada, por existir 
también el error muy arraigado de que la renovación di­
recta del aire es perjudicial para la buena marcha del pro­
ceso.

La pulmonía es transmisible, y si bien es verdad que se 
registran ordinariamente pocos casos de transmisión, no 
por eso vamos á deducir que es poco contagiosa, pnes hay 
que tener en cuenta que el neumónico transmiie, no sólo el 
germen de la neumonía, porque el diplococo puede produ­
cir sin determinar este proceso otras enfermedades como 
bronquitis, congestiones pulmonares primitivas de las des­
critas por ‘Woillez, Grancher, Dieulafoy, y  hasta la paroiís- 
tica de Weill, de las que se observan pocas y todas morta­
les, pleuritis, miocarditis, endocarditis, píricarditis, angi­
nas, inflamaciones del peritoneo y de las meninges, etc.

Todo depende de la predisposición ó condiciones del 
sujeto contsgiado.

Supongamos, por ejemplo, que á un individuo que ha 
estado en contacto de un neumónico se le ha comunicado 
el diplococo y que ha pasado á la sangre, bien por la piel ó 
por las vías aéreas sin tocar en el pulmón, ó tocando, que 
esto es ún punto de discusión, no hal'ándtse eu organismo 
en condiciones de que se produzca una pulmonía y sí una 
pericaiditis, etc., ele.; ¿qué sucederá? Que no padecerá la 
pulmonía y sí alguna de cquelias enfermedades á que esta­
ba predispuesto. Esto es indiscutible, no merece réplica. La 
pulmonía, pues, es contagiosa, y aunque no lo sea tentó 
como el tifus, sarampión, difteria, etc., debe considerarse 
que el lífico gólo ttanspiite tifus, el morbiloso sarampión, el
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del

varioloso virtela y el ueumónico puliaoDÍa y toda la serle 
de procesos diados.

Cuu el contagio déla  neomocía viene á pasar algo pare­
cido al de la erisipela.

£1 estreptoccco de Febleisen en las recién paridas puedo 
producir, además de la erisipela, ñebrepuerperal.

El neumococo conserva eu vitniencia después de sufrir 
el individuo la pulmonía, legiin datos del doctor Netur, tres 
meses en un OH por 100, de seis á doce mesee en un 8‘J, de 
dos á cuatro años en un 80, y basta cinco afios en un 67. 
La tenacidad de la virulencia del neumocccD en los que 
han padecido la neumonía, sirve para explicar el porqué 
de las recidivas lejanas y de esos tasos aisladcs cuyo ori­
gen se ignora y que deben obedecer á un contagio.

El contagio de la neumonía tiene, p..r tanto, mneba ím- 
porlenáa y reclama, en mi sentir, que los higienistas den 
leglas 1 ara evitarlo ó dianjinuirio y que loa médiccs nos 
encarguemos de difundirtae en loa libros, las Academias, la 
prensa, en todas partes.»

Véndese esta notalle obra á 2 pesetas ejemplar en 
t.daa las librerías de Esi aOa.

EN DEFENSA DE LA SANGRÍA

Sancionada por H pócratea y habiendo recibido gran 
impulso, gracias á Ga'euo y Celso, el método terapéutico de 
la taiigrla, llegó con glandes partidarios de todos los tiem­
pos hasta el siglo XVI, reconociéndola como una panacea, y 
al llegar á Broussais, fines del siglo x v .u , con su sistema 
curativo dió un gran empuje cumpliéndose múltiples iiidícu* 
clones.

Los bandos están divididos, lo propio que ccurre con el 
vejigatorioi prneba de ello is  la publ.cidad que ha dado á 
nua polémica habida en Zamora y que ba obligado al do.ior 
D. Angel Doiníagueí Guerra á publicar un folleto intiiu 
lado: Algunas oóserVacítmes al impugnador <Ze la sangria 
Dr. Teodoro Jürgeníen, profesor de la Universidad de Tu. 
binga 1̂).

Hoy, como ayer, se suceden estas discusiones, y ;.u otros 
creemos no tienen otro fundamento que el descoDociaiieuto 
de las indicaciones de la sangría, y no hay duda que el des­
crédito en que ha caldo es debido precisamente á su abuso, 
pues se aplica sin fundamento clínico.

La üebelomia, al cutt:aer cierta cantidad de taogre, influ­
ye ea nuestro trgaiiismo aumentando la secrecicii de la ori­
na y un notable aumento en la excreción de urea, pues se 
verifica una verdadera descarga de materialoe nitrogenados 
que se encuentran eu el organisri.o, no afectándose para 
nada la, composición ce nuestros tejidos; Imy adem.ie un 
aumento en la eliminación del ácido carbónico de un 3 á 8 
por lüO y un aumento de absorción de oxígeno de un 21 á 
25 por 100, sin que en ningún caso se note disminución en 
el peso del individuo.

Sn influencia acerca de la función sanguíuea S: t aduce 
1 n una mayor velccidad de la sangre y en los latidos cardía­
cos, aumenláudose el dicrolismo normal; disminuyen loa 
glóbulos rojos, pero aumenta los bematoblastos, loa leuco- 
cites no eufieu alteración apteciable, siendo escasa la can­
tidad de oxígeno que se pierde, y en cambio, se aumenta la 
oxidación de ácido fosfórico (Robín)

(t) Folleto cuya publicidad es debida á la dlsousióo que se 
motivó entre loa médicos a o r o a  del valor terapéutico de la san- 
gria, coQ ooaaiéa de la enfermeJail que tuvo el tríete fin de llevar 
al eepoicj-p al pnndoporoso jBÍUtar D. Arturo Lerroux (q. e. p. d.).

Paia resumir las indicaciones terapéuticas en las d iv ^  
sas enfermedades, en forma breve, las vamos á cxponei^uj

1 o Kn la hemorragia cerebral.—JUeda, nos imiioriará - 
esta alteración sra la arterlo-esclerosis miliar li otra forme 
arteriiis, siempre so trata de una alteraiión vascular más ó 
menos graduada, entrando de lleno la etiología de las arte- 
ritis; pero al lado de las causas dearterialidad hay que bus­
car las de cerebralidad (Grassel), cemprendiendo así cinco 
órdenes de factores que integran la producción de la h-'mo- 
rragia cerebral:

1.0 Herencia arterial y  cerebral.
2.0 Artiitismo, berjetisreo y gota.
8.® Senilidad jrecoz (época crítica).
4.0 Intoxicaciones por el alcchol, tabaco y plomo.
5.0 Profesiones sedentarias y también de gran actividad 

cerebral.
Esta compleja noción de la etiología nos hace ver que Ins 

inüicacioues vallarán según las circunstancias, y, por coas!- 
guíenlo, no ea susceptible de una fórmula general la aplica­
ción de la fiebotoraía en todos los casos. ¿Qué podemos y de­
be mes hacer dorante el ittus y qué papel dei empeña la ssn 
gría?—La flebotomía produce una dismiunción en el ral bre 
de les vasos encefáliecs, obrando algo así como un bomos- 
tálico, facilitando la formación del coagulo tapando la brea 
del vaso lesionado; se aconseja la sangría cuando e. indivi­
duo is  robusto, pulso lleno, cara vultuosa: se practica una 
scngrla de 300 á 400 gramos en la flexura del brazo, y Mn- 
ragliano aconseja que siempre que el pu'so sea débil, pern­
ee trate de un individuo robusto, debe sangrarse; pues ia 
lentitud es un Irastorno de la inervación cardíaca frecuente 
en los apopléticos-

Nosotros creemos que la apoplejía requiere 'las emisiones 
sanguíneas locales, y  reservando laeangría, eegón el estado 
de la circulación, si bay notable eretismo vascular, turgen­
cia general, las conjuntivas inyectadas, pulso vibrante, en­
tonces bay indicación precisa y vital de la [sangría.

2 ,a En lasenfermedadesdel corazón.—'En las enfermeda­
des cardíacas, donde la astenia cardio vascular ó asistolla ha 
llegado á BU grado máximo, que amenaza producir U asfixia, 
la sangría es un recur.o vital, pues,el ventrículo derecho 
está dilatado, trabaja mal por el éxlnsia que se acompaña, 
gran dificultad en la circulación pulmonar; entonces la san­
gría disminuye las resistencias periféricas, regulariza la 
nutrición y trabajo del órgano; las propias indicaciones en 
las asistolias iocates y  viscerales qne tan glande papel jue. 
gan las barreras circulatorias (Peter), obstáculos centrales, 
periféricos ó vi:cera!ea. En los enfermos de estrechez mi­
tra], en les cuales está acentuada la aritraia,angustia precor­
dial, palpitaciones del corazón (*-xlrasÍ8tole ), no presentan­
do edemas de las piernrs, sucumbiendo en medio de todos 
los smtomas de la ataxia, y decimos que era de aeis'olia, 
cuando en verdad se trata de ura trombosis que puede 
haber provocado la asistolia, como lo demuestra la autopsia; 
en eeto i casos la sangría gene, al no sólo puede prevenir Ies 
accidentes mortales, sino que ejrrce la flebotomía un f a- 
pel muy eemejaute al de ¡a digital, pues tonifica el corazón, 
abre el riñón, y favorece la eliminación total de la orina.

Y  eu las arterio-esclerosip, Burwinkel recomienda las 
sustracciones pequeñas y repetidas para rebajar la tensión 
arterial (Huebard). Además las congeetiones y edemas pul­
monares, tan frecuentes en el cureo de las aortitis, una fuer­
te sangría general (300 gramos) puede prevenir un funesto 
desenlace casi siempre mortal.

8.a En las nefritis, las complicaciones nrémicas apare­
cen muy pronto.

La indicación que se enc.ientta ante un nefrítico atacado
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de fenómenos graves de infección urémica es la eangiía, 
puesto que llena tres indicaciones: deacongestiona el riñón, 
elimina venenos urémicos j  disminuye la tensión vascular, 
favoreciendo el trabajo del corazón. La doctrina de la into­
xicación informa el criterio y conetituye la base del trata­
miento por la sangría.

La sangría ba de practicarse en la flexura del brazo, y 
de primera vez se extraerán 300 á 400 gramos, reiterándola 
si no ceden los accidentes.

4.a En el coma diabético, ó acetonemia, son los acciden­
tes tóxicos sobrevenidos á los que padecen diabetes: clínica­
mente caracterizados por trastornos gástricos respiratorios 
y nerviosos, olor especial clorofórmico de su aliento y de 
la reacción roja de la orina cuando se le añade una peque­
ña cantidad de percloruro de hierro. Estos accidentes evolu­
cionan de una manera lenta y  preceden á la explosión final 
del coma, terrible complicación que casi siempre está por 
encima de loa recursos terapénticos.

Desde el momeato que aparecen los primeros síntomas, 
examínese la orina; y en estas circunstancias suspender el 
tratamiento, sea la etapa que fuera; se le da una fuerte dosis 
de bicarbonato EÓdico (8 á iO gramos) y  la sangría de 200 
á 300 gramos; en último término, la inyección intravenosa 
de una disolución aséptica de bicarbonato.

Gracias á la depleción sanguínea sostenemos el riñón 
continuamente abierto, se aumenta la actividad cardíaca y, 
por tanto, la diuresis eliminatriz, acompañada de venenos 
tóxicos.

6.* .E» 2a neumonía, la medicina dispone de la sangría, 
emético y del vejigatorio, trípode para su curación.

Nadie sangra boy á los neumónicos, salvo contados casos 
í n los que existe e' eretismo vascular, y en sujetos vigorosos 
y aun nsí sólo se autoriza una aangri i de unos 300 gramos, 
Comprendida así la sangría, ya no es un método de trata- 
mientí); es un recurso terapéutico como tantos otros emplea­
do para modificar ciertos síntomas, favoreciendo el aumen­
to de los oxidaciones, transformando las toxinas en subs­
tancias solubles (A. Robin), fácilmente eliminables y des­
provistas de toxicidad.

Clínicamente hablando diremes que la sangría se ha 
abandonado porque el termómetro nos ba manifestado que 
no ejerce ella manifestación alguna en la evolución de ¡a 
pnlmoníj, porque resulta imposible comprender cual podría 
ser esta acción; porque dadas las condiciones actuales de los 
neumónicos (empobrecimiento orgánico y agotado) la idea 
de aplicar la sangria sería un asesinato (Talamon). No hay 
duda que descongestkna los pulmones, activa la circula­
ción y libra al organismo de leucocitos muertos y  toxinas; 
pero las indicactonos se hacen muy escasas, y según los au- 
ores Kroning, Albu, Ilayem, Rubio,Wagner, sólo seaconse- 
ĵa la sangría en los neumónicos con tendencia á la aslsto- 

jia, losque se acompañan de edema y congestión pulmo­
nar y cerebral (toxemia), y en las neumonías con disnea 
intensa por supresión de alguna congestión suplementaria 
(menslruación, hemoptisis) suprimida á última hora.

De . Joaquín TUIXANS
Uayo 1911

S e c c ió n  P rá c t ic a .

C O NSULTA DE O FTALM O LO G IA  DEL DR. C ASTR ESAN A

INSTITUTO OFTALMICO
H is to r ia  c lín ic a  re co g id a  p o r  e l a lum no  F é lix  C a s tilla  

y  A ra n sa y .
Zacarlts Pérez, de veintitrés años de edad, soltero, de

oficio labrador, natural de la provincia de Madrid; los demás 
antecedentes individuales no tienen importamia.

Antecedentes de enfermedades que ha tenido.—Cuando pe­
queño padeció el sarampión, difLeiia y otras de menos im­
portancia, como alg;:n catarro, etc.

Enfermedad actual.—Este enfermo se presentó á nuestra 
consulta por padecer una afección de la conjuntiva llamada 
plerigión (1).

Antea de desciibir la operación creo indispensable dar 
□na noción de él, aunque sea muy somera.

Es el pterigión un repliegue trianguiar de la mucosa 
conjunüval que toma su punto de origen en la del bulbo, 
desde donde se extlenle hasta la córnea, por su lado inter­
no ó por su lado externo. Como de forma triangular pode­
mos disticguii nna base que es el cuerpo, un vértice que es 
la cabeza, el cuello que aunque en el triángulo no se consi­
dera, aquí si, y dos Lerdea laterales. La base se extiende 
sobre la conjuntiva bulbar, en la cual se continóasin límites 
bien evidentes. El vértice, ó sea la cabeza, que, como hemos 
dicho, camina hacia la córnea y  en ella se inserla. La parte 
que ee encuentra entre las dos mencionadas y  que corres­
ponde al berde déla córnea es el cuello de] pterigión, En 
este punto, sus limites son más definidos, puesto que ios 
bordes están replegados, de tal modo que debajo de ellos 
puede pasarse una sonda á cierta profundidad.

En el desarrollo del pterigión hay que distinguir des 
periodos: el llamado progresivo y el regíesivo, El primero 
tiene loe caracteres de un pterigión reciente, es grueso y 
muy rico en vasos sanguíneos (el caso de que trato pertene­
ce á este periodo y el Dr. Castresana dijo ique ee uno de 
loa mayores que ba operado»). Estos parten de la base y se 
dirigen en sentido convergente hacia la punta, dándole su 
color rojizo. Los progresos son muy lentos. Puede alcanzar 
el centro de la córnea y aun traspasarla; pero para que esto 
suceda, ha menestei que transcurran meses y aun años. Los 
BÍutomaa irritativos que acompaflau á este proceso son poco 
pronunciados. En fin, el pterigión ee detiene en su evolu­
ción y entonces comienza el segundo período regresivo ó 
estacionario, que también así ee llama, con los caracteres 
que sitruen: se pone pálido y se acentúa á medida que des­
aparecen los vasos, hasta que se reduce á una membrana del­
gada, blanca y de a«pecto tenr’ inoso. Como se ve, esta divi­
sión es úe suma importaucia desde el punto de vista tera­
péutico.

