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Contratos ilimitados y nuestras dotaciones (De E l

Consultor de los Ayuriiamienlos).................. 569 y 647
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(Atrofia expetimental de la)- Sasaki, Hiedel* ^

...........................................    iíOn
— y de la uretra posterior (Efectos remotos de
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D. JUAN  JOSE DEL JUNCO KiSubdelegado de Medicina de Jerez de la Frontera.
TNSPECCIOX GENERAL DE SANIDAD 

EXTERIOR

En 7 de Enero de 1913 (JVciHiíííiaon que lia de seguii-
se en todo análisis)- 

Circular para que á los efectos del art. 4.° del 
vigente Reglamento de Sanidad exterior se di­
rijan las [Direcciones de Estaciones sanitarias 
á la Dirección del Instituto de Higiene de A l­
fonso X II I ,  dando á 1.a vez conocimiento á
aquel Centro......................................................

En 20de Enero de 1913 Wíid/fsfs «fe gennenes sospe­
chosos)-

Circular al mismo fin que la anterior, pero cuan­
do se trate de gérmenes perjudiciales á la sa­
lud pública.............................................. ..........

En 31 de Enero de 19i3 fOífryw de Sanidad exte­
rior).

Escalafón de! personal médico activo y exce-
dente < e este Cuerpo.......................................  200

En 2S de Junio de 1913 (Estadistlca de vacunaeion).
Circular á loa gobernadores civiles para que los 
inspectores provinciales de Sanidad remitan las 
estadísticas de vacunación y revacunación se­
gún está prevenido en la R- O- de 21 de Julio
de 1909. (En el .Boíef-í'n déla semana)............. -H<

F,ii 12 de Agosto de 1913 (CJÍero).
Circular recordando á los gobernadores otras 
disposicionescon objeto de evitar la entrada 
del cólera en nuestra península. (En ol Boletín 
déla semana)......................................................  ^29

INSPECCION GENERAL DE SANIDAD 
INTERIOR

En 20 de Febrero de 191.3 (Plazas vacantes «fe direc­
tores de Bailes}-

Anuncio convocando A concurso pava la provi­
sión de vacantes de mé<licos directores de esta­
blecimientos balnearios, con relación de las 
mismas y del escalalón de los médicos direc­
tores de los Establecimientos de aguas minero­
medicinales........................................................

MINLSTERIO DE E.^TADO 
En 14 de Julio de 1913 [Reciprocidad de titulo).

Anuncio de la Subsecretaría que el Gobierno 
de la Eepiiblica de Guatemala considera cadu­
cada dicha reciprocidad en virtud de lo estipu­
lado en 8 de Septiembre de 1912. (En el Bofr 
Un de la semana).................................................

M INISTERIO DE L.A GOBERNACION 
Ku 31 de Diciembre de 1912 (CVeacidn del Laborato­

rio  de Cananas).
Real orden precisando la aplicación de los gas­
tos en la creación de dicho Laboratorio...........  dol

En 13 de Enero de 1913 (Cuerpo médico de la Marina
Civil)-

Real orden convocando á esámenes de ingre 
so en el expresado Cuerpo con sujeción á las 
reglas que se mencionan y a! programa que se
cita..............................................................

En 13 de Enero de 1913 (Esiaeiones sanitarias de
Viga y Mahon).

Real orden disponiendo que las plazas «le mé­
dicos bacteriólogos de dichas Estaciones so 
provean mediante concurso entro los médicos 
ingresados en ei Cuerpo en las oposiciones do........................................................................ .

En 20 de Enero de 1013 (Tnsperciones sanitarias fron ­
terizas) ■

Real orden detallando los deberes de loa fnn- 
cionarios que formen estes Inspecciones de !.-«
V 2.a clase..........................................................

En 31 do Enerode 1913 (Escalafón de inspectores pro­
vinciales de Sanidad). 

Real orden aprobando con carácter definitivo 
el escalafón de inspectores provinciales de Sa­
nidad que 80 acbmpaña.....................................

En 31 de Enero de 1913 [Delegación especial).
Real orden nombrando delegado especial al se­
ñor Inspector general de Sanidad interior para 
que adopte las mediiias que crea conducente» 
para impedir la propagación de la viruela.

En -2 de Febrero de 1913 ( Vacunación obligatoria).
■Real orden pcmionilo en vigor el Real decreto 
de 10 de Enero de 1903 en cuante se refiere á 
la vacunación y vevacunacióii obligatorias- • - • 

lOn 29 de Abril de 1913 [.funta de Gobierno y Patrona­
to de médicos iitulares). 

Real orden diejioniendo que se convoque al 
Cuerpo de médicos titulares para la renova­
ción parcial de su Junta de Gobierno y Patro­
nato .....................................................................

En 13 de Mayo de 1913 [yombramiento).
Real orden nombrando á D. Angel Pulido y 
Fernández, vicepresidente del Consejo Supre­
mo de Protección á la infancia. (En el Boletín
de la semana).....................................................

En 29 de Mayo de 1913 (Xombramientos).
Reales órdenes nombrando el personal que ba 
de desempeñar los cargos de médico 2.« en la 
Estación sanitaria de Bonanza y de Gijón y los 
de directores médicos de Arrecife de Lanzaro-
te, de Mazarrón y Castro Urdíales...................

En 15 de Junio «le 1913 (Sanatorio marítimo de Oza). 
Real orden circular preponiendo las l'ases de
reglamentación......... .........................................

En 17 do Junio de 191-3 (Médicos reconocedoresl.
Real orden resolviendo las consultas sobro los 
médicos que han de intervenir en la observa­
ción de los mozo? sujetos a! Borvieio-militar
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clasificados como útiles condicionales.............  443
En 26 de Junio de 1913 (Provisión de vaca7i(es en Sa­

nidad de puertos).
Keal orden nombrando los que lian de desem­
peñar los cargos de director médico en el puer­
to de liosas, en el de Denla, en el de San Este­
ban de I’ ravia y en el de Kibadeaeila y para 
que se convoque ú oposición pública loa cargos 
de directores médicos de Viimroz y Santa Cruz
de la Palma........................................................ 4-44

Sin fedia Gaceta del 9 de Julio de 1913 (Otorgatido
premios y recompensas).

Parte de ia Real orden que puede interesar A 
los médicos, por la que se otorgan premios y re­
compensas A aquellas personas que hayan rea­
lizado actos meritorios en favor de loa niños.
Úín el Boletín de la semana).............................  449

En 16 de Julio de 1013 (Vacunación arititijicn).
Real orden circular pava que se recomiende la 
vacunación anlitíficn en tiempo de epidemia ó 
de endemia y en todas las colectividades y en 
particular en el Ejército y Armada; y que loa 
inspectores provinciales y municipales de Sa- ”  
nidad hagan propaganda constante de las ex­
celencias de ia vacuna antitíHca......................  492

En 23 de Julio de 1918 (Bureza de las aguas, a>tálisis, 
aislamie}ifo, desinfección, etc).

Real orden para qúe se reitere el más exacto 
cumplimiento de las disposioioiies contenidas 
en la Real orden de 4 de Julio de 1911 que de­
berán observar escrupulosamente en cuanto 
aféela á la pureza do las aguas, análisis, etc-
{En la Crónica)..................................................  422

En 31 de Julio de 1913 (Obligacio7ies carcelarias).
Real orden circular disponiendo que se les re­
comiende el deber inexcusable que tienen Di­
putaciones y Ayuntamientos de atender las 
obligaciones carcelarias ó que los Juzgados ó 
Audienciaque las desatiendan pasen áotraspo
blaciones y aseguren sus sostenimientos......... 514

En 13 de Agosto de 1913 (Legislación del litu la i).
Real orden declarando el valor legal del Real 
decreto de 15 de Noviembre de 1909, el que no 
ha derogado la Instrucción de Sanidad del 12 
de Enero 'de 1904 y todas las disposiciones 
emanadas de la ley de Sanidad y art. 78 de la
ley Municipal v igente.......................................  571

En 25 de Agosto de 1913 (Subinspectores de odonto-
login).

Real orden pai a (jue se ponga en vigor la Real 
orden de 28 de Mayo de 1876 y se creen plams 
de subinspectores de odontología en las capita­
les de provincias................................................  588

En 29 de Agosto de 1913 (Riqueza hidrológica)
Real orden circular excitando el celo de jo s  
propietarios y facultativos de los estublecimion- 
tos balnearios á fin de que figuren dignamente 
en la Exposición internacional de Londres de 
1914 nuestras estaciones climatológicas y aguas
minerales (En el Boletín de la semana)...........  561

En 26 de Septiembre de 1913 (Cerlijicación de origen 
á lo que proceda dcl extranjero)

Real orden para que exijan cei'tifit-aJos de 
nuestros cónsulns acerca del origen de los pa­
sajeros ó mercancías que conduz.can loe barcos
del extranjero...........................................................

En 2 de Octubre de 1913 (Co7icesión de cruz).
Real orden coucediendo la cruz de la orden ci­
vil de Beneficencia á D. Manuel Martín Sala-
zar. (En el Buletm de la «ewíinaj......................  641

Eli 2 de Octubre de 1913 'CreaciÓ7i de cargo).
Real decreto determinando el sueldo y demás 
requisitos del cargo de inspector médico de
servicio de nueva creación................................ 6t.l

En 4 de flctubre de 1913 (Aclaru7ido co7xcc)¡tos del Re-
glame7\to de baüos).

Real orden d esechando unas propuestas de
unos propietarios..............................................

En 8 de Octubre de 1913 (Cwcurso para i>is2 )ector
médico de sercicio)

Real orden estableciendo nuevas reglas para
el concurso mencionado..................................... 682

En 11 de Octubre de 191.3 (Asaínblea de quimicos y
bacteriólogos).

Real orden circular recomendando á los Ayun­
tamientos la mencionada Asamblea y que auto­
ricen á los químicos y bacteriólogos de sus 
Laboratorios para que asistan, (En el Boletín
de la Be7>taná)...................................................... 657

En 15 de Octubre de 1913 {Rcd7tcción de médicos titu­
lares).

Real orden disponiendo que procede asignar al 
Municipio de Minas de Ríotinto tres pla-zas de 
médicos titulares, en vpz de las cuatro con que
había sido clasificado.........................................  749

En 16 de Octubre de 1913 (VacunaciónJ.
Real orden recordando á los gobernadores el
servicio de vacunación y sn estadística...........  716

En 19 de Octubre de 1913 (.Juntas defo7tiento).
Real decreto haciendo figurar al médico en las 
Juntas de fomento de determinadas provincias.
(En el BoletÍ7i de lasema7ta)..............................  689

En 20 de Octubre de 1913 (Oposiciones «  Sanidad ex­
terior.)

Keal orden convocando á oposiciones para in ­
greso en el Cuerpo de Sanidad exterior........... 694
Reglamento para las oposiciones que se anun­
cian .....................................................................  694
Programa para las referidas oposiciones... 696 y 710 

En 22 de Octubre de 1913. (Bispector fnédico de ser­
vicio).

Real orden nombrando á D. Florencio Porpe­
ta inspector médico de servicio, en virtud de 
concurso convocado por Real orden del 8 de!
corriente. (En el BoletÍ7t de la semana)............. 689

En 14 de Diciembre de 1913 (Cor2wraciÓ7i oficial).
Rea! orden declarando Corporación oficial a!
Colegio de Médicos de la provincia de Tarra­
gona....................................................................  826

En 14 de Diciembre de 1918 (Subinspectores de Odon­
tología).

Real orden precisando las condiciones para ser
nombrado subinspector de Odontología...........  826

En 16 de Diciembre de 1913 (Xo7nbra7nientos).
Reales decretos nombrando vocal del Real Con­
sejo de Sanidad á D. José Casares Gil y vocal 
nato á D- José de Laea'.le y Sánchez. (En el 
Boletín de la semanoj.......................................  801

MINISTERIO DE GRACIA Y  JUSTICIA

En 8 de Enero de 1913 (Flazade medico forense).
Anunciando la vacante de dicha plaza en San
Martín de Valdeiglesias...................................  45

En 9 de Enero de 1913 (Plaza de médico forense).
Anunciando la vacante de dicha piaza en Al-
mendralejo.............................................. - • • • ■ 45

En 9 de Junio de 1913. (Vacante de medico en el Cuer­
po de Prisiones).

Real orden convocando á oposiciones para pro­
veer plazas de 4.“  clase en dicho Cuerpo......... 378

En 10 de Junio de 1913 (Vacantes de médicos en el
Cuerpo de Prisiones).

Real orden designando el personal que ha de 
juzgar las oposiciones á las plazas de médicos
del Cuerpo de Prisiones..................................... 378

Eu 23 de Junio de 1913 (Cuerpo de Prisiones).
Real orden aprobando el programa pai'a las 
oposiciones á médicos del Cuerpo de Prisiones. 409
Programa que se dice.................................  409 y 425

En 11 de Julio de 1913 {Provisión de Daca7ttes).
Keal orden convocando á oposiciones .la plaza
de jefe del servicio antropométrico para el 15
de Septiembre próximo. (En el BoletÍ7i de la
semana)................................................ ............

En 4 de Agosto de 1913 (Médico /omiee del Registro
citdl).

Real orden declarando incompatible loa cargos 
de médico forense y del Registro civil y se da  ̂
un plazo para optar por uno ú otro..................  «>lo
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En 16 de Noviembre de 1913. (Indulto á un estu­
diante).

Real decreto indultando á Felipe Sarabia Ro- 
dríeuez Vigil.de la pena de dos afioe, cuatro 
metes y un dia de prisión correccional á que 
tué condenado por delito de atentado. ÍLn la
Crónica)...............................................................

M INISTERIO DE L A  GUERRA 
En 25 de Diciembre de 1912 (Jteclutamimto del ^ é r -

I,ey modificando loa articuloe y 86 la ví­
sente de reclutamiento y reemplazo del Ejérci 
to. (En el Boletín de la semana)........................  •*

M INISTERIO DE INSTRUCCIÓN PÚBLICA 
Kn 30 de Diciembre de 1912 (Promsión de Cátedras).

Real decreto estableciendo los tiirnoa para 
proveer las Cátedras que vaquen en lo suce-

Fn 19 de^°Mayo dé 1913 (li’om'bramien'fo de cons^'ero 
En i »  ue mayo Instrucción Publica).

Real decreto nombrando consejero de Instruc­
ción pública á D- Antonio Fernandez Chacón.
Otro igual para D. José Casares y G il.. . . . . . .

En 10 de Julio de 1913 tOjjosiciones a
Real decreto reformando el reglamento de 8de 
Abril de 1910 para estas oposiciones en las J; a-

■ cultades de Medicina y Farmacia...................
K u l9deJu liodel913C A '«eM C ((fedm ;.

Real orden creando en el Doctorado de la Fa 
cuitad de Farmacia, la Cátedra de Análisis es-

Escuela de Odontología de la Facultad de Me­
dicine de Madrid............. •_------; ...........V/ 'IV

P'n 23 de Octubre de 1913 (Cneshonario para el lim i- E n¿aoeu i..u o  ie de las asiípiaturae)-
Real decreto determinando el personal que ha 
de intervenir en la redacción de los cuestioná­

is nara todas las asignaturas que se enseñan 
los establecimientos oficiales que se dicen, 

declarar una obra

Sin
777

321
321

En 7

nos 
en
como los 
de texto., 

de Noviembre de

requisitos para declarar una ouru 

1913 (Consdo de Inítrncrídn 
i^ibliea).

747

795

769

473

pecial de medicamentos orgánicos, ■ ■ y y - - - -  
En 15 de Agosto de 1913 (Premios para eaM^atKos).^

529

572

588

Real decreto reformando el de 16 de Jumo de 
1911 para adjudicar loe premios á catedráticos 
que remitan ejemplares de fauna,geay flora..

En 30 L  Agosto de 1913 (Beforma de Reglamento)^
Real decreto modificando
del Reglamento para las oposiciones á Cátedras
del 8 de Abril de 1910 .............V  ' 1' ‘ j . ' ‘ ‘

En i9  de Septiembre de 1913 (Patronato de

Real decreto constituyendo el Patronato de es­
tudiantes en cada una de las Universidades y 
el personal que han de formar sus Juntas... 66o

E „  19 d . 's . p ü . „ b „  d.1913

Real decreto creando con carácter general y 
obUeatorio en todas las escuelas de primera 
enseñanza pública y privada la Inspección mé-
dica escolar.................M ',' ’ V  '.Ijl V  l i ' ' '  ’

En 20 de Septiembre de 1913 {Validez de tiM os).
Real decreto concediendo á los títulos extran- 
ieros que den aptitud para ingresar en las dis­
tintas Facultades válidez en España como si 
se hubieran expedido en e! ’ V  Z,' '

,2 de Septierntae de I9Í3 .

Real orden para que turnen los consejeros de 
Instrucción Pública en el cargo de presidenles 
de Tribunales de oposición. (En el Boletín de

En 7 de Octubre de 1913 (Concesión u alumnos de los
últimos cursos).

Real orden disponiendo que los alumnos que 
sólo les falten una ó dos asignaturas para ter­
minar su carrera ó grado podrán hacer la ins­
cripción de matrícula con derecho 
con opción á examen extraordinario. (En el Bo-
letin de la semana)...............V .' V

En 15 de Octubre de 1913 (Provisión de estudios).
Real decreto haciendo excepción en las cate-
dras que vaquen en Madrid...........

En 18 de Octubre de 1913 (Provisión de cátedras).
Real decreto poniendo orden en las vacantes 
de Cátedras de la Escuela de Veterinaria.. . . .  7U  

En 20 de Octubre de 1913 (Enseñanza de Odontolo-

estableciendo la ensefianza en la

Real decreto reorganizando el Consejo de Ins­
trucción Pública...................... 1' T.1 ’ Vj' j

En 16 do Noviembre de 1913 (C o n M o  de la Pacultad 
‘  de Medicina de Granoda;.

Real orden aprobando el referido contrato con
la Diputación provincia l^ .. •••,......... V ' ; "  ’

En 27 de Noviembre de 1913 (D isciplina escolai)
Real orden disponiendo que se recuerde á to­
dos los Rectores, directores, etc-, dependientes 
del Estado, que siempre que los alumnos tor- 
mulen peticiones, deben dirigirse en apelación
última al ministro de Instrucción Pública----

En 29 de Noviembre de 1913 (Catcii-a desierta).
Real orden de no haber lugar á la adjudicación 
de la cátedra de Análisis químico, debiendo 
anunciarse dicha (vacante en el mes de Julio.

En 13 de Diciembre de 191.3 (Rectifleamm   ̂fú
CTttO 1^  dísflCTO ü€ 1911J» 

Real orden disponiendo que los funcionarios á 
que se refiere e! Real decreto citado tengan sólo 
el derecho de concurrir á las secciones del 
Consejo...............................................................

SOCIEDADES Y  OTROS CENTROS 
OFICIALES

Sir

Er

797 Et

El

En 24 de Diciembre de 1912 (Plaza vacante).
Anunciando la Real Academia dé Medicina
una plaza vacante de académico de número y 
las condiciones que han de concurrir en los
candidatos ádicha plaza...................... V ) "

En 7 de Enero de 1913 (Reposición de «?t

12

fitíar^. 
la cna!Sentencia del Tribunal Supremo por 

revoca el acuerdo del gobernador civil de la 
provincia de Zamora, por el que confirma el 
del Ayuntamiento y Junta de Asociados y so­
para 'áR n erm en eg^  Hernández Muías de

525

573

Real orden

la plaza de médico titular del pueblo de Mora­
les del Vino y en su lugar se manda que sea 
inmediatamente repuesto en su cargo, confir­
mando la del Tribunal provincial con imposi­

En 14 de Enero de 1913 {Auto contencioso-admims

Fallo de la Sala contencioso administrativa del 
Tribunal Supremo, por el que se declara haber 
lugar á la excepción de incompetencia de juna-

En 13 de'Ener'o de'Í913 {Concurso en Sanidad

Anuncio convocando á concurso para la provi­
sión de los cargos de médicos bacteriólogos 
en las Estaciones Sanitarias deV igo y Mahón. 

En 17 de F iieio de 1913 (Concurso en Sanidad^xt^-

Anuncio convocando á concurso para proveer 
la vacante de Secretario intérprete en la Esta­
ción Sanitaria de Algeciras............. • - ...........

