
Aao cincnenta y ocho. Madrid 28 de Octubre de 1911. Námero 3.020

EL SIGLO MÉDICO
S U M A R I O

BOLETÍN D E L A  SEMANA: L as SooiedAdds benéficas. — Pueblos 
amotínAdos por imponerles Ja higiene.— Bennión im p orta n te .=  
SECCIÓN DE UAD RID: Estadio de la sindaclilia congónita con 
m otivo de tres ciuios oünious.— Significación de las inyecciones 
de indigo-oarm in, com o proeba, en L; determinación del valor 
fancional de los riñones = SE C C IO N  PROFESIONAL: Y  vo lva ­
m os al proyecto.— Breve réplica.=P E R IO D IC O S MEDICOS; En 
iniüHA ExTHAMJEBO: I .  D e la patologia y  tratam iento de la 
mama en el periodo de la laotanoia = 1 1 . Las relaciones de la 
estenosis nasal crónica y  la tuberooloiia pulm onar.— III, D iag­
nóstico y  tratamiento de la  peritonsilitis.— IV . 1.7C0 sifilitiooa 
tratados por el salvarsao.— V, Tratamiento de los vóm itos re 
beldes del embarazo por las inyecoiorcs de suero.= iB C C lÓ N  
OFICIAL: Ministerio de Instruceióu Púbiíoa y  BeUas A r te r .=  
VAR IED AD ES: Una visita al Colegio de Nuestra Señora de la 
C oncepción .= O A C E T A  DE LA SALUD PUBLICA: EsUdc sa­
nitario da Madrid = C B Ó M O A 9 .= V A O A N T E S .= A N 3 N C IO S .

Boletín  de la sem ana.

Las Sociedades benéficas.— Pueblos amotinados por 
imponerles la higiene.— Reunión importante,

U n o  d e  lo s  ú lt im o s  d ía s , y  c o n  m o t iv o  d e  u n a  
c o n v o c a to r ia  q u e  p u b lic ó  la  P ren sa , a c u d ie r o n  al 
C o le g io  d e  M é d ic o s  m á s  d e  d o s c ie n to s  co m p a ñ e r o s  
co n  la  e x p e c ta c ió n  n a tu ra l, d a d o s  lo s  té rm in o s  en  
q u e  e sta b a  re d a cta d o  e l  su e lto  d e  re fe re n c ia .

E l  S r  Á lb if la n s , d e sd e  el s il ló n  p re s id e n c ia l, 
h iz o  sa b er  á l o s  a ll í  r e u n id o s  q u e , h a b ie n d o  d e  c e ­
le b ra rse  en  e l p r ó x im o  N o v ie m b r e  e l  C o n g re so  d e  
S a n id a d  C iv il , h a b la  c r e íd o  o p o r tu n o  c ita r  á  los  
c o m p a ñ e ro s  p a ra  la  r e s o lu c ió n  d e l p r o b le m a  d e  las 
S o c ie d a d e s  b e n é fica s ; p e ro  q u e  a l c o m u n ic a r  a l se ­
ñ o r  p re s id e n te  in te r in o  d e l  C o le g io , D r. O rtega  M o - 
r e jó n , su s  im p re s io n e s , le  p a r t ic ip ó  éste  q u e  la  re ­
u n ió n  n o  p o d ía  te n e r  lo s  ca ra cte re s  d e  ju n ta  o fic ia l 
para tra ta r  d e  este  a s u n to , p o r  e x is t ir  y a  desd e  
h a ce  m ás d e  tres  a ñ o s  u n a  C o m is ió n  lla m a d a  d e  
S o c ie d a d e s  b e n é fica s , la  c u a l ten ía  c o n v o c a d a  u n a  
]u n ta  m a g n a  p a ra  m u y  en  b r e v e , n o  h a b ié n d o se  
ce le b ra d o  y a  p o r  la  a u se n c ia  d e l D r. P u lid o , p re s i­
d en te  d e  la  C o r p o r a c ió n .

E x p l ic a d o  e l m o t iv o  d e  la  r e u n ió n , a s í h u b ie se  
te rm in a d o  ésta ; p e r o  e l D r . D e c r e f ,  v ie n d o  e l g ra n  
n ú m e ro  d e  c o m p a ñ e r o s  a llí p resen tes  q u e  esperan  
d e sd e  h a c e  ta n to  t ie m p o  la  re s o lu c ió n  d e  es ta  v ita l 
cu eetióu  p a ra  la  c la se , h iz o  s a b e r  q u e  e n tre  e llos  se 
e n co n tra b a  p re c isa m e n te  la  p e rso n a  q u e  m ás p o r ­
m e n o re s  p o d ía  dar, p o r  h a b e r  s id o  e l a u to r  d e  la  
p o n e n c ia  en  la  C o m is ió n , y  s e ñ a ló  a l D r . G a r d a  
S ierra .

E s te  e n to n c e s  h iz o  d e ta lla d a  h is to r ia  d e  sus 
tra b a jo s , q u e  a p ro b a ro n  s in  v a r ia n te s  la  C o m is ió n  
y  el C o le g io , y  d e m o s tr ó  c ó m o  estarían  y a  sob ra ­
d a m e n te  re su e lto s  s i lo s  trá m ites  a p r o b a d o s  h u b ie ­

ra n  s id o  lle v a d o s  á  la  p rá ctica , c ir cu n s ta n c ia  d e  la 
cu a l n o  s o n  re sp o n sa b le s  los  in d iv id u o s  d e  la  C o m i­
s ión . P r o b ó  u n a  v e z  m á s  lo  e s tu d ia d o  q u e  t ie n e  el 
a su n to  c o n  a tin a d a s  c o n s id e ra c io n e s .

D e s p u é s  e l D r . R e c a s e n s  h iz o  o tra  p r o p o s ic ió n  
m u y  Ica b le , p e r o  q u e  n o  fu é  d is cu t id a  p o r  h a b er  
s id o  y a  ju z g a d a  c u a n d o  la  p re se n tó  á  la  C o m is ió n , 
a n te  la  c u a l, d ic h o  sea  d e  p a so , n o  a c u d ie r o n  co n  
in fo r m a c io n e s  sa lv a d o ra s  lo s  q u e  a h o r a  las p resen ­
tan  á  c ie n to s , c r e y e n d o  c o n o c e r  y  r e s o lv e r  u n  p r o ­
b le m a  m á s  d i f íc i l  d e  lo  q u e  p a re ce .

R e co r ta m o s  d e  u n  d ia r io  n o t ic ie r o  e l s ig u ie n te  
in te re sa n te  te leg ra m a :

ROMA.—II Messagero, Vita y e ito s  periódicos publican 
extensos informes de lo ocurrido en el pueblo de Segni, 
distrito de Yellelri, si Sur del monte Albín.

.En dicha localidad venía causando el cólera numerosas 
víctimas.

Las autoridades municipales y  los médicos recomenda­
ban diariamente al vecindario hirviese el agua, no comiera 
fruta y  permitiera el aislamiento de los atacados y  la desin­
fección de loe edificios.

Los vecinos se negaban, alegando que la Higiene y la 
Medicina son paparruchas.

Hace tres días reunióse el Munieijño eu sesión extraor­
dinaria.

Asistieron á ella varios médicos, enviados por el Go­
bierno. '

Acordóse que en adelante los vecinos del pueblo serían 
obligados A guardar las prescripciones higiénicae elementa­
les y que el Municipio pagaría ios gastos exigidos por el 
aislnmiento de loa coléricos y la dea’níecoión de sus do­
micilios.

Cuando estos acuerdos fueron hechos públicos, el pue­
blo, indignado, se lanzó é la calle.

Más de 2.000 personas acudieron al Ayuntamiento, donde 
estaba el éíndico y ocho carabineros.

Estos fueron desarmados y expulsados.
El eindico sa'vóse, arrojándose por una ventana.
Los libros del Registro civil y la dosnmeotacióu del 

Ayuntamiento fueron desgarrados y quemados,
Y  todo, excepto loa retratos de los Reyes, que escondió 

un concejal, fué destruido.
Los revoltosos concluyeron eu obra pegando fuego al 

edificio.
Una mujer apoderóse de la bandera comunal, y seguida 

de todo el pueblo fué al lazareto.
Loa médicos y sanitarios que habia en éste tuvieron que 

huir bajo una lluvia de piedras.
Los coléricos fueron sacados de sus camas y llevados 

triunfalmente é sus viviendas.
'  Varios de ellos murieron á consecuencia del traslado,

Los vecinos atribuyeron las defunciones ó las medicinas 
de los médicos, y se entregaron á una caza rabiosa de los 
mismos.
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Todos los facultativos que había en el pueblo tuvieron 
que huir é irse á Veiletri, donde cantaron lo que había ocu­
rrido.

Ayer llegaron A Segni 100 soldados al mando de un ca­
pitán.

Han sido practicadas numerosas prisiones.
Sucesos como éate, que se repiten con frecuencia, son los 

que impiden que el cólera sea combatido en Italia con ia 
eScada que desean el Gobierno y  la gente ilustrada de la 
población.

E l p a sa d o  m a rtes  2 4  se  re u n ie ro n , c o n v o c a d o s  
p o r  e l d e ca n o  d e l  C u e rp o  D . A n t o n io  E s p in a , to d o s  
lo s  m ó d ic o s  d e  la  B e n e fice n c ia  p r o v in c ia l  p a ra  c o ­
n o c e r  e l o f ic io  d ir ig id o  p o r  la  A lc a ld ía  d e  M a d r id  á 
la  D ip u ta c ió n  d e  es ta  p r o v in c ia , y  q u e  lle v a  la  f e ­
c h a  d e l 6  d e  S e p t ie m b re  ú ltim o .

E n  d ic h o  o f ic io  se c o m u n ic a  á  la  D ip u ta c ió n  el 
p r o y e c to  d e  p r o lo n g a c ió n  en  lín e a  recta  d e  la  ca lle  
d e  A r g u m o s a  (q u e  a h o r a  h a ce  u n  á n g u lo ) y  la  a p e r ­
tu ra  d e  u n a  ca lle  C . c o m p le ta m e n te  n u e v a .

D e  rea lizarse  este  p r o y e c to , q u e  e n  lo  d isp a ra ta ­
d o  t ie n e  la  m a y o r  g a ra n tía  d e  su  e je c u c ió n , la  ca lle  
d e  A rg u m o s a  p a sa r ía  e n  co n ta c to  ca s i in m e d ia to  
d e l p a l io  d e  d e m e n te s  d e l  H o s p ita l G e n e ra l, d e s ­
a p a re ce r ía  p o r  c o m p le to  e l p a b e lló n  d e  d e s in fe c ­
c ió n , g ra n  p a rte  d e l  d e p ó s ito  d e  ca d á v e re s — en tre 
esta  p a rte  la  m a g n íf ica  sa la  d e  a u to p s ia s  — y  u n  
tro z o  d e l p a b e lló n  d e  co n su lta s . L a  fa m o s a  ca lle  C. 
e x ig ir ía  la  d e m o lic ió n  d e  u n a  g ra n  s e c c ió n  d e l la v a ­
d e ro , a n u la n d o  éste  y  e l  te n d e d e ro  q u e  d e se m p e ñ a n  
la  m is ió n  h ig ié n ic a  tra n sce n d e n ta l d e  a is la r  d e  la  
p o b la c ió n  m a d r ile ñ a  la s  r o p a s  p e r te n é c ie n te s  á  la  
e n fe rm e r ía  d e  d ic h o  n o s o c o m io .

H a y  q u e  h a ce r  co n s ta r , p a ra  c o n o c im ie n to  de 
lo s  lectores , q u e  e l  d e p ó s ito  d e  ca d á v e re s , e l la v a ­
d e r o  y  o l p a b e lló n  d e  con su lta s , e n tre  o tra s  c o n s ­
tru c c io n e s  s e cu n d a r ia s , fu e r o n  co n s tru id o s  se g ú n  
e l p r o y e c to  d e  e n s a n ch e  d e l  A y u n ta m ie n to  q u e  a h o ­
ra  m o d if ic a  su s  p la n e s  en  d e tr im e n to  d e l  ú n ic o  
H o s p ita l d o n d e  se r e c o g e n  las  c la ses  n e ce s ita d a s , n o  
s ó lo  d e  la  ca p ita l y  d e  la  p r o v in c ia , s in o  d é la s  p ro  
v ia d a s  ia m e d ia ta s  y  au n  d e  b a sta n tes  le ja n a s .

L o s  p a b e llo n e s  q u e  se in te n ta n  s u p r im ir  son  
e sen cia les , n o  s ó lo  p a ra  e l  H o s p ita l  G e n e ra l, s in o  
p a ra  la  p o b la c ió n  d e  M a d r id ...

E l  d o c to r  E sp in a , e n  u n  m a g n íf ic o  d is c u r s o , in ­
terp re tó  lo s  se n tim ie n to s  d e  lo s  a s is ten tes  (q u e  se ­
rá n  c o m p a r t id o s  p-i-r to d o s  lo s  m a d r iD flo s ), y  c itó  
p a r a  n u e v a  re u n ió n  d o n d e  se  a co rd a rá  la  con testa - 
ciÓQ d e l C u e rp o  m é d ic o .

]A h l S e  b 0 3  o lv id a b a : d a  la  ca s u a lid a d  q u e  este 
p r o y e c to  d isp a ra ta d o  fa v o r e c e  las  fin ca s  d e  re c ie n te  
co n s tr u c c ió n  p erte n e c ie n te s  á  im p o r ta n te  p e rso n a ­
j e :  ¿g u a rd a rá  c o n  e s to  a lg u n a  re la c ió n  e l  p ro y e c to ?

D n e r o  G A R L A N .

M ad rid , 2 8  de O c tub re  de 1911.

ESTUDIO DE LA SINDACTILIA CONGENITA 
CON MOTIVO DE TRES CASOS CLINICOS

Comunicación á la Sociedad Ginecológica Española 
Por D. AURELIO UARTIN AROCBLUDA

M édico nnmerarlo dsl H osp iU l d«l Niño Jesús, «Jefe de 1» oon- 
Bolta de enfermodadee do la infancia de la Crns R oja  del die- 
tr ilo  del H ospital, médioo nnmerarlo por oposición del Oaerpo 
de Bellos, eto., etc.

La sirdactilia es la unión dedos ó varios dedos sobre­
venidos en el clauslro materno, y para hacer su estudio la 
clasificaremos con Roblot de la manera siguiente:

^Uoión pequefia. 
tünión extensa, 

^ünión localizada.

¡Comisurales.

Sindactilias incompletas.
(Terminales.

(Unión extensa.

Sindactilias completas .
^Primera variedad.
(segunda variedad.

Las sindactilias incompletas comisurales, que son la va­
riedad á que pertenecen loa casos por nosotros operados, ee 
la que recibe el nombre de dedos palmados y están unidos 
entre sí por nn repliegue cutáneo absolutamente análogo 
á la membrana interdigital de los palmípedos, pudiendo 
existir variedades según la extensión de la membrana; in- 
tre las dos membranas que forman el repliegue existe algu­
na cantidad de tejido celular grasiento. En la otra varie­
dad de unión apretada, existen dos grados, según que esté 
la unión sólo entre la piel, 6 que la unión sea entre los hue­
sos, pudiéndose decir con Piecheau que desde el punto de 
vista quirúrgico se deben reducir á tres grupos: l.o con 
membrana interdigital; 2.o con unión por pie!, y 3.° con 
unión ósea; la primera y  la segunda variedad son operables 
y no tanto la tercera.

' ^

V

/ f

Fiff- 1 .®
Prooedim ieuto de Zelier.

Las sindactilias incompletas terminales son las en que la 
unión entre los dedos se bace en su extremidad, pudiéndose 
hacer por consecuencia, como en el caso de Kirmison, por 
medio de un colgajo cuadrangular, como es el caso de Otto, ó 
por medio de una brida, como el de Lannelongue.

Pero la unión puede comprender gran porción de los 
dedos; no estando unidos sólo por la comisura y  presentan­
do conjuntos variados, como sn el caso de Broka, 6 pasar
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HD dedo por encima de otro, como el deecrito por Moudrid.
Como BU nombro indica, las aindacLiliae completa» son 

aquellas en que la unión (o  linceen toda la altura de loe 
dedos habiendo, claro es, entre las completas y las incomple­
tas, tipos intermedios imposibles de colocar en uno ó en 
otro grupo, exieiiendo dos grupos: uno en que todos los de­
dos diferenciados ó no están unidos como el caso do Mada- 
moiseile Amget, y otro en que están solamente unidos algo- 
nos dedos.

Fig. 2.a
Procedim iento de Pelizet.

Estas anomalías no están solas, sino que pueden presen­
tarse unidas á otras variedades de deformidades congéni- 
tas de dedos de manos, constituyendo un slnnómero de 
variedades, siendo las principales la ectro-sindacUlia, bra- 
quic-sindactilia y  poli-sindactilia, cuya soia enunciación da 
la explicación de la anatomía de la deformidad.

Patogtnia.—En esta como en tedas las deformidades 
ccngéuitaa no es posible hacer el estudio pa'ogenéiico sin 
conocer el desarrollo de la región, por lo que < s necesario 
recordar que al principio de la tercera semana en cada cara 
lateral del embrión se prrduce un engrosamiento de la so­
mato-pleura, que recibe el nombre de tanda ó cresta de 
Wolff, y hacia el veinticinco día en las dos extremidades 
de esta cresta se presentan dos memelones, de los cuales el 
mamelón anterior será el que dará origen al miembro torá 
cico, el que hacia la quinta semana sufre en su base un es 
trangulamiento, tomando entoners la forma de una pala de

jugar á la pelota, la que durante la misma quinfa semana se 
engruesa su borde, principalmente en su parte externa, don­
de se forma un abultamicnto que dará origen al pulgar; no 
tardando en presentarse otros dos abnltamientos, uno me 
dio y otro interno, que darán origen, respectivamente, al ter­
cero y quinto dedo, aparee iendo posteriormente otros dos 
mamelones para el segundo y cuarto, estando todos estos 
mamelones unidos eqtre sí por una membrana; pero como el 
crecimiento de los dedos se hace de una manera rápida,

cosa que no oenrrs con la membrana, éste se atrofia y  da 
origen al verdadero desarrollo de los dedos.

Con estos datos embriológicos lógicamente podemos di­
vidir las causas segón obren en el período de formación y en 
el de desenvolvimiento; de aquí que tengamos necesidad de 
dividirlas en traumáticas y por detención del desarrollo.

Fig. 4.a
Procedim iento do Didot«

Son vaiiae las teorías que se han emitido para explicar­
las, siendo una de ellae la de la formación de bridas que 
según Montgomei is las constituye la linfa plástica organiza­
da. Scanzoni las atribuye á una meteilis ó endometritis que 
ha atravesado las membranas. Alfer las cree resultantes de 
un proceso inflamatorio de origen fetal, y no faltando quien, 
como Mayer, laa considera de origen infeccioso producidos 
por un fermento fibrinógeno microbiano; una vez organiza­
das, eatas membranas, los movimientos fetales harán aprisio­
namiento secundario de los dedos; pero contta esta manera 
de pensar, está la teoría de Dareste que cree que estas bridas 
son exudados plásticos, explicando la adherencia del feto al 
amnios por una acción puramente mecánica, ocurriendo 
cuando una parte fetal se desenvuelve en un amnios muy 
estrecho; esta manera de pensar es la que predomina en la 
actualidad.