El pterigión sólo se encuentra en las personas de edad 
avanzada. Es más frecuente en el lado interno de la córnea; 
y cuando existe uno en este lado, puede desarrollarse otro 
en el externo. A veces ee encuentran los dos en el centro de 
la córnea. Puede decirse que casi nunca se ba observado eii 
el borde eapeilor é inferior de la córnea; al coutrario, no es 
raro ver que ambos ojos están ttacadoa de pterigión, hasta 
el punto de que algunos enfermos tienen cuatro á la vez 
(uno externo y otro interno en cada córnea).

Las consecuencias principales que trae consigo esta afec­
ción son la dism.nución de la vista, E^ta disminución co­
mienza cuando el pterigión invade la córnea, disminuyendo 
más ó menos la visión según !a extensión del pterigión en 
ésta; también puede producir una deformidad y, por fin, pue­
de ocasionar una disminución de la motilidad del globo del 
ojo. Cuando está en el lado interno de la córnea y el ojo se 
dirige fuertemente Lacia afuera, este movimiento estará

( l )  F terig ión aigniñea aln, porque ea form a y  ene eetria. re­
cuerdan las alas de ciertos insectos (bim enópteros); las estrías se 
producen porque estA m ny tenso oasi siempre, y  en parte tambián 
por loe vasos, que form an relieve,
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}á<j

iar

eiitorpetido por U tensiou del pterigióo. El resultado del 
movimieúto de lateralidad ea menos extenso qúe en el ojo 
eaiio, y á conaecuencia de la flj'eza viciosa del ojo puede 
manifestarse una diplopia biuocular.

Etü)logia.—'E\ pterigión no es otra cosa que un repliegue 
CODjuDtival retráctil y fijo aobre la córnea. El punto de par­
tida ae encuentra en la pingtiécula, que es uua degeneración 
hialina de la conjuniiva. La picgüécula reside casi exclusi­
vamente en la parte de la mucosa expuesta k la influencia 
del aire exterior, principalmente del lado nasal, á lo largo 
de la hendidura palpebral; su extirpación constituye el ver­
dadero tratamieuto preventivo del pterigión. La pingOécuia 
progresa primero hasta el limbo, é invade en seguida gra­
dualmente la córnea, arrastrando consigo la conjuntiva. 
Puesto que el pterigión nace en la pingQécula, ae explica 
por qué no se le encuentra más que en el borde interno y 
externo de la córnea. Asi como la piogüécula es debida á 
lae influencias externas que, en la extensión de la abertura 
palpebral, Pegan al cabo de cierto nómero de afios á intere­
sar la conjuntiva, el pterigión depende de la misma cansa 
Gomo hemos dicho antea, se presenta en las personas de 
edad, sobre todo en las que están muy expuestas al vienio 
y al polvo. Tales son: los campesinos, tos cocheros, los al­
bañiles, los picapedreros, etc. En las clseea acomodadas el 
pterigión es una afección raía.

Tratamiento.—'EA operatorio, porque las cauterizaciones 
COI nitrato de plata, sulfato de cobre ó el subacetsto de plo­
mo son siempre irtsuficientes. La escisión está indicada en 
todos los cr.aos de pterigión progresivo, porque acuque sea 
todaví.i pequeño, es imposible prever si acabará ó no por cu­
brir el campo pupilar de la córnea. Conviene, pues, para ga­
rantirla integridad de la vista, practicar la ablación cuando 
es pequeño el pterigión. l a  ablación n ás larde, ó sea cuan­
do la cabeza ce eircuentre en plena lórtea; la extirpación 
no hace más que disminuir las molestia^, etc.; pero la lesión 
que sobre la cóinea prcduce tai Impiantación jamás adquie­
re su ettado trormal.ó sea la transparencia.

Dtscripcián de la opera'ión. Método de Arlt.—Previa des- 
infecc.ón del globo ocular con torundas empapadas en una 
disolución de ácido bórico si 4 por 1 0 0 , anestesiado con unas 
gotas de cocaína en disolución al 6  por 1 0 0  y colocado el 
blefarostato, se da comienzo á la operación. Con unas pinzas 
de dientes se coge el pterigión por la parto del cuello, se 
toma un cuchillete triangulsr con el corte puesto en sentido 
horizontal, teniendo cuidado de herir lo menos posible la 
córnea; raspada ion el mismo cuchíllele la parte del p>teii- 
gión implanta do en la córnea; también empican el galvano­
cauterio que tiene el inconveniente de que la herida que se 
produce se cubre de un tejido cicatricial que constituye una 
opacidad permanente más pronunciada que por el otro pro­
cedimiento; despreodida la cabeza se diseca la conjuntiva 
con el pterigión hacia adentro, y una vez ee haya terminado 
esto, con una tijera te hacen dos incisiones oblicuas que se 
reúnan en el ángulo interno del ojo; Ja del borde superior 
ee dirige adentro y abajo y la inferior arriba y adentro; por 
lo tanto, resulta una forma triangular con el vértice hacia 
adentro; dos puntos de sutura que comprenden la conjunti­
va sana, ai yuxtaponerse los dos bordes impiden las recidi­
vas; hay que tener cuidado de colocar los hilos de las sutu­
ras hacia adentro con el obje:o de que no rocen contra ¡a 
córnea; uua gota de azul de meiileno y un vendaje. A los 
cuatro ó seis días se quitan los puntos de sutura y lo mis­
mo el vendaje, ó si se quiere éste se deja una temporada ma­
yor. Este pterigión pertenece á los que l'ainau escandalosos, 
porque dan mucha sangre.

S e c c ió n  p ro fe s io n a l

LA LEY DE SANIDAD

Eeconozco, lectores míos, que no sé escribir un artículo 
con la brillantez de estilo que vienen haciéndolo diferentes 
compañeros en nuesiro periódico profesional El Siglo Mé- 
T> cu; pero aunque lo baga mal, hágome cuenta que escribo 
(>ara la familia, para.los de casa, y por ello bien sé que han 
de dispensarme cuantas fallas encuentren en estos ren­
glones.

Hecha esta salvedad voy á permitirme hacer las siguien­
tes pregontas: ¿El proyecto de ley do Sanidad, se aprobará? 
¿Llegará á ser ley antes de I.** de Enero do 11)12? ¿Lo será 
para Marzo ó Abril? ¿Le sucederá lo quo á los tres ante­
riores?

No debemos confiar demasiado en ello para no sumar un 
desengaño más á los muchos que llevamos recibidos, y por 
que nos expondríamos á que nos calificaran de tontos de ca­
pirote, dadas las muchas veces que nos han puesto la miel 
en los labios. Verdad es que el citado proyecto, tal como 
ha sido leído en el Senado, debemos todos dea ar que ni si­
quiera se tomen ia molestia de discutirlo, pues bien proba­
do está que ba tenido la desgracia de no dejar contento á un 
solo médico.

Ante eemejante engendro, la clase en general ba queda­
do con un palmo de boca abierta, y exclamado, parodiaodo 
á la iechira de la fabula: ¡Adiós inamovilidad, independen- 
deccia, esperanzas y aspiraciones! ¡Y pensar que para estar 
regidos por una ley como esa, que nos entrega atados de 
pies y manos á los ali nldes y  caciquee, hemos estudiado 
doce años, gastando no tólo mucho dinero, sino también 
nuestras energías ífsiras é intelectuales! ¿Qué extraño es, 
pues, que las protestas de la ciase lluevan A cientos en los 
periódicos de la profe.'ióo?

Mejor esfanws duermes, dice con cobrada razón el señor 
Tortosa Vidal en su bien escrito ariículo. Ya se trata de co­
locar sobre nuestras cabesas encanecidas ilinfame hirí, aña­
de en el suyo, muy b.illantemente escrito por cierto, el asfior 
Moya Carvajal; pero... si se da el tríate caso de no ser admi­
tidas las enmiendas propuestas por nuestro batallador y en­
tusiasta doctor Albiñaoa en su elocuente informe á los seño­
res de la Comisión del Senado, sin quitar ni una sola coma, 
yo afirmo que habrá llegado el momento de gritar con voz 
estentórea, como Cristo en el Calvario: Consmnntum est. Sí; 
todo habrá leru-itado para esta sufrida clase, por no en­
contrar ya quien á su favor levante la voz de la justicia.

La ley de Sautdad, si los gobernantes tienen interés en 
que no sean atendidas nuestras aspiraciones, se aprobará 
antes de fin de año; si ei Sr. Canalejas, cuya protección á los 
médicos la viene demostian.lo desde hace largo tiempo, se 
empeña en hacernos justicie, no cabe duda que eun cuando 
ruda la oposición que se ie hará sacarinia á flote en Marzo 
ó Abril; pero como los señores representantes de la Nación 
se obstinen en que el médico no ha da ser redimido de ia 
esclavitud de los caciques y pueblos, el proyecto quedará en 
proyecto para ser aprobado Ad Kalendas grecas.

A las Cortes por lo pronto el cerrojazo base dado ya 
para cuairo meses lo menos, y  cuando ya bien entrado Oc­
tubre vuelvan á abrirse, no escasearán asuntos más y me­
nos impoitantes que serán preferidos en su discusión á la 
ley de Sanidad, les que de hecho discutirán hasta Natividad 
en que volverán á ser clausuradas io menos basta Marzo. 
Después Semana Sania, y á poco desfile do Senadores y Di­
putados por las diferentes playas y balnearios á fin de re-
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poner laB fuerzas perJidas por t.\Dta labor | arlamcntaria, 
mientras loa médicos nos dispondremos á luchar acaso con 
una epidemia de cólera, tifus ú o ra  análoga, pero satisíe- 
cboB por el convencimiento qne tenemos de que el Estado 
vela por nosotros 7  por el bienestar de nuestras familias.

{Desgraciada clase médica 7  desgraciado país donde só'o 
impera la voluntad de políticos 7  caciques! Con tales f»cto- 
les, imposible le será al médico obtener nunca su indepen- 
dencis,

L ic s K C ia D O  J o a q ü I n  B A R IN G O .
Mediana de Aragón, Junio de 3911.

P e r ió d ic o s  M é d ic o s .

EN IDIOM A EXTAANJEEO: 1. Necrosis del ptancreas; droonjé y  
oaraoión.— Profilaxis j  tratam ionto de las picadaraa de los
EQOSt̂ XlitOS,

1
S tu b e n ra uc h : N e cro s is  de l páncreas; d re n a je  y  c u ra c ió n .
Un hombre de coareuta y dos años, que nunca estuvo en­

fermo, comienza á sentir malestar general que dura catorce 
dias. Se lo presentan fuertes dolores en la región del colon 
ascendí nte y dcl ciego, y  vómiti s, por lo cual propuso el 
médico de cabecera la la; arotomía inmediata, indicación 
que tué cumplida. Al abrir la cavidad abdominal se vió que 
el apéndice no ifrecía ca la  a..ormal; en dicha cavidad ha 
bía exudado seroso turbio. Apendectomía. Drinsje de la ca­
vidad. Al día siguiente apareirn vómito?, fiebre, dolores 
hacia el lado dere.ho del abdomen. Las deposiciones ligera­
mente colorea las de amarillo; en ia orina, albümina y  cilin­
dros, sin azúcar.

La reacción de Cammidg fué negativa primero, pesitiva 
después de algunos días. Diagnóstico: pancreatitis. Los fe­
nómenos clíuiccs duiaron aigiin s día^, <ou alternativas de 
másómeuoB intensidad, acompafiados de vómitos y  dolor du 
vientre. La fiebre irregular. Al terminar la primera eemana 
bay bronquitis violenta cen temperaturas elevadas, después 
bronconenmuiía grave. Sufre el enfermo una segunda lapa­
rotomía, desapareciendo la fiebre que existía y haciéndose 
más raros los vómitos. En la laparotomía se incindió el li­
gamento gasirocólico, se abiió la cavidad del omento que 
contenía '/« de litro de pus hediondo y trozos de tejido adi­
poso, Drenaje. Durante el tralamknto salían de la cavidad 
trozos de tejido pancreático mortificado. Cuió la herida como 
consecuencia de una pequeCa comunicación de la cavidad 
con el colon.—{Milnch. Mediz. Wochensch.)

II
H o ffm ann : P ro f i la x is  y  t ra ta m ie n to  de la s  p ic a d u ra s  

de los m osqu itos .
Extractado de un artículo del Dr. Fiiedrich Hoffmann, 

de Koblenz, dice lo qne sigue:
En esto como en todo es mejor prevenir qne curar En 

primer lagar figuran aquellos remedios que por su olor fuer­
te alejan á los insectos Entre ellos recomienda, especial- 
met3te Bcerscbmann, el alcanfor, aceite de zaragatona, acei­
te de menta, zumo de limón, esencia de trementina, aceite 
de eucaliptue, vaselina íenicada, esencia de espliego, creo­
sota y ctros. El autor carece de experiencia sobre estas subs­
tancias, pero el mismo Boerecbmaun las considera poco 
eficaces.

Hoffmann ha realizado ensayos con el alcanfor y el acei­
te caryophillorum. Para obtener un efecto real con el aceite 
alcanforado dada la extinción rápida del olor, bay que frotar 
enérgica y copiosamente varias veces en una hora, lo cual 
es casi imposible de hacer en la práctica; como remedio

contra la picadura durante el reposo en cuma no es el mejor 
el alcanfor usa-lo en dicha forma. Es mucho mejor el acei­
te caryophillorum. Se emplea en pomada según la fórmula 
eig lienta:

Aceite CBryophilIoi'um......................  B.O-IP.O
L ín o l ic » .................................................  90,0
Dogüenfco glioerinado........................ ICO.O

La cual deta; are ce lotnlmenle en la piel. Si ee frota por 
la noche, todavía desj ide por la mañana siguiente su olor 
característico, tiendo por t nto duradero. Con esta fórmula 
cons'guió el autor no volviesen á picar los mosquitos á sus 
fnfermos. Alguna vez cabe usar el aceite de clavo. En loa 
enfermos sensibles se corie la ccnlingencia, cemo con todas 
las fcubttanciaa aromátira?, de que oiigine dolores de cabe­
za. P<ro entre lodos lea remelles de esta ciase es, sin 
emba-go, el mejor.

Se c cupa ei autor de otros remedios y cita la tintura de 
«Pyretri» recomer.dada por Levy, que es un polvo de iosec- 
tos de Persia, que l o  iriita la piel y preserva por cuatro ó 
cinco horas contra la picadura de los mosquitos.

Huffmann ha lieiho enp.iyos con el extracto alcohólico 
de Zacheilin, que debe ter un producto semejanto al ante­
rior. Se prepara cub.lerdo el fondo de una botella con za- 
cherlin hasta un centímetro ds altura, se llena la botella con 

'alcohol al 70 por 100 y se agita durante una ó dos horas. La 
piel se colorea ligeiatieule .le amarillo, su olor es más bien 
agradable y no pro luce irritación de la piel comonoseades- 
puéi de un uso muy prolongado en los niños. Con es-te pre­
parado observó el autor los mejores resultados entre todos 
sus s milares, pues por toda Ja noche quedaban preservados 
Ijs  enfermos de la picadura de loa inaeito>.