Fn 20 de Enero de 1913 (Concurso de prennos).
Programa de premios y socorros de la Leal 
Academia de Medicina de Madrid para 1913 y 
1914....................................................................

Sin fecha (Concurso de premios;.
Anuncio de la Real Academia de Medicina de 
Zaragoza convocando al concurso para obtener 
el premio del Dr. Góri para el año 1913. (En 
la ........................................................................

72

72

73
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Sin fecha (Regulación de servicios).
Bases discutidas y aprobadas en el Colegio de 
Médicos pora regular la prestación de servicios
facultativos. (En el F o lle tín )............................

En 16 de Febrero de 1913 (Concurso de premios).
Programa de premios de la Sociedad Española
de Higiene para el afio 1913.............................

En 15 de Febrero de 1913 (Concurso de pranios)
Programa de premios de la Sociedad Española
de Higiene para el afio 1913..............................

En 3 de Mayo de 1918 (Concurso para académicos).
Anuncio de la Eeal Academia de Medicina de 
Madrid convocando á concurso dos plazas de.
académicos numerarios.....................................

Bin fecha (Concurso para premios).
Anuncio de la Real Academia de Medicina de 
Barcelona para concurso de premios sobre los
temas que se dicen. (En la Crónica).................

En 20 de Junio de 1913 (Facanfc de académicos).
Convocando la Real Academia de Medicina de 
Madrid para proveer por concurso una vacante 
de académico de número, designándose las
condiciones que se exigen para ello .................

En 9 de Julio de 1913 (Higiene en las escálelas).
Circular de la Dirección general de primera en- 
sefianza recomendando la higiene en las escue­
las, aprovechando para ponerlas en condicio­
nes el tiempo actual de vacaciones.................

En 21 de Julio de 1913 (Oposiciones).
Se convoca por la Dirección general de Prisio­
nes para proveer la plaza de inspector del ser­
vicio antropométrico de identificación, vacante 
en aquella Dirección, dotada con la gratifica­
ción anual de 3.000 pesetas...............................

En 6 de Agosto de 1913 (Oposicimies).

300

317

Programa de la Dirección general de Prisiones 
para el primer ejercicio de las oposiciones para 
inspector je fe  del servicio antropométrico, re­
dactado por el tribunal de las mismas, en cum­
plimiento de la Real orden de 11 de Julio pró­
ximo pasado................................................  537 y 555

En 20 de Octubre de 1913 (Inspección médica escolar). 
Convocatoria por la Dirección general de pri­
mera enseñanza para la presentación de solici­
tudes para obtener plaza de médico inspector
de escuelas. (En la Crónica)............................. 701

í u  Octubre de 1913 (Premio Barajas).
La Sociedad Oto-rino laringología do Madrid 
convoca á la adjudicación de un premio, dona­
do por e l Dr. Barajas al que presente una Me­
moria en las condiciones que se dice y antee
del 15 do Junio de 1914. (En la Crónica).........  714

En 17 de Noviembre de 1913 ( Vacante de académico).
La Real Academia de Medicina anuncia la va­
cante de una plaza de académico de la Sección 
de Farmacología, que se proveerá según las

I condiciones que se dicen. (En la Crónica).........  750
410 i En 29 de Noviembre de 1913 (Inspectores médicos es-

I coírtrcí),
' La Dirección general de primera ensefianza pro-
; rroga el plazo de admisión de solicitudes del
' concurso para inspectores médicos escolares

por el término de veinte días, á contar desde 
la feclia de este anuncio. lEn' el Boletín de la
semana)...............................................................

Sin fecha (Programa de premios).
La Academia Médico • Quirúrgica Española 
anuncia el programa de premios para 1914, 
quedando cerrado el concurso en 15 de Sep­
tiembre de 1914. '.En la Crónica)......................  781
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Boletín de la semana.

E l S ig lo  M é d ico  en el año 1913.—  Los nuevos minis­
tros y la retirada de los conservadores.— Modifica­
ciones á la ley de Reclutamiento.— Las aspiraciones 
de los médicos titulares.

El  Siglo Médico entra en este día en el afio 
60 de su existencia, y justo es que al recordar esta 
fecha nos acordemos de sus fundadores y  de los 
que con ellos contribuyeron á colocar este periódico 
á una altura á que no estaban acostumbrados los 
periodistas médicos...

Promesas no ha de hacerlas este semanario, entre 
cuyos redactores se cuentan hombres de gran relie­
ve en la política y á quienes se deben las más im­
portantes y beneficiosas reformas para la clase.

La honda crisis por que ha atravesado estos días 
el país se ha resuelto con la continuación en el po­
der del Conde de Romanones, la entrada del ilus. 
trado Sr. López Muñoz, catedrático del Instituto del 
Cardenal Oisneros, en el Ministerio de Instrucción 
Pública, la del infatigable Sr. Alba en el Ministerio 
de la Gobernación y la del Sr. Gimeno (D. Amalio) 
en el Ministerio de Marina. Mucho hubiera podido 
prometerse la clase médica de la entrada del Sr. Gi- 
meuo en el Ministerio; pero las exigencias de la 
política han obligado á adjudicarle una cartera en 
la cual, si indudablemente ha de prestar al país con 
sus grandes talentos servicios de importancia, ol- 
vidarase por un momento de la clase á que perte- 

|nece.
La retirada de la política de los Sres. Maura y 

La Cierva ha sido otra de las notas culminantes y 
muy sensibles en esta semana; la política sanitaria 

I— es de justicia, decirlo— pierde no poco con la re-

titada del Sr. La Cierva, de quien aquella podía 
prometerse óptimos frutos.

En la G a ce ta  del 31 de Diciembre ha aparecido 
la siguiente ley, que interesa grandemente á los 
médicos titulares:

• • M INISTERIO  DE L A  GUERRA
LEYES

Don Alfonso X II I ,  por la grada d&Dios y la Constitución 
Rey de Espaíla;

A  todos los que la presente vieren y entendieren, sabed;’ 
que las Cortes ban decretado y Nós sancionado lo siguiente:

Artículo 1.0 El apartado 2.° del artículo 84 de la vigen­
te ley de Reclutamiento y reemplazo del Eiército, quedará 
redactado como signe:

‘ 2.® Los que no alcancen la cifra absoluta mínima de ta­
lla ó de capacidad torácica fijadas en la clase 2.a de dicho 
cuadro.»

Art. 2.0 El apartado 4,o del artículo 86 de la citada Ley 
quedará sustituido por el siguiente;

»4.o Los comprendidos en las cifras absolutas de talla ó 
en las de capacidad torácica en unos caeos y en las relativas 
de capacidad torácica en otros, dentro de los límites exactos 
que en la clase 4.® de dicho cuadro se fijani ó en los de apre­
ciación pericial que en el reglamento se determinen.»

Art. 3.0 Las anteriores modificaciones se tendrán en 
cuenta en las revisiones sucesivas de loe mozos del actual 
reemplazo excluidos temporalmente del contingente y en el 
reconocimiento de los declarados útiles antes de su destino 
á Cuerpo.

Por tanto;
Mandamos á todos loa Tribunales, justicias, jefes, gober­

nadores y demás autoridades, así civiles como militares y 
eclesiásticas, de cualquier clase y dignidad, que guarden y 
hagan guardar, cumplir y ejecutar la presente ley en todas 
sus partes.

Dado en Palacio á veinticinco de Diciembre de mil nove­
cientos doce.—Y o  EL R e y .—El ministro de la Guerra, Agiu- 
Un Liiquc.

En la Asamblea de médicos titulares de la pro­
vincia de Huesea, celebrada días lia, se tomaron los 
siguientes acuerdos.

1.0 Cursar un telegrama al excelentísimo señor Conde 
de Romanones, dirigiéndole respetuoso saludo y felicitándo­
lo por su exaltación á la presidencia del Consejo de Minis 
tros, previa enérgica protesta contrael atentado cometido en 
la persona del Excmo. 8r. D. José Canalejas Méndez.

2.0 Solicitar del sefior presidente del Gobierno, por los 
trámites legales, que continúe prestando desde tan elevado 
cargo la protección que siempre dispensó á los médicos ti­
tulares de España, cuyo Patronato preside, recabando de su 
autoridad que sea aprobado prontamente el proyecto de ley 
de Sanidad presentailo al Senado, con las reformas solicita­
das por el presidente de la Asociación de Médicos titulares 
de España.
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3.0 Que entretanto se lleva á la práctica lo solicitado en 
el acuerdo anterior, se convierta en ley la vigente Instruc­
ción general de Sanidad, aprobada por Real decreto, grati­
ficándose á los subdelegados de Medicina y garantizando el 
pago y estabilidad de los médicos titulares, á semejanza de 
lo realizado con los profesores de primera enseñanza.

4. e Solicitar el apoyo del excelentísimo gobernador de la 
provincia, para que los Ayuntamientos de la misma hagan 
efectivos loa débitos que tienen contraídos con los médicos 
titulares.

5. ® Que los acuerdos anteriores se comuniquen á la Pren­
sa local y profesional, A loa seiiorea inspectores provinciales 
de Sanidad de las restantes provincias y  á los subdelegados 
de Medicina de ésta, para que los transmitan á los médicos 
de sus respectivos distritos.

C on vertir  en  le y  la  In stru cc ión  g en era l de San i­

dad y  hacer de m anera  de qu e  los  m éd icos  titu lares 

cob ren  lo  que les adeudan  los A yu n tam ien tos  y  que 

e l pago , en  lu ga r  de  éste, lo 'h a ga  e l E stado, es la  as­

p irac ión  de la  clase. ¿Sostendrá estas aspiraciones, 

con  la  en erg ía  dem ostrada cuando consigu ió  traspa­

sar a l E stado  las ob ligac iones de  los  A yu n tam ien tos  

respecto á los m aestros de instrucción  p rim aria , el 

actual p res iden te  d e l C onse jo  de m in istros? Sería  

entonces para  la  clase m u y  fe l iz  e l a flo  que acaba­

m os de com enzar.
D e c io  C A R L A N .

Madrid, 4 de Enero de 1913.

FIBROMAS INTRALARINGEOSPor el Dp. C. CDMI'AIREO
Para un oído experim entado en la  práctica laiingo- 

lógica, a l o ir hablar á un en ferm o afónico, casi siem ­
pre es factib le hacer mente e l diagnóstico á p r io r i, ó 
por lo  menos se pone en el verdadero cam ino de ha­

cerlo.
Y  es que existe una ta l característica en la  afonía, 

sin contar con la  que nos suministra el rápido examen 
del exterior facia l y  general del paciente, que desde 
luego, si la  edad del enferm o no es avanzada y  el as­
pecto exterior no nos im presiona desfavorablemente, 
nos inclinam os á descartar el cáncer y  la  tuberculosis 

laríngea com o productores de dicha afonía.
Como digo al principio, cada una de las enferm e­

dades laríngeas parece que tiene una afonia peculiar, 

puesto que la  afonía de la  tuberculosis suele ser d istin­
ta de la  del cáncer, y  únicam ente suelen confundirse 
más la  afonía histérica con la  producida por fibromi- 

llas intralaríngeos, si bien aquella suele ser patrim onio 
de mujeres, y  de mujeres jóvenes preferentem ente, y  
los ú ltim os la  producen en hombres de edad v ir il ó jó ­
venes, que de ordinario abusan del órgano vocal.

Hasta en la afonia de origen sifilítico, la  más pare­
cida á la  tuberculosa, se advierte un sello particular, 

aparte del sello general que uno y  otro proceso m orbo­
so general im prim e en la  constitución del individuo, 

que nos la  hace sospechar casi desde e l m om ento en 

que nos hable el enfermo.
Mqs pomq ijo  es este m om ento e l que quiero aprove­

char para hacer un estudio especial de cada una de las 
modalidades de la  afonía y  de la  afonia én general eon 
sus correspondientes características aplicables á cada 
proceso local, m e lim itaré á  referir dos de los muchos 
c ^ o s  de fibromas intralaríngeos de m i práctica, y  allá el 
lector haga sus comentarios sobre el particular.

F io .FitromR gigunU de le eaerda vocal izquierda. Operacióo, curación.
Tratábase el prim ero (fig. l . “ )d e  un bizarro ten ien­

te coronel de caballería, de cuarenta y  un años de edad, 
el cual se m e presentó en m i clínica hace más de un 
año con una afonia absoluta, de fecha anterior, aproxi, 
madamente dos años, pero que ya, desde hacia ocho ó 
nueve, ven ía  acentuándose, desde la  más insignificante, 
ronquera, á  la  disfonía, y  por último, hasta quedar afó­

nico por completo.
Fum ador y  aficionado á cantar, atribuyó al princi­

p io su veladura de la voz á catarro, y  asi se lo confirma­
ron varias veces los m édicos á quienes consultó en la 
capital de provincia en que se hallaba de guarnición.

Con alternativas de agravación y  de m ejoría, pero 
sin llegar jamás á poder em itir la  voz lim p ia  y  con tim ­
bre, continuaba prestando sus'servicios m ilitares, toda 

vez que su salud general no se resentía.
Cuando ya  perdió por com pleto la  voz v ino á  M a­

drid, y  entonces se h izo exam inar no sólo por m i, sino 
por otros especialistas, quienes le  confirmaron m i diag­
nóstico y  pronóstico, disipándosele sus temores de cán­
cer y  de tuberculosis de la  laringe, temores á que le  
habían conducido los ju icios de otros compañeros no 

versados en la  técnica laringoscópica.
M i diagnóstico fué (véase la  fig. 1.») fibroma de la 

cuerda vocal izquierda, con inserción inm ediata á  la  co­
misura anterior y  con base de im plantación relativa­
mente ancha. Aparte de l estado catarral crónico de la 
mucosa glótica, resultado de un esfuerzo vocal conti­
nuo y  prolongado, se advertía una perfecta lim pieza 
peritum oral de infiltración y  de tumoración, y  una m o­

vilidad  relativa de aritenoides y  cuerdas, com patible 
con el obstáculo mecánico que el fibrom a oponía á  la 

funcionalidad fonética.
Por muchísimas razones objetivo-subjetivas y  pre­

ferentem ente por el aspecto ob jetivo  uniform e y  liso 
del tumorcito, por su coloración ro ja  natural, por su 
form a perfectam ente redondeado, sin abolladuras n i 
em inencias deformantes, y  su volum en de un guisante, 

por su consistencia no dura, pero tam poco blanduja.

fir

F il
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por 8U base de im plantación y  por la  manifestación 
clinica-objetiva de desaparecer casi en totalidad en la 
inspiración bajo las cuerdas vocales, adosándose á ellas 
en la  espiración y  dando lugar con ello á la producción 
del característico ruido de bandera en estos casos, ruido 
perceptible por la  auscultación de la  laringe ó región 
anterior del cuello, aparte de otros muchísimos sínto­
mas generales y  locales, no vacilé en e l diagnóstico 
form ulado antes, participándole al paciente que curaría 

en breve plazo de días m ediante una pequeña opera­
ción intra-laríiigea, desprovista de peligros y  de grave­
dad! operación que aceptó el enfermo, viéndose perfec­
tamente curado y  sin el m enor asomo do recidiva, á 
pesar de hallarse ejerciendo su v ida  de m ilitar en los 

campos de batalla en A frica.
A  m ayor abundamiento, el examen histológico con­

firm ó e l diagnóstico clínico.

Tratábase eo  e l otro caso de un comerciante de ul-- 
tramarinos de Madrid, de treinta y  seis años de edad, 
también fumador, quien ven ia  estando clisfónico más ó 
menos acentuadamente desde hacía seis años, con a l­
ternativas manifiestas de claridad de voz y  de afonía 
más acentuada, según que se agudizaba ó no su catarro 

crónico de la  laringe.
Diagnosticado también de pólipo de naturaleza be­

nigna por dos especialistas de la  corte, v ino á m i con­
sulta en N oviem bre de 1911 á o ir m i opinión, y  en 
efecto, pude comprobar la  existencia de un fibroma de 
la cuerda vocal izquierda, inserto en la unión de los dos 
tercios anteriores con su porción central (véase fig. 2.»),

%

Tiu. 8.<iFibroma do la caerda vocal iz^aierda, iasorta en eos dot¡ tercios anteriores con sn porción central.
con base de im plantación ancha, tumoración dura, lisa, 

igual, roja, del volum en de un cañamón poco más ó 

menos.
Por efecto sin duda de su dureza y  de su situación, 

y  merced al continuo funcionar de las cuerdas, se apre­
ciaba en la  cuerda opuesta y  sitio correspondiente al 
adosamíento del fibroma, una escotadura ó concavidad 
que coincidía con la  figura ó la  form a libre del tumor- 

cito.
Extirpado sim plem ente como el anterior con la 

pinzálaríngea, previa cocainización, curó el en ferm o sin 
haber recidivado, y, cuol se h izo con el anterior y  con 
todos m is enfermos de esta clase, el o?!íííisis histológico 

(Confi,r.tOÓ en absoluto el diagnóstico clínico.

Realmente, e l verdadero interés de estos casos estri­
ba en que, para el m édico no versado en el m anejo del 
laríngoscopio, única manera de poder-formular áconcieii- 

cia y  con exactitud el diagnóstico, cuando se m anifies­
ta una verdadera afonía constairte, prolongada ó dis- 
fon ía  con iguales caracteres, sin que los antecedentes 
individuales ó hereditarios así lo  demuestre el aspecto 
general del enferm o no acusa responsabilidad funcional 
ú orgánica, n i se 'a ltera  en lo  más m ín im o la  salud, 
cabe pensar en desterrar la  tuberculosis y  la  sífilis 
como causantes de aquella; cabe no pensar tampoco en 
el cáncer (por lo  menos avanzado), sobre todo si no 
existen ganglios infartados, n i la  edad del paciente es la 
correspondiente á semejante proceso, y  cabe, por ú lti­
mo, elim inar las parálisis de las cuerdas vocales, si no se 
trata de mujeres y  de mujeres jóvenes, m al menstrua- 
das, históricas, etc., pudiéndose por elim inación pensar 
en una afonía cuya causa, de ser m ecánica ó tunioral, 
está en lo  posible sea de naturaleza benigna, esto es, 
producida por un pólipo de las cuerdas vocales, de fácil 
curación, sin ulteriores consecuencias.

Madrid, Ed6io do U)16.

INDICACION OPERATORIA EN LAS ANEXITISPor el I)r. POMCARPO UZCANO Jefa  da la Coaenlta do CHnoeoIogfa do la  Caxa do Socorro do la ineluoa.
Pocos asuntos habrá en Ginecología tau iuteresautes 

como el que trata de fundamentar la indicación operatoria 
en las afecciones anexiaies: el estudio de éstas constituye 
ya por si una cuestión difícil, porque las anexilis forman 
una entidad nosológica compleja, en donde figuran englo­
bados desde la sencilla ovaritis microquística hasta el gra 
vísimo piosalpinx; ante esa diversidad de lesiones cuya na­
turaleza y evolución tanto difieren, necesita el ginecólogo 
do toda BU perspicacia clínica para establecer la indicación 
operatoria, atendiendo á las condicionfs individuales dcl' 
enfermo y circunstancias peculiares del caso, con el fin do 
lealizar la intervención con oportunidad y del m ido más 
conveniente.

Integran la indicación operatoria factores múltiples, 
como la evolución y natural.-za do bis iesion» s, los desórde­
nes determinados por las mismas en el estado general, la 
marcha aguda ó tórpida del prcceso, etc., cuyo deleiiido es- 
ludio complica y dificulta el llevar á la práctica esa misma 
indicación: el momento oportuno de intervenir, la vía más 
conveniente y la realización de ablaciones paicia'es 6 tota­
les tamb'én influyen en el mismo sentido,

El conociniieiito de las dificultades que se oponen á que 
muchas voces pueda formularse sin vacilaciones la necesi- 
d id de intervenir en las auexilis, no ha de ser motivo pora 
que renuncíemoí á nuestro propósito do consagrar unos 
capítulos al esludio de tan interesante asunto.

La importancia indiscutible que en clínica adquiere todo 
lo referente á las afecciones tvnexiales es dohidn, entre otras 
razones, á sn iiiusftaiU frecuencia y tenaz rehehlia, a-i como 
á los numerosos y  graves accidentes que i  menudo compli­
can BU prolongada evolución.