Fig. 5.a
ProoedimieQto d e D id o t .

La segunda teoría es la que atribuye la adherencia del 
feto al amnios á los trastornos tróficos fetales, y así los dedos 
del feto se ulceran por causas diversas, entran en contacto 
con el amnios, se cicatrizan y se adbieies.

Para explicar las sindactilias por detención en el des­
arrollo, se han propuesto también varias teoiías, no siendo 
posib'e admitir la teoría traumática p rque en todos los casos
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que se lian analizado con detenimiento no se han encontra­
do antecedentes traumáticos; y  no siendo tampoco posible 
admitir por las mismas razones la temía qno lo explica por 
trastornos del sistema nervioso central, ni por trastornos 
vaecnlare^ no debiendo tampoco hacer más que mencionar 
la teoría de Dareste, 6 sea de la detención del deaenvolvi- 
onieato del amnios.

Fig 6.a
Procedim iento de Forgue.

La teoría atávica de Darwin. que explica la eindactilia 
por la vuelta á su estado anustral, no hace más que indicar 
un hecho sin dar las causaa, porque la herencia, si bien es de 
nn papel indiscutible, se ve que desaparece después de al- 
gimas generaciones. Rabant cree que las deformidades son 
debidas 4 una causa general, cualquiera que ésta sea, produ- 
cién iose por la alteración de la evolncióa normal de la célu­
la ó trastorno de la actividad celular; pero inmediatamente 
hay quehacer la siguiente pregunta: ¿Qué causas son las
capaces de producir el trastorno de la ec'ividad celular? 
Siendo la contestación que son móltiples y están bajo la 
dependencia de las variaciones del medio en loe que las 
célu'as efectúan su desenvolvimiento.

no, se pueden asimilar á los sujetos intoxicados por el al­
cohol, p l o m o ,  etc., ó por V tras clases de toxiima, debiendo 
citar en primer lugar la síBlis.

rraírt»«'«ifo.-Segón los ai tlculoa publicados por Ver- 
neuil y el cuadro de Palaillón sobre el diverso modo de tra­
tamiento de !a aindactilía, es como únicamente se puede 
formar idea aproximada det einnúmuro de procedimientos 
que se han descrito para tratar esta deformidad, debiendo 
dejar sentado que ro  exi$te contraindicación alsoMa áeode 
que por los medios asépticos podemos suprimir lasinfec' 
Clones.

Es necesario que llamemos la atención sobre la edad en 
que deben ser operados estos enfermos, pues hay que creer 
como Honesil, que debe hacerse en los nriiueros meses do 
la vida; pero la generalidad de loe autores creen que se debe 
esperar á ia segunda iufaucia.

Con relación al ¡¡ronóstieo, hemos despuntar que depen­
de de la variedad de sindactilia y las deformidades que 
puedan existir y del procedimiento operatorio empleado.

JVo'.’edimtCTifog operatorios.— lis infinito el número de 
procedimientos propuestos, y para llevar algún orden loa 
dividiremos en procedimientos con incisión simple, coa ci­
catrización previa de la cojiitSMi-a y después incisión y procedí- 
mietdos daclilop’ástieos.

En la terotogenia experimental, la temperatura, el aire 
confinado, las trepidaciones juegan el papel demedio desfa­
vorable, produciendo distintas deformidades según las reac­
ciones particulares de cada individuo.

La perturbación orgánica se traduce d fereoteroente se 
gún las células obran en un sentido ó en otro, habiendo 
exageración ó detención del deaenvolvimiento, y  estos tra­
bajos de la teratología experimental, aplicados al feto huma-

El procedimiento por incisión simple es dudoso su em­
pico, pina m  loa autores por nosoiros consultados no se 
menciónala recidiva, complicación casi taial; después de 
emplear este método, empleándose para hacer la incisión 
de la membrana todos loa medios imaginaMes, unos, como 
Márquez, emplean la inciíión única, Amussatla practica eii 
varios tiempos; hay quien, como Sevetino, utiliza el termo-  ̂
cauterio; quién, c mo Giratde, que lo practica por medio de 
picaduras lineales con>l enterotomo, y, por último. Délo- 
re, que emplea hilos de seda.

Todos estos procedimientos han sido abandonados, pues 
el tratamiento post operatorio es largo, necesitándose apa­
ratos complicados y los resultados suelen ser nulos.

Oicatrización previa de la comisura después de la incisión. 
—Comprendiendo loa autores alemanes, principalmente 
Bek, que el peligro en el éxito estaba en la comisura, este 
autor introduce en el orificio una lámina de plomo; Rudlor- 
ffer hace el orificio comisural dejando un hilo metálico; Che- 
lices hace la división con un hilo metálico, dejando colocado 
este hilo en la comisura; Cloquet emplea clavos de plomo que 
aumenta progresivamente de tamaño; Backer coloca sorti­
jas especiales que introduce en el orificio y otra serie do 
procedimientos largos y de escaso ó n-ngún resultado, de-

Ayuntamiento de Madrid



El. SIGLO MÉDICO 077

biéndoBO colocar ent^e ellos, á  pesar del eotusiasmo de bu 
autor, e! comuuicado por Fetrot al Congreso internacional 
de Medicina celebrado en Madrid en 1900, y que hace la sec­
ción por medio deqadoa de seda.

Los procedimientos verdaderamente prácticos son los 
dactiloplásticos, que necesitamos dividirlos en tres grupos; 
comisurales, digitales y digitoamisurales.

Felicet define los procedimientos comisurales diciendo 
que son los que se ocupan de revestir la comisura, que es el 
acto íundamental de la operación de lasindactilia, siendo los 
principales procedimientos los siguientes:

El primer procedimiento es ti de Teller (1810), cuyo pre­
ceder es:

1.0  Formación de un colgajo triangular cuya base está 
en el metacarpo y el vértice en las falanges,

2 .0  Separación de loa dedos.
3.* Colocación del co'gajo en la comisura y direcdón de 

la punta del colgajo á la cara palmar por medio de un punto 
de sutura (fig. 1.*).

Este procedimiento tiene el inconveniente de que el <*oI- 
gajo por su forma triangu'ar se esfacela con facilidad, y de 
aquí las distintas modificaciones, siendo la de Felicet (1892) 
que se efectúa en los siguientes tiempos:

1.® Constitución y  sutura de los colgajos.—Cara palmar; 
colgajo cuadrangular con pedículo inferior; en la cara dorsal 
el mismo colgajo, pero con pedículo superkr.

2.0 División parcial de los dedos y sutura de los colgajos. 
—Los dos dedos se dividen si nivel de sus superficies cruen- 
tae; el borde fletante del colgajo palmar pasad la «ara pa’mar, 
donde se le sutura separadamente ó la piel.

/'«■í

Fig, B.a
P ioeedim iento de FríJwariI.

3.0 División completa de los d dos.—Al cabo de seis ú 
ocho días <e pueJe hacer de una sola vez la separación de 
los dedes.

Norton (fig. 3.a) ha descrito su procedimiento para loa 
dedos palmados, que consiste en incindir la membrana y 
tallar en la cata palmar y dorsal un colgajo, cuya parle me­
dia coincida con la incisión de la membrana, no quedando 
más que suturar la membrana como en el procedimiento an­
terior.

Procedimientos digitales.—Se ocupan exclutivaroente del 
revestimiento de loa dedos, siendo el más conocido el publi­
cado por DiJot en -1850, que consiste (fig. 6.a):

1.0 Tallar dos colgajos alternos rectangulares de toda la 
extensión del dedo, ono palmar y otro do sal.

2 .0. Separación de loa dedos en toda su longitud,
8.0 Sutura de los colgajos que deben cubrir los dedos en 

toda su longitud.
Es un procedimiento muy empleado, pero que se le hacen

las objeciones de la gran pérdida de sangre, no recubrir la 
comisura, y la más importante de todas la de no recubrir por 
completo ios dedos, y para evitar esto Forguet (fig. 6.a) ex­
plica su procedimiento complicado, que consiste en tallar un 
colgajo en la caía dorsal de la mano, con el que se recubre 
la parte de dedo.

Este procedimiento tiene el iaconven'ente délo fácilmen­
te que se esfacela el co'gajo.

Los más empleados son las procedimientos dígito-comi- 
surales, siendo el representante de ellos el de Bidweil (figo- 
ras 7." y 8.a) que no es más que.Ia continuación del de Zeller y 
el de Didot; de la misma categoría es el procedimiento de 
Fridward (figuras 9.« y 10), diferenciándose en que el colgajo 
para la comisura es triangular.

Las historias clínicas expuestas de manera esquemática 
son las siguientes:

Enfermo 1.'': núm. 132 de la consulta de la Cruz Roja, seis 
años, de Madrid, habita Cuatro Caminoe.

Diagnóstico,—Sindactilia incomple'a comisural del índi­
ce y medio de la mano izquierda.

El 12 de Abril de 1909 anestesia clorofórraica, operado 
por e! procedimiento de Forgete, sutura entrecortada, con 
tranzo de Murcia.

F ig . r .
Froaedim iento d e Fridward,

El curso post-opevatorio excelente, curándose el día 3 del 
mes siguiente.

Enfermo núm. 2, núm. 82Í de la Consulta de la Cruz 
Roja,

Diagnóstico.— Sindactilia incompleta del dedo medio y 
anular de la mano derecha.

El 11 de Marzo de 1909, después de anestesiarle con clo­
roformo, le opero por el procedimiento de Qaenu, con sutu- 
]'a entrecortada y teniendo un curso post operatorio acepta­
ble, pues si bien se mortificaron un poco los colgajos, cica­
trizaron sin d. formidad alguna, dándole el a'ta curado el 
28 de Marzo de 1909.

Enfermo núm. 3, J. M.. de nueve años, de Alcohendas 
(Madrid). Sindactilia incompleta comisural del dedo mello y 
anular de la mano izquierda.

El 22 de Octubre de 1909, previa anestesia clorofórmica, 
se empleó el procedimiento de Norton con excelente resul­
tado.
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PAB9EN TADA E S  M A D K ID  E L  2 8  DK M a KZO D Í  101 1 ,

OusBBVACiÓN X ll l .—E$tredteces uretrales éMpe: trofia 
de la próstata.—St.\a. 20. -CAina 18.

J. T. V., de setenta y cinco afSo?, viudo, de Murjia, via­
jante, ingresó en ia Clínica el 2 6  de Junio de 1910.

AnamneMa.—D ce este enfermo que su padre murió de 
una enfermedad del estómago; de Bu madre uo recuerda, y 
que de nifio fué siempre sano; á lo i treinta afiOB tuvo una 
bleaorragia que le duró poco tiempo. Hace veintiséis aOos 
que se levanta por la noche para orinar varias veces; los lil- 
t moa meses orinaba con algunas molestias. Hace quince ó 
veinte días notó dificultad para orinar, y  luego comenzó á 
expulsar sangre; la hematuria era muy abundante; micción 
cada cuarto de hora; dice que nunca ha tenido retención 
completa de orina.

Estado ocíwaí.—Vejiga distendida en retención casi com­
pleta, pues sólo han salido espontáneamente uil par de on­
zas de orina; al sondeo la uretra ofrece resistencia por es* 
trecheces á lo largo de la porción perineal; con sonda semi- 
rígida olivar núm. 20 se llega á vejiga, salen 600 gramos de 
orina sanguinolenta y al final parece como sangre pura. Se 
deja sonda permanente que drena muy bien la vejiga, lo que 
produce gran alivio al enfermo. La próstata es grande y 
dura, poco móvil, pero de límites bien precisos.

En la prueba del iudigo carmín comienzan las orinas á 
salir ligeramente coloreadas á los veintinueve minutos, va 
progresivamente aumeniaudo, y á los cuarenta minutos es 
ya muy claramente azul; hácese en seguida azul intensísimo 
y va decreciendo de una manera gradual, pero rápida, pues 
á las tres horas y cuarto ya son las orinas incoloras.

Hállase á los pocos dios tan aliviado este enfermo que 
decide abandonar la Clínica,

OjiseevaoiókX IV .—TafteicuZosísreflaL—Sala20.—Cama 14.
G. G M., de veinte aCos, soltero, de Madrid, encuader­

nador, ingresó en la Clínica el SO de Octubre de 1910.
Anamnesia.—Á. juzgar por lo que dice el enfermo no tie­

ne antecedentes hereditarios, y sólo recuerda haber pade­
cido sarampión y muchos catarros de pequeño. Desde los 
primeros días del afio actual notó que orinaba una cosa que 
compara con el sarro. En Julio estuvo tan edema'oao que 
ingresó en este hospital, da donde salió curado á loa doce 
días, BÍn otro tratamiento que el reposo en la cama y  la die­
ta láctea absoluta.

Estado actual.— Ingresa en el hospital, porque de una 
manera lepeniina comenzó á sentir un dolor y  escozor al 
orinar, haciéndose la necesidad tan imperiosa que orina con­
tinuamente gota á gota; se le trató con loa lavados de veji­
ga con ia solución de nitrato do plata, y como le sentaran 
mal, fueron sustituidos por las inyecciones de gomenol y 
aceite de olivas que consiguen un notable alivio del enfermo.

Es im-osible la exploración endovesical de este enfermo, 
que prácticamenle no tiene capacidad de vejiga. E. riñón 
izquierdo, del tamaño de un coco mediano, no es doluro^o. 
El examen de las orinas no permite descubrir el bacilo de 
Koch,

El 30 de Diciembre se le hace inyección de íiidigo-car-

( l )  Véase el número anterior.

mín; los primeros indicioB de coloración de las orinas apa­
recen ó los nueve minutos, adquiriendo inmediatamente un 
matiz tan inten-io, casi como la’ materia inyectada; y brus­
camente, transcurridos unos cinco coa tos de hora, desapa­
rece por completo la coloración. Durante los cinco días si­
guientes á la inyección orinó como ordinariamente, pero al 
cabo de ese tiempo se le presentó una micción completa­
mente az'.il que no se repite.

Como el estado general empeora y la tümoratión renal 
izquierda aumenta, el 2Ó de Enero el Dr. D. A. Bravo, ayu­
dado del Dr. Pulido Martín, practica la neírectoinía; una voz 
traído arexterior el riSón derecho, después de una mani­
obra de movilización bastante laboriosa á cama de las mi51- 
tiples y sólidas adherencias, se aprecia muy aumentado de 
volumen, blando y lobulado, Al intentar extraerlo se abre 
una cavidad que arroja bastante cantidad de pus; fijado el 
ileo entre dos c'amps, so extirpa el riñón, que incindido por 
su borde convexo deja ver en su interior una serie de cavi­
dades llenas de pus, algunas de Ins cuales se comunican en­
tro si y con la pelvis renal. El pus tiene un color amariliento 
claro, y en alguncs sitios aparece como too un ligero tinte 
azulado ó verdoso.

El curso post operatorio, aun cuando aparece bastante 
favorable, ofrece la particularidad de que á los dos meses 

-volvió á aparecer otra micción azul, y  hace pocos días vol­
vió á repetirle el fenómeno con otra micción claramente 
azul, que prueban que el riflón derecho es muy probable- 
mente igualmente cavitariol

ÜBSEBVACIÓN X V .— CisííÍM.—Sala 17,— Cama 21.

F. P., de treinta y siete afios, casado, de Cartagena, jor­
nalero, ingresó en la Clínica en 6 de Noviembre de 1910,

Anamnesia,—Dice este enfermo que su padre murió del 
pecho, que su madre está bien, y que él no no ha padeci­
do nada hasta la edad de veintiún afios, que estando en 
Cuba sufrió lo que allí se conoce con el nombre de «Gusto 
cubano» (picores intensos por todo el cuerpo). Hace cuatio 
afios notó que su orina salíj mezclada con mucha arenilla, 
y á ios dos meses percibía al orinar una sensación muy in­
tensa de escozor, apreciando seguidamente que la orina 
aparecía en forma de madejae. Los médicos le trataron por 
estrechez uretral. AI trabajar acusaba dolores en la región 
lumbar que desaparecían cc-n el repos'’ ,

Estado actuai.-EI ejercicio le produce intensos dolores 
y escozores al orinar, que se alivian con el reposo en la 
cama. Orina continuamente gota á gota. Con unos lavados 
vesicales de nitrat > de plata, consigue tolerar orina en la ve­
jiga hasta veinte minutos. La determinación de la albúmina 
en la orina arroja una proporción bastante crecida (2 por 
100). El día 9 de Diciembre se le hace la prueba del índigo- 
carmin y  comienza ya ia orina á salir ligeramente coloreada 
á los siete minutos, coloración que va aumentando de inten­
sidad en tal forma que á los quince minutos alcanza ya el gra­
do máximo; en las orinas recogidas luego cada media hora 

,66 ve que van perdiendo coloración, y transcurrida hora y 
media de la inyección salen ya absolutamente incoloras.

A los dos días de la prueba opérale el Dr. Olivares (eisto- 
tomía), y el curso post-operatorio es bastante satisfactorio, 
aun cuando persisten unos ligeros do ores en los lomos.

O h s e r v a c ió »  X V I.—i í í í a j í g  renal únea.

S. M. C., de cincuenta y seis años, comerciante, con re­
sidencia en Baena.

Anamnesia.—Se presenta á la consu'ta partkol r del 
Dr. Pulido Marlíu diciendo que su padre murió de pulmo­
nía, y que nunca ha padecido ninguna enfermedad; lampo-
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co tuvo venéreo. Hace un afio tuvo un reafriado, y  desde 
entonces un gran caniaucio; tuvo un par de ahogos noc­
turnos. A los tres meces le diagnosticaron de albuminuria y 
le pasieion plan en relación, y mejoró hasta Diciembre que 
tuvo una epistaxis, y le puaieron otro plan como albnmi- 
núrico. Al principio de la enfermedad tuvo algunos cólicoa 
nefríticos en el lado isquierdo; lardó unos cinco meses en 
que se reprodujesen, y  entonces le repitieron de nuevo has­
ta hace quince días que tuvo rl último. Los cólicoa le dieron 
estando en su tienda (de telas). Durante el último cólico 
tuvo hematuria un día antea de sâ 'ir la piedra; al día si­
guiente expulsó uua piedrecita.

Estado actual. -E l  ejercicio le molesta y en la cama está 
bien. Dice que tiene varias micciones ¡nocturnas.

Examen.—Próstata norma!. Rifión izquierdo aumentado. 
Orina algunas piedrecitai úricas del tamaño de una cabeza 
de alfiler, mucha albúmina, nada de leucocitos ni eritrocitos.

28-II. Orina de fatiga: enorme cauUdad de ácido úrico 
con cristales, glóbulos rojos y epitelios. Orina de reposo: 
infinitamente menos ácido úrico, sin eritrocitos ni epitelios. 
CistoBcopia, vejiga con grandísima cantidad de columnas, 
meato uietérico derecho grande, tomeotoso; meato izquier­
do, enorme cavidad con mucosa polipoidea en su torno; de­
bajo del meato derecho se ven muchas arenillas rojas.