Respecto al tratamiento, prosigue el autor, si U picadu­
ra es reciente, entran en juego los remedios domésticos como 
el jabón, ia sal amoniaco y la potasa; la óltima debe des­
echarse porque puede irrifar fuertemente la piel. Estas subs­
tancias detienen loa productos tóxicos.inoculados y anulan 
el efect). Pero dichas substancias no tienen utilidad si la pi­
cadura se ba vexificido boras ante*, por ejemplo, dui-ante la 
noche. Entonces d-, hemos tratarlas como lo que son anató­
micamente, esto es, como vesículas.

Todo lo qne entonces hagamos ha de Ber8enc¡llo,corres- 
pondiendo í  la misma sencillez del padecimiento. Se emplea­
rán calmantes del p‘ c 3r, que á su vez no produzcan mal olor 
ni manchen demasiado la piel, como el ictiol, thigenel, al­
quitrán obscuro, etc., y vehí;ulosque formenpastss ópoma- 
dae. Siguen después las tinturas. Niega el autor ia eficacia 
delhídralo de doral y el alcanfor, e tc , CDmo calmantes. Debr 
hacerse mención especial del sublimado al 1  por 600.

Son muy recomendables el mentol y el fimol, que tam­
bién precisamente se emplean en las vesículas de urticaria. 
Su efecto es seguro, eegún ba podido comprobar el autor, 
adminiatrándoje con 3 6  5 prr 100 de tintura. Esta concen­
tración basta generalmente. Se toca ligerameiile la picadura 
con esta substancia, que hace cesar el picor, y, en caso con­
trario, se vuelve á locar después de algún tiempo. El men­
tol parece obrar con energía, y es aceptado, así como el li­
mo!, por los pacientes con agrado.

Ambos remedios pueden emplearse en forma de liutui a 
y especialmente de colodión. E^te último se aplicará en las 
picadu as situadas en regiónos donde rocen los v O '-U d O B , 

como en las articulacionea de l.-is manos, donde el picor re­
pite de nuevo. En estos sitios haca falta lubiertas protecto­
ras. El colodión tnentolado obra como lal mentol y por pre* 
sión, reduciendo el edema de la vesícula y calmando el pi­
cor. A menudo basta con una gota de esta substancia. Igual 
mente obra el colodión elástico.
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Hecha salvedad del factor individao, existe otro remedio 
mejor que las expresades tinturas, sobre todo por la dura­
ción de BU efecto, y  es el naftalau.

El nafialan es una masa pardo obscura, de consistencia 
de pomadi*. Frotada la piel con este producto, la colorea li­
geramente de amarillo, desaparece pronto totalmente, la 
embadurna y no pega. Su efecto es rápido, enérgico y casi 
siempre seguro. No tiene acción anestésica como el mervtol 
y el ticBol, sino que actáa directamente contra la ñogosis. 
En la persiatencia de su efecto es desde luego superior á las 
otras dos. Es acaso el mejor de nuestros recursos contra la 
picadura de los mosquitos. Su precio es más caro, pues cues­
ta de 10 á 16 céntimos el gramo.—(Afunc^ener Jifedizinisc^e 
H'ocftenícftn/t).—N a t a e e o  C I s o v a s .

P re sc r ip c io n e s  y  fó rm u las.

JUICIO CLIN ICO  DE LO S R EM ED I OS
Por al l)r. U. CAMILO CALLEJA

M in d e re p  ó M i n d e r e r u s . — Solución ó licor de aceialo 
de amouiaco. Se compone de carbonato amónico, 1 pailei 
agua, 2 0  partea, y ácido acético cantidad suficiente para 
neutralizar la solución. Para sus usoa véase cAmouiacos.

M in e ra le s .—No hay propiedades terapéuticas comunes 
á todos lus minerales; hay nociones comunei á los mine- 
rnles constitutivos, ó autacos, pero no son aplicáblea á los 
minerales extraños ó exacos. Pir esta razón únicaminte 
nos referiremos á los primeros. Entre los minerales auta­
cos hay metaloides y metales. Ya hemos hecho mención 
de los metaloides. Son en número de siete los metales que 
entran en la conetilucíón del organismo, y sii proporción 
en peso es pequeña, ai bien llenan también un importante 
papel en las funciones vitales, y, por tanto, en la tera­
péutica. E.itre lüB metales autacos hay tres monovalentes; 
potasio, sodio y litio; dos bivalentes; calcio y magnesio, y 
otros dos leiravalenles; hierro y manganeso. Da k s  siete 
metales autacos ninguno ce trivalente. Loa tetravalen­
tes— hieiro y mauganeso — llenan paramente el papel 
oxidante de los fermentos metálicos, mientras que ios mo. 
novaléntes y bivalentes son las bases de lai sales alcali- 
uas, que tanta importancia tienen en el metabeliamo ó 
intercambio corpóreo de las células con el medio en que 
viven. En las partes organizadas predomina la alca'.ihi- 
dad, debida á las sales de dichos metales mono y biva> 
lentes, con los cuales se hallan combinadas las substan­
cias albumlnoid-as. Las ea’es alcalinas que más prepon­
deran en nuestro organismo son los cloruros alcalinos y 
ios fosfatos alcalinos y aicalinotérreos. En las célalas se 
hallan las sales de potasio, de cálelo y de magnesio, 
mientras que en el medio circulante intercelular prede» 
minan las sales sódicas, de lo cual depende la osmosis. 
Dichas substancias alcalinas son las que prestan la con­
ductibilidad eléctrica á loa tejidos y líquidos constitutivos 
de la economfs, ein !o cual no so realizarfan los fenóme­
nos electrolíticos, incluyendo las combustiones orgánicas, 
puesto que sin la corriente eléctrica no se puede verificar 
la división molecular para que se efectúen dichas oxida­
ciones.

Para la dosificación de las salee minerales hay que tener 
en cuenta que todas ellas juntas no representan más que 
el 5 por 1 0 0  del peso "de! adullo, y en el feto el 1 por 
100. Cuando decrece esta proporción disminuye eu nor­
mal acción estimulante, que es tan indispensable para el 
desempeño de la vitalidad, tanto en el estado general de la 
nutrición como en las especiales peculiaridades de asimi­

lación ó tropismo, de cada [ arte, atí como lambiéa en las 
secreciones propias de cada órgano, Entonces eetá indica­
da L  intervención del arte trotando de reparar la escasez 
de dichas substancias ealinas constitutivas. He aquí una 
prescripción mineralizadora; Cloruro de magnesio, 30 mi­
ligramos; ñuoruro de caldo, 76 mil'gramos; fosfato potá­
sico, 3 gramos; fesíato sódico, 6  gramos; fosfato magné­
sico, 10 gramos; citrato sódico, 15 gramos, y lactosa, 67 
gramos. Para tomar de una á tres lucharaditaa de las de 
café, en agua lodos los días. También es un buen procedi­
miento para la reparación salina, la bebida de las aguas

- alcalinas oligometálicaa.
Es de adver.ir que en esta fórmula no va uno de los 

eltmeutos constitutivos más impor anles, que os el hidró­
geno bajo la forma de amoníaco, porque de éste se provee 
la economía por medio de los alimentos azoados, en L s 
cuales también se hallan las demás sales alcalinas. Pocas 
veces la escasez de minerales eu el organismo es un esta­
do morboso primitivo, es decir, producido por miseria ali­
menticia; ca.í siempre es una consecuencia de otros pro- 
cesop, ya sean conocidos en su origen como muchas infec­
ciones, ya sean de causas desconocidas como las discra- 
siaa. En tales circunstancias habrá que atender preferen­
temente á las enfermedades precursoras.

M in io .—Sexquióxido de plomo. Véase «Plomo».
M ió g e n o .—Alimento concentrado albuminoidso, obteni­

do de la sangre de buey en forma de extracto pulveru­
lento. Contiene el 20 por 100 de albúmine, el 50 prr 100 
de hidrocarbonados y el 10  por 1 0 0  de grasa.

W lioglobin .— Preparación que contiene oxibemoglobica, 
glkerofosíato de cal y levadura. P<.ra u-arla como recons- 
tituyinte.

M ir 'á c o lo .— Solucicn alcohólica de formaldebiilo al 16 
por 100. Anunciada para la cura del cáncer. Superfluo.

M i r á c u l o  (MüTer).—Pildoras á base de áloe.
M i r m e x a c o s . — El grupo de remedios preparador con 

ácido fórmico y sus de.'ivados.
N lir m o l .—Solución conteniendo una parte de fenol en 

300 partea de formalina. Para usarla diluyéndola al 10 
por 10 0  como antiséptica y desodorante en las úlceras can­
cerosas fétidas.

M i r r a . —La esencia de mirra es un ac-ite esencial que se 
ha usado en las fíeccionea bronquiales y que ha caído en 
desuso por haber muchos recursos mejore;*, y sólo ee uti­
liza ahora como coadyuvante en la prepara ión de coluto­
rios y de dentrificoe.

M i r r o l i n a . — Disolución de resina de mirra eu aceite. 
Hay dos preparados; uno, en forma de crema, y otro, de 
jabón; arabos sirven para la limpieza en cirugía; pero po- 
soemoB medios mejores.

M ir t a c e a e .  —A  este género de plantas perttne'en el 
clavo y la pimienta, el aceite de cajeput, el encaliptua y 
el g; anado.

M ir t o l .— E sla esencia dcl mirto ó arrayan. Se usa como 
sucedáneo de los balsámicos en tas afecciones catarrales 
de los bronquios y da las vías digestivas. Dosis: 1 gramo 
a! día, repaitido eu varias veces antes de las comidas. 
Puede darse en cápsulas,

M is t u r a  ó M i x t u r a . —Se llaman mixturas las prepara­
ciones en las cuales los ingredientes iio te liallan diauel- 
toB ni combinados. Aunque las mixturas pueden ser sóli­
das ee aplica este nombre á líquidos que tienen los medi­
camentos en suspensión por medio de goma ó jaralxs.

M is t u r a  a lb a  ó b l a n c a .— E sla llamada también leche 
de magnesia,
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M itin -—Extipienle para pomadas y  pastas medicamento­
sas do uso dermiátrico. No irrita y es m u / penetrante. 

M itin u m  m e r c u r ia le .-P o m a d a  [reparada con merca- 
rio (un tercio). Dosis, 3 gramos en cada fri-ción. 

M o e v iu s -a n t i t i r o id in a .—Véase esta última palabra. 
M o e lle p j—Preparada r de una solvción de sulfato de cinc 

al 3  Vi por V '3"® contiene además una esencia alco­
hólica. üs un colirio muy popular en Londres.

M o e r c k ’s E a r  D r u m . — Véase «Timpancs atiiHciales:.. 
M o l l in .—Es una substaiK-ia jabonosa muy grasienta cpie 

sirve como excipiente de cosmético,-; es preferible la re- 
Borbina.

M o l l in u m .—£1 iingúento preparado con mollin. Super- 
lluo.

M o l l i s in .—Cuatro paites do paraflua líquida y una parte 
de cera amarilla. Exiipiente de tópicos.

M o n a l .—Preparador de; 1) cápsulas de sándalo con azul 
de inetileiio; 2) de glóbulos de biodermi!, conteuien lo 
biioduro mercúrico con itduro potásico, y 3) de pastillas 
de sultiiríl (compuesto de azufre).

M o n d a r i* .—Aguas alcalinas, que emergen en el Sur de 
Galicia. Coutisnen peco más de 2 gramos de bicarbonato 
y 4 centigramos de hierro por litro de sgna. Gozan de me­
recida reputación, sobre todo en la diabetes artrítica, 

M o n d o r l .—Mesotermas de Lusemburgo. Son olígometáli- 
cas, conteniendo clorures, sultatos alcalinos, hierro, iodo 
y litio. Se usan como reconstituyentes, sobie todo contra 
el linfatismo,

M o n e s ia .—Planta que contiene tanlno y que es, por tanto, 
astringente. Soperfluo.

M o n o a c e t a t o s .—Los principales son el de pírccafoqui- 
na, el de pirogalkl y el de r sorcina. (Véanse en las bases 
respectivas.)

M o n o b r o m u r o  d e  a l c a n f o r . —En este compuesto 
predomina ia acción del alcanfor, siendo el bromo un co­
rrectivo. Véase «Alcanfor*.

M o n o c lo r e t a n o .— Cloietilo. Véase éste.
M o n o c lo r a t  d e  a n t ip i r in a .—llipnal. 
M o n o c lo r h id r a t o  d e  p - a m i d b e n z o U d ie t i la m i -  

n e t a n o l .—Novocaína.
M o n o c l o p o l e n o l .  — Se usa como antiséptico en poma­

da al 2  por 1 0 0 , expendido sobre las j-lacas de erisipela 
y con glicerina al 25 por 100 en la tuberculosis de la 
piel. También se recomienda en inhalaciones de 16 á 30 
gotas en 50 ó 60 gramos de agua caliente con el mismo 
objeto que otros derivados de la creosota. Rec'entemente 
ee ha puesto en pmeba en la escarlatina, extendiendo so­
bre ia piel la siguiente preparación; Monoclorofenol, i  gra­
mos; éter sulfúrico, 60 gramos, y alcohol, 260 gramos. Es 
de resultados muy dudosos.

M o n o io d o b e n a io  d e  c a l c i o  =  Saiodiua. — Véase en 
iódicos.

M o n o l= A c e r d o l.— Nombres abreviados del permanganato 
de calcio. Se recomienda especialmente para la depuración 
de las aguas.

M o n o m e t i la r a e n ia t o  d e  q u in in a  =ArrenaIato de 
quinina.—Véase «Arsenicales». 

M o n o m e t i lp i r o c a t e q u in a .—Véase «Guayacol». 
M o n o s a l i c i l e s t e r  d e  g iiceP Ín a = G lícosa l.
M o n o s u l f u r o  d e  c a l c i o . —Recomendado como sulfu­

roso para uso interno en pildoras de 2 centigramos. Véase 
«Azufre».

M o n o s u l fu r o  d e  s o d i o . —Sucedáneo del anterior. 
M o n o ta l  (Bayer),—Es un étir glicol-etílico del guayacol. 

Sólo se usa en fricciones como anodino, calentándolo lige­
ramente. Dosis, 6  gramos.

M a n s o n ia .—Planta africana muy reputada como antidi­
sentérica. Se usa en tintura á la dosis de 6  á 20 gramos.

M o n i -D o r é .  — Aguas hipertermales oligometálicas que 
emergen en el valle Dordngne en Franc a, situado á mil 
metros de altara.

M o n t e c a t in i ,—Mesotermas de Italia que contienen gran 
proporción de cloruro de sodio con pequefias cantidades 
do bierro y bromo. Usadas en el linfatismo.

M o n te m a y o r .-A g u a s  sulfurosas bipertermales situadas 
en la provincia de Cáceres. Muy concurridas.

M o n t m ir a i l .—Estas aguas irineralea se llaman popu ár­
mente «Bálsamo de Venecia». Las hay purgantes (sulfata 
das) y ferruginosas.

M o n t r o n d .—Mesotermas alcalinas y ferruginosas de Loi 
re, l'iancia.