En cuanto A su frecuencia, puedo decir que en 2.923 ru
IOS de mi consulta pública existían 8-1Ó do nnexitis, ó sea 
28,9 por 100, proporción inferior todavía á la verdadera, 
pues liay que contar en ©1 grupo de las auexitis todas ó 1̂
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mayor parto de laa retroversionee adherentee, aef como las 
tituladas perimetritie y otras lesiones de la serosa pelviana. 
Tengo la certeza que el tanto por ciento de anesitis con re­
lación á las reatantes enfermedades ginecológicas no es me-  ̂

ñor de un 40 por 100.
Indicaré los datos siguientes respecto á localización; 

lado derecho, 374 casos; lado izquierdo, 108; ambos lados. 
S6S; lo que viene á confirmar que las anesitis son más fie- 
cuentes en el lado derecho y que en un 60 por 100 interesan 

ambos lados.
Entre estos 846 casos de anexitis existían 134 de forma 

qnística, 46 del lado derecho, 26 del izquierdo y  62 de 

ambos.
La historia de las anexitis data de ayer, y las nociones 

que hoy tenemos de su patogenia, evolución y  terapéutica 
son debidas á los modernos progresos de la ginecología ope­

ratoria.
Hace unos cuantos años la Ginecología era puramente 

médica; leed los tratados de'ATce y  Luque, Gómez Torres, 
de Aran, Bernet, etc., y veréis que toda la cirugía ginecoló­
gica se limitaba á extirpar algún pólipo uterino, y cuando 
se atrevían á acometer la amputación del cuello del útero, 
las ligaduras previas, las asas galvanocóusticas y un sin fin 
de precauciones que tomaban hasta los maestros de la espe­
cialidad, demostraban los grandes temores que sentían ante 
estas intervenciones que hoy se realizan con técnicas fáci­

les y perfectas.
Se ve por ésto que la Ginecología seguía siendo casi 

exclusivamente médica, y todos los grandes maestros de la 
especialidad eran módicos, no cirujanos. Los ensayos de te­
rapéutica quirúrgica eran todos muy tímidos; no se atrevían 
con el peritoneo, cuya excesiva vulnerabilidad agravaba 
cualquier intervención cruenta. De aquí que el gran Du- 
puytren se concretase á extirpar los pólipos del útero, que 
se tachase de temerario á Huguier fpor intentar la amputa­
ción del cuello uterino, y  que se tildase de audaz á Reca- 
nier, Amiisat y otros, por sus propósitos de combatir quirúr­
gicamente algunos afectos genitales.

Después de los descubrimientos de Pastenr, 1860, y  del
método de Lister, 1868, fundado en él, la Cirugía se apoderó 

de la Ginecología.
Gracias á la cirugía abdominal que ha permitido estu­

diar en el vivo todos los períodos de las anexitis, hoy cono­
cemos algo de su historia, evolución y accidentes, pues 
antes sólo disponíamos de trabajos muy deficientes realiza 

dos en Ies necropsias.
La era gloriosa de la Ginecología operatoria la inició 

Lawsson-Tait en 1872, y desde entonces comenzó á conocer­
se las lesiones, la evolución y el síndrome clínico de las 

anexitis.
Bttttey, en América, y  Hegar, en Alemania, practicaron 

casi simultáneamente con L. Tait inversiones operatorias 
contra las anexitis, soscitándoae con este motivo la delica- 
da cuestión de prioridad; pero lo cierto es que la Gine­
cología considera á estos tres maestros como los primeros 
campeones del tratamiento quirúrgico de las anexitis, y  que 
gracias á su audacia y valentía operatorias se ha logrado el 
progreso actual en todo lo que á cirugía de vientre se re­

fiere.
Después de un período de verdadera prodigalidad ope­

ratoria en cuanto á terapéutica de anexitis se refiere, vino la 
reacción natural, recriminando á los cirujanos por su auda­
cia, y haciendo notar que no todas las afecciones anexiales 
son justiciables de.la Cirugía, pues ciertos estados morbosos 
dependían de trastornos generales que escapaban á los re­
cursos del arte quirúrgico, y que, por tanto, gran parte de

enfermedades ginecológicas debían volver otra vez á los 
médicos. Para ello alegan, entre otras razones, que el estu­
dio de las secreciones internas, su acción sobre el organis’ 
mo, son pertinentes al módico, así como los desórdenes 

nerviosos de las operadas. _ _
En cambio, á los médicos se les acusa de set sistemáti 

camente opuestos á la intervención quirúrgica, de no acon­
sejar oportunamente á sus enfermas, ya que son ios prime­
ros en ser llamados á prestarles asistencia, el t r a p ie n to
operatorio, perdiendo así el tiempo y la ocasión de interve­
nir con la debida oportunidad.

Los médicos tratan de reconquistar el terreno perdido 
disputando á la ginecología operatoria el tratamiento de las 
tituladas pseudo-anexitÍB y de los estados anexiales coexis- 
tenles con las neurosis, artritiamo, lesiones cardíacas, 
nales, etc., recriminando á la Cirugía la inutilidad y perjui­
cio de ciertas interyeneiones después de las cuales quedan 
peor que antes las enfermas. Citan en apoyo de su tesis el 
notable caso clínico observado por Robín, relativo á una 
enferma de hiperestenia gástrica, que enfrió la castración 
útero-anexial, y un afio después se encontraba én peores 
condiciones de salud que antes de ser operada.

Esto no quiere decir otra cosa que la desconfianza con 
que deben acometerse ciertas intervenciones en casos com­
plejos, en loe cuales el ginecólogo no debe limitarse al tra­
tamiento local, sino atender cuidadosamente las indicacio­
nes nacidas del estado general de la enferma. Las anexitis 
se reflejan en todo el organismo y  el especialista no puede 
deducir una terapéutica acertada tomando por únic a base 

el estado local de la afección.
No debe ocultarse que las ten.lencias dominantes en la

actualidad son la de restar á la ginecología operatoria ciertae 
afecciones utero-anexiales; mas semejantes aspiraciones, 
muy plausibles cuando se concretan á límites justos, resul­
tan absurdss y altamente perjudiciales si tienden á una 
excesiva aplicación en la clínica ginecológica.

Lo conveniente en la práctica es que cese ese antagonis­
mo entre la Medicina y la Cirugía; ellas deben completarse 
en las diversas tamas de la Patología, con gran beneficio de 
los enfermos y  del progreso científico.

Siendo el médico general el primero que es llamado cer­
ca de las enfermas, debe saber diagnosticar y disponer los 
remedios convenientes, sin desconocer los preciosos recur­
sos de la Cirugía y  laa ventajas que de su empleo oportuno 
pueden obtener las enfermas. En ninguna especialidad mé­
dica es tan necesario el conocimiento de la Medicina y Ci­
rugía como en las enfermedades ginecológicas.

Es necesario llegar á un acuerdo. En la terapéutica de 
las anexitis, los cirujanos, confiando absolutamente en la 
aseps’a, practican siempre y pronto la ablación de loa ane­
jos. Muchos médicos, al contrario, combaten toda tentativa 
de operación aunque existan lesiones y desórdenes; se mues­
tran rebeldsa y se oponen con energía á toda exéresis por 
el riesgo operatorio y por los desórdenes que acarrean al 
organismo (menopausia artificial).

Exageración de naos y otros. En presencia de una infla­
mación anetial nada autoriza á imponer 6 rechazar d emblee 

|a operación.
Sólo el eslodio atento del caso, la evolución de la enfer­

medad, etc., decidirá si el tratamiento ha de ser médico 6 

quirúrgico.
En efecto, huyamos de set sistemáticos; la abstención 

abandona á !a mujer que no puede hacer vida social ni de 
familia, ni oenparee de nada más que cuidar sus continuos 
achaques y molestias, sin que se vea libre de ciertos acci­
dentes peligrosos que surgen á veces durante el curso de la
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anexitie y que pueden arrebatar la vida; en cambio el 80 
por 100 Bon curadas por Ja operación, la cual ocasiona una 
mortalidad tan pequeña que casi es menor que la que ori­
gina la enfermedad.

En cuanto ¿ la  curación de las anexitis, la práctica de 
cada uno influye notablemente en que se considere posi­
ble, ó al contrario, difícil. Existen casos leves, con lesiones 
pasajeras, susceptibles casi siempre de una completa regre­
sión al eatadq fisiológico; estos casos conducen á ser opti­
mistas, como debió suceder á Spencer Wells, al criticar se­
veramente las frecuentes operaciones que por lesiones ane- 
xiales practicaba L. Tait.

Cierto es que unas veces se exagera la necesidad de una 
intervenciÓQ y  otras se confía demasiado y se las abando­
na á BU evolución espontánea; pero en la mayoría de casos 
debe aceptarse como legítima la intervención operatoria, 
siendo hoy benévolamente acogida por su escasa morta­
lidad.

Sin embargo, antes de operar deben apararse los recur­
sos del tratamiento módico, sin incurrir en la exageración 
de rechazarlo por entender que las auexitis son incurables, 
como algunos hacen, abandonando en su efecto toda tera­
péutica, ni apresurarse como otros á operar á pretexto de 
que la afección no se modifica por remedios puramente mé­
dicos.

La curación espontánea en las afecciones recientes nos 
impone el deber, antes de realizar la intervención operato­
ria, de contribuir con una asistencia cuidadosa á favorecerla 
con la esperanza de obtener el restablecimiento completo 
del órgano y su función. Por desgracia, las anexitis se re­
suelven y  curan alguna vez; pero la mayoría quedan oclu­
siones tubariaa origen de esterilidad, producen dislocacio­
nes y  adherencias de los órganos, causan dolores, etc , exi­
giendo la operación.

Nadie desconoce que las inflamaciones anexiales son 
casi siempre secundarias, resultado de la infección nterioa, 
y  que lo importante es evitar ésta última, y cuaudoyaba 
estallado, procurar limitar su extensión y difusión. Esto ha 
hecho que Wert, de New  York, pueda decir que son evita­
bles las tres cuartas partes de infecciones anexiales á beoefl- 
cio de los cuidados higiénicos, sobre todo en los partos y 
abortos y en las medidas profilácticas contra la infección 
neiseriana.

El pudor, los temores á 'una operación, hacen también 
que muchas enfermas oculten su mal, consultando dema­
siado tarde, cuando la iutección so ha propagado ya á loa 
anejos; otras mujeres desprecian sus dolores, la leucorrea, 
que creen natural eu el sexo, alardean de su valor siguiendo 
en sus habituales ocupaciones basta que los progresos del 
mal les hacen comprender que se trata de algo eerio, y  en­
tonces abandonan aquella peligrosa indiferencia, á veces de­
masiado tarde, pues la agravación de la lesión anexial sue­
lo revestir caracteres de euma gravedad.

R E V IST A  DE NEUROLOGIA
Por el Dr. CÉSAR JOABROS (Madrid),El cuerpo tiroides en la epilepsia.

Parhon, Dumitresco y Mil.® Nico'au {Revue Netirologique, 
número 16, 1912) acaban do publicar sus Interesantes inves­
tigaciones acerca del origen tiroideo de la  epilepsia. Exis­
ten varios datos muy dignos de tenerse en cuenta; resulta­
dos favorables obtenidos por Varsale y  Munaron tratando 
el mal comicia! por la opoterapia paratoidea, alivios por la 
ovárica en manos de Tolouse y Marchand. Loa antecedentes 
de la hipótesis propiamente tiroidea son bastante numero

sos. Hofmoistev ha observado, al matar por el óxido de car­
bono conejos, que los sin tiroides morían s’neonvuleiones, y 
los con tiroides con ellas. Prevost y Mioni llamaron, en 
1906, la atención acerca del hecho de que aplicando co­
rrientes alternas á la boca y á la nuca de perros jóvenes se 
producen eonvuleiones tónicas; si el perro es adulto son cló­
nicas, La extirpación del tiroides ias disminuye en intensi­
dad y hace más espaciadas. Brownung y Brooklin han visto 
convulsiones en un mixedematoso. Jeandelireha iosistidoen 
la gran frecuencia de las convulsiones en los niños con hipo- 
tiroidea. Bastin halogcado con la iodotirina positivos alivios 
en eofermos epilépticos con bocio en lo referente al sínto­
ma convulsiones. De esta clase son la generalidad de ios 
datos citados.

Loa autores hacen después une sucinta narración de los 
hallazgos anatomopatológicos encontrados por diversos au­
tores ene! tiroides de epilépticos. Es un dato digao de men 
ciónquelas citadas alteraciones no son ni constantes ni 
siempre de igual naturaleza. Hay epilépticos de tiroides ñor 
mal y epilépticos de tiroides anormal. Terminada la exposi­
ción de lo ajeno pasan á las investigaciones personales, lle­
gando á la conclusión de que on loa epilépticos el peso me­
dio del tiroides es inferior á lo normal en muchos casos 
presentando modificaciones histológicas variables y mayor 
cantidad de iodo que la ordinaria. ¿Quó pensar de estas con­
clusiones? Eo primer lugar, que no tienen nada de definiti­
vas y  que el tiroides no parece jugar papel alguno en la gé­
nesis déla epilepsia; H acaso sólo eu la de uno de sus sínto 
mas: las convulsiones.

No conviene confundir la epilepsia, estado mental con- 
génito fruto de la degeneración, con un síntoma común á 
múltiples dolencias.Estadísticas de meningitis.

Bertillón (Fresse Medícale, número 46,1912) ha formula­
do, á consecuencia desús estudios estadísticos, diversas pre­
guntas de un alto interés científico, sin contestación dado el 
estado actual de nuestros conocimientos.

Helas aquí;

¿Por quó la meningitie es mucho más frecuente en pri­
mavera que en otoño?

¿Por qué ataca más á los niños que á las niñas?
¿Por-qué disminuye rápidamente de frecuencia, por lo 

menos eu las ciudades?
¿Por quó RS más común en la ciudad que en el campo?
¿Por quó ataca más á los pobres que á los ricos?
¿Por quó su frecuencia varía considerablemente entre las 

poblaciones de una misma región?
¿Por qué en los campos es'muy frecuente en Bretaña y 

de frecuencia moderada en Normandía?
¿Por qué es frecuente en el Norte de Francia y  rara en 

la meseta central?

¿I’or qué es frecuente sobre las orillas mediterráneas 
del Languedoc, mientras que es rara en Gascuña?Un caso de enfermedad de Raynaud.

Caso interesantísimo observado por Variot (Gaíeífe des 
Hupitaux, pág. 261, 1912) y de una excepcional gravedad. Se 
trata de un niño sordomudo, de tres años y tres meses, que 
perdió en la cama su mano izquierda; su mano derecha y 
sus dos pies, el lóbulo de la nariz y el reborde de las orejas 
sufrieron también la gangrena.

El caso presenta varias, curiosas particularidades muy 
dignas de análisis. En primer lugar, la edad del sujeto y la 
falta de todo antecedente de crisis de síncope y asfixia local. 
Además se apartaba este síndrome de loa cuadros vulgares
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qne Boelen observarse en clínica y describirse en los libros 
poi la enorme extensión de las lesiones de gangrena verda­
deramente masiva en los miembros superiores, Y  tan fuera 
de lo normal estaba el caso, que sólo paede encontrarse en 
la literatura médica otra observación de Bornard Henry,en 
que las lesiones tenían alguna analogía topográfica, si bien 
no muy inmediata, con la de Variot.

Estas divergencias con lo corriente pudieran hacer peii- 
sar que se trataba de un error de diagnóstico; pero es preci­
so mantener el de enfermedad de Raynaud á falta de otro, 
sin más limitación que la de considerar al enfermo como una 
forma rara, particularmente grave, como Raynaud no logró

ver jamás. w  • j  i.
Es forzoso también pensar que la acción del friO debe 

haber jugado .un importante papel en este caso, explicándo­
se quizá la gravedad por la superposición de la congelación 

á la enfermedad.
¿Cuál es el porvenir de este niño? El pronóstico ha 

de ser forzosamente reservado. I-as escaras se eliminan, el 
surco de aepara-ión se ensancha cada vez más en la mano y 
el píe irqui'erdo; y aunque resulta arriesgado prever la ex ­
tensión de las partes llamadas á desaparecer, hay algo jn- 
dddablc, la pérdida de ima mano. Si una enfermedad Inter- 
cürrente no tiene la caridad de arrebatar al enfermito, éste, 
que ya es sordomudo, resultará además amputado de las 
dos manos y de una parte del pie derecho.

La terapéutica es impotente contra lesiones tan conside­
rables, y su misión se redime á impedir dentro de lo posi­
ble la infección durante el período de eliminación, que se­

guramente ha de ser largo.Las ostea-artropatias de latabes.
Con este título acaba de publicar Barre su tesis, dedica­

da al estudio de las arlropatías de tipo tabético sin tabes, en 
BujetoB sifilíticos.

El haber logrado reunir en poco tiempo 50 casos le ba 
permitido establecer la existencia de una nueva forma 
clínica de artropatia, qne él designa con el nombre de «ar- 
Iropatia do tipo tabético del sifilítico no tabético», y cuya 
forma modifica profundamente el concepto clásico de las 

artropatias tabé'.icas.
H e aquí las conclnaiones de esta tesis,-llamada á alcan­

zar una gran resonancia:
1. ‘  I-a artropatia tabética de loa clásicos tío es labélicn; 

no es un trastorno trófico de origen nercioso.
2. * Pertenece al capítulo de lá arteritis y flebitis sifilíti­

ca de los miembros.
3. a Hasta la especificidad misma de esta artropatia pue­

de ponerse en duda. Otras lesiones arteriales distintas de 
las que se encuentran en las artropatias sifllílicas pueden 
acarrear loa luisinos trastornos de la nutrición y crear un 
cuadro áiiátomoHínico muy semejante

4. a Dado que la artropatia tabética, la fractura espontá­
nea tabética y el mal perforante plantar se consideran como 
grandes pruebas de la existencia de trastornos tróficos de 
origen nervioso, debe ponerse en discusión la realidad de 

estos trastornos.
Los conceptos actnales del papel trófico del sistema ner­

vioso deben revisarse y modificarse.La zona lenticular y la zona de Broca en sus relaciones con la afetnia.
Trabajo de Beduschi basado en tres observaciones de 

lesión de la zona lenticular izquierda CRívísfa italiana di 
Nmropalologia. fase, segundo, 1912), que demuestran que 
una lesión de la zona lenticular tal como la concibe Marie

no determina como consecuencia indispensable trastornos 

de afemia.
De todos son conocidos loe casos ds Millo y Spiller Drep- 

mann.Mahaim y Van Geuchten en que. como en los de Be- 
dusehi no había afemia. Es, pues, un respetable alegato con­
tra las opiniones de Marie y las de Nissl von Mayendorf 
acerca de los afasias insolares. Algunos de ellos son tam­
bién contrarios é  las ideas 'de Monakow de que el opérenlo 
frontal no tiene valor alguno en la función fásica motora.

La  escuela de Marie tuvo y tiene decididos enemigos, 
unos radicales, otros eclécticos, afanosos de buscar fórmu­
las de transición entre la doctrina clásica y  la de Mane; en­
tre estos últimos, figura Mingazzini quien admite qne las 
fibras fásicas motoras procedentes de la región de Broca 
después de haber atravesado la substancia blanca subeorti- 
cal de la I I I  frontal y la parte interior de la Ínsula, llegan á 
la parte anterior del núcleo lenticular para ponerse en rela­
ción con un segundo haz de fibras (v6rbo-articulares> Las 
fibras da este haz de segundo orden estarían encargada®, 
como fibras verbo-articulares, de llevar á los núcleos bul- 
bares el impulso motor correspondiente á la imagen verbal, 
impulso recibido de las fibras motoras fásicas. Suponiendo 
la existeucia de estas fibras, se va de la  mano á la conclu- 
eióa de Mingazzini, de que la ksión de la extremidad ante­
rior del núcleo lenticular debe producir la incapacidad de 
emitir toda su riqoeza verbal.