El Dr. Pulido Martin hace el cateterismo de los uréteres.
El análisis de la orina del rifión derecho es el eiguiente:

CRntidad.......................................................  180 gramos.
D ensidad....................................................  1.019 —
Jteaoeión ...............................................  neutra.
Materia........................................................  27,19 —
Urea.............................................................. 20,208 —
Fosfatos. ' ................................................ 2 |0 Cl —
C loro.............................................................  6,01 —
C loru ros ...................................................... 9,80 —
A cido ú r i c o ............................................... 0,20 —
A lb ú m in a ............................................  0,80 por ICO.
Olacosa......................................... oo
Materias biliares..................................  0 0

£1 sedimento está formado por moco, leucocitos, hema­
tíes, alguna célula de descamación sin carácter patológico, y 
no se ven cilindros de ningún tipo, cristales ni otros ele­
mentos.

Inyectado el índigo-rarmfn apareció el azul á los cinco 
minutos. Total da orina eliminada, S60 centímetros cúbicos 
en hora y  media.

£1 análisis de la orina del rifión izquierdo es como sigue:
U rsa ............................................................................  7,eso
C loro ...........................................................................  1,91
C lornroB .................................   8,20
A lbúm ina...................................................................  0 0
Glaooaa ............................................. . . . . . .  0 0
Materias biliare.s..................................................... 0 0

El sedimento está formado por moco, leucocitos, algún 
hematíe y células de descamación sin carácter patológico. 
No hay cris'ales ni otros elementos.

Elimina 25 centímetios cúbiccs de orina purulenta en 
hora y  media.

Durante el examen no salió por este lado nada de azul, 
auoque en el rifión derecho se presentó á los cinco minutos.

OssBEVAOiós X V II.—flips'írq ía  de fa prósíaía.—Sala de 
diatÍDgaidoB.

J. H., de cincuenta y seis afios, sacerdote, ingresó en la 
Clínica de distinguidoe en Mayo de 1910.

Estado acfwaí.—Por el tacto rectal se aprecia la próstata 
grande, lobulada, fija y dolorosa. Por hallarse en retención 
se le coloca sonda permanente.

£1 análisis de la orina arroja las cifras siguientes:

Deosídad...................................................... 1,019
Matarlas fijas disaeltas........................... i V  F °r 103.
U r s a .........................................................................  U
C loraros......................................................  la,5
A lb ú m in a ..................................................  00

El sedimento, exceptuando algunas célalas de descama- 
cióu vesical, no ofrece nada de particular.

La prueba del índigo-carmín hizo su primera aparición 
en la orina á loa catorce minutos; repentinamente hácese 
muy intenso y sigue un curso regular y acelerado hasta las 
cuatro horas que ya las oiiuas salen absolutamente inco­
loras.

Se intenta hacer la prostatectomía en dos tiempos; pero 
á lo i seis días de practicada la cistotomía, en la que se en­
contró la vejiga con un marcado estado de infección, sobre­
vino un ataque de urem a y falleció al poco tiempo.

ObskbvACIÓN X VIII.—Lesión renal. -  .Sala 7.— Cama 14.

D. V. S!, de veintinueve años, casada, de Gascones (Ma­
drid), ingresó en la Clínica el 2 2  de Enero de 1911.

Anamnesia.—La madre murió de un susto, el padre está 
sano, y dice la enferma que de niña tuvo calenturas; fué 
mujer á los diez' y siete afios, después siempre tuvo poca 
cantidad de flujo menstrual. Se casó á los veintiséis años. 
A  los ocho días de casada empezó á orinar con frecuencia y 
con escozor al terminar de orinar (O. flujo). Algunas veces 
arrojaba cuajaroncitos de sangre; al medio aCo la tuvieron 
que sondar una vez porque tuvo retención; eso le ocurrió 
otra vez hace un afío. Desde hace un afio sólo se queja de 
frecuencia de micciones; tiene una nefroptosis del lado de­
recho.

11-11-1911.—Separación de orinas por el Dr. Pulido Mar­
tín con el aparato de Luye, precedida de ¡nyeccióa de índigo- 
carmín; á los ocho minutos de inyectado, aparece, la colora­
ción azul en el lado derecho y se tifie paulatinamente; en el 
lado izquierdo durante todo el tiempo apenas se tifie la 
orina.

LÁDO DBBZCIIO

Cantidad....................................................................  2,8 o. c.
Densidad.................................................................... 1.009
Beaooiún...................................................  . áciila débil.
Materias lijas............................................................ 20,84
Urea............................................................................  12,81
Acido úrico.   0,24
A cido fosfórico........................................................  1.40
C loro..........................................................................   8.98
Cloruros.....................................................................  6,50
A lbúm ina...................................................................2,40 por I.OOO
Glucosa........................................................................ Nada.
Materias biliares........................................................ —

M oco, pos abandante, lencocitos eosinóñlos, hematíes, célalas 
de descamación renal y  del uréter, no hay cilindros, cristales ni 
otros elementos.

lano izqniEKDO
Cantidad....................................................................5 o, o.
Densidad......................................................................Nada.
Beaooion............................................................ alcalina.
Materias fijas............................................................. Nada.
Urca............................................................................. 8,12
Acido úrico...............................................................  9,12
Acido fosfórico .......................................................   0,89
Oloro........................................................................... 8,03
C lo r a r o s ..................................................................  8>00
Albúm ina.................................................................... Nada.
Glucosa.........................................................................  —
Materias biliares.....................................................  —

Mono* m oco, p os , eélalss de degeneración graaosa y  pocos 
hematíes; n o  hey otros elementos.

Se le hace nefrotomía exploradora del lado derecho y se 
encuentra un rifión bastante normal.
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S e c c ió n  p ro fe s io n a l

Y V O LV A M O S  A L  PROYECTO

Queea Proyecto quedará la ley de Sanidad presentada 
al Senado para 6“  estudio y aprobación, puesto que, según 
versioner, no saldrá del seno de la Comisión.

Pero ee!o no quita para que yo sea atento y cortés con 
quienes se han ocupado de mi modesto artículo dado á luz en 
el número del 8 de Julio último de este veterano y mi muy 
querido periódico; ya para oponer contrarias opiniones á las 
que yo sustentaba, que cada cual es muy dueño de exponer 
la que le plazca, aunque no de hacer juicios ttmerarioa; ya 
felicitándome por mi trabajo; á todos loa cuales les quedo 
reconocido, advirtiendo de paso que esas felicitaciones no 
ton únicamente de benévolos amigos compañeros, sino que 
las tengo lo mismo de desconocidos para mí ejerciendo en 
pueblos pequeños, como de conspicuas personalidades que 
ocupan elevados pues'.os de la profesión.

Esto, fraucamente, me enorgullece porque veo que no 
ba pasado inadvertido el referido articulejo, j ,  por oirá 
parte, que no he estado muy desacertado en lo que en él 
proponía, aunque para maldito lo que servirá Y o bien sé que 
hay espíritus ambiciosos y soberbios que quisieran alcanzar 
el sol, notándose tal condicién moral cuando se refieren á 
una clase social ó colectividad cnnlquiera; el objeto es hala­
gar á la mam general, á la inconsciente, á la que acude como 
mariposa á la luz que más brilla aueque eu ella perezca. Así 
vemos á los clérigos, por ejemplo, que quieren un sistema 
de gobiern') en que ellos solos manden, ó sea el del partido 
integrista; los militares apetecen un régimen en que el eaUe 
ee imponga y gobierne, porque nadie como ellos son el soetén 
de la patria; y los médicos (hay bastantes excepciones, ¡ubi) 
ambicionan una dictadura sanitaria (yo he leído la frase y 
DO sé en dónde), y el que no se atreve á pedir tanto, quiere 
que las Juntas de Sanidad sean cuerpos con carácter ejecu­
tivo, presididas por un cienlífico auuque sea maestro de 
escuela; como si en el ramo de Sanidad no se ventilasen 
más intereses que los de la Higiene, y no hubiera que tener 
en cuenta ios de la Industria, el Comercio y basta los trata­
dos internacionales.

Aun cuando las Juntas de Sanidad fuesen presididas por 
los inspectores, harían igual papel ridículo algunas veces 
como hoy, si es que lo hacen; y en ese caso seria máe de 
lamentar, pues que recaería el ridícnlo en la entidad corpo­
rativa, con eu presidente á la cabeza, que ee el que repre­
senta las corporaciones, y á pesar de su tecnicismo y todo. 
Porque la sanción de sus acuerdes tendría qne dársela el 
poder ejecutivo y éste radica en el alcalde ó el Ayuntamien­
to para los asuntos municipales, á m.nos que revistieran 
esas Juntas aquel carácter y, por lo tanto, confeccionarían 
ene presupuestoe para que no ocurriera el caso qne el Ayun­
tamiento DO llevara á cabo el acuerdo por falta de consigrra- 
ción; tendrían bus empleadoe y sus polizontes para cobrar 
los impuestos que establecieran y para que hiciesen . r̂ente 
á sus presupuestos de gastos, etc., es decir, un Municipio 
sanitario dentro de otro Municipio de adminietración gene­
ral. ¿Os convencéis de la monstruosidad, ó de que habría que 
reformar toda la legislación administrativa de la nación 
para que el representante del poder ejecutivo no presida lae 
Juntas de Sanidad?

Aceptando como hoy lo está, hay la ventaja de qne sien­
do á la vez presidentes de ene respectivos Ayuntamientos, 
por muy zote qne sea un alcalde, al oír las explicaciones 
de los técnicos en el seno de la Junta, ee le pegue algo al 
oído y  pueda exponerlas en la sala de sesiones para reca­
bar la aprobación de los ediles; y sobre todo no es razón 
convincente para despojar esa au'oridad de la presidencia, 
el que no entienda de Higiene, ni de Medicina, ni de mi­
crobios; porque entonces no sé cómo preside un gobernador 
ó un ministro, ajenos ambos á nuestra profesión, las deli­
beraciones de corporaciones médicas y  oficiales. Las leyes 
DO se hacen para las excepcionee ni para personae determi­
nadas, Bino para los cargos qne ocupan.

Las Juntas de Sanidad—lo repetiremos por centésima 
vez—tienen que ser, mientras tanto no se reforme TODA la 
legislación, corporaciones consultivas, habiéndoseles conce­
dido ahora por ia Instrucción general de Sanidad el derecho 
de proponer, pnesto que antes no tenían más misión que el 
de contestar á lo que se les consultaba.

Y no tienen ni el derecho de ir en alzada ante ningún 
tribunal porque la autoridad no acate sus acuerdos; es ver­
dad que carecen de responsabilidad si no se cumplen. Les 
basta para justificar su proceder la presentación de bus ac­
tas; que, eso sí, deben de eetos redactadas con relevante fide­
lidad, para lo cual el secretario de esas corporaciones es el 
inspector de Sanidad, quion se cuidará muy celosamente de 
recoger las firmis de loe vocales que asiatieron á le adop­
ción de los acuerdos. Aqní, aquí ee cuando el legislador ba 
considerado, con muy justa razón, la necesidad del técnico, 
del científico, que es donde hace falla, como en las Juntas 
de poblaciones mayores de 26.000 almas concederles el de­
recho á que nombren vicepresidente y Comisión permanen­
te con atribuciones de convecar sesión y otras facultades.

Sabido es que la Sanidad no ee la Higiene, ni por lo 
tanto son voces sinónimas: aquella implica legislación con la 
ciencia; ésta, ciencia nada más. Así, pues, la Sanidad es una 
modalidad de gobierno; tiene qne depender del Ministerio 
de la Gobernación, porque está íntimamente ligada á la 
tranquilidad pública en todos los órdenes de la gobernación 
dei Estado.

Ni aun creándose el Minieterio de Sanidad, como algunos 
han ideado, con sus consiguieutea presupuestos y cortejo de 
empleados, dejaría de ser lo que es boy, y muchas veces los 
intereses de gobierno chocarían con loe de la Sanidad, te­
niendo ésta que subyugarse. La Sanidad tiene que estar so-
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molida á la gobernación del país y clesempefiadsB ambas 
por la mlsnia personalidad que ejerza el poder ejecutivo, 
coDcediéndosele A lo tumo que tenga al lado de cada enti­
dad gulernativa un técnico que á la vez esté revestido de 
autoridad por delegación de eta misma entidad; es decir, 
cual está hoy organizada la Sanidad, segúo se refleja en loe 
artículos 88 al 61 de la Instrucción general del ramo.

Pedir más es pedir lo imposible, y si no que se cite un 
país en que esté establecida la Sanidad de otro modo: con 
absoluta independencia del poder ejecutivo, á semejanza 
del poder judicial en Espafla.

Si supiese donde reside el Sr. Eua, el más calar, so de 
m s impugnadores, tendría el gasto de enviarle un ejemplar 
•de mi folleto ííé^ímen tnfem r y/«neíonamíejiÍD de las Jun- 
•fas locales de Sanidad, que fué premiado en concurso pú­
blico por la Sociedad Española de Higiene en 1893.

Ahora he vnelto á leerlo y observo con satisfacción que 
lo que allí exponía como espontánea iniciativa de las Jun­
tas, hoy se ha elevado á la categoría de precepto legal. |La 
fuerza de la lógica!

Los médicos encargados de la Beneflcencia municipal, 
llamados por otro nombre titulares, porque son los que os­
tentan la representación ofloial en todos los cargos que lea 
encomienden, están en lo justo al pedir el pago de sus ha­
beres por el Estado, á semejanza de lo que ocurre con los 
maestros de instrucción primaria (1); que conatitoyan un 
cuerpo con clasificación de las plazas, etc., etc., porque se 
pretende la redención de una clase harto sufrida; pero as­
pirar á que ejerzan la inspección sanitaria á la vez, lo con­
ceptúo un si es ó no egoísmo supremo, ó... no lo entiendo. 
De modo que se crean nuevos cargos, amplios horizontes á 
la carrera de Medicina, donde han de tener cabida muchos 
profesores. |y pretenden los titulares abrogárselos no dejan­
do que otros ocupen esas puestos!...

¿A qué confundir? Establézcase un cuerpo de médicos de 
la Beneficencia ó titulares, con ans categorías y  sueldos pre­
fijados y pagados por los Municipios y anticipados por el Es­
tado; y otro cuerpo de Inspectores, distinto del anterior, 
aunque nacido de él para la provisión de cargos, con sus 
sueldos y categorías, pagados por el Estado. ¡Véase, pues, 
cuántas nuevas plazas se abrirían en beneficio de los que po­
sean el título de médico!

Sea dicho todo esto en principio, como ley general,aunque 
luego, por excepción, se confundieran los cargos de titular y 
de inspector en las poblaciones que por sus condiciones lo­
cales no encajaran los dos. En los pueblos pequeños en que 
no hay ni un soldado, vemos qne el poder civil y el militar 
lo asume el alcalde.

Para conaegair la inamovilidad del cargo de titular, no 
es preciso acudir á qne sea nombrado por el Estado ó por 
otra entidad dhtinta del Municipio; porque aun así y todo, 

'bastaría que el cacique pidiera al Ministro la destitución, 
traslado ó nombramiento de aquel titular que le estorbara 
ó desease proteger, para que se llevara á cabo. Lo que se re­
quiere como de imprescindible necesidades que la acción 
patronal, hoy establecida y no derogada, como algunos creen, 
por el Eeal decreto del 16 de Noviembre, conocido por el de 
Moret, tenga más eficacia; qne las resoluciones del Tribunal 
Supremo sobre este asuuto sean conocidas por todos; que los 
médicos nos apliquemos más á la lectura de la legislación 
profesional y, por último, que sepamos defendernos con co- 
noci¿ijiento de nuestros derechos.

' (1) Diremos al Sr. Búa, para evitarle nnevoa jnioioa temerarios, 
qos en esta íneutn estamos al corriente en el pago.

No es comparable, para justificar tarazón de que los nom- 
'bramientos sean por el Estado, lo que acontece con el maes­
tro de escuela. La hospitalidad domiciliaria es institución 
municipal y de su exclusiva incumbencia el sostenerla y vi­
gilarla; pero la enseñanza es atribución del Estado y, por 
tanto, debe de cuidar que ae enseñe bien y no mal; por lo 
que todo Ayuntamiento se consideraría humillado e-i para 
la asistencia de sus enfermos el Estado le designara el mé­
dico porque no confiaba en el que eligiera, aunque tenga que 
pagarle y á pesar de que, como ahora ocurre, le da la lista 
entre ios anales debe elegir y  le señale el sueldo que ba de 
abonarle. ¿Qué más se quiere?

En esto cualquiera ve el absurdo; no ea preciso ir bien 
en el niachito, como por aquí ae dice, no en la ínsula, porque 
en esta población somos muchos Sanchos. Yo con mis vein­
tiocho años de titular y treinta y dos de profesión, no necesi­
to cabalgadora, ni me afano por móviles egoístas; y, si tomo 
la pluma algunas veces y defiendo, según mi modo de enten­
der, las aspiraciones de !a clase, no ea por mi pecadora hn. 
manida'!, pues he llegado al término del viaje, sino para ad­
vertir á los demás que quieren ir en automóvil, quo no ae 
fíen de tales vehículos, ni de algunos chauffers, qne fácil­
mente se estrellan por la mucha velocidad.

Con pedir mucho se pierde lo mucho y lo  poco, y si no á 
las pruebas me remito.

oDe la ley de Sanidad no hay que preocuparse porque es
leti'a muerta.' ,

Juan JOSÉ DEL JUNCO
Hédico titalar y Subdelegado é Inspector de Sani­

dad del distrito de Santiago, de Jer«* de la Frontera.

BREVE REPLICA

Por causas ajenas á mi voluntad he tardado en contestar 
al malhumorado artículo del Sr. Lerga Luna,

Bien quisiera no verme tan obligado á abusar de la exce­
siva condescendencia del señor Director de nuestro sema­
nario y de la paciencia de los lectores, aunque me qu da 
mucho por decir.

Pero esta vez me veo compelido por las apreciaciones 
unas injuslas y o'ras inexactas contenidas en el articnlo en 
cuestión.

Acerca de loe inconvenientes de ser el médico titularé
inspector, ya loa he manifestado; pero guardo reserva por 
ahora mientras no se resuelvan por los Poderes públicos las 
aspiraciones pedidas por los titulares; pues aunque ningnna 
importancia tiene mi parecer, sin embargo, por la autoridad 
que dan á los escritos las columnas de El. SiQi.o Médico, 
pudiera creerse por algunos compañeros que esta opinión 
modesta pudiera infiuir en el ánimo de los que han de fallar 
el litigio. Pero una vez pasadas estas circunstancias, cuando 
ya no exista el inconveniente que menciono, ocuparé la aten­
ción de los compañeros, aun cuando me ocasionen mis opi­
niones el enojo y la malquerencia de les titulares.

No es c ien o  que porqoe yo crea qne la inspección sani­
taria y la asistencia benéfica deben ser cargos separados, se 
desprenda la enormidad de que se despoje eal titular de lo 
que puede ser camino de emancipación y redención social».

Y o no me he opuesto ni me opongo á qne el titular sea 
inamovible ni á que sea retribuido por el Estado. iPero in- 
depeudientel

¡Pues no es nada lo que pide un médico de partidol
La inamovilidad la hemos defendido muchas veces en lá 

prensa, y veo con extrañeza que la están pidiendo varios 
compañeros cuando ya son inamovibles. Y  si no lo creen así, 
lo discutiremos.
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De uada BÍrve que loa médicos que exietea en Ja locali­
dad conozcan laa deflciencias de la higiene ei tienen la pru­
dencia de callarlas. Y  puede darse el caso, y ea bien seguro, 
que un médico orientado en los asuntos de higiene pueda 
conocer en un pueblo, á la primera visita, todas las deflcien­
cias de In higiene pública mejor que otro que haya envejeci­
do en el pueblo; como un excelente clínico puede conocer 
y  diagnosticar una enfermedad en la primera visita mejor 
que un médico qne haya visitado muchos años á nn enfer­
mo. Y  sobre todo, que más vale algo que nada.