M o n t r e a u x .— Estación climatológica situada tn  las ori­
llas del lago de Ginebra, protegida de los vientos del Norte, 
íiianatorio para tuberculosos.

M o r b i c i d a .—Jabón, desinfectante que contiene el 12 por 
1 0 0  de formnldehido, y sin embargo, tiene el mismo po­
der que la solución de éste al 4 por 1 0 0  sin sus efecto." 
cáusticos

M o p e n ia  b p a ch ]fs tep h a n a .= = T a s i óTasis.—Planta de 
la Argentina que se usa como galactogogo en infusión de 
30 gramos eii 2 0 0  de agua para beber cada día.

guardi
-B a t

S e c c ió n  oficial.

MINISTERIO DE LA GOBERNACIÓN

B E A L S S  Ó B D E N X S

El Real Consejo de Sanidad en pleno, eleva á este Mi­
nisterio un dictamen proponiendo que se tomen las medi­
das necesarias para que ee prohíba el taponamiento de las 
aguas mineromedicinales naturales con tapones de porcela­
na y caucho, en viaia de que los principios mineralizadores 
de aquéllas sufreu alteración con esta clase de cierre, y que 
solamente se autorice con tapón de corcho aséptico.

Visto el precitado informe y los artículos 1V6 y 177 de 
la Instrucción general de Sanidad vigente:

Considerando que con anterioridad al precitado informe, 
se han producido ante el Ministerio numerosas quejas, por 
las malas condiciones en que se encontraban las botellas de 
aguas minero medicinales taponadas con porcelana y cau­
cho, y  solicitando que se prohibiese dicha forma de tapo 
namiento;

Considerando por lo expuesto que debe evitarse de 
una manera enérgica hecho de tanta tianecendencia, toda 
vez que pnede producir quebranto en la salud pública con 
notorios perjuicios también para el crédito de la aguas mi- 
ner.nlee,

S. M. el Rey (q. D. g.), de acuerdo con lo propuesto por 
el Real Consejo de Sanidad en pleno, ha tenido por conve­
niente disponer:

1.0  Que se prohíba el taponamiento de las botellas de 
aguas minero medicinales naturales con tapones de porce­
lana y caucho, debiendo efectuarse únicamente con corcho 
aséptico;

2.0 Que esla di-'poaidón empiece á regir desde 1.® de 
Enero de 1012, para cuya fecha deberán retirarse de la cir­
culación las botellas taponadas en la forma expuesta; y

8 .° Que por loa inspectores provinciales de Sanidad se 
vigile el cumplimiento de esta soberana disposición, en con­
cordancia con lo dispuesto en los artículos 176 y 177 de U 
Instrucción general de Sanidad.

De Real orden lo digo á V. I. para su cumplimiento. Dios
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íjoarde á V. I. muchos años. Madrid, 26 de Junio de 1911. 
^Barroso.—Sr. Gobernador civil de la provincia de...

de

Teniendo en cuenta lae noticias que acerra del estado 
Hauitario de varios puntos de Europa vienen recibiéndote, 

S. M. el Rey (q, D. g.) se ha servido disponer que se re 
produzca la publicación, declarándola en vigor á todos aua 
efectos, y encareciéndose su más exacto cumpiimiento á to­
das las autoridades, funcionarles de las Compañías de fe­
rrocarriles y piiblico en general, la Real orden que á conti­
nuación ee inserta, de fecha 3 de Septiembre de 1910, rela­
tiva al servicio de fronteras terrestres y á las medidas q e 
deben tomarse cuando en viaje se presente algún caso de 
enfermedad sospechusa.

De Real orden lo digo á V. S. para su conocimiento y 
efectos prevenidos. Dios guarde á V. S. muchos años Ma­
drid, 1.0 de Julio de 1911.—Barroso.

Real orden circu'ar.
Cumpliendo lo prevenido en el arlículo 258 y eiguien'ei 

del Reglamento provisional de Sanidad exterior de 14 do 
Enero de 1909, acerca del servicio eventual de inspección 
eauitaria de viajeros y de la desínterción de equipajes y 
luprcandas en auesiras fronteras terrestres; de conformidad 
con los acuerdos del Convenio internacional de París, de 3 
de Diciembre de 1903, y teniendo a le.nás en cueuta el ries­
go sanitario en que coloca á Etpafla la existencia do la epi­
demia colérica en Rusia y en Italia,

8. M. el Rey (q. D. g.) se ha servido disponer:
1.0 Que se pongan en fiu.ción activa las estaciones de 

inspección eaiiitaiia terrestre establecidas en nuestras fren- 
teras ern Francia, Portugal y Gibraltar á medida que las 
l ircunstanciae lo aconsejen, teniendo dispuesto á preven­
ción el personal y material que á cada estación corresponde 
con arreglo á su categoría é imporlancia estratégica bajo el 
punto de vista defensivo de nuestro territorio contra la po­
sible invasión del cólera morbo asiático.

3.° Que la inspección médica se realice con la nece-aria 
prontitud y con las menos molestias posibles para loa via­
jeros, limitándoEe al reconocimiento facultativo de todos 
ellos, prestando á los enfermos los cuidados y auxilios que 
su estado exija, y combinando, siempre que sea posible, la 
visita médica con la inspección de loe funcionarios de Adua­
nas.

8.* Que se interese de las Compañías ferroviarias 11 
cooperación de su personal para la vigilancia sanitaria <11 
los viajeros, coadyuvando con BU aviso al n ás eficiz éxito 
de la inapección médica.

4.0 Solamente podrán ser detenidos en la frontera para 
someterlos á la debida observación, los viajeros que presen­
ten síntomas sospechosos de cólera, ó aquellos que por eii 
condición social de vagabundos, cíngaros ó emigrantes cons­
tituyan por su incuria y desaseo un probable pelig.o de ser 
vehículos de gérmenes patógenc s y necesiten aplii arlea me­
didas de limpieza personal, de ob.-ervación ó de desinfec­
ción, á juicio de la autoridad Fanitaria.

6.'’ Toda persona sana, aun cuando proceda de punto 
contaminado, ee le permitirá la libve entrada en nuestro te­
rritorio, si por BUS condiciones y las de sus equipajes no in­
funde sospechas, expidiéndole patento personal en la forma 
reglamentaria si no hubieran transcurrido ocho días desde 
BU salida de la localidad infestada, y sometiendo sus equi­
pajes y bultos de mano á desinfección siempre que se con­
sidere necesario.

8.° Si el viajero presentara síntomas sospechosos de c6- 
leca, será invitado d retroceder en su marcha, y en caso de

que no acceda, se le .obligará áingretar en ti pabellón de 
observación, has'a que el diagnóstico de su dolencia quedo 
bien definido. De comprobarse que padece cólera, habrá de 
ser trasladado inmediatamente al hos| ital de infecciosos, 
previamente acondicionado en la misma localidad, extre­
mándose con él las medidas de aislamiento y prestándolo 
con todo esmero los cuidados que su situación exija. El en 
ferino, sus excretas, vómitos y ropas, así como el personal 
de su asistencia, ae-á sometido á las rigurosas prescrip­
ciones que sean neceenrias para evitar la difusión de gér­
menes.

7.0 Tan pronto ocurra la presentación de un caso, la 
autoridad sanitaria dará cuenta ai alcalde de la localidad, 
g'ibe.iiatlor de la provincia é inspector geneial de Sanidad 
expresando las medidas adoptadas.

8.0 Si de la observación á que el viajero enfermo fueio 
sometido resultase padecer distinta dolencia, sin pérdida de 
momento será autorizado para continuar su viaje, proveyén­
dole de patente personal si coridspondiern.

9.0 Si er un tren en march» algún viajero presentara 
signos sospechosos de cólera, las personas que con él viajen 
procurarán aislarse del enfermo cuanto sea posible, pasando 
á otro departamento, si la clase de vagón lo consintiera, Los 
empleados del tren aislarán y atenderán al viajero en el 
mismo departamento en que se encuentre, pudiendo sola- 
msute autorizarse la permanencia al lado del enfermo á las 
persunsB de su ftimi.ia ó que viajando coa él así lo desearan, 
quedando sujetas eu este caso á riguroso aislainiento y ob­
servación. Los viajeros que hayan tenido que abandonar un 
departamento por el motivo expresado, deberán ser piovia- 
tne de patente de S iiiidad y avisar su llegada á la autoridad 
local del punto á que se dirijan, á cuyo fin el interventi r 
del treu les exigirá los datos correspondienleF, dándolos á 
conocer al Jefe del servicio sanitario de la Compañía, en la 
primera estación en que se halle éste establecido. Para el 
indicado efecto, á los facultativos do laa Compañías ferro' 
viarias les serán faoiliia'los por este Ministerio los impresos 
en blanco correspondientes. Si dicho servicio sanitario no 
existiera en ninguna de las estaciones por que los viajeros 
hayan de pasar, los aludidos datos serán facilitados á la au­
toridad lotal de U primera estación de parada, con el fin do 
dar conocimiento á la del punto á que ee dirijan.

10. El vagón que conduzca al viajero deberá ser separa­
do del convoy en la primera estación de parada, colocándo­
lo en vía aislada, y se dará cuenta con la mayor urgencia por 
el jefe de la estación al alcalde y ai médico municipal de la 
localidad, así como al iaepector provincial de Sanidad en las 
capitales de provincia, para que éstos puedan disponer en 
la forma y con las medidas convenientes el traslado del en 
fernio al local ú hospiial que reúna las necesarias condicio­
nes de aislamiento. Eu tanto se disponga por las referidas 
autoridades dicho traslado, el enfermo oontinu«rá en el 
mismo departamento en que viniere, designando el jefe de 
la estación persona de su dependencia que le atienda y pres­
te ios cuidados que requiriese, evitando que ésta pueda ser 
propagadora de contagio. El vagón no podrá ser de nuevo 
destinado al servicio ni enganchado á tien alguno, en tanto 
no se le someta á la más rigurosa desinfección, bajo la vigi. 
lancia de la autoridad facultativa á quien corresponda,

Desde el momento en que ee hagan cargo del enfermo las 
autoridadej sanitaii s locales, quedará leservado á ésla* el 
cumplimiento de la-i disposiciones establecidas por la Real 
orden de este Ministerio fecha 24 de Agosto último {Gaceta 
del 25).

11. Los equipajes pertenecientes á viajeros enfermos,sos­
pechosos ó confirmados de cMera, serán deFinCectados luiiiu-

Dios
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ciosamente, eometiéndoae á igual medida, siempre que lo 
considere conveniente la autoridad eañitaria, los de indivi- 
duoB sanos procedentes de puntos contaminados.

12. Todas las mercancías que procediendo de punto con­
taminado resulten i eligros.'.s, como vehículos de gérmenes, 
á juicio de ia autoridad sanitaria, se someteráo á minuciosa 
desinfecciín á su llegada á la frcntera.

13. Queda piohibida la (ntrada en nuistro territorio de< 
lea siguientes géneros y objelos procedentes de puntes con­
taminados de cólera:

a) Efectos de uso personal y doméstico que co sean nue­
vos (ropas de cuerpo y de cama, vestidos usados, etc.), ó ex­
cepción de k s  que se transporten como equipajes ó ajuar, 
pudiéndose someter á desinfeccién si la autoridad sanitaria 
así lo dispusiera, por considerarlos contaminados los que se 
halUii dentro de este óltluio concepto, pero en ningún caso 
piohiUr su entrada.

b) Los paquetes ó líos de ropas manchados, andrajos y 
trapes viejos, exceptuando estos últimos cuando se transpor­
ten como mercancía al por may^r en tardos comprimidos 
por fuerza hidráulica y con cubierta y zunchos. Admitidos
e-tos fardos no se permitirá su levante del muelle hasta que 
se hiija dado conocimiento é los gobernadores civiles ó al­
caldes de las poblaciones á que vayan conoignadoa pata que 
dicteo sobre dichas mercancías las disposiciones opor­
tunas.

c) Las legumbres Irestas, verduras y  frutos que por criar­
se á raíz del suelo ó tocar fácilmente con éste pueden ser 
contaminadas de gérmenes coléricos.

d) Los paquetes postales que contengan muestras ópor- 
Jones de los efectos meDckiiadi s en les grupos o y &.

Keapecto á los de distinta índole, podrá ordenarse por la
autor.dad sanitaria su desinfección, ti la naturaleza contu­
maz del contenido .los hiciera peligrcsos.

H . El personal de feirccarriles, correos ó coches de 
servicio internacional, será inspeccionado como loa demás 
viajeros, y sometido á,las miernse precauciones, quedando 
en la obligación de dar cuenta á la Inspección sanitaria fron­
teriza de las observaciones que hayan recogido respecto al 
estado de salud de los viajeros.

15. Toda persona que aloje en su domicilio á uno ó más 
viajeri-B procedentes de región iiifeatada, quedará obligada 
á dar luentá inmediatsmente á la autoridad local si no hu­
bieran tranteurrido ocho días desde su salida de punto cou- 
Uminado.

16. Los viajeros, empicados de ferrocarriles y de co hes 
de servicio internacional, funcionarios del Estado, así como 
toda date de autoridades y particulares que se opusíerau 
al cumplimiento de lo estaüUc do, ó que en caso de ser re- 
quer.dos no coadyuvasen á su mejor ejecución, incurrirán 
eii la multa de 26 á 600 pesetas, sin perjuicio de que se les 
aplique la sanción penal correspondiente si procediera.

De Real orden lo digo á V. 8., significándole la conve­
niencia de que á la presente disposición se le dé toda la pu- 
blic dad posible, tanto por los Bolelinta Oficidei de las pro- 
viniias, cnanto por la prensa en general, y aun por medio 
do bandos colocados en los sitios más visibles de las esta­
ciones ferroviarias para general conocimiento. Dios guarde á 
V. S- muchos años. Madrid, 3 de Septiembre de 1910.—J/e- 
rino.—Sefiores gjbernadores civiles ds todas las piovincia?, 
autoridades satiitarias 'n n  erizas y D.rectores de Compa­
ñías frrroviarias.

preceptivo para toda clase de procedencias sucias por cólera 
ó sospechosas de dicha enfermedad,

S. M. el Rey (q. D. g.) se ha servido disponer se declaren 
en vigor á todos sus efectos J con relación á las citadas pro­
cedencias, las siguientes loberanas diepoeieionea:

1.a La Real orden de 21 de Julio de 1910 {Gaceta del 22), 
con la extensión determinada en la Circular de la Inspec­
ción general de Sanidad exterior de 19 de Agosto del mismo 
año, para que se exija el certificado consular de origen á las 
mercancías de toda procedencia; y 

3.* La Real orden de 20 de Agosto del citado año {Gaceta 
del 21), prohibiendo, hasta que otra cósase dispenga, la im­
portación por pnerlos y fronteras de los géneros que en la 
misma se citan procedentes de los puntos en queexis'ael 
có'era.

De Real orden lo digo á V. E. para su conocimiento y 
eftetos prevenidos. Dios guarde á V. E. muchos años. Ma 
drid, I.o de Julio de 1911.—barroso.—A loa gobernadores 
civiles de las provincias marítimas y íronter zas, capitán 
general de Africa y comandante general del Campo de Gi- 
brallar.—(Gaceta del 2.) _____

Gaceia de la salud pública.
E s t a d o  s a n i t a r i o  d e  M a d r i d .