Los hechos no parecen confirmar esta hipótesie, y  las 
atrevidas afirmaciones de Fierre Marie tienen enfrente la 
lógica abrumadora de numeroeos casos perfectamente estu­
diados. como uno de Beduschi, en el cual el síndrome enca­
jaba de lleno en la fórmula de Marie estando indemnes la 
zona lenticular y la zona de Broca.

Según Beduschi. la lesión del núcleo lenticular no deter- 
mina por sí sola n i la afemia transitoria, ni la  afemia per­
manente. ni la afemia parcial, ni la afemia completa.

Sus conclusiones son:
1. a Las lesiones que interesan la zona lenticular no de­

terminan por sí mismas trastornos afémicos, aun estando 
destruida la parte anterior del putamen izquierdo.

2. ® Las lesiones circunscritas del pie de la I I I  frontal iz­
quierda determinan en los individuos diestros trastornos 
afemicoa; pero esta afemia es transitoria.

3 “ Las lesiones del haz arqueado en todo aa trayecto 
determinan la afemia completa ó incompleta según el grado 

do alteración.
4.S Las lesiones d é la s  radiaciones callosas izquierdas

hacen irreparable la afemia.
5.“ L a zona de Broca no debe cotsiderarse como locali­

zada al pie de la I I I  frontal izquierda; debe abarcar el pie 
de la I I  frontal y la substancia blanca subyacente, región en 
la cual las fibras de haz arqueado se entrecruzan con las ra­

diaciones callosas.V llt - X U  X I I .  _
LA EXPOSICION DE DRESDE

Memoria redactada por la Comisaria Regia de España en la Exposición Internacional de Higiene de Oresde (Sajonia) 1911 •
I

. Acordado por el Gobierno de Espafla concurrir á la Ex­
posición Internacional de Higiene que ae había de celebrar
en Dreade, capital de Sajonia. dosde loa primeroa días del
raes de Mayo haala el final del mes de Octubre de 1911, fué 
concedido un crédito de 50.000 pesetas con destino ó los gas-
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tos todos de este Certamen, ;  se procedió á la constitución 
de la Comisaría que habla de tener á, se cargo todos los asun­
tos telauionados con la instalación y organización del pabe­
llón nacional.

Para esta Comisaría fueron nombrados, con fecha 5 de 
Marzo de 1911, l̂os que suscriben, con las siguientes hon­
rosas delegaciones: Comisario Regio, el Sr. D. Angel Puli­
do, y delegado del Gobierno de la nación, D. César Chicote; 
ambos con la facultad de usustituirse mutuamente en eos 
respectivos cargos, y de permanecer en Dresde los días pre­
cisos, y durante las diferentes etapas que fuese necesario», 
siendo BU cometido el de tener á su cargo y  resolver todos 
los asuntos relacionados con la instalación y organización 
del pabellón.

Por causas accidentales, que no interesa exponer, estos 
nombramientos no resultaron cumplidamente formalizados 
hasta la segunda quincena del mes de Marzo dicho; y cuan­
do loa Oomisario.s habieron de hallarse en aptitud de co­
menzar la labor que se les había confiado, faltaba no más 
que mea y  medio para ser inaugurada la Exposición. Desde 
el primer momento comprendieron, por lo tanto, que dispo­
nían de muy escaso tiempo para lo que requería acudir de 
modo airoso á un Certamen tan importante como el que ss 
preparaba. Preocupados los Oomisarioa con la responsabili­
dad que su cometido Ies creaba, vacilaron algo acerca de !a 
conducta que habían de seguir, y aun se sintieron tentados 
de declinar tan honrosa distinción por temor de no poder 
cumplir bien. Pero estimando como un deber de patriotismo 
el nombramiento y desempefiar con el mayor celo posible 
su cometido, asi lo hicieron, y comertzaron inmediatamente 
á ocuparse de lo más importante y principal de su empresa, 
es á saber; la construcción del pabellón español y el envío 
de objetos con que llenarlo.

I I

El pabellón español fué construido por encargo del Co­
mité directivo de la Exposición. La perentoriedad del pla­
zo imposibilitaba encargar un proyecto á cualquier arqui­
tecto español, y la escasa cantidad de numerario imposibi­
litaba asimismo toda aspiración á construir un pabellón 
grande y vistoso, Se imponía en término ineludible la ma­
yor brevedad y economía posibles; y, por fortuna, el Comité 
directivo de la Exposicién, previendo esta clase de necesida­
des, tenia organizada la construcción de pabellones de for­
ma tal que respondiera á BUS propias necesidades y á las 
que surgieran en la concurrencia de las naciones que res­
pondían á su invitación. A  ese efecto, la Comisaría recibió 
proposiciones para construir un pabellón que podía ser do 
800 metros cuadrados de superficie ó de 250, según sus con­
veniencias, señalándose un precio aproximado de 15.000 
marcos, ó algo menos según el modelo que se escogiera. 
Aceptada la oferta recibió muy pronto la Comisaría el pía. 
no de un proyecto de pabellón de (stilo morisco, y de las 
dimensiones correspondientes al modelo más pequeño: 260 
metros cuadrados. Pidió la Comisaria se reformase el esti­
lo de las ventanas, para que no se considerase como rasgo 
necesariamente típico de la Arquitectura española el estilo 
morisco, y  habiendo recabado antea la autorización necesa­
ria para inaugurar el pabellón cuando fuera posible, aun­
que fuese en fecha muy posterior á la inauguración oficial 
de. la Exposición, se dió orden para proceder á construirlo.

Efectivamente, se hizo con rapidez. Antes de que finali­
zase el mes de Abril se daba ya por terminado, y  la Comisa­
ria pudo advertir, con satisfacción más tarde cuando se pre­
sentó en Dresde, que el pabellón respondía decorosamente á

las necesidades de sus instalaciones y  á la parquedad de su 
coste,

Construido en la vía principal de la Exposición llaisiada 
el paseo de Hércules, calle de las Naciones, en uno de los 
extremos, al lado de los pabellones de Francia, Brasil y 
Suiza, era de estilo severo y de líneas puras, recordando algo 
el estilo de Renacimiento. Sombreado por grandes árboles 
que tenía á su alrededor, fué construido con amplios venta­
nales que le daban un aspecto aéreo y le permitían recibir 
por los cuatro lados la mayor iluminación posible. Sólida­
mente hecho á pesar de su citada disposición, pudo respon­
der en grado satisfactorio á los servicios que de él se espe­
raban. Su coate ascendió á marcos 14.538,19, y fué entrega­
do al señor Cónsul de España el día 12 de Junio, siendo in­
mediatamente abonado su importe.

I I I

La adquisición y envío del material que se había de 
exponerfné ya labor trabaj<sa, lenta y desagradable. Una 
vez niés demostró Es-fafia, aunque sea doloroso el decirlo, 
lo mal preparada que se halla para acudir gallardamente á 
estos Certámenes, y las defectuosas condiciones en que 
suele utilizar sus elementos propios, que aun siendo modes­
tos con relación á los de otras nacioces más ricas y adelan­
tadas, todavía podrían lucir y acreditar nuestro progreso 
naciooal si se utilizasen con tiempo y de un modo inte­
ligente.

La Comisaría procuró acudir á esta esencial necesidad 
eu los términos y con la labor que á continuación se ex­
presa.'

Reprodujo en castellano cuantos impresos recibió del 
Comité directivo de la Exposición acerca de sus regla­
mentos, invitaciones al Certamen, hojas de envíos, ins­
trucciones adecuadas sobre transportes, aduanas, etcé­
tera. etc.

Redactó circulares, las cuales, con los anteriores impte- . 
sos, tirados en número de miles de ejemplares, repartió 
por todos los Centros ministeriales, Corporaciones popula­
res, así oficiales como libres, fábricas, establecimientos 
científicos y personas que por sus m icis^rios, industrias y 
comercio pudieran interesarse en la materia objeto da la 
Exposición.

. Publicó artículos en los periódicos de mayor circulación 
de Madrid, y mandó comunicados á la  presea toda de pro­
vincias, que fueron en su mayor parte publicados.

Gestionó de los ministerios de la Gobernación, Guerra, 
Marina, Fomento é Instrucción Pública, el envío de 
objetos.

Visitó dependencias oficiales, escuelas y museos, p.vra 
ver lo que se podía enviar por el Estadó y las facilidades 
que les proporcionaban los funcionarios respectivos.

Se dirigió telegráficamente y por correspondencia á las 
Diputaciones y Ayuntamientos y por medio de Reales órde­
nes, requiriendo sn concurso para acreditar el estado higié­
nico de nuestras ciudade.s y la atención que á este servicio 
prestaban las autoridades respectivas, etc., etc.

Fué ésta una labor tenaz, persuasiva, realizada con la 
mayor rapidez y celo posibles; pero, desgraciadamente, muy 
poco eficaz. De todas partes no se recibía más que una 
misma respuesta: <Cs tarde...». <No podemos preparar nada 
en tan poco tiempo...». «Carecemos de material dispuesto, y 
no teniendo tiempo para prepararlo, declinamos el honor á 
que se nos invita».

Tenía la Comisaría singular interés en que acudiesen al 
Certamen para acreditar eu progreso en materia de embe­
llecimiento, servicios públicos y saneamiento, ciudades como
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Barcelona, San Sebastián, Valencia, Málaga, Cádiz, Corufia; 
pero no fné posible obtener nada de ellas.

Inátil fué, igualmente, nuestro empeño porque la Direc­
ción de Instrucción Póblica, las Escuelas de Minas y  la 
Sanidad Militar concnrrieran.

Después de esta gestión, que necesariamente exigía el 
espacio de algunas semanas, la Comisaría no pudo lograr 
más que la adhesión y el concurso de la luspeccíón General 
de Sanidad Exterior é Interior, la de los Ayuntamientos 
de Madrid, Bilbao, Logroño, Toledo, Cartagena, Zaragoza, 
Sevilla y  Santander; Jade la Dirección del Canal de Isabel I I  
y  la de cuatro particulares: las casas Sánchez y  Ortega y los 
señores Gereda y  San Martin. En el catálogo qne acompaña 
á esta Memoria, se hallan detalladas las entidades y  los 
expositores que han concurrido al Certamen, y  á quienes se 
debe que España haya podida figurar en él.

Fué lento y  tardío, como necesariamente habla de serlo, 
el envío de ¡08 objetos á Dresde. La preparación de ellos 
por BUS respectivos propietarios, su embalaje y  transporte, 
necesitaron de muchas semanas. Las cajas comenzaron á 
llegar á mediados de Julio, y  las principales, las más Impor­
tantes no llegaron basta los primeros días de Agosto; las 
dos últimas se recibieron el del mismo mes, dos días an­
tes de ser inaugurado el pabellón. El transporte desde Ma­
drid i  Dresde tardó á veces cerca de un mes.

Con este motivo sufrió mucho la Comisaría. Requerida 
por varias y  poderosas razones á inaugurar lo más pronto 
posible BU pabellón para qne se pudieran declarar oficial­
mente concluidas las instalaciones todas de la Exposición, 
veía con indecible disgusto cómo avanzaban los meses sin 
poder hacerlo. Y  obligada de otra parte por precepto de su 
mismo nombramiento, por la escasez de fondos y  por con­
sejos de su propia delicadeza, á no devengar más dietas de 
estancia que las puramente precisas, ni siquiera le era 
dable el acreditar en Dresde con su presencia personal 

, el interés y  la solicitud que aplicaban al empeño de su 
cometido.

Por fin, llegada ya gran parte de los envíos y  en la 
esperanza de que los restantes hasta su completo no tarda­
rían muchos días, se presentaron los comisarios el 20 de 
Julio en Dresde, y  comenzaron inmediatamente á realizar 
los trabajos de carpintería, tapicería y ornato que reclama­
ba la exposición del material disponible y  le permitían sus 
medios económicos.

Sección profesional.

FUNESTAS CONSECUENCIASDEL REAL DECRETO DE 13 DE AGOSTO DE 1894 SOBRE TRIBUTACION AL ESTADO POR PATENTES PARA MEDICOS
El asunto de que voy á ocuparme en las columnas de 

este ilnstrado periódico, una vez más en defensa propia y 
de loa intereses de la clase á que me honro pertenecer hace 
cuarenta años, no es cosa nueva ni ignorada de muchos.

De esta pesadilla, que á la generalidad de los médicos 
nos agobia, hace tiempo se viene ocupando frecuentemente 
la prensa médica, Asociaciones de provincias y cientos de 
comprofesores qne han expresado sus enérgicas protestas 
con frasee elocuentes en este mismo semanario, teniendo 
por ello ocasión de poder apreciarlas en el fondo de mi con­
ciencia, sin pasión alguna y sólo con la mayor imparcia­
lidad.

Y  que estas mis impresiones son un reflejo seguro de las

que en ¡as altas esferas del Estado se han dejado sentir, lo 
patentiza la Real orden de 5 de Mayo de 1903 al suspender 
tan odioso tributación por el Sr. Rodríguez Sampedro, mi­
nistro de la Gobernación, disposición que, recibida con jú­
bilo, la echa por tierra otra Real orden de 29 de Octubre del 
mismo afio del Sr. González Besada.

A l publicarse este actual sistema de tributación y  ver sa 
clasificación y  bases con arreglo á la población, parecía se 
vislumbraba algunas ventajas ál leer su art. 10, que dice: la 
adg\iisici6n de la clase de patente será voluntaría, debiendo 
cada médico obtenerla con arreglo d sus utilidades projesiona- 
leí. Pero antes de este al parecer almibarado artículo, está 
levantado severamente el látigo de amenazas y  penas con 
que el legislador de siempre nos conmina, sin tener para nada 
en cuenta que legisla para una clase respetable y digna de 
más consideraciones que las resefiadas en los artículos 8.® y
9.0 del dicho decreto.

¿Había previsto él y  sus asesores la una y mil causas 
por ¡as que el pobre médico de partido dejara de poseer la 
patente á su tiempo, para fuatigarle'como á un criminal vnl- 
gar? Y  además, ¿abrigaba el convencimiento íntimo de que 
los Colegios médicos de provincias ejercerían la acción fisea- 
lizadora del caso y cumplirían exactamente con los deberes 
del art. 13 de la dicha disposición, y  además con el párra» 
fo cuarto del art. 41 de sus estatutos?

Véase aquí la clave de tanto desorden y  de tantas arbi­
trariedades de que venimos siendo víctimas los persegui­
dos médicos de partido.

Si el Gobierno con tai disposición legal se propuso evi­
tar defraudaciones y ocultaciones para el Tesoro, debió ha­
cer esta ley para Madrid y grandes capitales de provincia, y 
nunca para pequeñas localidades, y  dejarnos con las cuotas 
y del modo con que por trimestres paga todo contribuyente-

Con e! vigente sistema se nos persigue por la Hacienda, 
mermando nuestros recursos con el déficit desconsiderado 
(segunda contribución más), y  con esos apremios injustos de 
primero y  segundo grado, resultando que la patente de 190S, 
con 57,18 pesetas, no viene guardando relación con la de 
estos tres últimos años á pagar 130 pesetas y  20 más de 
apremios, y  ascendiéndola nada menos que á 150 pesetas.

¿Es justo que porque el vecino no pague su contribución 
al Estado se obligue á un tercero á cubrir con aumento lo que 
no debe?

¿Cómo se repartirá en el Colegio médico de Málaga ese 
desastroso déficit para que una patente de cuarta clase en 
esta población y su cuota de 40 pesetas arroje un superávit 
tan elevado como escandaloso? ¿No pudiera fijarse en esto 
el Gobierno dé S. M.?

Que mi sola voz se perderá en el desierto de la indife­
rencia, ya lo tengo descontado en mi alma; pero ante esta 
enormidad me veo precisado á echar el cuerpo á la calle, como 
suele decirse, y pediré justicia, aunque no se me oiga, y haré 
por buscar quien me siga, á pesar de no encontrarle fácil, 
mente.

¿Podrá salir á mi defensa la Junta de Gobierno y Patro­
nato al leer estas mal trazadas líneas en este semanai-io?

Con el desencanto del Real decreto en cuestión y  la des­
graciada caída del «Montepío de titulares», hay lo bastante 
para llamanios desheredados de la sociedad, indiferente para 
velar por nosotros, miembros necesarios y de los que no 
puede prescindir en todo tiempo.

Y  dejando ya á un lado serie tanta y  tan amarga de la­
mentaciones y desengaños, voy á seguir mi calvario en esto 
de las patentes, poniendo de manifiesto de dónde parten los 
perjuicios que se dejan sentir á mi juicio.

En el año 1905 se me reclamó por el agente de contribu­
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ciones el pago do mi déficit de patóiites de 1002 con 144,80 
pesetas, y al ver mi sorpresa por tal aumento, me (lija era 
deéido á que m i compafiero Sr. González falleció en dicho afta. 
Como yo no fui su heredero, consideré injusto tal apremio, 
y recurrí en queja al administrador de Hacienda, quien (no 
obstante confirmar lo del agente ejecutivo) me indicó me 
podía ir en alzada de su resolución al seüor delegado; como, 
en efecto, lo llevé á cabo en mi solicitud, fecha 28 dé Agosto 
del expresado año, y que seguramente dormirá eterno sue' 
fio en el cesto de papeles.

Con este proceder mío, ¿se me podrá llamar defrauda­
dor de la Hacienda?

Como fundamento en que poder apoyar mis quejas en 
mi dicha exposición, puse á la consideración de su autori­
dad mi extrafieza al leer en el *Boletin Oficial de esta pro. 
vincia del 23 de Agosto del repetido año 1905, la relación que 
publica de loa médicos de la capital, que, siendo más de 120 
con ejercicio, sólo figuran B4, y de ellos, cuatro con patente 
de 4.a clase; tres, con las de 5.a; dos, con las de (!.a, y los 45 
restantes (entre ellos varios señores especialistas y otros 
bastantes acreditados), con 7.a clase».

[En Málaga, capital de primer orden, no había I  a, 2.a ni 
fi.a clase de patentesi Y  esto se toleraba.

Además de esto, y  como colegiado en Málaga con el nú­
mero 22, recurrí al consejo del presidente del Colegio, que 
por toda contestación me manifestó: repartiera tas 144,80 
pesetas entre los compañeros del partido que no pagaban pa­
tente y las ingresara en Hacienda; conseio que no pude juz­
gar el más acertado, y no puse ni podía poner en práctica.

Aquí se vió á la luz del día la carencia de acción flscali- 
zadora que por la Junta del Colegio se venía haciendo en 
toda la provincia (y más en la capital), y la manera de cas­
tigar á quien figuraba como pagador de patentes.

Como dejo manifestado ya, el exceso de 23 pesetas por 
déficit en aumento de las 57 de patente de 190G, constituye 
una arbitrariedad harto escandalosa y lamentable y anula 
las facultades libres del artículo 10 del Real decreto en cues­
tión al estar sujetos al juicio erróneo del Colegio Médico 
constituido en defensor de nuestros derechos.

De aquí que el vicio de pagar mi tributo por año adelan­
tado lleva aparejado el aumento de ese déficit atroz, sin te­
ner para nada en cuenta la falta de ingresos hoy en estos 
pueblos, la carestía de loe artículos de primera necesidad y 
la numerosa familia, causas todas que constituyen una ver­
dadera ruina muy digna de tenerse en cuenta para toda even­
tualidad de la vida.

Esta población, digna de mejor suerte, hace veinte años 
que contaba con un censo de 2.000 vecinos. La pérdida des­
pués de los viñedos, el bajo precio de la caña de azúcar, y 
por inmediata consecuencia la desoladora emigración á las 
Américas, lo han reducido á unos 1.200. De éstos unos 800 
forman el casco de la población y  hay en lista para la asis­
tencia benéfica domiciliaria 700 familias,' luego ¿podrán sor 
muchos los ingresos del resto del pueblo para los dos titu­
lares que estamos?

Desde el año 1894 en que se dió el repetido Real decreto 
para la tributación por patentes, hasta el 1901, el deposita­
rio municipal tenía en su poder las patentes de esta locali­
dad, y sin necesidad de ese déficit y menos de esos apremios, 
por la Agencia ejecutiva se nos descontaba su importe dei 
libramiento de pago trimestral de la titular, y nunca hubo 
reparo ni dificultades pata poseerla-

Y  ahora, ¿qué se saca dar tantas disposiciones gubernati­
vas publicadas?
■ Nuestros derechos están atropellados; nuestras esperan­
zas burlada.^. ¿Adónde caminamos?