Que el Estado dice: ^asigna á loa inspectores municipa­
les 600 pesetas anua'een.

¿Y donde consta ésto? ¿En alguna ley, decreto. Real or­
den ó siquiera circular?

Puesto que el Sr. Lerga Luna lo sabe, bará el favor de de­
cirlo y lo sabremos.

Y o no he asegurado que la ley de Sanidad en'-Ja parte á 
que nos referimos sea para disminuir la plétora de la clase. 
Tiene otros fines más altos y. DO tan mezquinos. He dicho 
que la creación de loa nuevos inspectores traerla, como una 
de las conscctiencias, el alivio de la plétora. De modo que el 
ejemplo que pone de que á nadie se le ocurriría crear un 
nuevo cuerpo de ejército para disminuir la plétora de mili­
tares, es inopoituno, incongrnente.

Si yo he dicho que este pai« es ingobernable, es porque, 
como sucede y  ha sucedido muchas veces, que en el momen­
to que se da ó se trata de dar una disposición favorable á 
los intereses generales de la nación han de salir los [particu­
larismos al paso.

El Estado, cuando organiza servicios, tiene e! derecho 
de exigir á los aspirantes las condiciones que tenga á bien 
sefiatarles, y ( sto mismo puede hacer con el cargo de inspec­
tor municipal sin que baya ninguna ley que lo impida.

Tanto ha dejado correr la pluma el compañero, que para 
concluir ha dirigido una arenga á lo Frím á loe demás com- 
pafieros,'suponiendo que mi humilde opinión—que es la de 
un desconocido—es bastante para condenarles á vivir en la 
Edad Media, añadiendo otra porción de fanlaeías que los 
lectores habrán tesado en su justo valor.

Y o deseo que los titulares consigan muchas de sus aspi­
raciones, pero sin perjuicio de la Sanidad, gue es la vida de 
la Nación.

¡Pero soñar loa médicos de partido en la redención social 
y  en la independencia! ¡Qué deliriol

Después de escritas laa anteriores lineas me entero de 
un articulo del Sr. Búa, al que no contesto por no pecar de 
pesado.

Pero observo que todos vienen hablando en esta tempo­
rada de redención y de independencia. Y  yo quisiera de 
ellos que me contestasen á la siguiente pregunta: Siendo 
ya inamovibles los titulares y teniendo también como tienen 
sueldo fijo, ¿por el hecho de que el Estado se encargase del 
sostenimiento déla Beneficencia municipal se considerarían 
independientes? ¡Abl...
________________________________________T o m á s  GALLEGO.

P e r ió d ic o s  M é d ic o s .
¡EK IDIOM A EXT&ANJfi&O: I . Da la patología  y  trataoueDto do 

la  m ama en e l periodo de la lactancia,— II. Las relaciones de 
la  estenoeia nasal orónioa y  la  tnberoulosis pnim onar. — III. 
D iagnóstico y  tratam iento de la  peritonHilllíe.— IV . J.7C0 sifllítl- 
oos tratailoe p or  el salvarsan,— 7 . Tratam iento de los vóm ites 
rebeldes dol embarazo por las inyeoclones de euero.

1
Schiiler, Karlsruhe: De la patoloQÍa y tratamiento de la mama 

en el período de la lactancia
La mastitis, en las mujeres que lactan, empieza como ma.*

titis por éxtasie y es originada por evacuación insuficiente 
del pecho. La secreción retenida de un lóbulo de la glándu­
la mamaria se infecta de bacterias (por los conductos galac- 
tóforos). De esta forma puede ocurrir que, sin que existan 
grietas, resulte incompleta la evacuación del pecho y dar 
lugar á la mastitis por medio de la hiperemia. Dentro del 
tratamiento ha sido un progreso importante la succión de 
Bier. En los intervalos entre la retención y la succión deben 
aplicarse compresas mojadas en alcohol al 50 por 100 ó de 
ácido acético al 2 por 100. La lactación se continuará siem­
pre en el lado sano. En tonto que el pezón de la mama pue­
da quedar libre del vendaje, aun el del 1-do enfermo, se 
proseguirá la lactación aunque exista proceso supurante 
(hiperemia activa). Por regla general, los abscesos se dila. 
tan, prefiriéndose las incisiones radiadas amplias. Al prin­
cipio se aplican apósitos húmedos, después secos. La eva­
cuación del pecho se efectuará con bomba de pecho ó con 
la mano, la cual se repetirá cuando sea necesario. Con la 
formación de grietas, el pecho no debe, á eer posible, dejar 
de funcionar. -Se aplicará pomada de naftalina para estimu­
lar la cutiñcación de la piel. El ortoformo es, á la par qne 
desinfectante, analgésico. El eczema agudo de la mama que 
lacta se combate por medio de polvos ó pomadas aplicadas 
según los principios deimatológiccs. Las grietas de la aureo­
la con la retención de la secreción láctea, originan la masti­
tis. Los meses ulteriores de la lactancia y las épocas críticas 
de la menstruación son loa momentos más oportunos para 
el desarrollo de la mastitis.—(Afortoíscftr*/í fUr Kinderheil- 
kunde.)

II
Rosenherg, Berlín; Las relaciones de la estenosis nasal crónica 

y la tuberculosis pulmonar.
En la estenosis nasal crónica se respira por la boca, el 

aire respirado difícilmente se limpia y entonces viene el 
desarrollo ds vegetaciones adenoides, de catarros de Ige vías 
aéreas superiores y profundas, sufriendo daño los vértices 
pulmonaros (induración de colapso de Konig) De aquí se 
deduce la importancia del tratamiento operatorio de las es­
tenosis nasales crónicas y principalmente del de la gimnasia 
respiratoria.-(DeafscAc Medizinische Wochenschrift.)

III
Levy, CharlottenburB: Diagnóstico y tratamiento 

de la peritonsilitis-
En los abscesos incipientes son características: la noila- 

teralldad del padecimiento, la irradiación del dolor hacia el 
oido y  la ausencia ó insignificancia de los síntomas genera­
les. En la región del ángulo de la mandíbula casi siempre se 
encuentran les ganglios sensiblemente tumefactos. Como 
tratamiento, cataplasmas al principio, gargarismos, á veces 
tratamiento hiperémico de la amígdala; ai hay absceso, in­
cisión en el paladar blando en el punto medio entre la úvu- 
la y el último molar, bacía el borde inferior y horizontal- 
mente del velo del pa’adar.—(Deuíeclie Medizinische Wo- 
chenschri/t.)

IV
Zlmmern, Francfort: I 700 sifilíticos tratados por el salvarsan.

De ios 1.700 casos que han sido tratados por el autor en 
el hospital de la ciudad de Francfort, 1.000 lo han sido por 
inyecciones intramuscular y subcutánea, y por vía intrave­
nosa los restantes. Por este último procedimiento hubo que 
repetir la inyección sólo dos veces, 0,3 ó 0,4 á los catorce 
días, no habiendo observado en nioguno de ellos trombosis 
ni embolias. Por inyección intravenoia trató el autor 63 ca-
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sos de chancro duro, de los cuales sólo dos tuvieron mani­
festaciones secundarias. En general, las esclerosis curaron 
más rápidamente qne con el mercurio, pero en algunos ca­
sos se reprodujo aunque lentamente la induración,

Los resultados más favorables se observaron en la sífilis 
del segundo período. En éste fueron tratados 320 enfermos. 
Los síntomas desaparecieron rápidamente en mucbos, pero 
en otros hubo que repetir dos y tres inyecciones durante 
varias semanas hasta su completa curación. Los exantemas 
y las pápulas mostraron mayor tendencia á la curación, 
acompañada de pigmentación, que con el mercurio. La reac­
ción de Sberzbeimer apareció casi siempre en los exantemas 
macuibsos y también en las pápulas, placas y  chancro duro.

En la sífilis terciarla los resultados fueron más escasos. 
Las lesiones de este período que mejor reepoadieroa al Ira- 
tamiento fueron los procssos supurados. El efecto tan limi­
tado se explica por la difícil vascularización de las lesiones 
gomosas. Los procesos indura los déla lengua, y sobretodo 
loa que se muestran refractarios al mercurio, se modifican 
bastante.

Las lesiones parasifilílicas no prestan mejoría real nin­
guna, si sólo mejoría subjetiva, lo cual se comprende por 
que se trata de lesiones cicatriciales antiguas.

Ni con la inyección intramuscular, ni con la intravenosa, 
se observaron recidivas permanentes. Muchos autores sefi^ 
lan para la primera e! 20 por UrO de recidivas.

Durante medio año pudo observare! autor 115 enfermos, 
encontrando entre ellos 45 recidivas clínicas y 24 con reac­
ción Vassermann positiva. De estas recidivas no se logró mo­
dificar apenas el proceso en 10 por el tratamiento intraveno- 
S3 y hubo que apelar al mercurio.

Por vía intravenosa las recid vas fueron más escasas.

Jorien: Tratamiento de los vómitos rebeldes del embarazo por 
las inyecciones de suero.

Con motivo de dos casos graves de vómitos en dos em­
barazadas afectas de dermatosis, en las que la inyección Je 
suero prestó excelentes resultados en manos de Mayer y 
Jinser, inyectó Sorien 12, y á loa dos días, 16 centímetros 
de suero en un caso de hiperemesis gravídica tan persisten­
te, que perdió 23 gramos de peso on el trauscurso de dos 
meses, durante cuyo período de tiempo no pudo tomar ali­
mento sólido ni líquido alguno. Se le practicó la inyección 
de suero por vía intravenosa á una embarazada con vómitos 
persistentes, y  el resaltado fué tan satisfactorio que éstos 
disminuyeron inmediatamente, cesando á los seis días, con 
lo cual empezó á aumentar de peso la enferma.—(AfuncA. 
Medie. H’ócA«n8cA.)-NAVAERO CásovAS.

Se c c ió n  oficial.

MINISTERIO DE INSTRUCCION PUBLICA
Y BELLAS ARTES

E X P O S IC IÓ N

Señor: No puedo haber Facultad de Medicina siu hospi­
tal clínico bien dotado, ni es posible, después de la extraor­
dinaria extensión y del carácter eminentemente prábtico 
que en loa tiempos modernos ha adquirido la enseñanza de 
las ciencias mélicas, tratar de contener en vetustos edificios, 
que eii la época de su construcción pudieron bastar para loa 
usos á que eran destína los, la complicada organización de 
servicios que boy exige una enfermería, destinada, no sólo 
a! fin benéfico, sino además al de ensefiatiza. Con este coa- 
vencimiento, ios Ministros que precedieron al que tiene el

honor de dirigirse á V. M. no dudaron en aumentar el im­
porte de los gastos que inexcusabiemente requiere la fun­
ción decente aplicada á aquellas enseñanzas, que más en lo 
vivo afectan á la salud de los individuos y ai vigor de la 
raza.

Cierto ea, por desgracia, que no permite la situación del 
Erario público, con tantas y  tan importantes atenciones re- 
cargedo, hacer para todas las Universidades, en la Facultad 
de Medicina y en otras que también lo necesitan, el consi­
derable esfuerzo realizado para dotar ó las de Barcelona, de 
Zaragoza y  de Valladolid de los nuevos edificics en que la 
Facultad y sus Clínicas se albergan; pero la Universidad 
Centra), donde es considerab'emente mayor ia afiuencia de 
alumnos, y donde los estudios de Facultad llegan ai grado 
superior y al m is extenso desarrollo, no puede cumplir su 
misión con elementos materiales tan deficientes como el an­
tiguo Colegio de San Carlos. Por otra parte, la población de 
Madrid, y  con ella el número de enfermos de las clases po­
bres, han ido aumentando de año en «fio, sin que basten 
desde hace muchos los hospitales existentes en la actuali­
dad á atender debidamente la necesidad benéfica que esto 
crea.

Urge, pues, por estas tazones, la construcción de un 
Hospital Clínico eu Madrid, y para tomeniar la obra, el Mi­
nistro que suscribe, de acuerdo con el Consejo de Ministros, 
se permite solicitar la aprobación de V. M. para el adjunto 
proyecto de Decreto.

Madrid 20 de Octubre de 1911.— Señor: A. L. R. P. de
V. M., Amalio Qimeno.

R E A L  D ECR ETO

Conformándome con las razones expuestas por el Mi­
nistro de Instrucción Pública y Bellas Artes; de acuerdo con 
Mi Consejo de Ministros,

Yeogo en decretar lo siguiente:
Artículo 1.® Se crea una Comisión encargada de prepa­

rar la construcción de un Hospi al Clínico para la Facultad 
de Medicina de la Universidad Central.

Art, 2.0 Corresponde á esta Comisión: hacer el estudio 
previo y anteproyecto del Hospital; elegir la zona más ade­
cuada para su emplazamiento, atendiendo á las condiciones 
topográficas, higiénicas y económicas; determinar la exten­
sión superficial necesaria y el número y capacidad de los 
pabellones que hayan de construirse para enfermerías y las 
demás atenciones, y aducir todos los datos que eetime con­
venientes respecto al trazado y distribución de las construc­
ciones, número de camas de cada enfermería, aervícios de 
desagüe, ventilación, calefacción, etc., ralas de operaciones, 
aulas, gabinetes, laboratorios y demás dependencias.

Art. 3.0 La Comiaión estará constituida por el decano de 
la Facultad, que ejercerá la presidencia, y loe catedráticos 
D. Arturo Redondo y D. Antonio Simonena, de Patología y 
Clínica médica; D. Enrique Guedea y Calvo y D. Ramón Ji­
ménez y García, de Patología y Clínica quirórgica; D. Sebas­
tián Recasens, de Ginecología y su Clínica, y D. Cesáreo 
Iradier, arquitecto.

Dado en Palacio á 20 de Octubre de 191I.—Alfonbo.— 
El Ministro de Instrucción Pública y Bellas Artes, Amalio 
Gimeno —(Gaceta del 21.)

Variedades.

UNA VISITA AL COLEGIO DE NUESTRA SEÑORA 
DE LA CONCEPCIÓN

De nuestro estimado colega la Revista de Sanidad Mili-

Ayuntamiento de Madrid



684 EL SIGLO MEDICO

íar tomamos el siguiente arlíjulo, para que nuestros lecto­
res conozcan una institución tan útil como es el Colegio de 
Nuestra Sefiora de la Cuncepc'ón:

«Ya están de enhorabuena los pobres huérfanos y los pa 
drea á quienes quitaba el sucho la idea de dejar á sus hijos 
desamparados. De nada hubiesen servido los solícitos cui­
dados maternalesj si se unfan las lágrimas de la miseria al 
mendrugo de pan, conseguido á fuerza de exprimir la escasa 
pensión de la viuda ó dei niüo, compartida quizás con otros 
desgraciados tan escuálidos como ellos, Y  si para satisfacer 
las más elementales necesidades de la vida materia!, alimen­
tación, casa y vestidos, resultaba más que insuFciente la 
modesta pensión oficial, al tratar de la intelectualidad de 
estas criaturas, de su educación é ioEtruccíón, de su porve­
nir, en una palabra, era poco menos que quimérico pensar 
en libres, matrículas, profesores... . que hacen vacilar los 
presupuetlíOB domésticos, hasta en los hogares en que no 
falta el padre.

Pocas obras habrá tan simpáticas como la qae inspira 
estos humildes renglones, ni nunca se verán tan colmados 
de BatisÍBcdóa los corazones generosos, que en mayor ó 
menor escala, y para honra de dos instituciones hermanas, 
han aportado su concurso y su entusiasmo á tan filantrópi­
ca idea.

Los cuidados materiales de que hemos hecho mención 
son un hecho ya; á ellos se soma la dirección escolástica de 
loe nuevos alumnos, y tras el rápido correr de los aOos, mu­
chos de los jefes y oficiales que nutren hoy los escalafones 
de los Cuerpos de Estado Mayor y Sanidad Militar podrán 
ver con sus carreras terminadas al pequeño núcleo de jo­
venzuelos que, desde la memorable fecha de 1.® de Oc­
tubre de 1911, reciben aiojamirnto, bienestar físico y fe­
cundas enseñanzas en el apartado hotel de los Cuatro Ca­
minos.

Allá nos encaminamos una de las pasadas mañanas, á fin 
de poder dar cuenta á nuestros lectores de la impresión re­
cogida sobre el t rreno, y en verdad no perdimos el tiem­
po, pudiendo anticipar que tuvimos una agradabilísima sor­
presa.

El edificio de que se trata ba sido elegido tras meditada 
valoración de condiciones de una manera provisional, ha­
biéndose realizado prolijas investigaciones y compulsado 
varias proposiciones, que se detallan y discuten, amplia y 
atinadamente, en la Memoria suscriia por el secretario de la 
Junta de gobierno, próxima á ser distribuida.

Elévase el nuevo establecimiento en la calle de Bravo 
MuriUo, nóm. 207, á un kilómetro eecasamente de la plaza 
de los Cuatro Caminos y  muy próximo á Tetuán de las 
Victorias. De fácil ycontinuaecmunicacióncon Madrid,está 
inscrito coa el nombre de «Villa Teresao y situado en lu­
gar despejado, con orientación inmejorable y elegante as­
pecto. Su coste de alquiler mensual es de 326 pesetas.

El estado de conservación no deja nada que desear, y 
esto hace que resalte más, si cabe, la esmerada limpieza que 
se observa en las distintas dependencias.

En la elección del mobiliario ba presidido el mejor gus­
to, resultándola ornamentación de conjunto severa, sencilla, 
confortable y de cierta distinción.

A la entrada se nota un bonito recibimiento, bailándose 
á derecha é izquierda lo.? despachos del coronel director y 
del subinspector segundo jefe.

El comedor es bastante capaz, y en sitio principal de 
BUS paredes hállase colocado nn artístico cuadro de la Fu­
rísima Concepción, patrona del Colegio.

Las clases son claras y espaciosas; los dormitorios alber­
gan tres camas cada nno, y en lugar contiguo á la habita­
ción del preceptor, para la debida vigilancia.

Tres inodoros con agua corriente, coarto de baño y de 
aseo, despensas, roperos, desvanes, cocina, enfermeiia con 
dos camas y un amplio jardín completan los l-)cales del es­
tablecimiento, habiéndose procedido á acondicionar una 
extensa cochera para salón de gimnasio

El agua de Lozoya, de que se surte, es muy abundante, 
y de ella se halla siempre lleno un depó.-ito de bastante ca­
pacidad, al que se eleva mediante una bomba de g-an po­
tencia.

Las camas, con sus colchones, mantas, colchas, sábanas 
y almohadas, son de materiales prácticos, resistentes y de 
bnena calidad. Lo mismo sucede con la ropa blanca, colo­
cada en h-olgadoB armarios, y cuyo detalle consiste, para 
cada colegiado, en cuatro camisas de vestir, dos de dormir, 
cuatro calzoncillos, eeis camisetas, una docena de calceti­
nes, seis pañuelos y tres toallas.