Altura barométrica máxima, 710,94, mínima, 701,61; tem 
peratura máxima, 35°,2; mínima, 15®,0; vientos dominantes: 
NE, N. y ENE.

Siguen á la orden del día, como es lógico y natural, laí 
enterocolitis, las diarreas por indigestión, ios cólicos intesti­
nales y hepáticos. Hay casos también de las llamadas fie 
brea gástricas y algunas de las eherthianzs. Abundan los 
lumbago’ y  p'-eurodmias, y también los catarros bronquia­
les benigno?, producidos por la supresión brusca del sudor.

En los niflos son frecuentes lea indigestiones y las dia­
ireas.

C r ó n i c a s

Pérdida sensible.—Ha fallecido en Santander, el día 10 
del corriente, nuestro distinguido y muy estimado amigo 
D. José Gari-íi dsl .Moral, Ldo. en Medicina; de las Reale.t 
Academias de Medicina de Barcelona, Corufla, Madrid, Mur­
cia, Sevilla, Valencia y Zaragozi; diploma especial de ia Di­
rección general de Sanidad, medalla y diploma de la Junta 
organizadora del 1V Centenarlode la Universidad de Valencia, 
diploma del Exemo. Ayuntamiento de Santander; Caballeru 
de la Orden civil de Alfonso XII; Caballero d i tGraixd Prix 
d'Hygibne de France»; socio fundador de la Española de 
Higiene y correspondiente de la Academia de Higiene de 
Cataluña; socio de honor del primer Congreso español inter­
nacional de la tuberculosis, etc.

Era el Sr. García del Moral, autor de numerosas y exce­
lentes obras, muy apreciado de todos por su bondadoso ca­
rácter. íQie Dios le haya rec'bido en su panto sen' 1

En atención á lai circunataneias anormalei d é la  sa'ud
pública en Rusia 6 Italia, y romo régimen sanitario general

Tratado de Terapéutica.— La librería de J. B. Bailliére st 
fils, 10, roe Hantefeuille, Parts acaba de dar á luz el TratU
de Ihérayentique d eÁ . Manquat, |'n.ifeaor agregado que Le
da Val-de GrAce. La primera parte de esta obra trata de los 
medicamentoa curativos ó especijicos (quinina, mercuriales, 
roediramentos salicilados, arsenkates especítScos). los onii- 
infecciosos indiferentes, los antisépticos, loa antiparasitartas. 
los a n f t d o f los antiinfecciosos biológicos, la radioterapia y 
la/MÍowflcídn.Este es el objeto del prirner volumen que te­
nemos á la vista y que consta de 612 páginas. Precio 10 fran­
cos en la librería arriba citada.

Sociedad Española de Higiene.—Esta Sociedad adjudu'S 
rá en la sesión inaugural de l'Jtl á 1912, un donativo de 
500 pesetas, otorgado por el Sr. D. Carlos Melcior, Inspec­
tor de Sanidad de la Armada, á la viuda de un socio médico
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que juatiflquo eoconlrarae en estadu de verdadera pobreza 
y que no perciba pensión ni haberes de ninguna cias°.

para juaiiñoar estos extremos deberá presentar en la 
Secretaria de esta Sociedad (calle de la Encarnación, niime* 
JO 14, entresuelo) antes del 31 de Octubre del corriente año, 
loa siguientee documentos en papel común: fe de viudez, 
certifiralo de que su difunto era en la época de su falleci­
miento socio numerario d3 esta Corporación, y'testimonio 
de pobreza

Para la adjudica"ión de dicho donativo será preferida la 
que se encuentre eii círcunstanciae más aQictivas. —K1 se­
cretario general, Nemesio Fet-nándee Cuesta.

En favor de los subdelegados.—Un estimable compañe­
ro de la provincia de Valladolid, el Sr. D. A. S-, hablando 
de loa cOHipaCerrs que han sido subde'egados durante mu­
chos años (10,12 j  más) dice que en justicia debe conceder­
se á éstos lo siguiente:

1.®. S-r preferidos en las vacantes de plazas rurales.
2.0 Que como 'as funciones de beneñcencia sanitaria y 

IbS de inspector de Sanhind forman un conjunto, el que sea 
titular dübe desempeñar la inspección sin oposición, y, en 
raso de que se exigiera ósla, eximir de ella á los subdele­
gados.

Por falta de asoirantes. -  No habiendo sido solicitadas por 
ningún funcionario activo del Cuerpo de Sanidad exterior 
de la cateeoria de oSciaiee de cuarta clase, las plazas de Di­
rector do la estación sanitaria de Arree ife de Lanzarote; médi­
co de bahía de Barcelona, y inédicos segundos d-: Palma de 
Mallorca y de ITuelva, dotadas todas con el haber anual de 
2.500 pesetas, y cotrespond'endo, por tanto, llevar á cabo su 
provisión, en consonancia con lo dispuesto por el párrafo 
3." del art. 15 del Keglamerito pruviaional de Sanidad, de 14 
de hnero de 1909, antes de proceder al nombramiento para 
dichas plazas, do 1> s cuatro primerc s números de la catego­
ría inmediata inferior, D. Castor Féiez Gutiérrez, D. Uuiller- 
rao Ramón Golomar, D. Ramón Alvarez Eúater y D Juan 
Salort Domenech, ee invita á los misinos para que, co? arre­
glo al derecho de preferencia que por su clasiñcación les co­
rresponde, y dentro del término de diez dla«, á contar del 
día 16, manifiesten de oficio á la S .bsei retaría de Goberna­
ción, á cuál de las expresadas p'az s desean pasar eu «I or­
den que las prefieran.

Defunción —El día 17 del corriente fa 1. c'ó en su casa de 
Leganés, la virtuosa señora ihña María Candelaria Alma- 
zán, viuda de Mazo, á cuya respetable familia acomppfin- 
mos en su duelo, y muy especialmente á su hijo D, Ignacio, 
estimado compañero nuestro.

Casas saneadas.—Según los ilaU s nfioialos publicados en 
el último número del Boletín del .Aj/jínfamfenfo por la Jun­
ta técnica de Salubridad é Higiene que preside el alcalde, el 
total de las casas saneadas en Madrid, con arreglo al bando 
de 5 de Octubre de 1808 é instruccioner complementarias 
para su aplicación, es decir, que están en absoluto aisladas 
de la alcantarilla, con sifunea hidráulicos, efectos de descar­
ga de agua y ventilación en los respectivos sérv elos sanita­
rios é hígiéoic'B, aedeude á la cifia de 4.104, tedas lis cua­
les tienen ya la correspendiente placa de saneamiento y es­
tán exceptuadas del pago délos diferentes arbitrios que por 
concepto de insalubridad tiene impu?stos el Municipio,

Placas nuevas concedidas durante e! mes de Junio, 43.

SOLUCION 3 EMEDÍ CTC
glIcero-faBiato o c  ea l coh CREOSOTAL
Preparación la más racional para curar la tuberculosis 

bronquitis, catarros crónicos, infecciones gripales, enferme­
dades consuntivas, inapetencia, debilidad general, p jstra- 
ción nerviosa, neurastenia, impotencia,enfermedades men­
tales, caries, raquitismo, esorofulismo, etc. F r a s c o ,  2 ,5 0  
P S S e ta s -  Farmacia del Dr. Benedicto, San Bernardo, 41. 
■Madrid._______________________________________________ '
^■on el presente número repartimos á nuestros lectores un 
^  prospecto referente á A tofánp

Jil presente número acompaña nn suplemento, coya Ico- 
^  tura recomendamos, sobre el C o l e g i o  d e  s e g u n d a  
e n s e ñ a n z a  dirigido por *1 médico titu’nr D. Jerónimo 
banmiguel, do Pueb’a de Montalhán.

^O D  este número repaitimos iin snp’einento, sobre lo d i -
p in a  de la casa E. Merck, de Darmstadt,

i  'os viajerw y f,o;„í,res ¿e

'Os

S'i.,.

 ̂ e. por los Ministerios de
PREVIO INFORtta DE LA JUNTA SUPERIOR FACULTATIV* OE SANIDAD

-----RECOMEHDAIIOS POR LA REAL ACADEMIA DE MEDICINA OE GRANADA-----
CCRIiN IRHSDUTiRfNTR dioo tugói ttr« nodie eeplu4a biili el 4íj loh clue 4c 

I N D I S P O S I C I O N E S  D E L  T U B O  D I G E S T I V O  
Tóffiitiu 7 óUrreis d( los Tilicos, óe los Viejos, de los NíSos 

C Ó L E R A , TIFUS, DISENTERIA,
VÓMITOS DE LAS EMBARAZADAS Y  DE LOS NlfíO$ 

C A T A R R O S  Y  Ú L C E R A S  D E L  E S T Ó M A G O  
P IR O X IS  C O N  E R U P T O S  F É T ID O S  

R E U M A T IS M O  Y  A F E C C IO N E S  H Ú M E D A S  D E  L A  P IEL .

A cada uja de papeles d de comprimidos debe acompaüar un folleto.

ói

E E j

HISTOGENO LLOPIS
es el agenfe más eficaz 

para enmbatir la
T u b e r c u l o s i s

D ia b e t e s ,
A n e m i a

y  e n f e r m e d a d e e  
c o n s u n t i v a e  

e n
g e n e r a l .

Eatá así proclamado 
por la Clase Médica.

Pidan mueitraagratla á 

A. Llopli, Farru , 3 . 'M AO R ID . '

Ir o g u e r f a ,  traspaso urgente, droguería perfunieiía, Ra­
zón, Magdalena, S6, bajo.

ElImparcial de 10 de Septiembre del 84 dijo:
«El Dr. Santoyo, de Linarep, ha coneegnido hacer dulce 

y muy grato el pabor de sulfato de quinina. La Prensa mó­
dica elogia mucho este invento (Febrífugo Infantil Santoyo) 
de inmensa utilidad para los niños.»

'Véase el anuncio en las cubiertas.
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Estafeta de partidos.
Anunciada vacante la plaza da médico titular de Guaza 

de CampOB (Falencia), se hace saber á los que piensen so­
licitarla, que hay médico establecido en dicho pueblo; que 
es hijo del mismo, con familia y afincado en él y  tiene igua­
lado al vecindario, siendo el anuncio por cuestiones políti­
cas. Lo qoe se avisa á los compafieros para que no se sor- 
pr.'nla la buena fe de ellos. El que desee más Üeiallea, pue­
de dirigirse al Subdelegado del partido, residente en Fre- 
chilla.

Vacantes.
FermOBdle (¿famora). — Por renuncia, se halla vacante 

una da las dos plazas de médico titular de esta villa, que es 
la perteneciente al distrito de-la Plaza, y  cumpliendo lo dis- 
pnesto en.el Reglamento de 14 de Junio de 1891, en la Ins­
trucción general de Sanidad y Reglamento del Cuerpo de 
Médicos titulares de EípaSa, ee anuncia para su provisión 
ol correspondiente concurso, por el plazo de treinta días, á 
contar desde la inserción del presente anuncio en el perió­
dico oficial de la provincia, la que se verificará con el sueldo 
anual de 996 pesetas, pagadas por trimestres vencidos de 
Icis fondos del presupuesto municipal, por la asistencia de 
160 fimilias pobres (B. O. del 6 de Julio). L'-a concursantes 
remitirán sus instancia», documentadas en forma, á esta 
Alcaidía, y se advierte que el agraciado tendrá obligación 
ele residir en esta localidad —El alcalde accidental, Aguitín 
Farizo.

/ndícacíones. -Partido judicial de Beimillo de Sayago, 
dista del mismo 26 kilómetros y 63 de la eetación de Zamo­
ra por carretera.

Cabañas de Esgueva fSuípoí).—Vacante la de médico 
titular, se auuncia para su ptovisión, con 760 pesetas y 
casa gratis. Pue-ie igua'ar con 110 vecinos, tiene 12 fami- 
1-aa pobres. Puede producir unas 3.000, pesetas, Solicitu­
des p' r̂ treinta días (B. O. del 1.0 de Julio).—El alcalde, 
Luis de Blas.

Jwííflflwone».—Partido judicial de Lerma; villa con Ayun­
tamiento de 781 habitantes, ó 23 kilómetros de Lerma y 22 
de Boa, que es la estación más próxima. Agregado; Santi- 
báfiez de Esgueva, villa con 375 habitantes, á 2,5 kilómetros 
de Oabafias de E-4gueva.

Bobadill i del Monte (Madrid) —Se baila vacante la de mé­
dico-titular por renuncia, con 760 pesetas por asistencia á 
30 familias pobres y unas 2.225 p; r igualas. El titular ha 
de reccorrer 2 kllómetrop. Lo-j aapiiantes á dicha plaza pre­
sentarán sus solicitudes hasta el l.o de Agosto.—El alcalde, 
Agustín Refana.

/-ndícacío'te-’ .-Partido judicial de Navab-arnero; villa 
ron Ayuntamiento de 575 liabilantes, á 16,6 kilómetros de 
Navalcarnero y 6 de Pozuelo, que es la estación más próxi­
ma; carretera á Madrid.

San Román de Hormija (Valladolid).—Se anuncia la va­
cante de médico titular por estar servida inteiínamente, 
con 1 000 pesetas p r asistencia de 60 familias pobtes. 
Puede producir unas 2 500 pesetas. Solicitules serán presen­
tadas en le Secretaría de este Ayuntamiento hasta el 6 de 
Agoi-to próximo. -  El alcalde, Fedro Moza.

/ndicaciones.-Partido judic al de Tordesillas, villa con 
Ayuntamiento de 1.250 liabitantss, á 33 k'.lóme'.ros de Tor- 
desillas; ferrocarril de Medina del Campo á Zamora.

Buitrago (jVfrHÍrid).—Se halla vacante la plaza de médico 
titular por dimisión, con 999 pesetas por asistencia á 12 
familias pobres. El titular ha de recorrer 2 kilómetros por 
terreno accidentado. Puede producir 2 800 pesetae. Solici 
tudea debidamen‘ e docuineiitadas á esta Alcaldía hasta el 
6 de Agosto.—El alcalde, Eugenio Garda.

inátcacioses.-Partido judicial de Torrelaguna; villa con 
Ayuntamiento de 680 habitantes, á 22,2 kilomelros de_To. 
rrelaguna y 76 de Madrid, que es la estación más próxima.

Bujalance Cdrdofca).—Por renuncia, se halla vacante la 
de medico titular, con 1.500 pesetas. Está clasificado el 
[ artido médico en 3.a categoría, con tres plazas. Puede pro 
diicir 2.500 pesetas. SolidUnba hasta el 7 de Agosto próxi­
mo.— El alcalde, José de la Lora y  Daza.

Indicaciones— Cabeza do partido; ciudad con Ayunta­
miento de 11.245 habitantes, á 34 kilómetros de Córdoba y 
11 de la estación de Carpió, que es la más próxima.

ViUanueva de la Barca (Lérida).—Vacante la plaza de mé­
dico titular de este pueblo por dimisión, dotada con 760 pe­
setas anuales, pagaderas por trimestres vencidos y una 
iguala de 800 personas que satisfacen anualmente 2,60 pese­
tas cada una, ó bien dos cuartanes de trigo en su equivalen­
cia, se anuncia al público para qne los que deseen obtenerla 
puedan presentar sus instancias hasta el 6 del próximo 
Agosto, á fin de que el nombrado pueda empezar su come­
tido el día 16 del referido Agosto (B . O. del 15 de Jnlio).— 
El alcalde, Matías Llobera.