La Hacienda aprieta con sus agentes para él-cobro Je 
cuotas de patentes con sus dos apremíoK, y amenaza con la 
confiscación de los bienes del médico que posea algunos, y 
en cambio el Gobierno no se cuida para nada del enorme 
crédito que por atrasos nos adeudan los Municipios, para 
quienes las Reales órdenes de 8 de Marzo de 1904 y  21 de 
Septiembre de 1906 son un mito.

No creo sea lógico aquello deinsfícía y no por mi'casa.''
Resumiendo mi pretesta, que entiendo debe secundar­

se por miles de compañeros víctimas de estos atropellos, 
creo que un Real decreto que en los diez y siete años de 
existencia es objeto de una protesta casi general y unáni­
me por adolecer de mil defectos contrarios á la razón y  á la 
equidad, pues más bien perjudica que beneficia a! Tesoro' 
merece se pida su abolición por Asociaciones médicas, por 
la prensa profesional y por todos en general, también -para 
ante el Gobierno de S. M., y que esta tributación, al menos 
fuera de las capitales de primer orden, sea como la de los 
demás industriales y en las depositarías de los Ayuntamien­
tos, sin esa segunda y extraordinaria contribución llamada 
déficit ni apremios algunos reclamados injustamente.

La culpa no es precisamente de la Hacienda para arrui­
nar nuestros recursos y perjudicar nuestros derechos.

Nuestras Juntas de los Colegios Médicos provinciales y 
Asociaciones, de una parte, y de otra. Jas consideraciones a 
veces mal consentidas y toleradas entre comprofesores al 
contribuir muchos con cuotas, no en relación con sus ingre­
sos, y no pocos absteniéndose en absoluto del cumplimiento 
de este deber á la sombra de la impunidad que da el favor á 
la amistad, nos tiene en el mayor desconcierto-L i c d o . José M OYA CARVAJAI.Médico titolar.Norjít, 1.® da Diciembre 1912.

Periódicos médicos.

EN  ID IO M A B X T llA N JE R O : I .  E l formol en olo-rino laringolo* gin.—I I . Algunae ooraplionciones del renisatismn artíaular a sa ­do.—I I I .  Conolnsiones referentos el estado y  génesis de la gas- troptosíe dednoidas del examen Róntgen. — IV . Trastornos secre* torios del estómago en la  enfermedad de Basedorv.— V , Gaadro sintomático gaetro-cardiaco.— V I, Cooperación al estadio del tratamiento del reamatismo artioolar agndo,—V II , Voonna proñlaotica contraía taberenloais.
1El formol en oto-rioo-laringoiogia.

Ei formol une á sus propiedades antisépticas, sobre las 
que es inútil insistir, un poder esclerosante, que debe actuar 
como precioso agente contra ias lesiones tuberculosas acce­
sibles.

En Francia no parece haber sido empleado en este sen­
tido; sólo en publicaciones de otros países se hace mención 
de él bajo este aspecto. En el Traifé de Therapeuligue de 
M. Alberto Kobin aparece la siguiente fórmula atribuida á 
Meyes:Fo rm alina................................................................  BO gramos.Asido lá c tic o ....................................■ .................... 10 —Q lie e rin a ..................................................................  i  —Agua..............................................................................  20 —Para caotcrizacionea de laa laringes tubcrcnloaae.

A  partir de Julio último, M. Bourgeois ha ensayado en sn 
clínica de la Pitié las soluciones de formol sin ácido láctico.

Para apreciar, más claramente, los resultados trató, no 
Bolamente tuberculosos laríngeos, sino todas las ulceracio­
nes faríngeas de gran extensión y evidente diagnóstico. Es­
tando acordes en que esta localización de la tuberculosis 
encierra nn pronóstico particularmente grave.
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Se bizo uso de soluciones acuosas de £ormol al 1 por 100, 
después al 1 por 50, más tarde al 1 por 20.

Los toques se repetían, á ser posible, cada dos días; sien­
do bien tolerados con la sola condición de que loa tampones, 
convenieutemente exprimidos, no dejasen escurrir gran can­
tidad de líquido sobre las partes blandas-

TJna sola enferma pudo seguir el tratamiento con la cons 
tanda casi necesaria, pero sin embargo, con intervalos de 
reposo, demasiado largos, en los meses de Agosto y Sep­

tiembre.
Esta mujer presentaba una vasta ulceración en la cara 

posterior de ia faringe, del pilar posterior, de la amígdala, de 
la región faringo-epiglótica y gloso epiglótica derechas. Las 
lesiones aparecían en la amígdala y  en el pilar con el aspec­
to de una infiltración, mejor aún, de una ulceración vege­

tante.
La aplicación repetida del formol produjo un hundimien­

to y un endurecimiento de las pústulas y una disminución 
de las secreciones y de la diafagia. Desde este pimto de vis­
ta, la enferma prefería el formol á todos los demás tópicos 
empleados en ella anteriormente-

No se puede hablar en este caso más que de una mejoría 
mínima; pero ¿se puede esperar algo más con el empleo de 

un tópico?
Los resultados no parecen ser muy animosos, pero per­

miten conservar los toques con soluciones formoladas, como 
coadyuvantes al tratamiento de la tuberculosis de las prime­

ras.vías respiratorias.
Provisionalmente el formol parece de igual si no de ma­

yor valor terapéutico que el ácido láctico, siempre tan ensal­

zado.
M. Morestin presentó recientemente en la Société de 

Chirurgic un angioma tratado con inyecciones intersticiales 
de formol, preparada con la siguiente fórmula:Form ol............................... .............................................. ‘ ‘

.................................................................... ?Alcohol de 90’ ........................................................................1
Inmediatamente se pensó en emplear inyecciones pare­

cidas en el tratamiento de iatuberoulosis.
Se escogieron dos casos, uno la enferma de que antes se 

habló, y otro un enfermo enviado á la clínica de laP itiépor 

el Dr. Rosier, de Pan.
En la enferma se inyectó una de las pústulas implanta­

da sobre la amígdala, del grueso de un grano de grosella. 
Una sola inyección intersticial disminuyó la lesión en dos 
terceras partes. El tratamiento en esta enferma no pudo 
continuarse por especiales razones.

El hombre llegó con una tuberculosis faríngea que ha­
bía determinado la infiltración de todo el velo y de los pila­
res posteriores, con soldadura completa de estos últimos á 
la pared posterior de la faringe; la epiglotis aparecía muy 
aumentada de. volumen, ulcerada y  pustulosa; detrás de ella 
la mucosa faríngea sangraba al menor contacto, y se com- 
prpbó la dificultad de pasar aun la más fina de las sondas 
de Itardj adenopatía submaxilar bilateral; Wassermann ne­

gativo.
Se comenzó por inyectar en la epiglotis algunas gotas de 

la solución de Morestin. A l día siguiente apareció el enfer­
mo con una escara grisácea, y  á los cuatro días la epiglotis 
estaba libre de la mayor parte de sus masas pustulosas.

Se decidió continuar el tratamiento, limitándole á la epi- 
glotis y mitad derecha de la faringe, conservando la mitad 
izquierda como término de comparación; las inyecciones 
fueron hechas tres veces po.r semana. Hoy día se puede de­
cir que el resultado es muy animoso. El mufióu de la epiglo- 
tis se redujo á su tamaño normal, no presentando más que

un empustulamiento apenas perceptible; el velo del paladar 
y el pilar posterior del lado izquierdo se isquemiaroii lige­
ramente y se víó disminuir su infiltración.
- Esta mejoría se manifestó de una manera evidente al 

nivel del borde libre del pilar posterior, mientras que á la 
izquierda el borde muy engrosado aparecía indistinto de la 
epiglotis y de la pared faríngea; á la derecha se le observa­
ba en su vecindad con la epiglotis, dibujando su ojiva nor­
mal para perderse en seguida sobre la faringe-

El enfermo percibía además la sensación de un alivio 
más grande á derecha que á izquierda.

Lejos de mejorar las lesiones del lado izquierdo conti­
nuaron su evolución; el velo se infiltró aún más, pareciendo 
inminente su ulceración por algunas partes.

Como técnica, la inyección simultánea de algunas gotas 
en diversos puntos, retirar la aguja un instante después de 
inyectado el líquido para no dejar escurrir sobre la mucosa.

La anestesia local no parece disminuir el dolor provocado 
por la inyección; este dolor es vivo y se irr.adia hacia la oreja; 
pero se atenúa al cabo de una docena de minutos.

La solución de Morestin empleada en toques, parece ser 
demasiado cáustica siendo preferible una solución acuosa.

Por el contrario, esta misma solución ha dado excelentes 
resultados para la cauterización de las granulaciones de oti­
tis medias crónicas; sin ser más dolorosa que la aplicación 
del cloruro de cinc al 1 por 12, es mucho menos eficaz, sien­
do preferentemente recomendable.—(H. Bourgeois. Le Pro- 

grée Medical)-

I IAlgunas complicaciones del reumatismo articular agudo.
I. Endocarditis reumática aguda.
La administración precoz y continuada del salicilato só, 

dico constituye en el curso de un ataque de reumatismo ar­
ticular agudo, el mejor medio preventivo de la endocarditis. 
En las formas graves de poliartritis deformante, en las que 
!a invasión del endocardio parece inminente, se podrá recu­
rrir al medio preconizado por Eerreira: ios abeesos de fija­
ción, empleados como medio preventivo, inyectando m'edlo 
centímetro cúbico de esencia de trementina en la cara inter­
na de la pierna; para evitar el dolor embardúrnese la región 
donde se hizo la inyección, con la solución siguiente;Mentol....................................... ...  -Aceite de nlmendc.-is dalCM 1 gramo 60 —

También se deberá recurrir al salicitato cuando se sospe­
che la complicación cardíaca por encontrarse ensordecidos
los ruidos del corazón. Empleado en estos momentos y se­
gún las reglas establecidas, permitirá algunas veces detener 
los progresos de la lesión cardíaca-

Cuando, por el contrario, los soplos orgánicos indican 
que las lesiones valvulares están constituidas, su accióu so­

bre ellas resulta nula.
Dos eventualidades son posibles entonces:

1,0 0  bien la cardiopatla se desenvuelve sin dar lugar á 
ningún signo funcional, en cuyo caso huelga la medicación, 
contentándonos con prescribir el reposo absoluto en cama, 
la dieta láctea, la revulsión local (ventosas escarificadas en 
la región precordial) y v ig ilarla  convalecencia, durante la 
que se podrá someter al enfermo á un tratamiento prolonga­
do por el ioduro sódico sin graneles esperanzas, sin embar­
go, de evitar por este medio el paso á la cronicidad:loduto ..........................................................................  ® gramos.Agaa d e s tila d a ..................... ................................ IBO o. c.Para tomar dos onoharadaa de las de p-afcre los niño* de diez á quince años, y  dos de las de sopa los adultos. Suspéndete la modi- caoiin diez dias por roes.
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or

2.“ O bien se desenvuelve la endocarclilis con los sínto­
mas más ó menos acusados de eretismo cardíaco (dolor pre­
cordial, disnea, taquicardia etc.): en este caso se insistirá en 
la revulsión de la región precordial y se prescribirán peque­
ñas dosis de digital, continuadas solamente durante el tiem­
po necesario á la regularización del corazón. Por ejemplo:Polvo de hojas de digital........................... 0,25 gramos.HAgase infoaión en agua birviente . . 160 —Fíltrese y añádase:•larabo do cinco raioes................................ 1 ^Jarabe de convalana maialia...............|Para tomar dos voces al día,

O bien:Tiiitnra de digital........................ ... ....................  0 gramos.Tintara de ra il de acónito.............................  i  —Para tomar diez gotas dos ó tres veces on veinticuatro boras- 
0  también:Tintura de digital............................................  X X X  gotas.Jarabe de corteza de naranja amarga. 30 gramos.Agna de tile ......................................................... 12" —
Las dosis más elevadas de digital ó la digitalina se re­

servarán para los casos muy raros en que los fenómenos de 
asistolia se manifiestan desde este primer período.

Cuando la endocarditis reviste los caracteres de la endo­
carditis maligna, el tratamiento es entonces el de los estados 
infecciosos graves; alcohol, inyecciones de suero artificial, 
empleo de loa metales coloides, ya bajo forma de fricciones 
de colargol (en pomada al 16 por 100), ya en forma de inyec­
ciones intravenosas de colargol (3 ó 10 centigramos en solu­
ción al 1 por 100), de eletroargol ó de radium.

Cuando la endocarditis ee complica por miocarditis con 
dilatación aguda del corazón, el tratamiento debe ser muy 
enérgico. Se suprimirá el salicilato sódico, se recurrirá á las 
emisiones sanguíneas (ventosas escarificadas, sanguijuelas), 
se aplicará una vejiga de hielo sobre la región precordial, se 
administrarán pequeñas dosis de digitalina Vi de miligramo 
por veinticuatro horas, y  se practicarán inyecciones de acei­
te alcanforado á dosis máximas (tres inyecciones diarias de 
6 c. c. de aceite alcanforado al 20 por 100).

II. Eexmatismo cereb>-al.
Un delirio constante que no pueda atribuirse á la infco 

xicacióii salicílica, y que vaya acompañado de una notable 
liiperpirexia, impone el diagnóstico de reumatismo cerebral.

3e deberá, una vez aceptado este diagnóstico, recurrir á 
la hidroterapia fría, baflos fríos á 23°, con aplicaciones de 
agua fría sobre la cabeza, siguiendo los principios del méto­
do de Brand aplicado á la fiebre tifoidea; deberá dejarse al 
enfermo largo tiempo, á pesar de sus estremecimientos de 
frío, para que ia temperatura baje de 39°; á la salida del 
agua se le hará reaccionar con fricciones y bebidas calien­
tes.

E l salicilato sódico se suprimirá y se practicarán inyec­
ciones de aceite alcanforado.

En casos de gran agitación adminístrese una lavativa de 
doral á la dosis de 2 á 4 gramos:Hidrato de doral..................................................  2 gramos.Yema de huevo......................................................  núm. I.A gua.............................................................................. 60 gramos-Para nna lavativa. Hasta dos en vointionatro horas.

En caso de amenazar el coma, recórrase á la cafeína 
(0,50 por día) y á las inyecciones de éter sulfúrico á dosis 
elevadas; 10 á 16 gramos por día).— (R. Oppenhein. L -  P . M  ) 
-•Trad. F . Ja v ie r  Cortezo.

I I ISchiesinger: Conclusiones referentes al estado y génesis de la gastroptosls deducidas del examen Rontgen.
La gastroptosia consiste en un descenso del estómago

producido por; l.°, prolongación de las paredes de la visce­
ra, consecutiva á dilatación; 2.°, por descenso del cardias y 
dél fondo mayor del estómago; 3 °, por descenso del píloro-

En la mayoría de los caeos concurren estas tres causas, 
en algunos puede faltar una ó  otra, pero nunca falta el alar­
gamiento (dilatación) del estómago. Todas las lesiones se 
desarrollan sobre un fondo de hipotonía general orgánica 
que suele ser congénita (astenia universalis congénita), pero 
que algunas veces puede ser adquirida (tuberculosis, base- 
dow, edad avanzada). A  la hipotonía general corresponde la 
hipotonía de las paredes del estómago. Por influencias loca­
les se pue de compensar un tanto la misma, mejorándola (re­
ducción de ia luz del estómago, rigidez de las paredes de! 
abdomen) ó también sufrir agravación (vientre colgante). 
Las impresiones morales deprimentes ejercen Una influen­
cia refleja de resultados nefastos sobre el tono de las pare­
des gástricas — (Münch. Mediz. Woch.)

IVVolpe: Trastornos secretorios del estómago en la enfermedad de Basedow.
La enfermedad de Basedow se acompaña gbneralmente 

de bipoquilia y después de aquilla, siendo tanto más acen­
tuada la anacidez y apepsia del Jugo gástrico cuanto más 
caracterizada esté la forma clínica del padecimiento. En to­
dos los casos cláeicos de Basedow se hallan muy disminui­
das las cantidades de ácido clorhídrico libre y combinado, 
así como la acidez total y la de los fermentos digestivos. 
Las alteraciones de la función intestinal y de la defecación 
(diarreas gastrógenas en !a alimentación azoada) deben te­
nerse presentes y ser consideradas en su mayor parte como 
expresión de estas anomalías del estómago. Todos estos sin* 
tomas son manifeetacíones de una astenia constitucional 
del organismo, y producidos por el «veneno basedowniano», 
lo que importa tener presente para el tratamiento dietético 
y general.—(Jfcdícín K lin ik  zicr Greifsvald)-

VMoravitz: Cuadro sintomático gastro-eardíado.
Hace poco tiempo ha llamado Romheid la atención acer­

ca de una enfermedad que ee ha considerado hasta ahora 
como poco frecuente y que tiene, sin embargo, grande im­
portancia práctica, según ha comprobado Moravitz. Se re- 
ñete al complexo sintomático gastro-cardíaco que está ca­
racterizado por los fenómenos propios de la dispepsia ga­
seosa del estómago y por estados poco pronunciados de 
seudoangina cardíaca. Los últimos tienen su origen proba, 
blemente en fuertes insuflaciones gaseosas del estómago que 
motivan la elevación exagerada de la mitad izquierda del 
diafragma, puestas de mnniflesto bajo el examen radio* 
gráfleo.

Prueba también esta relación causal el hecho de que los 
trastornos cardíacos desaparecen generalmente después de 
evacuados los gases del estómago por medio del lavado 

gástrico.
¿Por qué padecen estos enfermos de estados de seudo-an- 

glna, mientras en los individuos sanos una insuflación tuerte 
del estómago con ácido carbónico no produce tales fenó­
menos cardíacos?

Romheid lo explica diciendo que en los sujetos anormal­
mente nerviosos existe irritabilidad anormal del corazón, y 
lo reflere al complexo sintomático de las neurosis cardíacas. 
En muchos de estos casos existe indudablemente, en sentir 
del autor citado, síntomas de esclerosis de las coronarias.

No se puede negar ciertamente que también las neurosis 
del corazón pueden provocar trastornos semejantes en cier-
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tas circunstancias, Cuando, sin embargo, en un hombre de 
cierta edad, que nunca presentó fenómenos de neurosis 
cardiaca, empieza á desarrollarse esta enfermedad, hay que 
pensar en una esclerosis de las coronarias,

No poseemos un criterio objetivo seguro para todos los 
casos que nos permita distinguir una neurosis cardiaca de 
una lesión orgánica, especialmente de la esclerosis de las 
coronarias. Un criterio relativamente bueno es la observa­
ción del enfermo durante el trabajo corporal. Los enfermos 
perviosos lo soportan bien por lo general, mientras los ar- 
terioosclerósicos experimentan no' rara vez un aumento de 
sus trastornos.

Nuestra terapéutica tiene que sujetarse á los resultados 
de la prueba funcional del corazón y su estado objetivo, que 
ha de ser naturalmente distinto si se trata de trastornos ner­
viosos ó de orgánicos del corazón.—CMünchener Medizhti»- 
cke Wochenscliríft.)

V IJunghans, Berlín; Cooperación al estudio del tratamiento del reumatismo articular agudo.
El reumatismo articular puede curar también mediante 

la producción de calor local, la hiperemia de Bier y los ven­
dajes ictiolados. Menzer trata casos gravea con suero estrep- 
tocócico. Cuando los compuestos salicllicos no producen 
efecto ninguno ó no se toleran, se aplica con ventaja el co­
largol en inyección intravenosa (2 c, c. de la solución al 5 por 
100), ó en enema (50 e. c. de la solución al 5 por 100). La vía 
intravenosa exige qxm el corazón esté intacto, pues su ad­
ministración va seguida de un ascenso rápido de la tempe­
ratura, que puede llegar hasta 40®; por el recto es mucho 
menor este fenómeno, sin que el resultado sea inferior.— 
(DeuiacIieMediíinisclieWooheitsckríft) — N avaeho  Cá n o v a s .