También cuenta cada escolar con una caja de aseo, nn 
uniforme de inv iim o, dos de verano, gabán de abrigo, gc- 
ria, dos parea de botas y dos de alpargatas.

£1 horario está muy bien entendido; loa colegíales se le 
yantan á las siete y es acuestan á las nueve, y los días la­
borables, la comi Ja consiste en sopa, cocido, principio y 
postre de frutas frescas ó secas, según la estación. A  las seis 
merienda. La cena consta de un plato de carne, otro de ver­
duras ó legumbres y  postre, distribuyéndose un vasito de 
vino en cada comids; la que presencia-nos nosotros era abun­
dante y bien condimentada, departiendo durante ella ale­
gremente los alumnos con el sacerdote preceptor, que preei- 
día la meía,

Dicho preceptor, dos criados, un portero-jardinero y  la 
cocinera, constituyen el personal de servicio permanente en 
el establecimiento,

Los martes y  sábados pueden ser visitados los colegía­
les, y los domingos salir con sus familias, desde la termina­
ción de l.t mha hasta las nueve de ¡a noche.

El hotel pue le albergar perfectamente diez niños, y en 
él se encuentran actualmente colegiados los huérfanos Gui­
llermo Garda Yáfiez, Jofé Esteban Ciriqoiain, José Muría, 
Hermenegildo y Carlos Balmori Díaz, Vicente Aycart Mo­
reno, Telesforo Cuevas Gutiérrez, Eduardo Sánchez Borja, 
Gabriel Torrea Peralta y Jesús ó Juan Valdés (pues este úl­
timo está pendiente de incorporación).

No hemos de terminar esta reseña sin manifestar nues­
tro agradecimiento al subinspector médico de segunda don 
José Pastor, que amablemente nos atendió y acompañó en 
nueaira visita al colegio, y sin enviar nuestra expresiva 
felicitación al Consejo de administración y Junta de go­
bierno, por el gran trabajo y  aceitada gestión que supone 
ver en buena marcha tan plausible obra, acariciada ha tan­
tos años por los individuos de ambos Cuerpos.

Dignos de especial mención son por su proceder el coronel 
de E, M. retirado Sr. Monet que personalmente acudió á ser 
el primero de su Cuerpo en inscribirte como socio; los ins­
pectores de la Reserva, que encabezaron la lista de los ad­
heridos en algunas regiones, y el digno jefe déla Sección 
de Sanidad Militar, Sr. Lacalle, que ha demostrado un inte­
rés verdaderamente pateroal en la cr>aciÓD y sostenimiento 
del colegio,

De espetar es que los entusiasmos, lejos de decaer, ad­
quieran cada vez mayor fuerza, y que el edificio provisional 
de que hemos hecho referencia se convierta en breve plazo
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eli uno de propiedad que tenga tanta vida como \a de loa 
CnerpoB que lo Boatienen.

1 .08  ramoa de roble y olivo entrolazadoe, emblemaa de 
fortaleza y paa, que ostentan, y seguirán ostentando pi-r ley 
inexorable del destino los pobres huérfanoa, y que tanlo 
enaltecieron sus padrea, serán segura garantía de que la 
obra empezada con tan buenos anapicios será mantenida 
coa supremo esfuerzo por ambas colectividadea.

J. POTOUS.

G a ce ta  de  la  satud pública.

E s t a d o  s a n i t a r i o  d e  M a d r id .
Altura barométrica máxima, 710,60; mínima, 701,86; tem­

peratura máxima, 10°,6; mínima, 4°,4; vientos dominantes, 
S. NE y E.

En la última semana, habiendo continuado las llovlaa y 
el descenso de la temperatura, han continuado también en 
aumento loa catarros gripales, con localización faríngea prin­
cipalmente. Los catarros bronquiale.», las anginas faríngear 
y tonsilares y algunas pleuroneumonías han dado, con los ct- 
larroe gripabs, el principal contingente á la enfermería, Tam 
bién han abundado los casos de reumatismo y las neural­
gias afrígore, así como el paludismo eo sos diversas mani 
festaciones. Los enfermos crónicos de corazón y pulmones 
han visto recrudecidos sus padecimiento?.

Son frecuentes en los niños las erupciones y hay también 
en ellos gastro-enteritis infecciosas.

C r ó n i c a s .

Vocabulario farmacéutico.—El director de la Gaceta Far 
wacéuíífo Española, D. N. Durán Deaumvils. se propone re ­
unir todas las denommaciones que el vulgo da á los distin­
tos medicamentos, drogas, productos químicos, operaciones
y formas farmacéuticas y utensilios en lea distintas regio­
nes de nuestro país; y al efecto ha dirigido á todos los com­
pañeros expresiva circular en la que consigna la convenien­
cia y utilidad de este trabajo, y  solicita nota de las diferen­
tes denomioaciones vulgares corrientes en su Ijcalidad ó en 
otras en que haya ejercido, referentes á la farmacia, procu­
rando aumentar ó completar la lista á la mayor brevedad 
posible.

La obra qne se propone publicar nuestro distinguido 
compañero ts realmente de importancia y puede prestar 
muy útiles servicios í  la clase farmacéutica.

L 's  compañeros que deseen contribuir á la realización 
de la mencionada obra, diríjanse con la nota solicitada a! 
expresado D. N. Durán Desumvila, en Canet de Mar (Bar 
U( lona),

Neuroslsmo social.— Con este tftulo ba dado á luz el dis­
tinguido médico catalán Dr. Xercavins las conferencia^ 
pronunciadas en Mayo de este año en el Colegio de Médi­
cos de Barcelona, conferencias do mucho fondo que mere 
cen de todos detenida lectura. La del Indice solo sugiere ú
invita á la de todo el folleto.

A las obras del autor sobre Fisiología y patología del ais 
tema neroioso. Patología social y Electroterapia, hay que agre­
gar esta última, tan profundamente pensada como las ante­
riores. Su autor reside en Barcelona, Consejo de Ciento, 
366, principal.

Supre8ÍóndelcharIatanl8mo-—Slr John By ere, 00 en magis­
tral articulo del Britisk Medical Journal, después de diser 
tar sobre el charlatanismo y sus causas y de decir que com'' 
era de esperarse las mujeres son mucho más fáciles de em­
baucar por loa charlatanee, se refiere ó los diversos medios 
de que podemue disponer para suprimir el cbarlataniamo 3' 
loa cuales son los siguiente?: 1.® Tratar por todos los me 
dios de adelantar el progreso de la medicina y de mejorar el 
arle de curar; 2.® Educar al público acerca de la inutilidad 
de los cremedioB secretos», y  esto por medio de análisis de 
dichos remedios, y publicar dichos análisis así como el costo 
probable de dichos remedios, y 3.o Exigir legislación espe­
cial acerca de todo esto.

Rasgo generoso —Una vez más nuestro buen amigo el 
distinguido farmacéutico de esta c.irte Dr. D. Adolfo Llopis 
ha dado pruebas de su generosidad y amor al desvalido.

El Dr. Llopis ha puesto A disposición del Ministro de la

Guerra mil fraseos de su exceknte preparado Histogeno, 
para que eean destinados á loa enfermos y heridos convale­
cientes en la campaña da Meliila. No hay que decir que el 
ofrecimiento fuó aceptado con cuanta gratitud merecía, y ya 
nuestros soldados de -\lrica diefiutan de tan preciado re­
medio.

Es un rasgo más de la generosidad del Dr. Llopis, que 
tantas demoetraciones tiene dadas en esto sentido.

Nuestro aplauso más entusiasta.
Médicos supernumerarios.—Han sido nombrados médi­

cos sopernumerarios de la Beneficencia municipal, ron su­
jeción á las prescripciones reglamentarias, los señoree si­
guientes:

D. Juan Antonio .Alonso Mnfioye*-ro, D. Julián Juste y 
Benito Chavarii, D. Antonio Madrid Moreno, D, Julián Sanz 
de Grado, D. Isidro Huerta Gutiérrez, D. Carlos Tovar Me- 
drano, D. Pedro Jiménez Yelmo, D. Miguel Fernández Cria­
do, D. Antonio Sevilla Ruiz Mata, D. Manuel Prado y Psrra, 
D. Bernardo González Pérez, D. Ramón Villega», D. Pedro 
Zappino Zappino, D. Carlos de Lama y Feito y D. Nicolás 
Tello Peinado.

Felicitamos á todos ellos por en nombramiento.
«Medicina de Urgencia», De Diego. Gran éxito, fercira 

edición. Madrid 19U, precio cinco pesetas. Cuando no se en­
cuentre en una localidad, pídase por escrito y acompañando 
su importe al autor, reeidente en Valdemoro (Madrid).

SOLUCION BENEDICTO
g l I e e r o - f O B f a t o  a e  c a l  c o n C f t E O S O T A L
Preparación la más racional para curar la tubercolosis 

bronquitis, catarros crónicos, infecciones gripales, enferme­
dades consuntivas, inapetencia, debilidad general, postra­
ción nerviosa, neurastenia, impotencia, enfermedades men­
tales, caries, raquitismo, escrofulismo, etc. F r a s c o ^  2 ,5 0  
p e s e t a s .  Farmacia del Dr. Benedicto, San Bernardo, 41, 
Madrid.

mil.

HISTOGENO LLOPIS
es el agente más eficaz 

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

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

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

e n
g e n e r a l .

Está  así proclamado 
por la Clase Médica.

Pidan muattraagratla á 
A. Llopla, Parral, 3 .-BADSID.

A l presente número acompaña un suplemento, cuya lec­
tura recomendamos, sobre F o s f o t i o c o l ,  solución ar- 

eenio fosforada con tioco', de la casa Eulogio Garcín.de 
Pinto,
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Elixir Estomacal de Sáiz de Carlos (Stomaiix). Muoa registrada.
E n  e l  a ñ o  1 8 9 3  d im o s  á  c o n o c e r  á  lo s  m é d ic o s  la  fó r m u la  d e  n u e s tro  E lix ir  E sto m a ca l, y  h o y

10 p re scr ib e n  e n  las  c in c o  p artes d e l m o n d o ,  p a ra  las  e n fe rm e d a d e s  d e l  a p a ra to  d ig e s t iv o , con  
é x ito  s u p e r io r  a l o b te n id o  c o n  lo s  d e m á s  tra ta m ie n to s . S u s  e fe c to s  s o n : a u m e n ta r  la  se c r e c ió n  d el 
ju g o  g á s tr ico , a u x ilia r  su p o d e r  d ig e s t iv o , a u m e n ta r  e l a p e tito  y  la  to n ic id a d  m u scu la r  y  n e r v io ­
sa  d e l e s tó m a g o  é  in te s t in o s ; su p r im e  la  p iro s is , h ip e r a e id e z , d o lo r  y  v ó m ito s ; to n if ica  n o  só lo  a l 
a p a ra to  d ig e s t iv o , s in o  á  la  e c o n o m ía  en  g e n e ra l, p u e s  e l e n fe r m o  c o m e  m á s , d ig ie re  m e jo r ,_ y , 
p o r  c o n s ig u ie n te , se  n u tre : d is m in u y e  y  e v ita  las  fe rm e n ta c io n e s  a n o rm a le s  p o r  se r  a n tisé p t ico , 
y  q u ita  las  m o le s t ia s  d e  la  d ig e s t ió n , p o r  l o  q u e  cu ra  la  d is p e p s ia , g a s tr it is  g a s tr a ig ia s , h ip e r - 
c lo r h id r ia s , ú lce ra  de i e s tó m a g o , d iia ta c ió n  d ei e s tó m a g o , e n te r it is  c r ó n ic a s  y  e n fe rm e d a d e s  
g a s tr o - in te s t in a le s  d e  io s  n iñ o s , h a sta  e l  p u n to  d e  q u e  las  d ia r r e a s , en  to d a s  su s  ed a d e s , in c lu so  
en  la  é p o c a  d e l  d estete  y  d e n t ic ió n , d e sa p a re ce n  en  p o c o s  d ía s  d e  tra ta m ie n to . E s d e  a g ra d a b le  
sa b o r , in o fe n s iv o  y  c o m p a t ib le  c o n  las  a g u a s  m in e ra le s  a lca lin a s .

Dínamógeno Sáiz de Carlos, u a r u  regiitrad».

C o m p o s ic ió n .— F o r m ia t o  d e  sosa , g l ic e r o fo s fa to  d e  c a l ,y u m b e h o a , c o c a  d e l P e rú , p e p s in a , 
q u in a , k o la  y  c o r te z a  d e  n a ra n ja s  agrias.

C o n  e l  Dínamógeno se  d esa rro lla n  rá p id a m e n te  e l  a p e tito , la  a c t iv id a d  y  la  fu e rza  m u s ­
cu la r , se  r o b u s te ce  e l c u e r p o  y  se  e q u il ib ra n  y  fo r t if ica n  lo s  s is tem a s  n e rv io s o , m u scu la r  y  ó s e o , y  
la  s a n g re  a d q u ie re  lo s  p r in c ip io s  n u tr it iv o s  m á s  r ic o s  p a ra  re p a rtir lo s  p o r  to d a  la  e c o n o m ía , c e ­
sa n d o  la  p r e p o n d e r a n c ia  d e l  s is te m a  n e r v io s o , p o r  lo  q u e  es  in d is p e n s a b le  p a ra  cu ra r  las  n e u r o ­
s is  y  n e u ra s te n ia  en  to d a s  su s  fo r m a s , la  h ip o c o n d r ía , h is te r is m o , e p ile p s ia , etc.

A y u d a  a l t r a b a jo  d e  la  d e n t ic ió n  d e  lo s  n iñ o s  y  p r e c a v e  las  e n fe r m e d a d e s  q u e  resu lta n  d e  
c r e c im ie n to s  e x a g e ra d o s  y  p re m a tu ro s , u s á n d o s e  c o n  é x it o  s e g u r o  en  cu a n to s  ca so s  está n  in d ic a ­
d o s  e l a ce ite  d e  b a ca la o  y  la s  e m u ls io n e s  d e  éste  c o n  h ip o fo s é t o s , s o b re  las  q u e  tien e  la  v e n ta ja  
d e  ser fá c i l  d e  to m a r , a b r ir  e l a p e tito , n o  e n su c ia  e l e s tó m a g o  y  to n if ica  y  n u tre  m u c h o  m á s  q u e  
lo s  c ita d o s  m e d ica m e n to s , p u d ié n d o s e  e m p le a r  lo  m is m o  e n  v e r a n o  q u e  e n  in v ie rn o .

E s  p o d e r o s ís im a  su  a c c ió n  e n  las  c o n v a le c e n c ia s  la rg a s , s o b re  to d o  d e  la  fie b re  t í f ica  y  p fe c -  
c io n e s  c o n s u n t iv a s , en  to d o s  lo s  e s ta d o s  d e  la n g u id ez , e n fla q u e c im ie n to , a g o ta m ie n to  n erv  j s o ,  
ra q u it ism o , fa t ig a  f í s i c a  é  in te le c tu a l, p é rd id a s  f o s fá t ic a s  y  lin fa tism o .

D e  s e g u ro  é x it o  eu  la  a n em ia  y  c lo r o s i s ,  c o lo r e s  p á lid o s , m e n stru a c ió n  d if íc il  y  le u c o r r e

Pulmofostfol Sáiz de Carlos. Uarea regiitr&da 

C o m p o s ic ió n .— riin a m a ío  d e  sosa , g l ic e r o fo s fa to  d e  c a l, c re o s o ta  p u r a  d e  h a y a , io d o fo r m c  
e u c a lip to l y  q u in a .

E n  cu a n to s  ca so s  h a  s id o  e n sa y a d o  e l Pulm ofosfol p o r  la  clase  m é d ica , se  h a  c o m p r o -  
b i d o  lo  s ig u ie n te : d e s d e  loe p r im e ro s  d ía s  a u m e n to  d e  a p e tito  y  d e  fu e rza s , n u tr ic ió n  m á s  c o m ­
p leta , m e n o s  p r e d is p o s ic ió n  á  acatarrarse , d is m in u c ió n  d e  la  toe, d e  la  e x p e c to r a c ió n , d e  la  fa t i ­
g a , d e  la  fie b re  y  d e  lo s  su d o re s , a u m e n to  d e  p e s o , v o lv ie n d o  e l  e n fe r m o  p o c o  á  p o c o  á  la  n o rm a -
11 lad  y  c o n s ig u ie n d o  la  c u r a c ió n  d e  m u c h o s  d e  lo s  q u e  h a b ía n  to m a d o  e l Pulm ofosfol al 
p ." in cip io , u n  g ra n  a liv io  e n  p e r ío d o s  m á s  a v a n z a d o s , y  e n  a lg u n o s  la  cu ra c ió n .

L a s  e n fe rm e d a d e s  q u e  s o n  tratadas c o n  é x ito  c o n  e l Pulm ofosfol so n : lo s  c a ta r r o s  6 
b ro n q u it is  a g u d a s  y  c r ó n ic a s , t o s e s ,  la r in g it is , g r ip e , a sm a , t i s is ,  e s c r ó fu la s , lu pu s, tu m o re s  
g a n g lio n a r e s , tu m o r  b la n c o .

Matriz.—Pond-Tampon.
E s  r e c e ta d o  e n  E u r o p a  y  A m é r ic a  p o r  lo s  e sp e c ia lis ta s  en  las  e n fe r m e d a d e s  d e  la  m a tr iz , t u - ' 

b o s  y  o v a r io s , s u s titu y e n d o  á  lo s  ó v u lo s , s o b r e  lo s  q u e  t ie n e  la  v e n ta ja  d e  se r  d e  fá c i l  c o n s e r v a ­
c ió n  y  a c tu a r  s o b re  e l  c u e llo  d e  la  m a tr iz , ,á la  q u e  se  a d h ie r e n  p a ra  q u e  se  im p r e g n e  d e  loa  
m e d ica m e n to s  q u e  co n t ie n e  e l  P O N D -T A M P O N .

Composición del Pond-Tampon.
A .  — De ic t io l  c o m p u e s to .— G lic e r in a  y  b o r o -g iic é r id e , 5 0  p o r  1 0 0 — I c t io l ,  2 ,5 0  p o r  1 0 0 .—  

I o d o , 4  p o r  1 .0 0 0 .— A c id o  fé n ic o ,  5  p o r  1 ,0 0 0 .— H id ra s t is , 1 p o r  100 . — E s a n t is é p t ico , e s t im u ­
la n te  y  a s tr in g e n te , a liv ia  la  c o n g e s t ió n  v e n o s a , r e b la n d e c e  y  a f lo ja  la s  a d h e s io n e s  y  p r o d u c e  
in flu e n c ia  fa v o ra b le  s o b re  lo s  e x u d a d o s  p é lv ic o s , t r o m p a s  y  o v a r io s , y  s o b r e  lo s  d o lo r e s  p é lv i ­
c o s  y  a b d o m in a le s .

B . — Ic t io l.— Ic t io l, 10  p o r  1 0 0 .— C .— A l  P r o ta r g o l .— D .— A l  o p io , b e lla d o n a  y  b e le ñ o .— E .—  
A l  ta n in o .— F .— A l y o d u r o  d e  p la ta , y  G .— S im p le : á  la  g lic e r in a . S e  m a n d a  p o r  c o r r e o  u n a  
c a ja  c o n  d o s  T a m p o n e s  á  to d o s  lo s  m é d ic o s  q u e  lo  p id a n , p a ra  en sa y a r lo .