Indicaciones. — Ps-Tiido judicial de Lérida; lugar con 
Ayuntamiento de 784 habitantes, á 12 kilómetros de Léri­
da y 8 de Bell-Lloob, que es la estación más próxima,

Calzada de Ctaíafraro (Cttidod Bcaí).—Vacante la de mé­
dico titular por defunción, de una de las tres plazas en que 
está dividido el partido médico, con 766 pesetas por bene­
ficencia. Puede producir unas 3.500 pesetas. Solicitudes de­
bidamente documentadas durante el plazo de treinta días 
(B. O del 7 de Julio).—El alcalde Clodoaldo de la Rubia.

Indicaciones. - Partido judicial de Almagro; ciudad con 
Ayuntamiento de 6.695 habitantes, á 23 kilómetros de Al 
magro; ferrocarril de v a estrecha á ValdepeQas y á Puerto- 
llano. Agregado: Huertas Grandes, aldea de 415 habitantes, 
á 24 kilómetros de Calzada.

A^er(Lénda).—Hallándose vacante la plaza de médico 
titular de este municipio, se anuncia y abre concurso para 
su provisión con arreglo á lo qne preceptúan ios artículos 
38 y siguientes del Reglamento del Cuerpo de Médicos titu­
lares de 11 de Octubre de 1904, á fin de que lus aspirantes 
á dicho cargo que reúnan las condiciones que marca el ar­
tículo 26 del mismo, reformado por Real decreto de 22 de
Junio de 1909, presenten sus instancias A esta Alcaldía den­
tro del plazo de treinta días (B . O. del 12 de Julio).—El al­
calde, José Farré.

Jndicadones.—Partido judicial de Balaguer; villa con 
Ayontaraleutode 2.170 habitantes, á 28 kilómetros de Bala­
guer y  63 de Lérida, que es la estación más próxima, tiene 
cinco agregados, siendo el más distante á 10,3 kilómetros.

Pabla de Segur (Lérida).- -L a  plaza de médico titular de 
este distrito se halla vacante, y debiendo proveerse la mis­
ma con arreglo á las disposiciones legales vigentes, se anun­
cia al'público para que los aspirantes puedan solicitarlii 
presentando en la Secretaría de este Ayuntamiento las solí- 
citu les documentadas durante el plazo de treinta días y 
traiiacorridoB se proveerá (B. O. del 12 de Julio). Para co­
nocimiento de los aspirantes, se hace presente: 1.® Que el 
médico percibirá anualmente la dotación que por clasi^a- 
ción corresponde á esta plaza que es de tercera clase. 2.o Qoe 
el número de familias pobres es de 15, sin perjuicio de las 
variaciones que anual y legalmente fuetea acordadas; y 
3.0 Que el contrato se otorgará por tiempo indefinido.—El
ab alde, FaíenftJi Benavent.

Indicaciones.—PsTÜdo judicial de Tremp; villa con Ayun­
tamiento de 1 637 habitantes, á 16,6 kilómetros de Tremp.
Agregado: PumañoDS, caserío de 23 habitantes, é 1,5 kiló­
metros de Pobla.

la
Negredo (Quadalajara).— Fot dimisión, se halla vacante 

lit plaza de médico déla  Beneficencia municipal de ejtn 
pueblo, con la dotación anual de 50 pesetas, consignadas en 
el presupuesto municipal. Durante treinta días puede ser sô  
licitada, pa-^ados se proveerá (B. O. del 14 de Julio).—£1 
alcalde, Eusebia Caballo.

Indicaciones.—Partido judicial de Sigüenza; lugar con 
Ayuntamiento de 216 habitantes, á 16,6 kilómetros de Si­
güenza y 10 de Matiilas, que es la estación más próxima.

San Emiliano (León).—Por renuncia, ae halla vacante la 
plaza de méJito Ulular de este Ayuntamiento, dotada con 
50 pesetas anua'es, y con el cargo de asistir 51 fatnilias po-

brea y demás servicios que le impone )n IrxStruceióa gene* 
lal de Sanidad y demás disposiciones iiiheientesá lamis-IU.I u o  oauAun»» j  s*.w f/w-. w . ...... - .............   ̂ ^
ma. Los que deseen optar á ella y  reúnan ios requisitos ló­
gales, presentarán sus s .licitudes en la Secretaría de este
Ayuntamiento en el término de treinta días (B. O. del 14 de 
Julio).-P . A. del alcalde; Pío Rodríguez Flórez, Secretario.

Indicaciones.—PatAdoiadii-mX de Mur as de Paredes; lu­
gar oon Ayuntamiento de 2 903 habitantes, siendo la esta­
ción más próxima San.ibáflez; lieno ocho agregados, siendo 
el más distante á 5 kilómetros.
B. TEODOaO, impraxor, Glorieta da Santa Macla de la Oahexe, 1.

todo

•a Periódico

S I

NI

L a
L.J (le AP i

ligro 8

Ayuntamiento de Madrid



la

ARo 58.-NÚM 3 006 Administración: Magdalena, 36. 2 2  I)B  JU I.10  D K  1 9 1 1

EL SIGLO MEDICO
” Se publica 

todos los sábados.
'S -

BOLETIN DE MEDICINA, GACETA MEDICA
«K íIlO  MÉDICO-íitiliUIKüXCC

7
L A  C O R R E S P O N D E N C I A  M É D I C A

Runflada Dor D. Juan Cuesta y Ckerner,

Publica una Biblioteca 
sumamente económica.

m

Periódico de M edicina, Cirugía y  f a r ia c ia ,  c onsagrado á los intereses m orales, científicos y  profesionales de las clases m edicas.
F  U  N D  A D  O E  K S

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

Prsclat demscilpclón de EL SiSlO 
Badnd; S a? triuietfLre. 

Provinoiaa: 4 peee'ae criioe-tre,
8 >euiSHtre, y id el «fio, 

Eitranjere y Ultramar: 20 iieesUe.

m ,

T

a, 1.

PROPIETARIOS

D, Ramón Serrel,-D.Carlos María Corlezo-D.Aoge! Pulido.
DIRECTOR OEREKTE 

D .  R A M Ó N  S E R R E T

Precloe de euscrlpclin de l> BIBLIOTECA '
Unce grauüea lubajaa eo las 

obras que poblioa A ios sCBoripto* 
res de i r i  K i ^ l »  ü l ó t i i c » .

M A R S Y L E  C L I N '^
Cacoüílato ae P ro tox ido  ae H ierro.

I Ufti meóle a$ 0 * f 0  p er  ólt có^et$ocnd$ i  ót H ió p ' o t f  m iñim vm
\ d$ oiiótclófi / I  C*0t tí» ácido w có llic e -

G ota s  de M a r s y le  C lin
cóoUóOta tfa r ijló .

G lób u los  do M a r s y le  C lin
O'OId de M trey ie  por Gldbulo.

.T u b o s  do M a r s y le  Clinpminyecc. Mpodérmlcai.
V 6«gr. de M artyla  i»or ct-nlim. cñhíro

CLIN A r'», Pu€ de» ro«6é»»St-J8rqoAA. ^

|CAC0DILAT0.bS0SA CLÍNI
A r s é n i c o  a l  e s t a d o  o r g á n ic o .

I G o ta s  C lin  B goU i eonheooQ
I cgr. de C a ood U ito  d s  S o is  puro I

G ló b u lo s  C lin  '
i  egr. da G aeodllato da  Soaa p « r o  por Glóbulo.

X u b o S  6ltfirílíZdd08 C l i n  pin Inyacclonaa Mpodérmlcai. 
Dcgr. rie G aoodlU to Os Soaa p u ro  |»er eeollm . K-thu'c. 

C U IN  «  C » ,  20^ R u s daa r o < 8 é »-S W a cq u a » . PA RIS g s i l

Lu
Hmui (01 íQiiflii U«

T i l d o r a s ^DIb DOOrOA

D E H A U Tu s a  w us«x0 ■
l o o  lítubsaueo purgarse, cuando/o| 
inecesitao. No teman el asco ai ai| 
jcauaajicio, porgue, coatral»gueau-| 
Ucedecoo ¡os demas purgantes, e«te| 
lo o  obra bj'ea sido cuando se toma| 
IcosbaenosanmeD os ybebíbas/or-l 
J Ct/icsoids,cuaÍe] vino, e¡ caté, el ti.l 
I  Cada cual esc. .ge, parapurgarse,la I
nboraj'Iacotsidaguem asie coD7Íe-l
iaen ,según  sus ocupacioues.Couiol 
■el causancío gue lapurga ocasional 
^gueda compietamenfe anuladof 
\ por el efecto de la buena a li-f  
■ViDentacíon empleada, uno se ,‘  
“^ ec id e  Táciimentsd volverá^ 

^ m p esa r  cuantas recesa 
^  sea necesario. ^

É I T I S S O L
(SALICILARSINATO d e  MERCURIO)

H O E ' ^ k  S A L  A R S É N I G O - M E R C U ñ I A t .  S O L U B L E ,  I N Y E C T A B L E

c o n  e l  Mercurio y ei .^gaioo disimiilados
VE/ITAJAS aet ÉNÉSOL o

1* Toxicidad exoaaivamente débÜ (10 veces míis débil gae ]a 
del Hg. K). permitiendo asi Bdminietrar d doal» elevadste el mer­
curio y el arsénico sin fenómenos generalcr. de intolerancia.

2* SU £7IV2csOX> no ee  doloroso on layecolones; éstas son moy
3> La activ idad terapéatioa del B qi 

fel
es com parable é 'a  de las

b ien Eoportadas aun 6 d o s is  creoidQL p a r n é s  producen nudosidadés. 

irie le s solcb les.
____ qu

bajo su  form a de derivado  metilado.

mejores saies m erourfeles solub les, p ee s 4  s u  acción específloa, que 
debe a l rnerourip que contiene, refine la  acción dinám ica del a rs

El £ bib80& se empende en Ampollas do ¿  c. c. 
graduadas á e gr Or por c. e. {0 gr. 06 por A.'^ar ,'a) 
uCL Cc0a de 10 AiTípoUcte . frstiicoft (óti Fr-' .Hay

Laboratorios Clin — F. CO M AR  & F I L S  & C<>, Sucesores 
20 , R u é  d es  Fossoa-Saint-Jaogues. PA RIS.

e lm á s  s u a v e  jr m á s  s e g u r o

LA X A TIV O
q u e  n o  p r o d u c e

NI C Ó L I C O S  
NI N Á U S E A S  

NI D I A R R E A
16 2 pildoras, por la noche, 6 la 

comida ó mejor al acostarse. 
MIDY, t40,F<S‘.Honoré,Parl>;ltl>i I.tiiclit.

VINO ARDUO
CARN E-QUIN A-HIERRO ^

M E D IC A M E N T O -A L IM E N T O ,  el mée poderoso REGENERADOR^  pra«0f*iCs p0f* Ifédieofle
Este  V ino, con base de v ino  generoso de Andalucía, preparado con ju go  de 

carne v  la s  cortezas más ricas ae quina, en virtud  de su  asociación con el 
h ierro  es u n  a u x ilia r  precioso en loa casos de : Clorosis, Anemia proftmda, 
fflensfruacíooes dolorosas. Calenturas de jas Colonias, malaria, etc.

28 ,  * n o  a t o h e l le n . P a r la , y  e n 'to d a s  tsrm a c la s  del extranjero.

3 '

ti

I:

J-u A m e n o r r e a )  Iti D is m e n o r r e a  y ia íV íctp orra g ia  c?“<ieii rápidamento si s© nsaii las cápsulas  ̂
<li' APIOL do JORET y HOMOLLE, Este inelicameiito. verdadero reijulaáor de la »ne«s/rfíacíó«, i.o (frc<e \ f- 
Ugro algUQO, aun en caso de ¡ireiloz. (*AUIS, FariB«r.l*6 SfKQln.'IB.I, rae Salut HoQoréi tod«Rtarm»clai,
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P r o t o t i p o  d e  l a s  n i t r o g e n a d a s  e n  E s p a ñ a . — S u l f u r o s a s  s ó d i c a s i  l a s  d e  la  F u e n t e  d e l  
E s t ó m a g o . — V e r d a d e r o  c l i m a  d e  a l t u r a  (1 .6 3 6  m e t r o s ) .

Esta singular y muy imporiaate triada terapéutica constituye un conjunto eficacísimo y único en el mundo 
para prevenir el desarrollo i'e la t i s i s  p u l m o n a r  y curar ésta en sus coiuiínaos. La especialidad de las 
ríe Panticoea es tradicional, y está coroprobada por infinitos hechos, repelidos sin interrupción, así en la t u b e r c u *  
l o s i s  como en la mayoría de las e n f e r m e d a d e s  c r ó n i c a s  d e  l a s  v í a s  r e s p i r a t o r i a s  y en todos los 
casos de debilidad orgánica general, como en la a n e m i a  y el l i n f a t i s m o ;  siendo también sumamente útiles en 
la dls^e^sta, gastritis, enteritis, nefritis, cistilia, infartos tZfl hígado y  bazo, cálculos hepáticos y  renales y  en todas las 
enfermedades producidas por retropulsión de loa vicios reumático y  herpético.

El balneario dista 4 1 kilómetros de la MÍacton férrea de Sabiñánigo en la línea de Zaragoza é Jaca, y 50 de la 
de Laruns en la de Pau; recorriéndose después ambos trayectos en automóviles.

Servicio completo de balneoterapia, hidroterapia, y atmiatría.
Laíadero mecánico y e s t u f a  d e  d e s i n f e c c i ó n  instalados en 1901.
Tres fondas con cocina española y francesa; habitaciones pintadas al óleo; ascensor en dos cíe los hoteles; 

Iglesia; Hospital rara pobres legales; correo y telégrafo; luz eléctrica; Casino, bazares y todo lo que requiere esta­
blecimientos de su Indole.

Temporada oficial; de 15 de Junio á 21 de Septiembre, dividida ea tres períodos, que se diferencian por distin­
tos precios en las habitaciones, á saber;

Precios ordinarios: de l.° á 16 de Julio y de 16 á 31 Je Agosto.
Precios ordinarios rebajados en un SO por lOO durante los meses de Junio y Septiembre.
Yprecios ordinarios aumentados en un 20 por 100 de IB de Julio á 16 de Agosto.
Las tan renombradas y prívilegiadae Aguas de Panlicosa se exportan en cajas de 12 y 24 litros y 25 y 60 medios, 

expendiéndose en todas las capitales y poblaciones importantes de Eepafia.
Para detalles é informes dirigí, se á la árfmtnlgíracs'dn general de la Sociedad Aguas de Panticosa, instalada en el 

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

!
I

Laboratorio be vendajes asépticos y antisépticos
F u n d a d o  e n  1880 (i.° e n  E s p a ñ a )

OBL

■ EDALIA D£ PLATA
Kxrisicióa rusHAcauTicA

MADRID tees
■ EÓAUA DE ORO

■XPOSlClÓa UNITBRAAL
0ARCRLONA leae

■ EDALLA DE BRONCE
expedición univBRSAL

PARIS 1889

■ EDALLA DE ORO
CONGBBSO INTBRNAClonAL 

tlB niGIBIIK

DOS PATENTES DE INVENGIUN

DR. CEA.— VALLAD O LID
Primor proiaedor que fué det Ejérotlo j de la Armada del material 

de curaalon antiaéplica-
C A T Á L O G O S  Y  P R E . C I 0 3

FABA LA VBNTA AL F08 HATOS
M A T E R I A L  D E  C U R A C I Ú N  A S É P T I C O

CtouPTuUi p«rDueQi4 da Utiipsíi pir aidí* d« eobltrUi de trliUI loididu L It
láD̂ iri.