Vacuna profiláctica contra la tuberculosis.
E l Medical Record (de Nueva York), en su número últi­

mamente llegado á Madriil, publica una carta del Dr. C. A. 
Julián de Thomasville, de la cual copiamos algunos párra­
fos:

«L a  notoriedad dada por la prensa en este país á las 
manifestaciones liechaa por el Dr- Friedraann (de Berlín) 
ante la Sociedad Médica Berlinesa el 6 de Noviembre ú lti­
mo, interesa al autor de estas líneas, especialmente en su 
afirmación que ha vacunado 360 niños, durante el último 
afio, con una vacuna consistente en bacilos tuberculosos v i­
vos, no virulentos, según experimentos de laboratorio. El 
Berliner Elinische Wochenschrift (18 Noviembre) contiene 
todo el trabajo de Friedmann y  la discusión que siguió á su 
lectura. En la última, algunos de los que en ella tomaron 
parte demostraron con claridad, con toda evidencia, que no 
está justificado el uso de un virus vivo que ha perdido hace 
tiempo su poder patógeno para los animales de laboratorio, 
porque con él pueden correrse graves riesgos. Citrón recor­
dó los experimentos de Pasteur con un virus vivo que se 
presumía no patógeno, de cólera de las gallinas y que al 
principio dió, aparentemente, buen resultado, pero por una 
causa desconocida recobró su virulencia, y en vez de prote­
ger, causó una verdadera epidemia entre los animales á los 
cuales había sido inyectado para evitarles la enfermedad.»

<Me parece que, aun con los riesgos de usar un virus vivo 
el Dr. Friedmann no lia dado la menor prueba de haber 
producido el menor grado de inmunidad á los niños por él 
inoculados. La única evidencia que él cree haber estableci­
do, que estos nifios «se encuentran libres de escrófula», no 
puede ser considerada como prueba de inmunidad ni exclu­

ye la posibilidad de que los haya infectado, pues una inyec­
ción intramuscular de bacilos tuberculosos no produce, ne­
cesariamente, síntomas clínicos de tuberculosis durante ei 
tiempo que ha pasado, ni lo producirá hasta que pasen algu­
nos años.»

Más adelante dice que el Dr. Friedmann reconoce que 
ha perdido todos sus animales de experimentación de tuber­
culosis, á pesar de au vacuna, después de infectarlos con un 
cultivo virulento débil en un tiempo medio de ciento diez 
días.—P. M,

Sección Oficial.

MINISTERIO DE INSTRUCCION PUBLICAY BE L L AS  A RT ES
R E A L  ACADEM IA DE M EDICINA

Por fallecimiento del limo. Sr. D. Manuel Alonso Sañu­
do se halla vacante una plaza de Académico de número con 
destino á la Sección de Filosofía y  Literatura Médicas, que 
la Academia ha acordado anunciar y  proveer en sesión de 
21 del corriente mes.

Las condiciones que exigen loe Estatutos en los candida­
tos á dicha plaza son las siguientes:

1. a Ser español.
2. ® Poseer el grado de Doctor ó el de Licenciado en la Fa­

cultad de Medicina, conferido en aiguna Universidad del 
reino.

3. »  Contar diez años a! menos de antigüedad en el ejer* 
ciclo de la profesión de médico-

4. ® Haberse distinguido notablemente en las materias 
propias de dicha Sección por publicaciones originales impor­
tantes, poi actos públicos ó por una práctica acertada y me­
ritoria que le haya granjeado crédito reconocido.

5. "- Hallarse domiciliado en esta Corte.
Las propuestas para ia mencionada plaza, que deberán 

firmar tres Académicos de número, á lo menos, se admiti­
rán en esta Secretaría de mi cargo durante los quince días 
siguientes á la publicación de este anuncio en la Gaceta de 
Madrid  (día 26 de Diciembre), y se acompañarán de la rela­
ción de méritos délos candidatos, suscrita por éstos y  ga­
rantida con la firma de los proponentes, haciéndose constar 
en ella el lugar de su nacimiento, edad y títulos profesiona­
les, con expresión de la fecha en que éstos fueron librados 
y el número de su registro en los correspondientes libros.

Madrid, 24 de Diciembre de 1912.—El secretarlo perpe­
tuo, D r. Manuel Iglesias y Díaz.

MONTEPIO FACULTATIVO

ANUNCIO DE PENSION

D.a María de la Faz de ia Plaza y Salazar, viuda de don 
Rafael Ulecia, solicita pensión de viudedad.

Lo que se publica para conocimieuto de la Sociedad y á 
los efectos del Reglamento.

Madrid 18 de Diciembre de 1912.—El secretario general, 
Francisco M arín y Sancho. 1

Gaceta de la salud pública.Estado sanitario de Madrid.
Altura barométrica máxima, 713,52; mínima, 70.5,08; 

temperatura máxima, 10”,7; mínima, 1“,4; vientos dominan, 
tes, N, NNE y NE.
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pe-

misma clase de enfermería de las semanas anteriores sin 
variaciones apreoiables. Continúan los estados catarrales y 
reumáticos. Hay abundante gripe, que toma á menudo 
formas y localizaciones viscerales y  musculares. Abundan 
las enfermedades eruptivas y la difteria. En el hospital 
general hay acumulación de enfermos infecciosos, revelando 
esto la existencia de endemias, principalmente la viruela.

En los niños hay cosos de hronquitis, anginas y  las 
liebres eruptivas ya enunciadas, sarampión y viruela, Sigue 
la difteria en grandes proporciones.

Crónicas.
Suscripción para la Cruz del Dr. Bejarano recaudada 

en <EI Siglo Médioo>.
PesetM .

Huma anterior.................................. 650,00
D, Baldomero González Valledor............................  5,00
Dr. P in illa ...................................................................  5,00
D. Ildefonso Zabaleta................................................. 25,00

Suma hasta hoy...................................  685,00

Curso breve.—En el Colegio de Puebla de Montalbán 
(Toledo) para hijos y huérfanos de médicos, principia e! día 
7 de Enero actual un curso breve para aprobar en Junio 
los alumnos cinco asignaturas de la eegunda enseñanza.

La sanidad en ei ejército.—El resumen de la estadística 
sanitaria de nuestro ejército que se acaba de publicar, pre­
senta cifras curiosísimas. Corresponde al año 1910,

De él resalta que en cifras proporcionales los enfermos 
imiertos en los,hospitales e.s el 1,94 por l.tKX) en Canarias, 
que es quien menos contingente ha dado, siendo el que más 
la octava región con 7,55 por I.ÜOO. Molilla presenta el 4,64. 
y más mortalidad que en ella existe en la primera región, en 
ia tercera y  en la octava.

En las entradas de enfermos en los hospitales, por cada
1.000 hombres, Melilla presenta 399,6, teniendo más que ella 
Ceuta, Baleares y todas las regiones, menos la quinta. La 
octava presenta el 742,6 por 1.000.

El promedio anual de efectivo en 1910 fué do 121.076 
liombree. De ellos murieron en los hospitales 543, y fuera 
de ellos, 23. De éstos, 6 se suicidaron.

Fueron declarados inútiles durante el tiempo de servi­
cio en filas 2.329 hombres, ó sea el 19,2 por l.(X)0 del efec­
tivo.

Los reclutas inútiles al incorporase á filas fueron 6.34 to­
tales y 1.112 temporales, ó sea el 5,2 y el 9,1 por 1.000 del 
efectivo.

Otros datos curiosos tiene la estadística; pero ios ante­
riores son los más salientes.

Sanidad militar.— Se han concedido: cniz de tercera da­
se del Mérito militar con distintivo rojo, al subinspector 
médico de primera clase, D. Enrique Canalejas y Cisneros

Cruces de segunda clase del Mérito militar con distinti­
vo rojo, á los subinspectores de segunda clase, D. Juan 
Renedid Borao, D. Federico Parrefio Ballesteros, D. Pedro 
Cardín Cruz, D. Diego Santiandreu Guillén, D. Francisco 
Magdalena y  Murías; médicos mayores: D. Víctor García 
Iparraguirre, D. José Barretro y de la Iglesia, D. Leopoldo 
Queipo Riesco, D. Santiago Iglesias Gago, D. Francisco Or­
tega Gómez, D, Ricardo Sánchez Hargrave, D. Antonio R e­
dondo Flores, D Diego Naranjo Moreno, D. Carlos Domin­
go Jóver, D. Manuel Pérez Martorell, D. Arturo Fernández 
Fontecha y D. José Quintana Duque.

Cruz de primera clase del Mérito militar roja, pensiona­
da, al módico primero D. Maurelio Belsol y Orla.

Cruces de primera clase del Mérito militar rojas: médi­
cos primeros, D. César Antón y Arnáiz, D. Babil Coidúras 
Maesa, D. Miguel Roncal y Rico, D. José Valdés Lambea,
D. Leonardo Fernández Guerrero. D. Rafael Ramírez Rivas, 
D. Antonio Pérez Núfiez, D. Alberto Rodríguez Fernández y 
D. Luis Fernández Valderrama.

Mención honorífica al subinspector farmacéutico D. Juan 
Revilla Sisl.

Cruces de primera clase del Mérito militar rojas: farma- 
céiitico primero, D. Francisco Trillo Avio, y farmacéntíco se­
gundo. D. Manuel do Pando Armand.

Menciones honoríficas al ayudante primero, D. Diego 
Vega Fernández, y al tercero, D- Carlos López Heredia.

¡aRecurso contencioso administrativo.-Del Boletín da 
Asociación de médicos titulares copiamos lo siguiente:
Lista de los sefiores que,- confand» aen la anuencia de la Junta 

de Patronato han entablado recurso vonfencioso adminisfra- 
tivo durante el nflo Itíia .
D. Jesús Fernández Oliva, de Uncastillo; D, Hermenegib 

do Cirera, de Os de Balaguer; D. Francisco Ricart; de Segor- 
be; D. Pedro Burgueflo, de Peñafiel; D. Delfín Martí, de 
Oheste; D. Nicolás Real Baraco, de Quirós; D. Manuel Martí­
nez Gutiérrez, de Jamilena; D. Demetrio Árrieta, de Flores 
de Avila; D. Hermenegildo Hernández, de Morales del Vino; 
D. Julián Vililla, de Villanueva de Gállego; D. Kleuterio Áz- 
cárate, de Ezcarav; D. Quintín Martínez, de Alcorcón; don 
Damián Martín Boix, de Selva del Campo; D. Luis Granero, 
de Agramón; D Víctor Sánchez íloyos, de Casar de Palome­
ro; D. Antonio Federico Péramos, de Motril: D. Antonio 
■Páez, de Garachico; D. Federico Modesto Manzano, de Don 
Benito; D. Florentino Gil Pintado, de Burgo de Osma; don 
Ricardo Ferrer Subirana, de Fatarelia; D. Feliciano Sánchez, 
de Peñalsordo; D. Francisco Nacher, de Corbera del Alcira; 
D. Dionisio Bizarro, de Casas de Don Pedro; D. José Esté- 
vez, de Puentecaldolas, y D. Leandro Pastor, de Vülaiba de 
Alcor.

D. Juan Verger, de Montuiri (Baleares), pidió apoyo en 
la apelación interpuesta por el fiscal de !o contencioso-admi- 
nistrativo, acudiendo al Supremo, y  está pendiente de qup 
diga si deseaba el apoyo material de la Junta de Patronato.

D. Vicente Camatena Ortolá, de Navarrés (Valencia), fi^- 
ne concedido apoyo material en procedimiento judicial por 
falsificación de documentos.

Se publica la lisia precedente para conocimiento de los 
inteiesados, á los cuales la Junta dé Pátronjito tiene prome­
tido que lea auxiliará en los gastos que les han originado 
los recursos cmtencioso.adininistrativos que han interpues­
to, con la parte que lea corresponda de ia cantidad que forma 
el Fondo de Defensa, constituido con la mitad de las cuotas 
abonadas por los médicos titulares durante el pasado año

PAST ILLAS ANGELICAS
B a ls á m ic o  p e c t o r a le s  d e  PEREZ REBOLLO

Medicaineoto el más científico, racional é indíeado para 
calmar la T o s ,  favorecer la Expectopac ión  y curar 
radicalmente toda clase de C a ta r ro s .  — Distinguidos 
Profesores que se han dignado ensayarlas, lepútanlaa como 
uno de los m ejo re s  r em e d io s  an t ic a ta r ra le s  
con oc id o s .  — H ero ína -ác ido  ben zo ico  y ter- 
pina.

Venta; Pérez Martín, Alcalá,, 9, y Martín y Dnrán, Ca­
pellanes, 10, y Farmacias. '

NIÑnS. FIEBRES GRIPALES, PULÚDICÁ̂
Qáélrictu. t if o id e a eeUdoe febrilea de Ua mumonia», bronrmiU^ et- oáters, Re preseríbe uaa de

QUININFANTINA DELGADO BONGOPapeles de étitcaThonaio qitinico cominieHo, valorado ea alcaloide (qui- DÍra), permitiendo doBÍficación exocta, no irrita el tubo difCBlivo y de B a ­bor dulco, ogradable. Dr Robert, Keina, iS, Madrid, romite, enviando 2,30 poretae, y  envía mnoetrae pa-a que los Beborea mtidicos inzanen bq valor eropéutioo.
3 0 LU C I0 N  b e n e d ic t o

G llc e r o - f o s fa lo  d e  c a l  c on  CREOSOTAL
Preparación la más racional para curar la tuberculosis 

bronquitis, catarros crónicos, infecciones gripales, enferme 
dades consontivas, inapetencia, debilidad general,postra­
ción nerviosa, nenrastenia, impotencia,enfermedades bien 
tales, caries, raquitismo, esoroíblismo, etc. F ra sc o ,  2,50 
p ese ta s .  Farmacia del Dr. Benedicto, San Bernardo, 41 
Madrid.

E l Itnpareial de 18 de Septiembre del 84 dijo:
«E ! Dr. Santoyo, de Linares, ha coneegnido hacer dulce 

y muy grato el sabor del sulfato de quinina. LaP itusa mé 
dica elogia mucho este invento (Febnfugó In fantil ‘Santoyo) 
de inmensa utilidad para loa niños.>

Véase el annncio en iae cubiertas.
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Folletos recibidos.—Con sumo guato hemos recibido loe 
signientes:

Algunas consideraciones respecto á la bipertro,fta de la 
próstata con motivo de tres casos de prostatectomia hipogastn- 
ca, por el Dr. D. Carlos Negrete, profesor del Instituto 
Rubio.

_Insinuaciones sobre los usos y uMIiíiii(í<8 de la mecano-
terapia.— Gimnasia y masage.— Consideraciones terapéuticas 
sobre la electricidad, con espedid referencia á sus usos y sus 
resultados.—Noción de tos rayos X  y del radio, por el doctor 
D. Camilo Calleja.

__Bosgwtja-clímco de ¡a fiebre de Malta, por D. Ladislao
6áenz de Ceczano; Kolable tesis de doctorado que mereció 
muy justamente la calificación de sobresaliente.

— Idea general de la fisioterapia, termoterapia, electrotera­
p ia , fototerapia, roentgenterapia y radioterapia, por el doctor 
D. damilo Calleja.

— Tipos clínicos más comunes de guimismo gástrico. Con- 
ferencia dada en el Instituto Rubio por el distinguido espe­
cialista Dr. D. R. Luis y  Yagfle.

—  Tratamiento de Antrax y de ForiUcitlo, por D. Luis 
Vidal Reino, ilustrado médico de la Beneficencia municipal 
de Noya (Coruña).

XVII Conflreso internacional de Medicina —Se ha recibido 
la circular para el X V I I  Congreso internacional de Medici­
na, que se reunirá en Londrea del 6 al 12 de Agosto de 1913 
bajo el sugusto patronato de S. M. el Rey Jorge V.

La sesión solemne de apertura, que se verificará el 6 de 
Agosto en el Albert-Hall, está á cargo de S. A. R. el prínci­
pe Arturo de Cqauaught

Comité sjecuíico.— Presidente, Sir Thomas Bsrlow; teso­
reros: G. H- Mskins y Sir Dyce Duckworth; -presidente del 
Comité, Sir Alfrad Pearce Gould; secretario general, doctor 
W. P. Herringbam.

Oficina lentral: Hinde Street, 13, London.
Oficina de la Comisión permanente del Congreso inter­

nacional de Medicina, La Haye (Pays Bas). Hugo de Groots - 
traat, 10.

Sesiones generales. - S e  celebrarán todos los días, exce.'-

r s B a i iA O O

lU i

O r a n  p F « a t i «  

C r ia s  6 *  O r o  

M M s I I s  M  O r *

Leadm  ifw

tuando el sábado, en el Albert-Hall, durante la duración del 
Congreso, á las cinco y  media, y las, sesiones tendrán el si­
guiente orden:

Miércoles 6 de Agosto.— «Medicina interna». Conferen­
ciante, profesor Ohauffard, do Paria.

Viernes 8 de Agosto.-«Patología». Conferenciante, pro­
fesor Paul Ehrlich, de Francfort.

Martes 12 de Agosto.— «Sanidad pública». Conferencian­
tes: profesores John Burna, Harvey-Cuahins, de Harvard.— 
«Herencia». Conferenciante, W . Bateson, F. R. 8.

E1 Congreso consta de 23 secciones, y  en la sección S.» 
corresponde la do «Obstetricia y Ginecología» en el siguien­
te orden: .

Presidente, Sir Fiancis H. Charapneys; secretario, Her- 
ber-Spencer.

Jueves 7 de Agosto.— 1.° El tratamiento de la hemorra­
gia placentaria (placenta previa y hemorragia accidental) en 
ios últimos meses de la gestación. Ponentes: profesores 
Doderlein, Munich, y Esseii-Móller, Londres.

Viernes 8 de Agosto.—2-0 Mortalidad infantil en las cua­
tro primeras semanas de vida. Ponentest Dres. A. K- Cha» 
mera, Glascou; Heuri-Kolik, New-York; Pinard, París.

Lunes 11 de Agosto.—3.° Los rayos X  y el radio en te
rapéutica ginecológica Ponentes; Dres. Forcau de Coiune
lies, París; Berah-Krónig, Freiburg; Alberts Schonber, Ham- 
borgo

Martes 12 de Agosto,—4 o El cáncer del útero (cuerpo y 
cuello); técnica y resultados. Ponentes: profesores doctor 
D. de Ott, St. Petersbourg; Dr. Polloson, Lyón; Fertheim, 
Viena.

E l número de comnnicadones anunciadas es muy gran­
de y algunas de ellas interesantísimas.

' Se lia constituido el Comité español en la siguiente 
forma: ,,  ,,  , ,  .

Comité cenfrof.—Presidente, KeGasene, Alcalá, 14; vice­
presidente, Simonena, Orellana, 7; vocales: Goyanes, Serra­
no, 80; Elizegaray. Atocha, 22; Tapia, Alcalá, 62; Hernando, 
Laga«ca, 11; Castro. Atocha, 89 y  91; Gómez Ocatta, Atocha, 
127; Covisa (D. José), Lagasca, 11: Cifueutea, San Bernar­
do, 18; Fernández Sanz, Juan de Mena, 5; Márquez, Puerta 
del Sol, 13: secretario, Covisa (D. Isidro), Atocha, 113.
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DISPEPTINA HEPP
Jugo gástrico fisiológico catursi extraido del estómago del cerdo vivo por 
los procedimientos del Doctor Hepp , antiguo interno de los Hospitales de Paris.

‘  e c  u s o  BN i.oa  H O S P IT A L e S  o s  F R A N C IA

Dispepsias
atónicas

Diarreas
crónicas

Desarreglos 
gástricos 

de los Tuberculosos

Neurastenia
Gastro*

Enteritis 
y Diarreas 

infantiles
Sobrealiiuenlaciózi

geueral.

LABOBA.TOBIO de FISIOLOOIAdu “ PUITS d'ANGLE”, pir Le Cbesnay (S.-i-O.). Francw.
AaíRTií B«ra£SÍ*di?A;CEBRIAN» C . 18. Puertalerriía, BARCELONA.

D C  V E N T A  E N  T O D A S  l-A S  B U E N A S  F A R M A C IA S .

ANTIASMA BEHGALAIS
P O L V O  F U M I G A T O R I O  M E N T O L A D O

Eñc& z, A g r s i l s b ie  é  Ino/ensivo

I ASMA -  ENFISEMA -  CATARRO -  CORIZA
i Preparado por FAGARD , Farmacéutico, 23,avenuede L a  Motto-Pícquel, Paria. I 

Deposito General por la Eepafa ! A. RIERA S  HIjaa, 166, Ñapóle», Barcelona.