S e  v e n d e n  en  c a ja s  d e  á  se is , e n  las  p r in c ip a le s  fa rm a c ia s  d e  E sp a ñ a , a l p r e c io  d e  7 ,5 0  p e ­
setas c a ja , y  en  la  d e l S r. S á iz  d e  C a r los , S e rra n o , 3 0 , M a d r id , ú n ic o  a u to r iz a d o  p a ra  la  e la b o ra ­
c ió n  d e  este  p r o d u c to  p a te n ta d o  p o r  2 0  a ñ o s  en  E sp a ñ a , E u rop a  y A m é r ica .

g  Laboratorio y farmacia de Sáiz de Carlos,Serrano, 3 0 , MADRID
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EL SIGLO MEDICO

V acan te s.
La <lc médico titniar de Las Regueras (Oviedo), dotada 

con el sueldo anual de 2 .0 0 0  peseta», paitadas de los fondos 
inuniciiales por la asi-teiicia á las familiaa pobres, mas lo 
que puedan producir las igualas con los vecinos pudiente'. 
Solicitudes liastíí el 17 de Noviembre al alcalde D. Manuel 
R o d r í g u e z . ----------------------------------------------

el día de ¡a clasificación de soldados, pndiendo además el 
agraciado contratar con los vecinos pudientes. Solicitudes 
hasta el 18 de Noviemlire al alcalde 11. Sil vino del Val.

Indicaciones.—Villa con Ayuatamien'o de 077 habitan­
tes, á 11,1 kilómetros de Falencia, que es su partido judi- 
da l. Ferrocarril de Madrid á Santander, á 1,5 kilóme­
tros.

Indicaciones — Ayunta­
miento de i  031 habitantes, 
formado por los siguientes 
pueblos: 8antullano(P.), lu­
gar donde reside el Ayunta­
miento, á 16 kilómetros de 
Oviedo, que es su partido 
judicial, y 4 de Va'duno, 
que es snestac ón más pró­
xima! (San Mar í'i) Biedes, 
á 2 kilómetros; (San Juan)
Tiasmont», á 36  kilóme­
tros; (Santa Eulalia) Valdu 
no, á 3,8 kilómetios, etc., 
etcétera.

— Lado médico titular 
—por dimihión — ds Ara- 
fiitel (Castellón); su dota­
ción consiste en l i o  pese­
ta», pagadas del presupues­
to municipal por trimestres 
vencidos, por la asistencia 
á lai tsmilias pobre», más 
las igualas con b s vecinos 
pudientes. Solicitudes bas­
ta el 19 de Noviembre al 
alcalde D JuséFornas.

Indicaciones.—Lugar de 
675 habitantes, con Ayun­
tamiento de 90-1, á 24 kiló­
metros de Viver, que es su 
partido judicial. La estación más próxi­
ma, Candiel, á 23 k'lómetros. Sólo tiene 
camino de herradura.

—La de médico titular—por dimi­
sión del que la desempeñaba—de Fuen­
te el Olmo de Fuentiduefla (Segovia), 
dotada con el sueldo anual de 1.000 pe­
setas, pagadas por trimestres vencidos 
del presupuesto municipal, por la asis­
tencia ó doce familias pobres y caeos de 
oficio que puedan ocurrir, mas las igaa- 
las con los vecinos pudientes. Solicitu­
des hasta el 13 de Noviembre al alcalde 
1). Angel FecliarromAn.

Indicaciones.—Lagar do 476 habitan­
tes, con Ayunlamiento de 610, k 25 ki­
lómetros de Ctiéllar, que es su partido 
judicial.

—La do farmacéutico—por traslado 
áotro punto el qne la desempeñaba—de 
Villamediana (Palencial, con la dota­
ción anual de 999 pesetas, pagadas de 
los fondos municipa'ea por trimestres 
vencidos, correspondientes 250 pesetas 
por residencia y  servicios sanitarios y 
las 749 restantes por medicamentos sn- 
ministrado' á 60 familias pobres, niños 
expósitos y pobres transeúntes, quedan 
do el agraciado en libertad de contratar 
por igualas con los vecinos pudientes en 
número de 210 Solicitudes hasta el 18 de 
Noviembre al alcalde D. Bonifacio Borro.

Indicaciones.—ViWa de 895 habitan­
tes, con Ayuntamiento de 941, á 18 kiló­
metros de Astudillo, que es su partido 
judicial, y 7 de la estación de Torquema- 
da, que es la más próxima.

—La de médico titular—por reuun- 
cia—de Monzón (Palencia), con U dota­
ción anual de 760 pesetas, que percibirá 
el agraciado por trimestres vencidas por 
la asistencia á 2 6  familias pobres, tran- 
Beunles y reconocimientos de quintos en

BACTERICIDINA
B A S C U Ñ A N A % " c ' 4 ! ; É , r . ' '

D O S IF IC A D A  A L  U N O  P O R  C IE N T O  D E  I O D O  L Á B I L .
ES DECIR, EN TAL ESTADO DE EQUILIBRIO MOLECULAR INESTABLE, QUE BASTA 
EL CONTACTO DE LA SANGRE CON EL LÍQUIDO INYECTADO. PARA QUE EL IODO 

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

DE ADMIRABLES RESULTADOS 
EN EL TRATAMIENTO DE LA

G R I P P E  = A N G I N A S  = F I E B R E S  I N F E C C I O S A S  

ADENITIS AGUDAS ó  CRÓNICAS =  ERISIPELA =  ANTRAX 

FLEMONES =  FORUNCULOSIS =  TUMORES BLANCOS, ETC.

D E V E N T A
E N  F A R M A C IA S  Y D R O G U E R ÍA S

M U eST R A SY  LITERATURA 
& PETICIÓN DE LOS SRES. MÉDICOS

LABORATORIO BASCUÑANA-SACRAMENTO 56 .C A D IZ

F O S F O T IO C O L
S O L U C I Ó N  A R S B N Í O F O S P O R A D A  O O N  T I O O O L

Se obtienen resultados positivos y ráp'dos con este preparado, en las afeccio­
nes pulmonares, catarros bronquiales y  gripales, desgaste orgánico, escrofulis- 

! mo é inapetencias.— Precio del frasco: 2 ,5 0  p e s e t a s -
Venta al por mayor: Centro de eapecialidades farmacéuticas.

COR A C ÍO  S  S m U H A
0 0 5  CL

EMULSIÓN MARCHAIS
al Creosota y  Glicerofoafato de eai.

QE S A K O H A I S  (r a A N Q I A )

TOS
TISIS

RESFRIADOS
BRONQUITIS
CATARROS

ASMA
n< a A S «aebarAda* d. -a(A as nn. r . . .  d.

DISPEPTINA HEPP
J u g o  g á s t r i c o  fisiológico n a t u r a l  extraído del estómago del c e r d o  v i v o  por 
los nrocedimieiitos del Doctor Hepp, antiguo interno de los Hospitales de París.oe uso SN LOS HOSPITALES pe FRANCIA
D i s p e p s i a s

a t ó n i c a s

D i a r r e a s
c r ó n i c a s

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

dfi los T u b e rcu lo so s

N e u r a s t e n i a

G a s t r o »
E n t e r i t i s  

y  D i a r r e a s
i n f a n t i l e s

SobrealitnentacióQ  
g e n e ra l.

L&BOBÍ.TOBIO de FISIOLOGIA du ‘ 'PUITS d’ANGLE". Le Cheenay (S.-í-O.), FnoRolA. 
AaíB TU  G m m i i -í » psi-a A S P d J Í ii ;  CBBHIAN »  C*. 18, P u erU lerr lta , BARCELOMA. pe VENTA EN TODAS LAS BUENAS FARMACjAS^

Ayuntamiento de Madrid



«88 EL  SIGLO MÉDICO

La de médico titular— por dimisión—de Losana (So­
ria) y sus anejos Valvenedizo, Persiejo, Manzanares, Rebo- 
Iloea y una tercera parte de ios pueblos de Tarancuefla y 
Oafticera. distante el que más cinco kilómetros de buen ca­
mino, con el sueldo anual de unas 2.600 pesetas que el pro­
fesor cobraré en la recolección de cada un año, mas lo qne 
el agraciado convenga con los Ayuntamientos por beneñ- 
cencía. Además de ios pueblos expresados, el agraciado 
será muy probable contrate también con los paeh'oa de Ma- 
druédano y  Pozuelo. Solicitudes hasta el l l  de Noviembre 
a! alcalde D. Juan Andrés.

Indicacimes.—haeiiT de 180 hubitinte’ , con Ayuntamien­
to de 485, ó SS,3 kilómetros del Burgo de Osma, que es su 
partido jndicial, y 33 de Osma, que es la estación más pró­
xima.

—La de médico titular—p e  renuncia—3e Valdecañas 
(Palencia), con la dotación anual de 760 pesetas, pagadas de 
fondos municipales en trimestres vencidos, por la asistencia 
á cuatro familias pobres y  transeúnte», pudiendo el agra­
ciado contratar por separado con los vecinos pudientes de la 
misma y cobrar aproximadamente 160 fanegas de trigo. So­
licitudes hasta el 7 de Noviembre al alcalde D. Casimiro 
Barcenilla,

Indicaciones.—Villa con Ayuntamiento de 347 habitan­
tes, á 7 kilómetros de Baltanáe, que es BU partido judicial; 
la estación más próxima. Torquemada, á 11 kilómetros,

— La de médico titnlar—por ausencia del que la desem­
peñaba-de Cañizares (Cuenca), dotada con el haber anual 
de 600 pesetas, pagadas por trimestres vencidos del presu­
puesto municipal, y además el producto de igualas que 
puede hacer con vecinos no pobres. El agraciado tendrá 
obligación de residir en este pueblo y asisiir gratuitamente 
á quince familias pobres y casos de oficio que sean necesa­
rios. Solicitudes hasta el 14 de Noviembre al alcalde D. Ju­
lio Romero.

J«íifca«ones.—Lugar de 60-1 habitantes, con Ayunta­
miento de 680, á 16 kilómetros de Priego, que es su partido 
judicial; sólo hay camino de berraduia.

_La de médico titular de Orozco (Vizcaya); el agraciado
percibirá por trimestres vencidos lo correspondiente á 1a 
asignación anual de 2.500 pesetas por la aRÍstencia al nó- 
mero de familias pobres que sin pasar de 100 le señalare el 
Ayuntamiento, roas el coucíerto particular con los vecinos 
pudientes. Solicitudes hasta el 14 de Noviembre al alcalde 
D- Domingo Larrea.

Iniimctones.—Ayuntamiento de 3.109 habitantes, cpm 
nueeto de loa pueblos aiguieutes; Znbiaur, residencia del 
Ayuntamiento, á 46 kilómetros de Durango, que es su par 
tido judicial, y 5 de la estación de Arela, que es la más próxi­
ma; coche á la estación; precio del asiento, 0,75 pesetas; 
Ibarra, á 5 kilómetros, y Murueta, á 3.

—La de médico titular—per traslado á otro pueb'o el 
que la desempeñaba—de Campillo de Aragón (Zaragoza), 
dotada con el haber anual de 2,600 peseta», 6 sean 750 pe­
setas por la beneficencia y 1.760 pese tas por las igua.as de 
los vecinos, cuyas cantidades serán abonadas por trimestres 
vencidos. Solicitudes hasta el 10 de Noviembre al alcalde 
D. Aniceto Colás.

JjKÍ¿cactD««s.-Villa con Ayuntamiento de 701 habitan­
tes, á 27,8 kilómetros de Ateca, que es su partido judicial, y 
24 de la estación de Alhama, que es la más próxima.

—La de médico titular—por renuncia—de Qoel (Logro­
ño), coa la dotación de l.ÓOO pesetas por la asistencia de 
nna á 100 familias pobres, cuya cantidad será satisfecha 
con cargo al presupuesto municipal. El agraciado podrá con­
tratar libremente sus servicios con los vecinos pudientes en 
número de 400. Solicitudes hasta el 19 de Noviembre al al­
calde D' Claudio García.

Jndícac.’ones.—Villa con Ayuntamiento de 2 020 habitan­
tes, á 6 kilómetros de Aruedo, que es su partido judicial, y 
12 de la estación de Calahorra, que es la más próxima Co­
che á la estación; precio del asiento, 1,60 pesetas.

—Se halhn vacantes e i  esta villa de Chinchón dos pla­
zas de médicos titulares, dotadas con el sueldo anual de 
1.500 pesetas cada una.

Las solicitudes de los qus pretendan dichas piezas se 
dirigirán debidamente reintegradas al señor alcalde preei- 
dente D. Eusebio Díaz Carretero, hasta el próximo 12 de 
Noviembre, en que terminará el plazo de admisión de ellas.

Indicaciones.—Cliinchón, cabeza de partido judicial, á

tres horas de ferrocarril directo de Madrid, con 5,198 habi­
tantes.

—La de médico titular—por no haberse presentado á to­
mar posesión el nombrado en la anterior convocatoria—de 
Mirabel (Teruel), en dotación anual conniste en 600 pesetas 
por la titular pagadas por trimestres vencidos del presupuesta 
municipal y en 1,760 pesetas más por el servicio de igualas, 
que le serán satisfechas por semestres vencidos y á su ven­
cimiento. Además el agraciado, como encargado de despa­
char el botiquín por no haber farmacia en la localidad, per­
cibirá anualmente 260 pesetas, que con las expresadas ante­
riormente hacen un total de 2.500, y para pasar á visitar 
los enfermos de las 46 masías queexisten en el término, por 
los dueños de las mismas se le facilitará caballería, así como 
también para su regreso; bac'éadose constar que este tér­
mino municipal consta tan sólo con 851 habitantes. Solicitu­
des hasta el 12 de Noviembre al alcalde D. Manuel Virgo.

/«dícacíones.—Villa con Ayuntamiento de 856 habitan­
tes, á 26 kilómetros de Oastellote, que es su partido judi­
cial. La estación más próxima, Alcifiiz, ó 72 kilómetros.

—La de médico titular—por dimisión—de Montejo de 
Liceras (Soria) y sus anejos, distante e! que más cuatro kiló­
metros de buen camino, con el sueldo anual de 80 pesetas 
pagadas por trimestres vencidos del presupuesto municipal. 
Asimismo ss halla también vacante la asistencia de las cla- 
see acomodadas de dicho partido, por las que percibirá el 
profesor unas 300 fanegas de trigo puro y 100 fanegas de 
centeno, cobrado á la recolección de frutos. Solicitudes hasta 
el 16 de Noviembre al alcalde D. Mamerto Jadraque.

Indicaciones.—Lugar de 448 habilaates, con Ayunta, 
miento de 916, á 2J,2 kilómelr-s del Burgo de Osma, que es 
BU partido judicial, y 22 de Osma, que es la estación más 
próxima.

—La de médico titular de Mogatar (Zamora), con la do­
tación anual de 150 pesetas, pagaderas por trimestres ven­
cidos del presupuesto municipal, por la asistencia á 10 fa­
milias pobres que el Ayuntamiento designe y pobres tran­
seúntes y demás servicios que las leyes le encomienden pro­
pios del cargo, mas las igualas con los vecinos pudientes. 
Solicitudes hasta el 16 de Noviembre al alcalde D. Florencio 
Prieto,

Indicaciones.—Lugar de 195 habitantes, con Ayuntamien­
to de 358, á 16 kilómetros de Bermillo de Sayago, que es su 
partido judicial. La estación más próxima, Corrales, á 16 ki­
lómetros.

— La de médico titular de Ludiente (Castellón), dotada 
con el sueldo anual de 290 peseta», pagadas de los fondos 
muuicipalea por la asistencia de las familias pobres, que­
dando el agraciado en libertad de celebrar contratos parti­
culares con los vecinos pudientes. Solicitudes hasta el 19 de 
Noviembre al alcalde D. Francisco Chiva.

Indicaciones.—Villa de 665 habitant-s, con Ayuntamien­
to da 1.152, á 11,1 kilómetros de Lucena, que es su partido 
judicial. La estación más próxima. Onda, á 18 kilómetros.

—La de médico titular—por dimisión de Galilea (Lo­
groño), con la dotación anual de 300 pesetas cobradas por 
trimestres vencidos del presupuesto municipal por la asis­
tencia de una á 20 familias. Losa-pirantes han de poseer el 
título de Licenciado en iaFacultad correspondient», y el que 
resulte agraciado podrá contratar con 120 vecinos podientes 
de esta villa. Solicitudes hasta el 19 de Noviembre al alcal­
de D. Rogelio Fernández,

Indicaciones.—Lugar con Ayuntamiento de 520 habitan­
tes, á 15 kilómetros de .Arnedo, que es su partido judicial, 
y 12 de la estación de Alcanadre, que es la más próxima.

—La de médico titular de Prado (Zamora) y su agregado 
Quintanilla del Olmo, se halla vacante, con la dotación 
anual de 750 pesetas, pagadas por trimestres vencidos de 
los respecti\os presupuestos municipales, por ia asisten­
cia ó cuatro ó seis familias pobres en cada uno de los dos 
pueblos y el reconocimiento de quint.s, pudiendo contratar 
las igualas con los vecinos, queimportan de 1.500 pesetas arri­
ba; siendo requisito indispensable el que el agraciado lia de 
lijar su residencia en uno de los dos pueblos. Solicitudes 
hasta el 16 de Noviembre al alcalde D. Froilán Caso.

Indicaciones.—Logar con Ayuntamiento de 287 habitan­
tes, ó 6 kilómetros de Villaipando. La estación más próxima, 
Barcial del Barco, á 19 kilómetros,

B. TEODORO, im preior, G lor ista á e  Santa Mari» de la  C a b eza ,!,
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BOLETIN DE MEDICINA, GACETA MEDICA _______________

GENIO MÉDICO-QÜIHÜRGICC

L A  C O R R E S P O N L I E N C I A  M É D I C A
Fundada oor O. Juan Cuaata y Ckernar.

Se publica 
iodos los sábados,

Publica una Biblioteca 
sumamente económica.

Periódico de M edicina. Cirugía y  Farmacia, consagrado á ios intereses morales ,  cientiíicos y  prolesionales de las ciases m édicas.
F O N D A D O R E S

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

Prados de suscripción da EL SIBLD 
■adrid: 3 peaeiiu trimestre. 

Prevlnciaai 4 pesetas tnojestre.
S semestre, 7  16 el aSo, 

Extranjero y tlltrinian 2 0  pesetas.

PEOPIET ARIOS

D. Ramón krel.-D. Garlos María Corlezo.-D.Angel Pulido.
DIRECTOR GERENTE 

D . R A M Ó N  S E R R E T

Precios de suscripción de la filBUOTECA
H a c e  g r a n d e s  r o b a jfts  e n  Is s  

o b ra e  q n e  p o b l l o a  á  Ion s c n o r íp to ­
ree  d e  E l  i m g t o  n i ó d i r o .

OURRY
: O.C6 deYodo por cucharada 

de laa de sopa.