( P r o o e d i m i e n t o  c o n  p a t e n t e  d e  i n v e n c i ó n ) .
N U E l'V O a  P K K P A .K  A .U O S

Compresas quirúrgicas de gasa hidrófílaasépticas 
— Compresas tocológicas asépticas de 16 ceutíme- 
troH por 20 y de 15 por 30 (modelo del doctor Gu 
tiénez).— Esponjas artificiales asépticas. ^Torundas) 
— Vendas enyesadas.

A l m a c e n e s  d e e sp e a la l id a d e s  f a r m a c é u t io a s .  P í d a s e  C a M Io a o .

<?
CITOGENO CODINA

P O D E R O S O  T O N I C O  R E C O N S T I T U Y E N T E  

------- - < W A r -------

Tratamiento racional de la tuberculosis, desgaste orgáni­
co, neurastenia, escrofulismo é inapetencias.— Infinidad de 
cnraciones confirman su éxito creciente.

De venta en el depósito, Recoletos, 2, Madrid, 
Farmacia de García Suárez y en todas las 
buenas farmacias.

TRATAMIENTO DE LA SIFILIS
Aceite Gris indoloro Coipel 

(al iu j  DU por 100). 
Calomelanos Indoloros Coipel 

(0,06 centg por 1 t. c.i. 
Saliciiato de mercurio indoloro Coipel

(al 50 por 100,.
: : : :  IN S O L U B L E S  : : : ;

Benzoato de mercurio indoloro Coipel 
Bi-ioduro de mercurio indoloro Coipel

(da 1 y ‘2 cenig. vor i  c. c.), 
S O L U B L E S  : : : :

Para enfermebabesyni.nchasdela piel
Jabón Brea de Hulla Colprl.

uillo, l.-Farmacia.-Madritl.^ r q

N O u lO N E S  C L I N I C A S

LAS AGUAS MINERALES
roa EL

D R .  C A M I L O  C A L L E J A

S U M A R I O
I.— Aguas aiás indicadus en cada en- 

fern edad.
IL—ülasifica'iión y notcenelaUira,

I ir .-  Efectos de las aguas minerales. 
IV .— Indicaciones y contraindicacionoí'.

V.—Indice do las aguas minerales más 
iuipoitantea de EsjinCa ron lee 
datia principales de cada ma­
nantial.

Precio, 2  p e s e t a s .  Librería do 
Fernando Fé, Puerta del Sol, 15, (3)
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Coiarffoi
A d m in is lra d o  en d o s is  suficientes y  de  un a  m a ­

nera  con secuente, e l C o la rg o l cu ra  nu m e ro so s  

casos de

infecciones generales graves:
P ie m ia  ([ir in c ipa lm en te  puerperal), 

R e u m a t i s m o  a r t i c u l a r  a g u d o  (c u a n d o  los 

sa lic ila to s no  su rtie sen  efecto),

T i f u s ,  i n f e c c i ó n  g o n o c ó o o i c a  y  p r o d u c i ­

d a  p o r  a s o c i a c i ó n  m i c r o b i a n a  (tisis, 

etcétera).

Salit
E sp ec if ico  p a ra  e l tratam ien to  de  la s  a f e c c i o ­

n e s  r e u m á t ic a s .  Se  em p lea  por f iicc ion e s.

C a lm a  ráp idam en te  lo s  d o Io ie s.

Publlcechnes y m uestm  gratultat para loí uHareí midicoi por

G U S T A V O  R B D B B ,  Z o r r i l l a ,  2 3 ,  M a d r i d ,

Representante general en España de la 
Chcmische Fabrik von Ileydcn de Fadeieui (Alemania).

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

Aguas clorurado-bromurado-sódicas-caibómcas-fciru- 
ginosas, variedad lítico-arsemcales.

las nías Hiuaialúaflas ? Teraalizadas fie Enroca,
Tem puadí o ft ía l  del l . “  de Junio a l 30  do Jepliom ko.
Eslab'o.dinieiito modilo entre Its do pu clase 

en Kepafla ó igualado p' r muy pO( o.s de los dfl ex- 
iraiijtro. Instalacioiiea tiidroterápicas y balnooie- 
rápicB» completas, lio-ipednjeB liig éniros y *con6- 
in-cos pan todas las clases sociale». Eei>lénilido 
Grun Hoteli con Bahi>-a-io en el misino edificio, 
el II.ái am tiloso y conforlal le do la Península. A 
la acción medicinal de l-is A g u a s j  comlyuvan, de 
modo cficací-'imo, el ainbleiite balHÓmicu de los 
pii os de que está poblada toda la ]s'a de La 
Tuja, y su cliiiiF, como ninguno suave y sin gran­
des y bruscas alteraciones. Oast las | ata 1 años de 
mar.

Servicio público do Automóviles
Dctde el 15 de Junio, á parlir do Pontcvodie, 

y rn c< nxbinación con las Iroras rio llega'la do loa 
ireiioa de viajeros, con recorrido do una hora.

Esí s r ctiíty lo i llFgaii h s s 'a  U s misiiias p u íitas  del BalDearí», 
Solicítense informes del Gerente de la Sociedad 

l . j \  T  O  .T .A .

• • • • • • • • •
AGUAS DE CESTONA
Termales, clorurado-sódicas, sulfatadas, variedad 

litinicas. De gran radioactividad.
Indicadas con éxito maravilloso en las enfermedades 

áel e s t o m a g o i  h i g a d o ,  i n t e s t i n o s  y  r i n d n .
i.'esapareceu los estreSimientus.

De venta á 1,25 p e s e t a s  botella en farmacias y dio- 
gnerlas. Depósito central en Madrid, Piase del Angel, 18, 
arincipal. Pedidos directos de aguas y datos de hospedería, 
al Administrador del Balneario en Cestona(Quipútcoa).

BALNEARIO DE ZUAZO (Alava)
«OCIEDAD ANONIMA

A g u a s  s u l f u r a d o > s ó i l i c o - n i t r o g e n a d a
rrsmyadas ion cuatro medallas de oro y cuatro de plata. 

l.SH más h.d.cad-ia y esiiecÍHles para c-I trn'amiento y 
corai'ión da loii c a t a r r o s  c r ó n i c o s  d e  n a r i z  y  g a r ­
g a n t a ,  b r o n q u i t i s ,  i n f a r t e s  p u l m o n a r e s ,  t u ­
b e r o  l o s i s  p u l m o n a r  en eus primeios pt-rUdus, 
a s m a ,  e n f i s e m a ,  r e s i d u o s  d e l  t r a n c a z o  ó g r i ­
p e  y d e m á s  a f e c c i o n e s  c r ó n i c a s  del apnraio res- 
piraiorio. Clima sec >, lómi'o y de altura (0-50 ineln-s sobre 
el iiive del mar). Instalación liidrotorápica comple’a y per- 
feciionaila Gran eaUifa de desiiifeccinn. Grandes edificios, 
parques, lago con lanchas, luz eléctrica, capilla pública, fon­
da de primor orden, café, billarea, galerías cubiertas para 
paseo, frrntrn, etc. Direc,5Ón faculta’ íva á careo del doc­
tor D. Víct-'r María Cortean, I t i n e r a r i o .  E-^tación de 
Zaazo (linea de Caatejón á Bilbao), con cuatro correos dia­
rio" y telégrafo público.- -Temporada oficial; i'e 15 Jui'io al 
J5 Septiembre, prorrogable ha-tn el SO- Se remiten caiálo- 
ges gratis á quien lo eoiici e. Podidos do aguas y habitacio­
nes al Administrador ilel eatablecimionlo,

Director geren-e, Pedro Viguri, Pestae, 32, V i t o r i a .

DESINFECCION
Y

DESINFECTANTES
SEGUNDA EDICIÓN

roR

D. VICTOR MARIA CORTEZO
Los ped'dos, aoompaílados de su importe, 4 pesela«, de 

bou diriíirre á la Administración de este periódico, Mag­
dalena 30, ó á la librarla de D. Francisco Boltrán, Prín­
cipe, 16.
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eMPL£ADOS en LOS 
I  H O S P I T A L E S  d e  P A R I S  

Sanatorios 
[ Disponsarios amitaiercalosos 

d e l rou iid o  en tero .
C O M U N IC A C O N E 8

álaAcadem iadeCiencias
[ l]iSocledadd« B iología 
' y á la de T erapéutica. 

T E SIS
I Sobre el HISTOGENOL 1 prestfititiu i  lis Ficullauts 0» Medtemt <¡t Hnt y útHofuotnitr.

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

N E & b a s e  d á  
N a c l a r r i n a .

M«dlcaeJÓQ
¿tsenlGii'Fosforada 

orgánica.
El B Is t o g e n o i Tn a l i n e  está indicado en todos los casos en que el organismo

debilitado por cualquier causa, necesita una p oderosa  m edicación  recon stitu yen te :
en todos los casos en los que es necesario levantar el estado general mi'jorando la 
comnosicliii do la sangre. la reiulncralizacián de ios tegidos y el retorno á la normalidad 
de las reacciones inti-aorgáiiicas. ^

T U S e n C U L O S IS , B R O N Q U IT IS , L IN F A T IS M O , E S C R O F U L A , A N EM IA  
A S M A , N E U R A S T E N IA . D IA B E T E S ,  A F E C C IO N E S ,, C U T A N E A S ,

^  D E B IL ID A D  G E N E R A L , C O N V A L E C E N C IA S  D IF IC IL E S , ETC.
^  E x ig i r  e n  iod os  lo s  Ira sco s  la  Fir m a  A .  i t a x i n e

L a b o r a t o r i o s  A .  *  Í 2 ,  R u é  d u  G h e m i n - V e r t ,
VI1.LENEOVE-LA-OABENNE (Selnei, Francia.

F0SHAS ¡t DOSIS I

E L I X I R  
G R A N U L A D O

2c u c b a r a d B s d e s o p a  | 
p o r  d i a .

c o m p r i m i d o s !
4 a  6 c o m p r i m i d o B  

p o r  d i n .
A M P O L L A S

l a m p o n a  p o r  d í a .

'Nuevo Tratamiento ae la. SlFiLISydeiasDERMATOSIS'

E]
R B E P A F d A O A  P O R

N A U N E
P I L D O R A S .  Dt tm/i á dos füdorat al día por 

csp'ieio d'. 10 á 15 dios.
I  G O T A S  De SO d 100 B°lds al dia p-ir espacio de 

10 á 15 dias.
A M P O L L A S  l'iyiítese tina amrolld diaria por 

espacio de 10i¡ 15 d,as.— INYECCIONNES INDOLORAS.

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

(C om binación  d e H ectlne y  d e  U ercu rlo ). 
P Í L D O R A S  De usía á dos pildoras al dia.
G O T A S  De So á 100 gotas al día.
A M P O L L A S  Una ampolla diaria por espacio de 10 d 15 días,

IN V E C C IO N E S  IN D O L O R A S

La dnracidn del Tratamiento 
es de 1 0  A IS días.

Exigir sobre tud̂ .s l u »  ¡ajas y frascos la f i r m a  de g a r a n d a  Á. NALINE.
Pídase Prospecto de Hectlne y iiHectargyre •tab.iralorlo i, A. .íJ-u N E .1 2 . B u e  d u  Chemin-Vert,tVILLENEUVE-LA.OÍFENNE(Sair«l Franela.

Epilepsia 111
GRAJEAS GELINEAU

Es Con la mayor 
franqueza, con la más

I
 grande lealtad que sin tenerla 
pretensión de curar ó todos los

epilépticos recomendamos l a s _________________________
lasque durante treinta años han dado & su autor grandes satisfacciones, 
le han valido agradecimientos é inalterable amistad de muchos 
enfermos; Grafeas que B íe m p re  en los casos ordinarios 
llevan con ellas la  posibilidad de triunfo ó al m enos la 
certeza de una m ejoría e n  los casos difíciles.

tJ . M O U S N I E R ,  SGSAUZ, Seine (F rance) y «d (odii lii Fingiciii,

TOS FERINA
POCBON BOISSEL
Be TODtA da tod ie  Us bucoes farm&ciefl út 

EepBíia.
AGyjCTR fiK̂ :̂TiAI,:

D .  M A N U E L  D E  G U E V A R A
5 ,  c a l ! e  L u i s  V e l f z  G u e v a r a .  M A D R I D

DESCÜNKIAKSB
OE LAS FALSIFICACIONES É IMITACIONES |

Exigir la

q S a

Se
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Productos de la  Casa RLEBEAULTyC . 5  . Rué Boupg-r Abbé, PARIS

( M Y C O L Y S I N E  d u  D '  D O Y E N )  

S o l u c i ó n  c o l o i d a l  f a g ó g e n a  p o l i v a l e n t e

P r o v o c a  l a  f a g o c i t o s i s , e v i t a y  c u r a  l a  m a y o r  
p a r t e  d e  l a s  e n f e r m e d a d e s  i n f e c c i o s a s ;  e jerce  
un a  rá p id a  acc ión  c t ira lív a  en  to d a s  la s  a fe cc ione s 
a g u d a s  m on o  ó p o lim ic ró b ic a s  de  la s  v ía s  re sp ira to ­
rias, en  lo s  F le m o n e s  p ro fu n d o s ,  en  la L in fa n g it is  
in fe c c io sa  (h a s ta  en  lo s  d iab é tico s;, en  la  In fe c c ió n  
p ue rp e ra l, en  la s  F ie b re s  e ru p t iv a s ,  en  la  In fe cc ió n  
b le n o rrá g in a  g ra v e  y  en la  A r t r it is  b le iio rrá g ic a ,  en 
la  M e n in g it is  c e re b ro e sp in a l,  etc.

L i a  M IC O L IS IN A  B e  p r e p a r a  y a  s e a  e n  s o l u c i ó n  d i l u i d a  
p & r s t  s e r  a d z n i n i a t r A d & p o r v i & b a G & ¡ , ó  b i e n  e n  a p l u c t ó n  
c o n o e n t r A d S i  A s é p t i c a  p & r a  i a  i n y e c c i ó n  h ip o d é r z n ic & »

ESTAFlLiiSA..,D'DOYEN
( S T A P H Y U A S E  d u  D 'D O Y E N )

S o lu c ió n  c o n c e n tr a d a  é  in a lte r a b le  
de los p r in c ip io s  a c t iv o s  de las le v a d u r a s  

d e  c e r v e z a  y  d e  v in o .
j  L a  ESTAFiLASA NEUTRALIZA en todo  e l o r g a -  
^  n is m o e l efecto p ro d u c id o  p o r  la s  t o x in a s  s e g re g a d a s  
&  por e l e sta filo coco  p n ó g e n o  d o ra d o ;  c o n s t it u y e  e l 
.j tratam iento  e sp e c ir ic o  c o n tra  la s  I n f e o c l o n e e  e s t a -  
^  f i l o c ó c c io a s  : F o r u n c u l o a i s ,  A n t r a x ,  O s t e o m ie -  
^  l i t i s ,  I m p é t i g o ,  A n g i n a s ,  etc.