Vacantes.

TUBEftbüinSIS. Á̂ ECdlONES broncd-pulmonares

Ĵ'Ĵ ÓRHIDRrfOSFATO Ce CAL CKEOSOIADO

ANTIBACILAR y  RECONSTITUYENTE
PERFECTAMENTE TOLERADA y COMPLETAMENTE ABSORBIDA 

CicaliizB tu liiltiii laulH.raateura wi prulint eltfitiUjil ailUt{iititl. 
L.PAUTAUBBRGE.C O U R B E t'O/g-PAfi/SyMuruaiiitl. .

D e m é d i c o i .
La de La Galirera (Madrid). En vir­

tud de terminación del contrato,- Be anun • 
cia la vacante de las igualna de los ve- 
cinoB, conaísteuteB en 2.CKI0' pesetas 
anuales pagadas por trimestres vencidos 
por una Comisión que responda del.pago, 
contaiidu además o! agraciado con casa 
gratuita, siendo el contrato por ciiatro 
años consecutivos. Esta villa se halla 
situada ú 6Ü kilómetros de Madrid, en la 
carretera do primer orden de Madrid á 
Francia, y tiene comunicación directa 
por medio de dos coches diarios. Es 
población sana, con abundantes aguas 
y lefias, concediéndose al agraciado fa­
cultad para contratar algún pueblo año­
jo. Los aspirantes dirigirán sus solicitu­
des al señor alcalde-presidente en tér 
mino de treinta días, debiendo acompa­
ñar nota de los méritos y servicios.— La 
Cabrera 30 de Diciembre de 1912.—El 
alcalde regentando, inicomeAfa Baonza.

-  La do OjacBstro (Isígroño), por di- 
misióij, dotada con el sueldo amial de 
700 pesetas, por la asistem-ia de una á 
veinte familias pobres, cuya cantidad se 
pagará de! presupuesto municipal por 
trimestres vencidos Además el agracia­
da percibirá de una Comisión, por la 
asistencia de los vecinos pudientes, !a 
cantidad de 2.000 pesetas, pagadas por 
semestres vencidos. Kolicitudes por el 
plazo que marca la ley (B . O. del Ifi de 
Diciembre).—El alcalde, José Bautista 
Merino.

Indicaciones. — V i l l a  con Ayunta­
miento de 775 habitantes, á 11 kilóme­
tros de Santo Domingo de la Calzada,
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■que ea su partido judicial, y 58 de la capital. La eatación 
méa próxima, Haro, á 30 kilómetros. Carretera de Ilaró á 
Pradoluengo.

—I-a de Abalos (LogroñoX por dimisión, cuya asignación 
anual consiste eá 2.250 pesetas, á saber: 750 pesetas por la 
asistencia gratuita de una á veinte familias pobres, satis­
fechas por trimestres vencidos de loa fondos municipales, 
y 1.500 por concepto de igualas, que percibirá en el mes de 
Agosto de cada año de una Junta encargada de la cobranza 
y pago al facultativo de las familias pudientes. Solicitudes 
por el plazo reglamentario (JS- O. del 16 de Diciembre).—
El alcalde, Jua» Garnáo.

Indicaciones-—Villa con Ayuntamiento de 787 habitan­
tes, á 14 kilómetros de Haro, que es su partido judicial, y 
28 de la capital. La estación más próxima, Briones, á 9 kiló­
metros. Carretera de Vitoria á Laguardia.

—La de Perales (Falencia), con la dotación anual de 750 
pesetas, que percibirá el agraciado del presupuesto nninici- 
pal poí la asistencia á siete familias pobres, reconocimiento 
de quintas y lo concerniente á beneficencia municipal; el 
plazo para las solicitudes ea el de treinta días desde la pu­
blicación (B . O. d e l '16 de Diciembre). El alcalde, JiW7i 
Herrero.

Indicaciones.—Villa con Ayuntamiento, de 395 habitan­
tes, á 22 kilómetros de la capital, que es su partido judicial. 
La eetacion más próxima, Becerril, á 10 kilómetros. Garre 
tera de Falencia á Tinamayor. Le l)aña el rio Carrión. Tiene 
dos agregados con 40 y  130 habitantes, respectivamente.

—Las tres de Ayamonte (Hnelva), por renuncia, con la 
dotación anual de 2.000 pesetas, pagadas por meses venci­
dos. Holicitudes por treinta días ( l i -  O. del 16 de Diciem­
bre). Los solicitantes que estén dispuestos á desempeñar el 
cargo con el carácter de interino desde el día l . “ de Enero 
próximo hasta tanto que se resuelva esto concurso con el 
sueldo anual de 2.000 pesetas y  sin perjuicio del resultado 
que el mismo ofrezca, se servirán expresarlo en sus inst.in- 
cias.—El alcalde, Manuel Vázquez.

/íiíifcdeiones.-- Ciudad de 7.530 habitantes, cabeza de 
partido jndicial, á 60 kilómetros de la capital y  á 45 de Gi- 
braleón, queps la estación má.s próxima. Puerto de mar jun­
to á la desembocadura del río Guadiana. Carreteras á Hiiel- 
va. Isla. Cristina, Viilablanca, San Silvestre y Castillejos. 
Tiene tres agregados.

. — La de Villafer (León), con el sueldo anual de 750 pe­
setas, que serán satisfechas por trimestres vencidos, con 
cargo al presupuesto municipal. Solicitudes por el plazo re­
glamentario ,(B. G. del 16 de Diciembre).—El alcalde, Fa ­
cundo Pérez. ......

Indicaciones.—Lugar con Ayuntamiento de 651 habitan­
tes, á 17 kilómetros de Valencia de Don Juan, que ea su par­
tido judicial, y 50 de la capital. La estación más próxima, 
Renavente, á 16 kilómetros- Carretera en construcción de 
Valderas á Cebrones del Rio. Belvis (agregado), caserío pro­
piedad del Marqués de Peñafiel.

—La de Chert (Castellón), con 1.500 pesetas de dotación 
anual. Solicitudes hasta el 16 de Enero.— El alcalde, Jacin­
to Romeu-

hidieaciones.—Villa  con Ayuntamiento de 2 648 habi­
tantes, á 5 kilómetros de San Mateo, que es su partido judi­
cial, y 72 de la capital. La eatación más próxima, Vinaroz, 
á 28 kilómetros. Carretera de Castellón á Zaragoza y Vina- 
roz, por Morella. Anroig (agregado), caserío de 97 habi­
tantes.

—La de Atauta (Soria) y BU agregado Inés, pon el suel­
do anual de 80 pesetas, satisfechas de ios presupuestos mu­
nicipales. El agraciado percibirá por igualas de entre las fa­
milias acomodadas.en el mes de Septiembre de cada año, 200 
fanegas de trigo puro de este pueblo y 120 de centeno del 
agregado- Solicitudes hasta el 17 de Enero.—El alcalde, 
Secundo Ballano

Indicaciones.—Lugar con Ayuntamiento de 5(X) habitan­
tes, á 16 kilómetros de E l Burgo de Osma, que es su partido 
judicial, y 75 de la capital. La estación más próxima, San 
Esteban de Gormaz, á 6 kilómetros. Inés (pertenece al 
mismo partido judicial, villa con Ayuntamiento de ilüS ha­
bitantes, distando de la matriz 6 kilómetro.s de buen camino.

— La de Noceda (León), por renuncia, dotada con el ha­
ber de 750 pesetas anuales, por la asistencia gratuita de 60 
familias pobres. El agraciado con la plaza podrá liacer igua­
las con los veciiioB pudientes. Solicitudes hasta el 17 de 
Enero —El alcalde, ÍVancísco Gómez.

IiifZicflcíones.—Villa con Ayuntamiento de 1.766 habi­

tantes, á 24 kilómetros de Ponferrada, que es su partido ju­
dicial, y 70 de la capital. La estación más próxima, Bembi- 
bre, á 11 kilómetros.

—Las dos de Toro (Zamora), por renuncia de una y por 
creación de otrá nueva, con la dotación anual de 999 pese­
tas. para la asistencia de 300 familias próximamente cada 
una de ellas. Solicitudes por el plazo que marca la ley 
{B. O. del 18 do Diciembre).—El alcalde, Gregorio Sevi­
llano. . ■ , ,

híditacionc^-—Ciudad de 5.364 habitantes, cabeza de 
Ijartido judicial, á 28 kilómetros de Zamora. Carreteras á 
Ríoseco, Salamanca, Valladolid y Zamora. Tiene estación de 
ferrocarril.

—La de Sayatón (Guadaiajara); por una desgracia de fa­
milia no ha podido posesionarse del cargo de médico titular 
de esta villa el que fué nombrado; en su virtud, queda va­
cantes. con el sueldo anual de 750 pesetas, pagadas del pre­
supuesto municipal por trimestres vencidos. E l agraciado 
quedará en libertad para contratar con los vecinos de esta 
villa, de ios que puede cobrar 1.250 pesetas; con los señorea 
del Caserío de Anguix, que darán 5(W pesetas, y  con camine­
ros y residentes en la Casa Pineda, que darán más de 50 
pesetas (B . O. del 20 de D íclem bre).-E l alcalde, Felipe 
Bronchalo

I?¡(ih-a«o«e8-—Villa  con Ayuntamiento de 180 hab ito- 
tes, á 12 kilómetros de Pastrana, que es su partido judicial, 
y  38 de la capital, cuya estación es la más próxima. Anguix 
(agregado), aldea de 42 habitantes.

—La de Salinas de Oro (León), por dimisión, con la do­
tación anual de 250 pesetas, pagadas de ios fondos munici­
pales por triineátrcB vencidos. Las familias acomodadas del 
mismo y las de los pueblos de Muniáin, Izurzu, Guembe, 
Iturgoyen y Arguiñariz, satisfarán al agraciado también en 
metálico y por trimestres la suma de 2,875 pesetas. El com­
promiso se hará por un año, que terminará en 31 de Di­
ciembre de 1913, con arreglo á las condiciones formuladas 
al efecto: pero tendrá carácter de interino y sin perjuicio 
lie que si la excelentísima Diputación resuelve antes de 
dicha fecha, 31 de Diciembre de 1913, la cuestión de parti­
dos médicos, quedará desde entonces rescindido el compro­
miso y ya no será valedero. Solicitudes por el plazo que 
marca'la ley (B . O. del 20 de Diciembre),— El alcalde, Jn(m 
Armendáríz.

Indicaciones, -  Imgar con Ayuntamiento de 4J1 habitan­
tes, á 22 kilómetros de Bstella, que es su partido judicial, y 
27 de la capital, cuya estación es la m'ás próxima. Carretera 
de Pamplona á Estella. Los pueblos agregados suman un 
total de 832 habitantes. Loa cinco primeros pueblos perte­
necen al Ayuntamiento de Guesalaz, y el último al de Guir- 
guillano.

De fa rm acéut ico .
La de Montenegro de Cameros (Soria). Desde eata feclia 

se halla vacante, con la dotación de 250 pesetas, satisfechas 
por trimestres vencidos del presupuesto municipal, en con­
cepto de titular, mas 2.250 pesetas, por el suministro de los 
médicamentOB del .petitorio oficial vigente a las familias 
acomodadas, también satisfechas por trimestres vencidos,, 
cuya cantidad le será cobrada y abonada por el Ayunta­
miento; tiene 428 habitantes. El contrato con las clases aco­
modadas durará hasta el l-° de Mayo del 1916. Solicitudes 
durante el plazo reglamentario al alcalde D. Matías Duro. — 
Montenegro de Cameros, 23 de Diciembre de 1912.

De ppaoticante-
La de Chert (Castellón), con 80 pesetas de dotación anual. 

Solicitudes hasta el 16 de E n ero .-E l alcalde,-Jawnfo gome».

El malestar de la clase médica
p o r  R. P E R E ZTitular de Huérmeces (Burgos).

Libro otüísimo para orientarse en las cuestiones profe­
sionales. De venta en las principales librerías. Precio 3 pe­
setas. Los lectores de E l  Siglo  M édico que envíen este 
anuncio y 2,50 pesetas á los Sres. Hijos de Rodríguez, Pa­
saje de la Flora, Burgos, le recibirán franco de porte.

SuoeaopBB de EN R IQ U E TEODORO 
TE L E F O N O  665. -  Gloriet» de Sent» Mm I»  de U  Oebeze, l . -U a o B I S
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Administradón: Magdalena, 36. 4 DE E n e u o  d e  1913

EL SIGLO MEDICO
Se publica 

todos los sábados. L A

BOLETIN DE MEDICINA, GACETA MEDICASKNIO MÉDICO-QÜIKDRGICC T
O O R H E S P O N D H N C I A  M E D I C A  FuivdaDa por O. iluan Cuesta y Ckerner, Publica una Biblioteca 

sumamente económica, i

Pflríóilico de Medicina, Cirugía y  farm acia, consagrado á los intereses morales, clenlificos y  profesionales de las clases médicas.
P Ü N D A D O S E S

SEÑORES DELGRÁS, ESCOLAR, MÉNDEZ ÁLVARO, TEIADA Y ESPAÑA V NIETO Y SERRANO

PreclDideiutcrlpdin da EL SIGLO 
■adrid! 3  peeétae trimeelre. 

Proviaolai: 4 peattaetrimeetre, 
S aemestre, r  IS el aflo. 

Extranjera y Ultramar: 20 pesetaa

PB O P IE T A E IO S
D.RaiDóiikret.-D.GarIi)8 María GortaM.-D.Angel Pulido.

DIRECTOE GERENTE
D.  R A M O N  S E R R E T

Prec!» de auicrlpclón da la BIBLIOTECA Hace graodea rebajaa en las obras qne pnbliea & loa anaoripto* rea de E l Kljslo M éd ico.

iCACODILATOteSOSA CLiN|
Arsénico al estaao orgánico.

MARSYLE CLIN^
Cacoállato <j$ ProtoxlOo <¡e Hlarro.

Gotas Clin S soUs eootUoBa i
1 1 4(f. de OteodJltto d« Soea poro.
I Glóbulos Clin

1 cyr. da Ceeodllato de Bota poro par Cldlmlo..j
I Tubos asttiilixalos Clin yui Inyecclonet tilpodérmlcat. |5 cgr, de Caoodllato de Sote paro por eeotíiD. cdbico. C L IN  it C .  00, Rué dee roaata-3t-Jecqaea, PARIS 85*|
AN E MIA

G o t a s  de M a r s y l e  C l i n
B jOtM «ogtlAii#a O*0t5 4b UtrAfU.

G ló b u lo s  de M a r s y l e  C l in0*045 de Mareyla per OlPbulo,
A T u b o s  de M a r s y l o  C l i n  pualnytce. Mpoddfffllcai.H l  depr. da Uarayle por oectlm. cdbico.*■  AO. Boa dea Foeiéi-St-Jacpuea, PARIS

Exigir las 
Auténticas

DEBILIDADES 

BAQÜITISMO 

PILDORAS CLOROSIS
(ó e iJ A R Á B E )

BLANOARD
|DE BUNCARO

fpTPtut SnjIM'vbl* íJllb aé»vrra'i¿rfurÍ>fx>0,M

, P IL D O R A S  0 £  -

C A S  C A R  A
I M I  D Y
elmás suave ymás seguro

L A X A T I V O
q u e  n o  p r o d u c e

N I C Ó L IC O S  
N I N A U S E A S  

N I D IA R R E A
* noche, a la-

comida 6 mejor al acoAtarae. 
jlllDY,140,FaS'.Honor^Parlty|{jiitmKÍ».

METALES COLOIDALES ELÉCTRICOS
_  ,  ,  ( r e r m e n t o B  m e t á l lo o a )
Jpn soZucioaea isotónicaa, eeterilizadaa é inyeatablaa 

E  S T A B I a E S

®P“  ^® '«rano fino, presentan ni 
« o t t T l d a d  f l s l o l o í l c a  y  t e r a p é n u o a  y  conservan

E L E C T R A R G O L
Plata coloidal eléctrica de granos pequeños.

E L .E C T R A U R O L
l'* Ampollas coloidal electrice da granos peijuafioB.

- i S s s X f E L E C T R O P L A T I N O U
rt»6i*^iKe«Myigoi^L Platino oololdai sléotrioo de granos pequeños,

ééCei'Uíiadoé^B 100 c,ú. L^^El e c t r o p a l l a d i o l
(usos quii'úrgii )̂. Paladio coloidal eléctrico d« granos pequeños

T E R A P É U T I C A S  : E n fe rm e d a d es  In ieoaioaas en  g s a e « ü .  

l l « “ ?SS,spwp¿?“ s.'yíc'',“ '*** (Tratsmlcnte sin mes,6a),
LA B O B A TO R IO S  CLIN  -  P P R IS . I2S7

C A R N E - Q U I N A - H I E R F t O
M E O i C A M E N T O . A U M E N T O , p ^ d . P O . o  REGENERADOR

Esta Vino, con base de vino generoso de Andaluclo, preparado con jugo de 
carne y las cortezas más ricas de quina, on virtud de su asocirción con el 
hierro es un auxilísr precioso en loa cosos de : Clorosis, t\nemii prohínclB, 
nenstruaclones tlolorosu. Calenturas de las Colonias, naiar/a, etc.

2 8 ,  S n e  a i o t i e l t e a ,  P a r la ,  y  e n 't o d a s  fa rm s 'd s a  d e l extcattle- o .

—  Artritismo.—  Gota.— Arenülas.— ]R,eumatifjmo. 

V M M  I I  GRANDE-GRILLE.—Enfermedades del hígado y del aj)arato biliar.

*  *  ̂ HOPITAL.— Enfermedades del estómago y del inte stino.

0) C ffi "O

e o

■T,0

oM
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Productos naturales de las aguas minerales de

« ♦ ♦ L A  T O J A ^ ^ ^
0 l« r« r id a -b fo n iu n d # - i6 d lc o - f» rru g l( i» » * l,  V í r W i d  iÜ 0 0 -» fM n lc « lM .

f  n n d ^ n iif ite  n d lo t c t iv i i .
U íi  máiTnfmraffiadaa tf termafliadas rfs Europa. 

AguM deU a T o la . - S id «  ü.iu:ia*i d« L a  T o j a  ( « m ld . i  po.
«vtoo»d6o eo el YÉCio),par*bíiaD»f€nef»lei y localei.—Lodot o^ rá lM  
de L a  T o j a  (0,64 íT im o» de anhídrido ariéolco por 100, ic ju a  el análc
■í* dllÍBio de D. ToséCueTct).

J a b ó n  d e  s a l e e  d e  L A  T O J A

iiorófulo-tutienuloals. raqultlama. ttfeccioneede lea huaaoa,Inflama- 
clontadaltt matriz g anaxoa. raumatlamo articular y mueeular, a/*a- 
clonaa d a la  piel. _________

Fifiiclas, DrogüBrias, Casas de baños) Perfuaerlas.
Depositarios en Madrid:

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

S a f í f .

AGUAS DEJESTONA
Termales, clorurado-sódicas, sulfatadas, variedad 

titínicas. De gran radioactividad, 
ladieadas con éxito maravilloso^ en las enfermedades 

del e s t o m a g o i  h fg a d O i i n t e a l i n o »  y  r in o n .
Desaparecen loa eatrefiimientoe.

De venta á 1,25 p e s e t a s  botella en farmacias y dio- 
gnerlae. Depósito centr ai an Madrid, Plaza del Angel, 1 
-principal. Pedidos directos de aguas y datos de hospedería 
a l Administrador.del Balneario en Cestona(Guipti8Coa).

Calma los dolores y cura rápidamente el. 
reumatismo.

Es muy bien soportado por la  piel aunque se 
aplique en estado puro sin ser diluido. 

In d ic a c io n e s :

Reumatismo muscular, neuralgias.

Reumatismo ligero agudo.
Tendovaginitis, pleuresía reumática.

(Kricciónense las partes dolorosas dos á tres veces a 
dia con media á una cucharadita de Salit, después de 
haber limpiado y secado previamente la piel.) -

j í e i d o  a e e t i l - s a l i e i l i e o

^ ^ f íe y d e n

en polvo y  en tabletas comprimidas que se des­
hacen rápidamente en e l agua. Es muy económi­
co y  de calidad superior. N o  produce los efectos 

secundarios' del salicilato de sosa.