Y O D O T A ^ r r c o
EL MEJOR MEDIO DE ADMINISTRAR EL YODO. Sustituye al ACEITE de HI6AD0 I 

de BACALAO.
A N E W IA , L IN F A T IS M O ,  A M E N O R R E A .  E N F E R M E D A D E S  d e l  P E C H O  B

F .  G O M A R  é  H i j o ,  B A R C E L O N A .  —  D e p ó s i t o  e n  t o d a s  la s  F a r m a c ia s .  tts

Ul
rineiii (M ceiiaa 1u

' ' P I L D O R A S ' '_ niL hooto» ____-

D E H A U T '
BC titobeao en purgarse, cn asd o  /o| 
aeceiitan. l í o  temen el aseo ni e il 
causaacro.porgua, con tra log u s  su-l 
cade con  loe damas purgantes, estel 
n o obra bien sino cuando se tom al 
con baenosalinien.'OB y b eb ib a s /o r4  
tíñeantes, cual el r iñ o , el café, e l té .l 
Cada cual escoge ,psrap urgarsa ,la l 
t o r a  y  la com ida quem as le  conYie-l 
' uen, según sus ocupaciones.C om ol 
el causancioque ¡ap u rg a  ocasiona l 
gueds com pletam ente a n u la d o f 

'o r  el efecto de le  buena ali-J 
m entación empleada, uno se j 
.decide fécUmen te A YOlrer é /  

empelar cuantas veces  ̂
sea necesario.

G O TA
AGUDA

AFECCIONES M PECHO
T U B E R C U L O S IS  -  B R O N O U IT IS  -  C A T A R R O S

F O S F O T A L
(P/iospbotal. -  Fosflto neutro de Creosota) 

v ^ r  O n a m e c ld a a  d e  G lu t e n
1 , 3  D S l l  l£LS ̂ ^ l i n c o n tO cna!9eretardal«dlM )luolind<.li„lnc;ll.l"«ti*nII,i«taque 
V / t A  L / W  M  ^ * * * * | ia r R » | in le :- l ln o ,d e | in d o a e U le B i6 m a B '= « ‘ d».a'“ '>t,«BrJdad.

£ 0  Cffr. d e  F o ^ o í o í  p o r  ea d a  C'ápeula. V á /•' C epsu ios  a i  uiü. 
a  • /  r - y a  • s o  ca r. d e  F a sfo ta t c o r  c u ch a ra d a  d e lae d e C a fe. 

T j - — «  g f  l ^ f l  A i  n  l á  S cu ch a ra d tla e  a l  d ía  en  U S c a to  d e leche. 
t ^ I l l U l b l v / l l  W I I I l  AdmlftUiroM IsualiJieals en eDemae.

Tubos Clin Soíuclin oííoaa. g ra d u a d a  i  tO c a r .d e  ^oefalal . ,
p o r  cen t, euóteo. í «  A m pcU ae d e 3 c .d e  

U na intitceU n ca d a  dos  díasa

V E N T A J A S  D E L  F O S F O T A L
• a . ____i__Ia alMklAN o ea c iu jt le o .  -  B e p e r te cU m e o te  to le ra d o  y ailm llad o . -  Reúne 

se\eif4iAaMADM craotdtB dfit V fos fitód iia . un» ««O flU cidn de i® C reo fota
R u lo r o  (9 •/♦>. — La Toe y la E x p ectora c ión  d eeap arecen  mercad A sa  acción  lerupéutlca. — 
roex o  w s i / Im p id e  la D eaeslm ilaolón  y  aum e o ta  e l A p a t ita

LA BO RA TO H IO aC LIN -F. DOMAR A F lLSA C V O B uB desF oM Ó ajV JacqueL PA H lS^^

_  Llnlmenio
%liiorbliio porl» pi'l í® j 

J r lc o ió n e a y  c o m p r e s a s ,

REUMATISMO AGUDO ,
Mtnv na riSi.Honore,Parl»yletf»»f<e'nac<«»1

VINO AROUD
«  C A R N E - Q U I N A - H I E R R O  - ^

MEDIOAMENTO.AUME^ .̂I REGENERADOR
Este V ino, con base de vino generoso de Andalucle, preparado con ju g o  de 

carne V lae cortezas más ricas d e  quina, en virtud de eu asocioción  w n  el 
hierro ©e un auxiliar precioso en lo »  ceso»  de i C/orot/í» Mnemí̂  profuntíi, 
menstruaciones doloroias, Calenfurae de las Colonias, * 3lar/a,

2 8 i  m c h e lle n , Basta, y  en*todat ta r m a c ta s je l^ ^ a n je r o .

= «

■S s

].a A m eno rrea , la D ism e n o rre a  y  ¡a M e tro r ra g ia  cerlen rápidamente si se usan las cápsulas 
de APIOL de dORET y HOMOLLE. Este moiicament'i, verd a d ero  regu la d or d e  la  m en stru a ción , no olieoe pe­
ligro alguno, a i l Q  en caso  d e  nreiicz P\B1S. F jr ™ a » l« n  S i g a l » ,  1 8 S, r a »  9 »1n l B on n ríi t o ím f a r j i i íH M .
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A N T I D O T O  D E  L A  I N F L A M A C I Ó N

E s  un cataplasm a an tisép tico , in d ica d o  en  to d o s  los  ca sos  d e  in flam ación  y  co n g e stió n  d e  los 
organ ism os in ternos, y  superficia les, c o m o :  P u lm on ía , P leuresía, B ronqu itis , P eriton itis, M astitis, 
E n teroco lit is , G lándulas inflam adas, T o rce d u ra s , F orú n cu los , Ú lcera s  crón icas , etc.

C O M P O S IC IÓ N : L a  A n tip h log istin e  está  com p u esta  d e  un silicato  d e  alum inio, d e  g licerina  
qu ím icam en te  pura , y  d e  una p equ eñ a  p ro p o rc ió n  d e  susbtancias an tisépticas (á c id o  b ó r ic o  y  sa licílico) 
c o n  in d icios  d e  y o d o  y  aceites esenciales,

«!**•

.-I

E n  Ú lcera s  crón icas. E n  F urú n cu los, T u m o re s , etc.

E n  In flam aciones d e  los  o jos . E n  A n g in a s , L arin gitis , etc.

>1

Instrucciones generales; Caliéntese siempre en el mismo boíe (nunca en un paño), en agua caliente. Cuídese de que no 
penetre agua en el medicamento. Cuando esté tan caliente com o pueda resistirse sin molestia, tómese un cuchillo 6 espátula 
apropiado y  apliqúese tan rápidamente com o sea posible, extendiéndose la A n lip k le gh li/ií sobre la piel de la parte afeciaila, 
por lo  menos con un espesor de un octavo de pulgada y  cúbrase inmediatamente con algodón en abundancia y  un vendaje ó 
compresa á propósito. L a menor exposición al aire 6  el contacto con el agua reduce extraordinariumente la fueiza curativa de 
la Antiphhgistinc; así, pues, háganse todas las aplicaciones con suma rapidei. Renuévense los apósitos tan pronto se despren­
dan con  facilidad, usualmente después de i 2  á  2 4  horas ae aplicados.

S E  E X P E N D E  E N  C U A T R O  T A M A Ñ O S
Pequeño: 3 0 0  gramos. — Mediano; 5 0 0  gramos. —  Grande: 1 , 0 0  kilo. —  H ospital: 2 , 2 5 0  kilos.
Pesetas: 2 ,5 0  1’ ese‘as; 3 ,7 5  Pesetas: 6 ,25  Pesetas; 12,50

A  petición de los señores médicos remitimoB muestras y  lileralnra gratis.

O S I E ^ I C ^ X j 3 > ^ E C 3 - .  C O .
XlSrX'0£2%zeACZ0X7£S

1 0 , 'R o n d a  U n lv e r ís id a c l -B a lm e s , 1 S . — B a r c e lo n a .
Db venta ai por mayor; Sres. D r. Andreu — J. 'Vikdot. — V iem te Ferrer y  C .”  — J. Uriach y C ." — H ijo de J. V idal y 

Ribas —  Pérez, Martín y C,^ —  Martíu y  Durán. —  F , G ayoso. —  Centros de especialidades y  principales farmacias.

Ayuntamiento de Madrid



FERRO-SAIODINA.
Preparado de hierro y de iodo en tabletas, 

muy bien tolerado y de sabor agradable.
C ontiene aproxim ad am en te un 2 5  °/o 'iodo y  un 5 ,6  °/o d e h ierro.

Para una medicación continuada durante mucho tiempo, este prepa­
rado es mucho más conveniente que los medicamentos ferro-ioda- 
dosde sabor desagradable y fácilmente alterables en su mayoría. A 
Inacción deun preparado de iodo comprobado, une la acción tónica

del hierro.
Indicaciones: Escrofu'osis, clorosis, arterioesclerosis anémica, sifi is congénita,

raquitismo, etc.

D o sis : 3  v eces  a l d ía  u n a  tableta  de ch ocola te giie con tien e  0 ,5  g r .  de fe r r o s a io d in a .

J lp .: T abletas de F erro -S a io d in a  de 0 ,5  g r . N .°  X X  « em bala je o r ig in a h .

SAIODINA.
SABROMINA

Son los mejores sucedáneos de los ioduros y bromuros alcalinos, con 
la circunstanc’a de no tener los inconvenientes de éstos. Han dado 
excelentes resultados en todos los casos en que está indicada la me­

dicación con los ioduros ó los bromuros.
Ambos preparados son inodoros y completamente insípidos, 

se reabsorben fácilmente, actúan con rapidez y son 
muy bien tolerados por los enfermos.

D o sis : 2  & á  g r . a l d ía , u n a  h ora  desjniés d e  las com idas.

Tabletas de Saiodina de 0,5 gr. N.” XX Tabletas de Sabromina de 0,5 gr. N." XX
embalaje original. embalaje original.

L a s  tabletas d eben  desleírse con  u n  gíoco d e  a g u a  o  m ascarse.

F a r b e n f a b r i k e n  

w o r m .  F r i e d r .  B a y e r  &  C o . ,  

E i b e r f e l d . - L e v e r k u s e n  a . / R h .

F a r b w e r k e

M e í s t e r  L u c i u s  &  B r i i n i n g  

H o c h s t  a .  M .

Ayuntamiento de Madrid



h i s t o g e n o l
eupleábos en  los 

I HOSPITALES de PARIS
B a o a t o r i o a

I D i s p e s u r io s  a n tU iü iera ilo sc is
del m u n d o-en tero .
COMUNICACIONES

álaAcadem iade Ciencias
iI>Socledadj<Biologla 

I y i  la de T erapéutica.
T E S I S  

I Sobn el h i STO o ENOL 
1 preiertledae i  les PeovUeaes 
‘  t e  Nediclee t e  PtMt r  d» 

Uoelpelller.

Medicacléo
Atseoico-Toslotaia 

orgánica.

PREPARADO POR
N  A L I  N  E a base de

NacUrrína.

El HISTOGENOL N ALINE esU indicado en todos los casos en que e ' “5 8 ®'“ ??® ’ 
debilitado por cualquier cansa, necesita una p oderosa  m ed icación  rMOnatit^
(■n tnrtos casos en los oue es necesario ierantar el estado general mijoiando ja  
com^s°ición de !a  sangro, la reininerailaaciún de ios tegidosy el rewm o ala normalidad 
de las reacciones Intiaorgáuicas. ,

TUBERCULOSIS, BRONQUITIS, LINFATISMO, ESCRO FU I>,^A^
ASM A, NEURASTENIA, DIABETES, ^

A l DEBILIDAD GENERAL, CONVALECENCIAS DIFÍCILES, ETC.
^  E x i g i r  en  lodos Los frascos  ¡aJ iP M A  A .  i t a x z w s  

L a b o r a t o r io a  A .  3 N T A Z « I ^ E * 1 2 ,  B u e  d u  C h e m i n - V e r t ,
VILLEHEUTE-LA-OABEHME <Belne), Fraccla.

FOlllltS y DOSIS:

E L IX IR
G RAN U LAD O

2 cu ch a ra d a s  d e  s o p a  | 
p o r  dia.

C O M PR IM ID O S I
4 d 6  c o m p r im id o s  

p o r  d ía .'

A M P O LL A S
la m p o n a  p o r  d ía.

^ N u e o o  T r a t a m ie n t o  de l a ^ S Í F i L I S y d e i a s D E R M A T O S I S

HECTINE
PREPAf^ADA POR

N A L I N E
P Í L D O R A L  De uno i  ios piídorai al dia por 

espacio de fo d iS  dios.
Q O T A S  De 30 d too ¡olas a( dia por etpseio de 

10 d 15 diat.
I A M P O L L A S  Iuyiciese una ampolla diaria por 

etpaciodeiOáiSiias.—  IKYECCIONNES INDOLORAS.

HECTARGYRE
PREPARADO POR

N A L I N E
(C om binación  d e H eotloe  y  d e  U ercu rlo ). 

P í l d o r a s  De una á dos pildoras ai dia. I na dimelón dsl Traum linto 
G O T A S  De SO d 100 golas s i dio. I «» <>« •<> ® <“ •»•
a m p o l l a s  Una ampolla diaria per eipaoio d é lo  á 15 dial.

INVECCIONES INDOLORAS
E x ig ir  sobre todas las cajas y  frascos la  iirm a  de g aran tía  k .  N A L IN E .

Pídase Prospecto de Hectine y di Hec(aríD-re: Uboratorie i. A. NALINE, 13, B ue d u  C hem in-V ert, tVILLENEUVE-LA.G«RENWE(S.i»). Francia^

Gota. Cálculos 
Reumatismos

se COMBATEN con ÉXITO
p o r  m e d i o  d e  l as

S a l e s  d e  L it in a  
Efervescente

LE PERDRIBL
(Cartonato^ Benzoato, Salioilato, Citrato, 

Glicerofosfato, Bromhidralo).

T O S  F E R I N A
P O C IO N  B O I S S E L
D6  TsnU es todts tts bneoss fsrmucUs de 

Rápsfift.
AQRKTK ORNKRAF.t 

D . M A N U E L D E G U E V A R A
5 , calle Luis Velez Guevara, MADRID

S u p e r i o f  á  t o d o s  Iob  d e m á s  
d i s o lv e n t o _ ^  d e l  á c i d o  ú r i c o , 
p o r  s u  a c c i ó n  c u r a t i v a ,  a ú n  
s o b r e  l a  d i á t e s i s  a r t r í t i c a .

E l  a c i d o  c a r b ó n i c o  NACIENTE 
q u e  d e  é l  s e  d e s p r e n d e ,  a l  
c o m b i n a r s e  m o l e c u l a r m e n t e  
c o n  l a  L i t i n a , a s e g u r a  s u  
e f ic a c ia .

J B S P E C I F J C A R  e l I f o a b r e  
“ L E  P E R D R I E L ”  p a r a  e v i t a r  
au BuBtítaOJÓn p o r  a im ila r e a  
S n e f i c a o e e ,  i m p u r o a  ó  m a l  

d o a iH o a d o a ,

LE PERDRIEL I  C M L E u s M i l t o u ,  P a rís
Y  E N  T O D A S  L A S  F A R M A C I A S  '

DBSCONFIARSB •
DS LAS FALSIPICACIONBS 6  IMITACIONBS

E x ig ir  la 

F ir m a :

Ŝ Nr>q4

InoleQsIvo j  de m  Pureza alieQlQta 
C U R A C IO N

R A D IC A L
Y R Á P ID A

(81. Oop.ibi — ni Igyiccio.a.)

de los Flojos Hecieoies e Perslsteotes

Cada \ 1  ~ .y  l le r a  el ,  
cápsula  d s  este M odelo  n om b re ; MIDT

?1 RI8, i ,  Boí tmemii T ea itin  di mimclit.Ayuntamiento de Madrid



Productos de la Casa P . L E B E A U L T y C ' , 5  Rué Bourg-l’Abbé, PARIS

MCOUSlNAMir DOYEN
(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 ;  ejerce 
u n a  rá p id a  a cc ión  cu ra t iv a  en  to d a s  la s  a fe cc iones 
a g u d a s  m o n o  ó p o lim io ró b ic a s  d e  ia s  v ía s  re sp ira to ­
r ia s ,  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 t a  en  lo s  d iabé tico s;, en  la  In fe c c ió n  
p u e rp e ra l,  e n  la s  F ie b re s  e ru p t iv a s ,  e n  la  In fe c c ió n  
b le n o r rá g ic a  g ra v e  y  en la  A r t r i t i s  b le n o rrá g ic a , en 
la  M e n in g it is  c e re b ro e sp in a l,  etc.

Z.» MICOUSINA se prepara ya  tea  sn «oJuoion diluida 
p e r»  séT AdmíDiBtrftdA por bucal»ó bi^zi en epiuoíóo
ooDoeDtretda aséptica para Ja inyección bípodérmicae

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

S o l u c i ó n  c o n c e n t r a d a  é  i n a l t e r a b l e  
de los p r i n c i p i o s  a c t i v o s  de ias l e v a d u r a s  

d e  c e r v e z a  y  d e  v i n o .

L a  E S T A F IL A S A  N E U T R A L IZ A  en todo  e l o r g a -  
n is m o  e l e fecto  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  
p o r  e l e sta fílo co co  p u ó g e n o  d o ra d o ;  c o n s t itu y e  e l 
t ra ta m ie n to  e sp e c if ic o  c o n tra  la s  I n f e c c i o n e s  e s t a -  
f i l o c ó c c i o a s  : P o r u n o u l o s i s ,  A n t r a x ,  O s t e o m i e ­

l i t i s ,  I m p é t i g o ,  A n g i n a s ,  etc.

ESTAFILASA Yodurada <.iD' DOYEN
Coutiene u n  g r a m o d e  Yadaro d e  q u ím ic a m e n te

p u r o  p o r  c a d a  c u c h a r a d a  sopera.

ESTAFILASA BromuradadeiD' DOYEN
Contiene dos fframos d e  B r o m u r o  de Potasio  

^níTnioaoienie pnropov  c e d a  c u c h a r a d a  s o p a r a .

E i  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, insoiuble 6 inodoro

El PROTEOL e s  « n a  c o m b in a c ió n  q u ím ica  d e  la Caaeina 
y  del A ld e ld o  fó rm ico , d esou rb ierta  p o r  e i D poVEN.

E ste p o lv o , b la n co  y  lig e ro , n o  irrita  l o s  Y
de un  p od er  b a cte r ic id a  m u y  su p e r io r  a l d e l y o d o r f o m o ,  
sa lo l y  d e m á s  p o lv o s  a n t i s é p t i c o s . _____________

V I N O deB U G E A U D
T ó n i c o ^ J S T u  t r i  t i  v o .