H
I

ESTAFILASA ToUaa.iD' DOVEN
C o n t ie n e  u n  g r a z n o d e  V o d u r o  d e  P o t a s i o  g tu im ica m e n te  

p u r o  p o r  c a d a  c u c h a r a d a  s o p e r a .

ESTAFILASA BromaradadaiD'DOYEN
C o a i i e D e  d o s  g r a m o s  d e  B r o m u r o  d e  P o t a s i o  

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

E l  Y o d u r o  y  e l B r o m u r o  d e  P o t a s i o  a so c ia d o s  
á  la  E s t a f i l a s a  n o  p ro d u c e n  n in g ú n  a cc iden te  
se c u n d a r io ,  a u n  to m a d o s  á g r a n d e s  d o s is .

Poloo antiséptico, insotuMe é inodoro
E l  P R O T E O L  es u n a  c o m b in a c ió n  q u ím ic a  d e  la  C a se ín a  

y  de l A ld e íd o  tórm ico , d e scu rb ie rte  p o r  e l D '  D o y e n .
E s te  p o lvo ,  b lanco  y  lige ro , n o  Ir r it a  lo s  te j id o s  y  go za  

de u n  p o d e r b a c te ric id a  m u y  s u p e r io r  a l d e l y o d o r lo rm o ,  
sa lo l y  d e m S s  p o lv o s  an t isép t ico s.

V IN O deB U G E A U D
T ó n i  c o - i V  u  tr i  ti v o .

P re p a ra d o  co n  la  Q u in a  C a lisa y a  S ilv e st re ,  co n  C acao  
e sc o g id o  y  con  V in o  anejo m u y  du lce , el V IN O  d e  B U G EA U O  
ac tú a  p o r  la  te o b ro m in a  y  p o r  loa  a lca lo id e s  de la Q u ina, 
en  la  I f e u r a s t e n ia . e n  la A n e m ls . c n  la s  C o n v a le c e n c ia s  
y  co n t ra  loa  T r a s t o r n o s  d ig e s t iv o s  de lo s  Z isto m a g o s  
ta t lg a d o s . j

ID

Urinario por excelenciai
ADOPTADO EN LOS HOSPITALES y p n r ^ s  SUMIDADES MÉDICAS DE PARÍS

DIATESIS

ÚRICA

ARTRlTiSMO
Urotrppine
Helm ito l
P ip é ra z in c ROGIER Benzoate 

de Mthine 
etc.

DISUELVE

Y EXPULSA

EL

ACIDO ÚRICO

Estim ulante de la  A ctiv idad  hepática  y  de la  A ctiv idad  renal
Diurético suave no tóxico

GRANULADO, enteramente soluble en el agua: 0,60 de materia aetiva por cucharada de las de café
DOSIS: S á G cuclioradas de las do cafó por dio.

M u e s t r a s  y  f o l l e t o s  : ,
Henry ROGIER, Farmaceulico de 1.'* clase, an l’guG h le rn o  de los HospiUles de París

3  y 5 , B ou le va rd  de C o u rce lle s , P A R I S  (S*^)

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

Ayuntamiento de Madrid



TÓNICO - RECONSTITUYENTE
Y ANTINEURASTENICO

E L I X I R - M E O I N l  O E  « D A R i S A N A , ,  C O f A P U E S T O

(Oamiana, Kola, cal asimilable, fosforo, sllcerofosfatos).

ANALISIS
d e  o r i n a S i  e e p u t o s i  l e c h e S i
mliseraleB, aauas, btu.
Laboratorio del Dr. E. Ortega,

Sucesor del Dr. Caldercn 
C a r r e t a s  14, M a d r i d i

— t F u n d a d o  en  1 8 0 0 :—

Etfle medicamento, lan recomendado ya Ijoy por laclase médica, por 
los maravillosos resultados que oatá produciendo, reanima la nutrición 
nerviosa, combate la de¡>resión ynenlal, producida muchas veces por exce 
sivo trabajo intelectual, «¡enilo de etecioe seguros en la curación de la oiie 
mía, debilidad nerviosa, empobrecimiento orgánico, eonvaloeencia de enfer- 
mcdadei graves, raquitismo, esció/ula, fosfaturia, tonificando loe centros 
nerviosos y ei corason, y constituyendo el más poderoso remedio contra la 
jieurastenia,—Pídase siempre Elixir Medina de <Damianat compuesto.

s . » » s .=
C *■ O 2 ̂  O S 
3 ?

o « f l - 3 2 g | 8 . S= .5  S s  o

i

. o
FARMACIA DE MEDINA, SERRANO, 36, MADRID ■w .ss ®e p a - f l g - a ^ . o a . ¡

« C B o a - e « 3  — 
_ > - a  ®t ; e3ui D

O R T E G A

Excelente prepara­
ción, de gran utilidad 
para loa convalecientes 
é indicada, por regla ge­
neral, en todos los casos 
de diepepsia, gastral­
gia, anemia, catarros 
gástricos é intestinales

— vj li 3a c  S  es u  m • 
2 - ’

g> ® a c ’'  2 «

y Bumpre que la digestión se etecliíe de manera irregular
Vino de peptona.— Vino, de peplona y hierro. —  Chocolate de peptona. 

Peptona de carne concentrada.— Peptona de leche.
> Laboratorio Fábrica, Puente V a lle o u . l l U I A n R I f l  U K 1 t u A  , Farmacia, Calle Lean, 13. , l f I « U m U

. 5 © P o
g 'i- -  S-S-5.E
§1 ? . 2 g $ 5 “

"  § 2 ® l  s-sg-3 t 2 . 2  = .  "  a;
I  I  A  M p e  Aguas sullhfdiicas-iiitrogenadas, cloruraic-sódi
L l  E L I D I A  A A IN  „,ny ladio-activas, de eficacia sin rival p.art
( S s i x i ' t a x x c S . e x ' . ) el tratamiento de las afecciones del apara'o res- 

piratoiio (bronquitis, ratarros pulmonares, convalecencias de pulmonías, pleu­
resías, tos fr-rina, sarampión, et r.) muy eficaces ea las congestionrs abdominales, 
infartos del hígado, matriz, riñones, haz-', eio.—Instalación magnífica, única en 
España. Pedid la Guía.

f i f P‘ n XI e-í’

qui

Ayuntamiento de Madrid



Elixir Esiomacal de Sáiz de Carlos (Stomaiix)i Marca rsglstradk.
En el año 1893 dimos á conocer á los médicos la fórmula de nuestro Elixir Estomacal, y hoy 

lo prescriben en las cinco partes del mnndo, para las enfermedades del aparato digestivo, con 
éxito superior al obtenido con los aemás tratamientos. Sus efectos son: aumentar la secreción dt 1 
jugo gástrico, auxiliar su poder digestivo, aumentar el apetito y la tonicidad muscular y iiervic- 
sa del estómago é intestinos; suprime la pirosis, hiperacidez, dolor y vómitos; tonifica uo 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, )>or lo que cura la dispepsia, gastritis gastralgias, hiper- 
clorhidrias, úlcera del estomago, dilatación del estómago, enteritis crónicas y enfermedades 
gastro-intestínales de los niños, basta el punto de que las diarreas, en todas sus edades, incluso 
eu la época del destete y dentición, desaparecen en pocos dias de tratamiento. Es ile agradable 
sabor, inofensivo y compatible .con las aguas miueraíes alcalinas.

Dinamógeno Sáiz de Carlos, uar» registrada.
Composición.— Formiato'de sosa, glicerofosfato de cal, yumbeUoa, coca del Perú, pepsina, 

quina, kola y corteza de naranjas agrias.
Con el Dinamógeno so 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 nutritivos más ricos para repartirlos por toda la economía, ce­
sando la preponderancia del sistema nervioso, por lo que es indispensable para curar las neuro­
sis y neurastenia en todas sus formas, la hipocondría, histerismo, epilepsia, etc.

Ayuda al trabajo de la dentición de los niños y precave las enfermedades que resultan de 
crecimientos exagorados y  prematuros, usándose con éxito seguro en cuantos casos están indica­
dos el aceite de bacalao y las emulsiones de ésto con bipofosfitos, sobro 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 eu verano queeu invierno.

Es poderosísima eu acción en las convalecencias largas, sobre todo de la fiebre tífica y afec­
ciones consuntivas, en todos los estados de languidez, enflaquecimiento, agotamiento nerv Jso, 
raquitismo, fatiga física é intelectual, pérdidas fosfáticas y linfatismo.

De seguro éxito en la anemia y clorosis, colores pálidos, menstruación difícil y leucorrea
Puimofosfol Sáiz de Carlos. Uar«a roglitreda

Composición.— (finamato de sosa, gbcerofosfato de cal, creosota pura de baya, iodoforme, 
eucaliptul y quina.

Eu cuantos casos ba sido ensayado el Pulm ofosfol por la clase médica, se ba compro • 
bado lo siguiente: desde los primeros días aumento de apetito y de fuerzas, nutrición más com ­
pleta, menos predispcs'ción 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 nonna- 
liil'ad y consiguiendo la curación de muchos de ios que hablan tomado el Pulm ofosfol al 
principio, un gran alivio eu períodos más avanzados, y en algunos la curación.

Las enfermedades que son tratadas con éxito con el Pulm ofosfol son; los catarros ó 
bronquitis agudas y crónicas, toses, laringitis, gripe, asma, tisis, escrófulas, lupus, tumores 
ganglionares, tumor blanco.

M a t r i z . — P o n d - T a m p o n .
Es recetado en Europa y América por los especialistas eu las enfermedades de la matriz, tu­

bos y ovarios, sustituyendo á los óvulos, sobre los que tiene la ventaja de ser de fácil consc-rva- 
ción y actuar sobro el cuello de la matriz, á la que se adhieren para que se impregne de loi 
medicamentos que contiene el POND-TAMPON.

Composición del Pond-Tampon.
A , — De ictiol compuesto.— Glicerina y boro-glicóride, 50 por 100.— Ictiol, 2,60 por 100.—  

Iodo, 4 por 1.000,— Acido fénico, 5 por 1.000.— Hidrastis, 1 por 100. — Es antiséptico, estimu- 
laute y astringente, alivia la congestión venosa, reblandece y afloja las adhesiones y produce 
ir.fluencia favorable sobre los exudados pélvicos, trompas y ovarios, y sobre los dolores pélvi­
cos y abdominales.

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

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

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

Ayuntamiento de Madrid



SON RECOMENDADOS ESPECIALMENTE POR EL CUERPO MEDICO CONTRA

E N FE R M E D A D E S  d e  la s  V IA S  R E S P IR A TO R IA S
JUáa a c t iv o s  q u e  l o e  J a r a b e e  y  p a s t i l la s  

E .  L A N C O S M E , 73. A ve n u e  d 'A D tllt, P A  B IS .
UTBRATVRá <1 .XtÜKSTRAS A M B R O A . 30*. PrOTSnta. BAROELOMA,

> ^ g ^ < i c » Q O M S o O ^ O O ' C K Í ' a ^ O O O O  o o o o o  ̂

J u q o  g & a t r l c o  fisiológico n a t u r a l  e ilra id o  d e l estóm ago del c e r d o  v i v o  por 
lo s  Drocedimieiitos del Doctor H e p p , antiguo interno de los llospitaios de l  an s.* Qit U90 kN UO* h o s p it a l e s  r»S FRANCIA

D is p e p s ia s
a tó n ic a s

D ia r re a s
c r ó n ic a s

D e sa rre g lo s  
g á s tr ic o s  

d3 los Tuberculosos

N e u ra s te n ia
G a s tr o -

E n te r it is  
y D ia r re a s

in fa n t ile s
SobrealimeatacióQ

general.

L A B O K A T O B IO  d e  F IS IO L O G IA  du "PIIITS d’ANGLE", f i r L e  C S e s n s y  (S.-4-0.). Francia.
A-'-.iTia GtKC?.ii.M uora bSPAÑA:  CEBtUAB J C*. 18. PuerUteiriea. BAR^-ELOMA.

DE VENXA EN TODAS LAS BUENAS FARMACIAS.

á an m ism o  t ie m p o . A N T IS É P T IC O i A N A L G É S IC O  y D IU R É T IC O
Ea la M E J O H ,  la M Á S  A C T I V A ,  la  M E J O R  T O L E R A D A  dO tod a s  

ía s  p rep a ra cíou d s  p re co n iz a d a s  p ara  e l tra ta m iea to  d e  las

AFECCIONES DE LAS VIAS URINARIA
B le n o r r a g ia s , D r e t r i t is ,C is t i t is ,  C a ta r ro s  v e s ic a le s ,  P r o a ta t is .H e m a tn iia , 
N e l i l t i s  su p u ra d a , y  toUaa eoferm edadeB  d e  la  V e jig a  y  de  lo s  R m o u e t .

ACCiON
“ I L A B 0 R A T 0 B I0 8  MOWAL P R É R e a -N A N C T (F R A N C I A )  ----------------- ^

VIN O deV IA L
LACTO FOSFATO - CARNE - QUINA

A J l m e n t o  ñ s i o l ó f f i o o  c o m p l e t o  
AnemU — Ooavslaeenol»

Pirdldai dt Ui fuerzas — Fiebre — XnapetensU
Perfectamente proporcionado y  asimilable, el 

V in o  F o s fa t a d o  d e  V ia l  ea un estimulante
poderoso de la nutrición. De cierta eficacia, es el reconstiloyente general 

' en las afecciones debilitantes.
Ftrtrvti ~V7~T A l * . , r a e  V lo to r -H u t| 0 .  14. L Y O N  floditlJSFlTir.JdJl 

loepositario General para España; ANTONIO SERRAURES -CTarragona)

TUBERCULOSIS. AFECCIONES BRONCO-PULMONARES

5:nLuciON pautaubergf
.   lili III iiz 11lili IIII ^

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

Cicatriza I »  Itiniti Ik iIh  , restauraMa yroiLiun >1 tptliLt;  <1 n iu i (iiiiil
L.PAU TA TJB E R G E .C O I/Íffl£ 'V O /S-P .4R /SyW u?jrtt«IU .

AMPOLLAS BOISSY^
Airi /nAí/ae/Mí» Una tfMttíONmpoi'.'j

Ron per las dos puuti< de la Ampolla, recogert«V" i'vt 'V9 wva |•Uklkd* uc itS •
el líipiidoen im paDiielo, y n..'erloruplnr al eufiiroo

Ampollas Boissy
c o n l O D U R O d e E T I L O

AIWo imnptjiato y
curscion completa del

Ampollas Boissy
COI NITRITO le ANULO

Alivie iDmeüIato y curacide completa

A N G I N A S  t , P E C H 0

SÍHCOPE, MABEOy EPILEFSM
Am pollas B o i s s y -  e t e r

ATAQUIS DE NERVÍDS, SINCOPES, ETC.
Todas esUs Ampollas se consorran ia lefiolclamcü’.í 

aun en los países rálulos

!ODUROd0 SODIO
DE B O I S S Y  i

Potencia ilepurativa coolra Slfllla, E soatu la .. 
Gota. A sm a. A nginas de P ech o, er

Depósito on T aris  i 2 , P iara  Vendóme.

Lr SOCIÉTÉ mUTUELLE 
DE PUBLICITE 14, put 
Rougemont, París C9* )> 
de queee direotop MpoA> 
Lopette, ee la encarga* 
da EXCLUSIVAMENTE 
da raoibip l-aa anuncio*

tro aeríAdiea.
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