P re p a ra d o  c o n  la Q uina C alisayae s c o g id o y  c o n v in o  añ ejo  m u y  d u lce  el VINO “ ^BUGEAUD
a ctú a  p o r  la teob rom in a  y  p o r  lo s  a lc a lo ^ e s  d e la Q u 'jia , 
en  la a r e a r a s t e n la .e n la  A n e m ia ,en  la s  C p U T a le o ^ c ia »  
y  co n tra  lo s  T r a s t o r n o *  tU g e s t iv o s  d e  lo s  E s t o m a g o *  
t a t i g a d o f .  -

X j i s j e s t l o x x
d e  t o d o s  l o s  a l i m e n t o s

Farmacia deiiyMIALHE

4 IGITALINAliHLinRcrist r x i in n iH
S o liit io n  l / l OOO e n fe r m e d a d e s  <l«l C O R A Z O N

8 , r u s  F a v a r t
[ i T T R l l

D I G E S T I O N

P A R I S

S p e c i a l  d e  l a  I _ i 3 E 3 C í m E 3
R i e r a ,  166 Ñ á p a l e s .  B a r c e l o n a .

i  Gzanuios m Catillon :
#  V  ̂á 1 MIL. IXTRACTO KOAMAL t>l i 9

STROPHANTUS
I CoD oslo* erSnuios se bas bacho tas obras dis- 9  
‘  cuUdas .n  la Aotdemla <t« Medlclns Parí* ItSS. 9  

ProbsoqaeSd dproduoea p r o n t a  d la r e s t s ,  V  
reaolniaa «I o o r a n o n  d e b i l i t a d o ,  dlaipan V
AII8T0LIA-DI8PN»- OPRESION-EDEMA S

Cordlopatlas de los Niños I Andenos, eu, ^  
U so coDtJnuo siB iDCODveDlSPte n i  la to lsr in c ta . ^

G R A N U L O S  os CATIUU ON
1/» I
' TÓNICO d»l CORAZON por EXCELENCIA •

NO DIURÉTICO — TOLERANCIA INDEFINIDA m
M uclKl i l n e l ’ l ' t iu i  •en 'n e r ltr ,  l é i  lliM urti I n í l t l t i g  
lilpierinulot Calillen, Pr*inlof<ltAcad“ hMedic** ^

M .iu i.,.a iiaQ aol900 .P arli.3 .B «S ’ -M arU o. ■ ■ ■

!
STROPHANTINE

Epilepsia. I!!
G R A J E A S  G E L I N E A U

E s  c o n  la  m a y o r  
f ra n q u e z a ,  c o n  l a  m ás_

g r a n d e  le a ltad  q u e  s in  t e n e r la  
p re te n s ió n  de  c u ra r  á  t o d o s  lo s  
e p ilé p t ic o s  re c o m e n d a m o s  la s  
la s  q u e  d u ra n te  tre in ta  a ñ o s  h a n  d a d o  á  s u  a u t o r g r a n d e s  sa t isfa cc ion e s, 
le  h a n  v a l id o  a g ra d e c im ie n to s  é  in a lte ra b le  a m is ta d  de  m u c h o s  
e n f e r m o s ;  G r a j e a s  q u e  s i e m p r e  e n  l o s  c a s o s  o r d i n a r i o s  
l l e v a n  c o n  e l l a s  l a  p o s i b i l i d a d  d e  t r i u n f o  ó  a l  m e n o s  l a  
c e r t e z a  d e  u n a  m e j o r í a  e n  l o s  c a s o s  d i f í c i l e s .

ü .  M O U SN IE R , SC E A P X , Sainé (France) j  la m tijit^m i8ÍÉl;___^

i F.XIT RIAN JlERiO g

INSUFICIENCIAS TIROÍDIANA Y OVARIANA
A RTRITISM O  -  R EU M ATISM O  

Ptrtoibaoiones de I& Msnopauso déla 
Pubertadj del Crecimiento. ^

Mixedema 
Senilidad

oOS OBEBIDAp
Enfermedsilis 
de la P ie l 

Isurasteiiia. Disnea, etc.
Deposito: I). rR A Y S S E  

_  j 3 0 _ Hue d’AbouKlr, 130, PARIS
Muestras franco y  gratis á loa Médicos 

Dep. R iera  é  H ijo »  —  1 6 0  Ñ ap ó les , B a rce lon a

L r  s o c i é t é  m u t u e l l e

D E  P U B L I C I T E  1 4 ,  P is a  

R o u g e m o n t ,  P a r i s C S ’  
d 0  q u e  e e  d i r a o t o r  M p .  A i  

L o p e t t e ,  e s  l a  e n o e p g a -  
d a  E X C ! . U S I V A M E H T E  

d a  p a o i b i p  l a a  a n u n o i o a  
e x t p a B j s P O S  p a p a  a a a a -  

t p o  p a p F A d l o a -
Ayuntamiento de Madrid



T Ú N I C O  ■ R E C O N S T I T U Y E N T E
Y  A N T I N E U R A S T E N I C O

E L IX IR -M E O IN A  DE «D A M I A N A ,, C O M P U E S T O

(Damiana, kola, cal asimilable, (ósforo, gllcerofosfatos).
Bate medicamento, tan recomendado ya hoy por ¡a clase módica, por 

los maravilloaoa resultados que está produciendo, reanima ia rmtrictón 
nerviosa, combate la deprttión mental, producida muchas veces por exce 
8' vo tralxyo intelectual, siendo de efectos segaros en la curación de ia ane 
rita, debilidad nerviosa, empobrecimiento orgánico, convalecencia de enfer- 
medádes graves, raquitismo, escrófula, fosfaturia, tonificando los ceñiros 
nerviosos y el corazón, y constituyendo el más poderoso remedio contra la 
■teurasienia.—Pídase siempre Elixir Medina de *Damianai compuesto.

FARMACIA DE MEDINA, SERRANO, 36, MADRID

Laboratorio be vendajes asépticos y antisépticos

MEDALLA DE PLATA
XXPOSrCIÓN PA9M/«CSOTéCA

MACRIO I8ez

F u n d a d o  e n  1 8 8 0  (l«^ e n  E G p a ñ a )
D E L

D R .  C E A . — V A L L A D O L I D
Primer protBedof qus fue del Ejérollo y de la Armada dal malarlal 

de ouraolon antlaépllca-
C A T Á t _ O G O S  Y  P R E C I O S

PASA LA VBNTA AL POB H A70B
M A T E R IA L  DE C U R A C IÓ N  A S É P T IC O

C «oirT u lii ptmiD(oU l i  pal atdlt di loblirtii di itiiUl iild idu  i  l>
l is p ir i.

( P r o c e d i f t i 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 V O S  P K i E F A K A . r ) O S

^  ^  Com presas qu irúrgicas de gasa hidrófila asépticas
BEOALLA BE ORO — Com prosas to co ló g ica s  a sép ticas d e  15 centincie'

coKGABsoiNTiRNíciowAt. p o f 20 j  d o  1 5 p o r 3 0  (m odelo  d s l d o cto t  G u 
tiérrez).— Esponjas aH ificia les asépticas. .T orundas) 

oDs PATENTES t£ iNVENGiuN — Vondas onyosadas.
Almacenes de especialidades farmacéutloas. Pídase Catálogo.

■ EDALLA BE ORO
IXPOSiri(̂ N UK1VRR8AL
BARCELONA 1B88

■ EDALLA OE BRONCE
ix f c iic k ín  umivbbsal 

PARIS 1889

Í^..eini3«(^"'"'3bri|,j„i|
ZIMMER&C9

, ^ FRANKFU^rm a||

APONAL
(Ester dei acido carbaminico de! Hidrato de amileno)

C o n t r a  e l  i n s o m n i o .

A l  c o n tra r io  d o l H id ra to  d e  a m ile n o  l íq u id o  fo r m a  un  
c u e r p o  c r is ta liza d o  d e

olor y sabor agradables.

A c e le r a  y  fa c ilita  c o m o  h ip n ó t ic o  su a v e  la  c o c c i l ia c ió n  
d e l  a iiefio . N o  p r o d u c e  e fe c to s  se c im d a r io s  d e?a g ra d a b les . 
D os is : 1-1 ,5  y  h a sta  2 g ra m o s .

Muestras y literatura gratuitas á la disposición délos scRorcs módicos. 

Representante: W A L T E R  W IC X E ( M a g d a ie n a i  I, M a d r id .

r » A S T l T . i l j A ? « 4
CLORHIDRATO DE COCAINA Y MENTOL

Laa propiedudes terapéoticfti de estos 
dos m ediosm entos, la i  liaoe sBeAces en 
todas las afeociones do la  garganta.
FARMACIA DE BORREI-L HERMANOS

M A D R ID  t  B A R C E L O N A
ITKRTA llBliSOU, 6 . í  ASALTO, 5 i.

Q Q Q Q ® Q

c o ce

e o

ce

0 3

c o  i> 2

i  c

' o  a  5•n B O U^  EL « ' O O 2
= • § - 1 41 y o .2 
= J  ^  ® tt. « a *  — c  2^ Q) ed & 9  13 fi. «
“ „ s  á

•» «  í  -5 U.D.g e
O •. O ^
z  «  S ?©ü c ®
«  e <« ’•
o  ̂ «  áJ fl 2 = 

a Q
sS «

S ) !
O "

0 0 0 0 0 0

A N A L I S I S
d e  o r i n a S i  e a p u t o s i  l e c h e s ,
mineralee, aguae, etc.
Laboratorio del Dr. E. Ortega,

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

—i F u n d a d o  e n  1 8 G G : —

E U G A R G O N
P a t e n t e  n ú m .  1 8 .5 2 0 .  

E-te medicamento es el niáa t-fieaií 
y de resutialns más rópidns para la 
curación de l:i T o s  F e r in a .

Ds|4 ¡to éú Esptcialíilailci FannacíuliQS.

Ayuntamiento de Madrid



C h e m i s c h e  F a b r i k  a u f  A c t i e n  ( v o r m .  E .  S c h e r i n g )
B E R L I N  3ST.

ATOFAN
(Acido - 2 - fenil - quinoleín - 4 - carboxílico.

N u e v o  antigotoB O  q u e  a u m e n ta  la  e l im in a c ió n  d e l  á c id o  ú r ic o  h a s ta  u n  g r a d o  h a s ta  a h o r a  
d e s c o n o c id o ,  d e s c a r g a n d o  a s í a l  o r g a n is m o  g o t o s o  d e l  e x c e s o  "de d ic h o  á c id o . D e  a c c ió n  m á s  
s e g u r a  y  m á s  r á p id a  q u e  la  d e  la s  p r e p a r a c io n e s  d e  c ó l c h i c o ,  e s tá  e x e n t o  d e  lo s  e fe c t o s  d e s ­
a g r a d a b le s  d e  la s  m ism a s . D o s is ; 2  á ' 3  g r a m o s  a l  d ía .— T a m b ié n  e s tá  in d ic a d o  e n  e l  r e u m a ­
t ism o  a r t ic u la r , e s p e c ia lm e n te  en  la  fo r m a  a g u d a , s ie n d o  su s  e fe c t o s  n o  s ó lo  ta n  v a l io s o s  
c o m o  lo s  d e l  á c id o  a c e t i ls a lic í l ic o , s in o  s u p e r á n d o lo s  e n  a lg u n o s  p u n to s . D o s is ; 3  á  5  g r a m o s  

a l  d ía .
D . 2 0  ta b le ta s  d e  5 0  c e n t ig r a m o s  d e  A i o f á n  ‘ e n  e n v a s e  d e  o r ig e n  S c h e r in g » .
M u e s tr a s  y  f o l le t o s  á  d is p o s ic ió n  d e  lo s  s e ñ o r e s  m é d ic o s .

Muestras y literatura gratis pídanse á nuestro depositario general:

Dm G erm án Bnodbeck^ Aviñó, 4, B arcelon a-

S a ü ‘f ,

C a lm a  lo s  d o lo r e s  y  cu ra  rá p id a m en te  el 
reu m a tism o .

E s  m il)’ b ie n  so p o rta d o  p o r  la  p ie l a u n q u e  se 

a p liq u e  en  e stado  p u ro  s in  se r d ilu ido. 

I n d i c a c io n e s :

R e u m a t ism o  m uscu la r, neura lg ias.

R e u m a t ism o  lig e ro  agudo.

'l 'e n d o v a g in it is ,  p le u re s ía  reum ática.

(Fricciónense las parles ¿olorosas dos á Ires veces al 
día con media á una cucharadita de Salit, después de 
haber limpiado y secado previamente la piel.)

^ e id o  aeefil-salietíioo  

 ̂f íe yd e ní f f )

en  p o lv o  y  en  tab letas c o m p r im id a s  que  se  de s­
hacen  ráp idam en te  en  e l agua, E s  m u y  e c o n ó m i­
co  y  de  c a lid a d  supe rio r. N o  p ro d u ce  lo s  efectos 

se cu n d a rio s  d e l sa lic ila to  de  sosa.

Pu6/lcacloaes n muestras gratuitas para los señores médicos por
G U S T A V O  R B D B R , Z o rr illa , 2 3 , M adrid ,

Representante general en Espatla de la 
Chemische Fabrik van líeyden de Radehettl (A lem a nia ).

AGUAS DE CESTONA
Termales, clorurado-sódicas, sulfatadas, va riedad  

lítinicas. D e  g ra n  ra d io a c t iv id a d .
Indicadas con é x i t o  m aravilloRO  en la s  enfermedades 

der e s t o m a g o i  h í g a d o ,  i n t e s t i n o s  y  r ih d n .
l>esapareceo loe eetreSimientos,

De venta á I , i S  p e s e t a s  botella en farmaciae y dro* 
«nerfas. Depósito ceutral en Madrid, Fiasa del Angel, la, 
arincipal. Pedidos directos de aguas y  datos de hor-pederfa 
al Adfflinistraiior del Balneario en Ceatona (Guipúscoa).

Productos naturales de las aguas minerales da

♦ ♦ L A  t  O J A ♦♦♦
Clorurado-braimjrado-s¿4lci6>fflrrugÍnOMi, variedad ítlcQ>anenlcaí»a, 

grandemente radioactlvae.
Las m is  m/neral/iadas y  térm aflza iías i s  EurQpú.

Agua» de L a  T o ja . -^ S e lc e  oeturalei d e  L a  T o j a  (extraída» por 
ataporacido e c  el vacío ), parebefiOt geoéralo» y  localea.” L<Klo« aaturalei 
de L a  T o j a  (0 ,6 4  gram os de aahídrtdo anéB Íco por roo , leg ü o  e l ao¿li* 
ai» último de D . José Casarca).

Jab ón  da « a le s  do LA TO JA  
BsGfifulo^tubsrcutQsis, rüQ u itlsm o.a fsca iO ñ ssis  les  h u esos, ln/lama~ 

c /o A o e d e /a  m a triz  y  an sxos, feu m atísm e artU u iat y  m uscular, a fe e -  
e ion ss  d e la p iel-

Farmaclss, Droguerías, Casas de baños y Perfumerías.
DepositarioB en Madrid:

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

Ayuntamiento de Madrid



r E S P E G ÍF E C O  de las D E A R R E A S  y D E S E N T E R E A S
Comunicaciones Acad. de las Ciencias y Acad, de M edicina de Parts 

O fic ia lm en te  a d op ta d o  p o r  la  J U N T A  S U P E R I O R  d e  S A L U D  de  la s  C O L O N IA S

H o r d é n i n e - L a u t h

AMPOLLAS ccntflniendo 
eaüa una de aai i>ot‘ c.o»

I C O  T O a g l O A T ^ CÁPSULAS contpnieudo cada una 0 gr. 10 Je eal.eaua una ligr. u  o e  M4 po rc .0 .  -

D I S E N T E R Í A S  d e l a s C o e . O N l A S ^ E N T E R I T I S « T I F O I D E A S  
D I A R R E A S  I N F A N T I L E S  «  G A S T R O - E N T E R I T I S ,  ETC. 

H I P E R C L O R I D R Í A S ^  C Ó L E R A  M O R B O
Llh. y Muestras ; C. PEPIN, Dnrt. en Farm., 9, R  4  Sept^m hre, PARIS.

SANTAL M o NAL
C O N  A Z U L  D E  M E T I . L E N O  ^

á un mismo tiempo. A N T I S É P T I C O , A N A L G É S IC O  i  D IU R É T IC O
Es Ib it is^ o iz , la M Á S  A.CTIVA., la M EJOR T O L B R A O A  dO tOdas 

las preparaciones preconizadas para el tratamiento de las

AFECCIONES DE LAS VIAS URINARIA
■  Neii

Blenorragias, Üretritis,Cistitis, Catarros Tesloalss, Prostatis.Bernatnria, 
Nefritis supurada, y  todae enfermedades de la Vejiga y  de los Ríñones,
A  f í f í W n U  D R  P i n  A Á a o p t e i l o p o r  lo t m i l n n o m t r a P o i midióos t ip e o le l i i tu ,  

A t t r w ' J t / I W  r t M r M M J M ,  '  D o im  S il0 c4 p eu l«> ea d a < lfa .
n  UA80BATOBI08 MOHAL FRÉR68-NAMCT(FRAWCIA). |

lObALOSE GALBRUN
IODO FISIOLOBICO, SOLUBLE, ASIMILABLE

L A  lODALOSe B 3  L A  Ú N I C A  SOLUCIÓN T I T U L A D A  D E L  P E P T C N 1 0 D O
cam blnaolO a d irecta  j  ccm p leca m ea ta  «atabla  del /o d o  con la P epcon a  

D E S c u a ie n T A  KN d s s e  PO R  E .  O A L B R U N ,  D O C T O R  CN FA R M A C IA .
ComunlOéUin 4l X///* C0f>£i4to Ints^iclonti /l9d/e/ni, Ptrft f900

Sustituye Iodo é loduros en todas sus aplicaciones
sin  lodismo.

Veinte gotee ZODALOSG obran ci^mo un  gretno lodn ro  eleellnoa 
D citt w tp u a ; Cinco A veinte gotea peía  W iñoa; diez A cincuente gctae para A doitoe. 

Púd/r foU sto sobrs tñ Iod o  terapia (isio lóg ioa  por $1 P epton  lodo
L A ttortA T O R iO  Q A U B R U N , 18« Ru* ObprkaTsp», PARIS

r  TUBERCULOSIS. A^gCIONES*8BONCO-PÜLMOHARES I

C n i U C I Ó N  P A U T A U B E R f i F
___^8

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

Cicatriza l u  l u i i i e i  kttiti. restaura « i piciliial i l i r a l i M ]  <1 tiiuipittal 
L .P A U T A U B E H 0 E l*C 0 ÍT /? flfV 0 /S -P 4 /f/5 rW «f«a M l*L

AMPOLLAS BOiSSY'
fiará /fi/nlac/orté0 ¿/na (fo4/apcrampollé

Hoirper las dos puuLü> de la Ampolla, recoger 
el ItiuíJo eo uo pafluelo, y ni.'‘arÍo respirar aJ eoíenDO.

Ampollas Boissy
con lODUROde ETILO

AIMo inmrdialo y A  O T l /T *  
curación complelí del -ArX

Ampollas Boissy
ID NITRITO de AMILO

Allrlc ionedlato y curacldc completa

o. ANGINAS :,,PECH0
SINCOPE, MAREO Y EPILEPSIA

Ampollas Boissy... e t e r
ATAQUES DE NERViOS, SINCOPES, ETC.

Toüaa esUi AmpolLs se coiiMrT,iii iD'leTuiiJaiiieDte 
aun en los paises cálidos

J A R A B E
ds^ODUROde SO D IO

DE B O I S S Y  I
Potencia Jepuralivs coolra S ífilis, CsmoCuiaiM. 

«GoLél Aema, A n g in as de Pecho,
Deposito en Paius . 2, P/aza Vendóme.

A N U N C IO S  B S S B s s s s s s  
9 :  B B s B E X T R A N J E R O S

La SOCIÉIÉ MUTUELLE DE PU- 
BLICITE, 14, rué Rougemont, Parle 
de), de que es director Mr. A. Lorette, 
es la encargada EXCLUSIVAMENTE 
de recibir lo s  anuncios extranjeros 
para nuestro periódico,

Ayuntamiento de Madrid