PubUcaoloneo y muestras gratuitas para ios señores médicos pos •

GUSTAVO BBDBR, Zorrilla, 23, Madrid.
Representante general en España de la 

Chemischt F a b rik  von  H ey d in  de Radebeul ( A lem a n ia ).

BIOUACTVU
A D O P T A D O  

POR LA

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

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

A P P E N D I C I T I S  -  D E R M A T O S I S
Frssco de 6 0  cem ;rlm ldi»

De venta
en ias prineipalee FarniBClas 

y Droguerías

X j a l D o r a . t o r ' i o s  I ^ r é r e s

26, Boulevard de l'Hópital, PARIS

R e g a lo  á  n u e s t r o s  s u s c r ip t o r e s .
Cuantos compañeros se suscriban en e l presente año de 1913 y  paguen adelantado dicho ano, 

como igualmente los suscriptores antiguos que abonen dicho año antes de fin de M arzo próximo, 

tendrán derecho á uno de los lotes de libros que se sortearán entre quienes se hallen en esas condi­

ciones en la. primera quincena de A b r il y  que desde luego importará cada uno más de 15 pesetas. En 

números próximos daremos á conocer esos lotes.

Ayuntamiento de Madrid



A N T I T I R E O I D I N A
M O E B I U S

Para el tratamiento del

Morbus de Basedow.
Frasquitos originales de l o  cm^

:: :: Tu b itos d e ,2 0  tabletas. :: ::

Influencia favorable sobre el 
estado general.

Mejoría de los síntomas obje- 
t ivo s, especialmente del co­
razón.

Medicación probada en los 
síntomas tireóticos.

Recomendada en el trata­
miento post-operatívo.

J
Muestras y literatura á la disposición de ios Sres. Médicos.

E. MERCK, Fábrica de Productos Químicos, D AR M STAD T
Representante y depositario; J. PEDRET GARRIGA, Cortes, 7 0 2 , BARCELONA

no.

no.

E »U  fom a de levadura de cerveza raá* recomendada por todai la* emiftCDCia 
medical oaciofiales y  extranjeras para combatir el estreñicnieoto, escorbuto, artritis* 
no  y  las eafeimedadei del estómago, riñones, ioteatínoi, húmedas de la piel, hígado, 
foruacjlosíj, ¿nuax, eriiipeU, larampión, viruela, escarlatina, tifus, ñebres gáitricas y 
en todas las que la sangre necesita uoa vigorosa depuración sin el nieaor desgaste ui 
origiaar otras enfermedades. Frasco, 5 pesetas eo todas las farmacias.

BACTERICIDINA
B A S C U N A N A SOLUCION ISOTONICA

INYECTABLE

D O S IF IC A D A  AL U N O  P O R  C IEN TO  D E  IO D O  L A O IL .
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

0 J 3

G R I P P E ^ A N G I N A S : F I E B R E S  IN F E C C I O S A S  
ADENITIS A G U D A S  ó  C R Ó N IC A S  =  ERISIPELA —  ANTRAX 

FLEMONES =  FORUNCULOSIS =  TUMORES BLANCOS, ETC.

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

M U E STR AS  Y L IT E R A T U R A  

Á PETICIÓN DE LOS SRES. MÉDICOS

5 s-5 ° .2

9 u r. s  íi s
<a> so a 'S 
e  o  o- « o g o g c j ' e a c

I S J S »  í )  «
■s . ® a a

® 5  H «  ® .?  o  o '

a)aJ5 - 'o O 'S '*S  a  R w 
e 2  D a  o -- o B «  S

—̂  O ft O.— j-j n

“  - s  o 3 2  2 B »1 i.®  g

S ® ® R 2 a''íí 2 ® ® O ‘® n E f f l® - ;  9 S S R o S  
■ s . 8 g . 2 j “ d ® g § - ® S j^
« | s . E ¿ | : 2 £ a | . g ® g

s  c 'g  B «  5  £  S  _

-  i 'S; 4 » f c . 2

s B
4 1  * £

■? ™ *

Císí u G '^ S •% a e»
' ee 4̂ GD. -  a S

I B _ «  
I C) ^
: m |..g
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H IS T O G E N O L
eUPLEADOS en LOSI HOSPITALES de PARIS

S a n a t o r i o s

del mundo entero
I COMUNICACIONES
I álaAcademiadeCieacias

iliSociedaddiBiologia 
I y i  la do Terap éu tica . 

T E S IS

N A L I N  E
t  bese dS 

NoclarríDa.

ISoSn él HISTOOENOL 
\  e n t é é U d t i  i  F é e u iU d u  
'  e t  u td ie in é  d é  F é f i t  r  d» 

Utialpélinr.

Uedlcaclín
Anenica-Ioslcm

El B IS T O O E N ™  l ^ N E  '^^t^indioado ed lodos¿^^
debilHadoporonalqmerca ŝa necesiUuna p o d e ^ ^  melorando la

“ Síé,L%‘ ! ¡ r i S S t V ' Í S S ™ l o S a °  « o .

iaboratonoa (Selnel^rM^

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

2cucbaradS8 de sopa 
por dia.

c o m p r i m i d o s !

4 d 6 comprimidos 
por dia.

A M P O L L A S
lampona por dia.

'N u b d o  Tratam iento  de la SÍFILISydeiasDERMATOSf$'

HECTINE
N A L IN E

I P ÍL D O R A w  Vt «<M d *>* pildora» oí dia for 
I espdeio de 10 á 15 dia».

q O T A S  De 20 d 100 telas ai dia por t»paeío de 
I iü  d /5 dia».
I a m p o l l a s  Inyéctese wta amfílla diaria por

u p a ctO d e lO á lO d ia s .- IHYECCIONNES IHOOLORAS.

N A L I
(C om binación  d e  H ecU n e y  d o  M ercu rio ). 

P Í L D O R A S  ®« una d do» pildora» o í dia. )  t *  dnracifio del TraM nleato
D O T A S  De 8 »  d ZOO íoW í al día. )  e .d e  i o á l í  M.
A H I P O L L A S  Ona ampollo diaria per eepaelo de la  d 15 díat.

INYECCIONES INPOI-ORAS_____________

E x ig ir  sobre tod.ss
Pídase prospecto de Hectine J i» Hociargre ■■ taboratono s, A.

E p ile p sia !!!
__  .j^ eipi fAnfirla

GRAJEAS GELINEAU

Es con la mayor 
franqueza, con la  más

grande lealtad que sin tenerla 
pretensión de curar á  todos losfâs q S  d u L n te T e m t^ ^ ^ ^  h an  d a d o  á  su au to r 
l e  han  v a l id o  a g ra d e c im ie n to s  é  in a lte ra b le  am is tad  
e n fe rm o s  • G r a l e a s  W *  s i e m p r e  e n  l o a  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 i a  e n  l o s  c a s o s  d i f í c i l e s .

O .  M O U S N I E R .  3 G E A U X .  S e l n e  (F ra n e e ) y «a t o d « j » i _ f i m K ¡ ^

w
U Ü J i A Ü J O Í i  ü M t í V R A

001 IL

B RO N Q U ITIS  I EMULSIÓN MARCHAIS
CATARROS i  a l Creosota y  G lioerofosfato de cal. 

ASMA  ̂ OI u A a cs iis i'S ín c i* »
n & A .n .h a r a U »  I »  ■ ••> •«** '** t i " * ' ' »

DBSCOnPIARSB 
D£ LAS FALSIPICACIOKES t  IBlTAClOtito

E x ig ir  la  

F ir m a :

T I N T U R A  c o c H E U X
Exito en loa Hoapitalea deade 1840 T

Entodaa lae larmaciaa—Alpor mayor Tavernier *  Aguettant. Lyon (Francia

IODO FISIOLOG ICO. SOLUBLE, ASIM ILABLE

___ _____ -__— ^  A l B B IIIM .
comblogoléo directa S completamente eetao.e cei

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

A 7 / D ' <
iQoítDslío j lie m Por»a alisotsU 

CURACION
RADICAL

Y  RAPIDA
(Sil Oeyelbi -  l i  liy.eeleBtB]

lie los FlDjís Recientes 6 Persistentes

Cada 
cápsula de eete

¡ le ra  el 
tambre: IlD*

PIR18, a, Rae fltUOBi 1 ei na» iii rira>ciii-

VelQts goU » ZOPALO&B obret
T>(Mr« vtDVAS : Obco A veinte cotas pata _____

Pedir fo líe lo tabre I t  lod o le ra p ia ^ fls lo lóa lca  W/

) on írramc Io4ofo aicaUüD»
• diaz A cincuenta gotas para Adultoa.

q X iTb iC ^  la. BS^ObVkampL p a r ís . ♦ ♦ ♦ ♦ ♦ ♦

Pr<

Sol
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Jarabe Polibromurado 
de J.-P. Laroze
Una ( 1  £¡>** Bromuro de Potasio»

injcharada sopera g r .  d c  B r O m U r O  d C  S o d lO ,

1 gr. de Bromuro de Amonio.contiene

Contra todos los accidentes nerviosos.

L .  R O  H  A I  S  &  C - ,  2 , Rué des Lions-Saint-Paul,
P A R I S  #  ^

Productos de la Casa P.LEBEA U LTyC \ 5  , Rué Bourg-l’Abbé, PARIS

UCOUSINAoiir DOTEN
{M Y C O L Y S IN E  du D ' D O YE N ) 

Solución coloidal fagógona polivalento

P r o v o c a  la  la g o o l t o s is .e y i t a y  cu ra  la  m a y o r  
p a r te  d e  la s  e n le rm e d a d e s  in fe c c io s a s ; ejerce 
una rápida acción curativa en todas las afecciones 
agudas mono ó polimicróbicas de las vías respirato­
rias, en los Flemones profundos, en la Linfangitis 
infecciosa (basta en los diabéticos), en la Infección 
puerperal, en las F iebres eruptivas, en la Infección 
bienorrágica grave y  en la Artritis blenorráglca, en 
la Meningitis cerebroespinal, etc.

X,a MIOOLItINA se prepara ya seaeo solneióa diluida 
nara ser admíQistradapor via¿ucal,ó bien en aoluaián 
concentradla aséptica para  la  inyección bipodérmica.

ESTM ASAm D'DOTEN
(S T A P H Y L A 8 E  du D ' D O YE N )

Solución concentrada é inalterab le 
de les p rin c ip ios  activos  délas lavaduras 

de cerveza y  de vino.

,La ESTAFiLASA NEUTRALIZA en todo et orga­
nismo e l efecto producido por las toxinas segregadas 
por el estafilococo puógeno dorado; constituye el 
tratamiento específico contra las In fe c c io n e s  es ta - 
lilo o ó c c lo a s  : F o ru n cu lo s is , A n t r a x ,  O s te o m ie ­

l it is ,  Im p é t ig o ,  A n g in a s ,  etc.

ESTAFILASA Yodurada d.iD' DOYEN
Contiena un gramo de Yoduro da Potasio quimicamen ta 

puro por cada cucbarada sopera.

ESTAFILASA BnuradaÉiD' DOYEN
Coaiiane dos gramoa de S ro m u ro  da Potaaio  

guimio&tneate pu ro  p o r  ceda cucharada aopera.

El Y o d u ro  y  el B ro m u ro  d e  P o ta s io  asociados 
á la E s ta ii la s a  no producen ningún accidente 
secundario, aun tomados á grandes dosis.

Poloo antiséptico, insolaPle é inodoro

El PROTEOL es una comblnaolón quimloa de la Caaeina 
y del Aldeido fórmioo, desourbierta por elD' Dotbn.

Este polvo, blanco y ligero, no irrita los tejidoa y goza 
de UD poder bactericida muy superior ai dei yodoriormo, 
aalol y demás polvos antisépticos.

VINOdeBUGEAUD
T ó n ic o - J V 12 tr i  ti v o .

Preparado con la QiilDa Calisaya Silvestre, oon Cacao 
escogido V coD Vino enejo muy dulce, el VINO DE BU6EAUD 
ectüa por la teobromina y por los alcaloides de la Quina, 
en la M'uurastenta.enla Anemia.en las Conyalocenclas 
y contra los Trastornos dlgeitlTos do ios Elstómagos 
latlgadoB.
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Elixir Estom acal de S á lz  de C a r lo s  (Stom alix). «gi8tr.(U.
En el año 1893 dimos á conocer á los médicos la fórmula de nuestro E lix ir Estomacal, y  hoy 

io prescriben en las cinco partes del mundo, para las enfermedades del aparato digestivo, con 
éxito superior al obtenido con loa demás tratamientos. Sus efectos son; aumentar la secreción del 
iueo gástrico, auxiliar su poder digestivo, aumentar el apetito y  la tonicidad muscular y  nMVio- 
sa del estómago é intestinos; suprime la pirosis, hiperacidez, dolor y  vómitos; tonifica no sólo al 
aparato digestivo, sino á la economía en general, pues el enfermo come más, digiere mejor,_ y, 
por consiguiente, se nutre: disminuye y  evita las fermentaeiones auormales por ser antiséptico, 
y quita laá molestias de la digestión, por lo que cura la dispepsia, gastritis gastralgias, hipflr* 
clorhidrias úlcera del estómago, dilatación del estómago, enteritis crónicas y  enfermedades 
□astro-intestinales de los niños, hasta el punto de que las diarreas, en todas sus edades, incluso 
en la época del destete y  dentición, desaparecen en pocos días de tratamiento. Es de agradable 
sabor, inofensivo y  compatible con las aguas minerales alcalinas.

D í n a m ó g e n o  S á i z  d e  C a r l o s .

C o m p o s ic ió n .— Formiato de sosa, glicerofosfato de cal. yumbehoa, coca del Perú, pepsina
quina, kola y  corteza.de naranjas agrias. . ,  ' . ^

Con el Dínamógeiso se desarrollan rápidamente e l apetito, la actividad y  la fuerza mus­
cular se robustece el cuerpo y  se equilibran y  fortifican los sistemas nervioso, muscular y  óseo, y  • 
la sangre adquiere los principios nutritivos más ric-os par-a repartirlos por toda la economía, ce­
sando la preponderancia del sistema nervioso, por lo que es indispensable para curar las neuro­
sis V neurastenia én ¿odas sus formas, la hipocondría, histerismo, epilepsia, etc.

Ayuda al trabaja de la dentición de loa niños y  precave las enfermedades que resultan de 
creeimientoa exagerados y  prematuros, usándose con éxito seguro en cuantos casos e s t o  indica­
dos el aceite de bacalao y  las emulsiones de éste con hipofosfitos, sobre las que tiene la ventaja 
de ser fácil de tomar, abrir el apetito, no ensucia el estomago y  tonifica y  nutre mucho más que 
los citados medicamentos, pudiéndose emplear lo mismo en verano que en in fe rn o . _

Es poderosísima su acción en las convalecencias largas, sobre todo de la fiebre tífica y afec­
ciones consuntivas, en todos ios estados de languidez, enflaquecimiento, agotamiento nervioso, 
raquitismo, fatiga física ó Intelectual, pérdidas fosfátícas y liníatismo. .

^ De seguro éxito en la anemia y clorosis, colores pálidos, menstruación difícil y leucorrea

Pulm ofosfo l Sáiz  de C arlos . regiítrad»
Composición.__Oinamatn de sosa, glicerofosfato de cal, creosota pura de haya, iodqformc.

cuaiSS'casos ba sido ensayado el Pulm of iisffol por la clase módica, se ha compro • 
hado lo siguiente: desde los primeros días aumento de apetito y  de fuerzas, nutrición ^ s  com- 
nieta menos predisposición á acatarrarse, disminución de la tos, de la expectoración, de la fati- 
ffa de la fiebre y  de los sudores, aumento de peso, volviendo el enfermo, poco^á poco á la norma­
lidad 7  consiguiendo la curación de muchos de los que habían tornado e l Pu lm ofosfo l al
principio, un gran alivio en períodos más avanzados, y  en algunos la curación.
^ Las euferine-iades que son tratadas con éxito con el Pulm otosfo l son: los Catarros ó- 
bronquitis agudas y  crónicas, toses, laringitis, gripe, asma, tisis, escrófulas, lupus, tumores
ganglíonares, tumor blanco.

m a t r É Z i Pend-Tampon.
Es recetado en Europa y  América por los especialistas en las eufermbdades de la matnz, tu­

bos v  ovarios sustituyeudoálos óvulos, sóbrelos que tiene layen ta ja  de ^er de fác il conserya-
i-.ión y  actuar sobre el cuello de la matriz, á la que se adhieren .para que se impregne de los 
medicamentos que contiene el PO N D -TA M PO N . ,

Com posición del Pond-Tam pon.
¿  Dq ictiol compuesto.— Glicerina y  boro-glicéride, 50 por 100.— Ictio l, 2,50 por 100.

Iodo 4 por 1 000.— Acido fónico, 5 por 1.000.— H iV s t is ,  1 por 100. — Es antiséptico, estimu­
lante y Mtringeute, alivia la congestión venosa, reblandece y  afloja las adhesiones y  produce 
influencia favorable sobre los exudados pélvicos, trompas y  ovarios, y  sobre los dolores pélvi­

cos y  abdominales. ^  . .  . ,
B — Ictiol — Ictiol, 10 por 100.— C.— A l Protargor.— D.— A l opio, belladona y  beleño.— E ,—  

A l tanino — F.— A l yoduro de plata, y G.— Simple: á la glicerina. Se manda por correo una
caía con dos Tampones á todos los módicos que lo pidan, para ensayarlo.

Se venden en cajas de á seis, en las- principales farmacias de España, al precio de 5 pe­
setas caja y  en la del Sr. Sáiz de Carlos, Serrano. 30, Madrid, único autorizado para la elabora-. 

I ción de este producto patentado por 20 años en España, Europa y América.

Laboratorio y farmacia de Sáiz de Carlos, Serrano, 30, MADRID
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TÚNICO - RECONSTITUYENTE
Y AN TIN EUR ASTEN ICO

ELIXIR-M EOIM JI DE «D A M IA N A ,, COM PUESTO

(Damiana, kola, oal asimilable, fOsforo, gitcerofosfatos).

Este medicamento, tan recomendado ya hoy por la clase médica, por 
los maraTilloBOs resaltados que está produciendo, reanima la nutñeión 
nerviosa, combate la depresión mmtal, producida muchae vecee por exce- 
B< vo trab^o inteleotaal, siendo de efectos segaros en la curación de la  ané- 
piia i debilidad nerviosü, empobrecimiento orgánico, convalecencia de enfer- 
medddes graves, raquitismo, escrófula, fosfaturia, tonificando los centros 
nerviosos y el coraeón, y constituyendo el más poderoso remedio contra la 
•leurastenid.—Pídase siempre íllix tr  Jfedin<i(fe«Z)amtana« compuesto.

FARMACIA DE MEDINA, SERRANO, 36, M ADR ID

Laboratorio de voodajes asépticos y antisépticos
F u n d ad o  en  1680 ( ! • «  en  E sp añ a )

D S L

D R . C E A .--V A L L A D O L ID
Primer proTéedor que fué del Etérolts y de la Armada del material 

de euraclon aBliséptioa.
C A T A L O G O S  Y P R E C I O S

TABA LA  VENTA AL FOB UATOB

M A T E R IA L  DE CURACIÓN ASÉ PTICOCiDitruúio ptrancDU da la iiepsíi p«r medig di iiblirtii di irliUl loldidu i  la liBpra,
P p o o s d im ie n to  oon  p a te n te  d e  inwenoión )#

N U E -V O S  P Í Í E j/a K A X )O S
Compresas quirúrgicas de gasa hidróflia asépticas 

— ^Compresas focoiógicas asépticas de 16 centime 
tros por 20 y de 15 por 30 (modelo del doctor Gu­
tiérrez).— Esponjas artificiales asépticas.(Torundas) 
— Vendas enyesadas.

■EOALLA DE PLATA
auPOSICldN FAKVACaUTICA

MAORIO 1888

■EOALLA DE ORC 
axpoaicidN  c n iv e a s a l ' 
BARCELONA 1688

■EDALLA DE BRONCE '
■IFCSICIiSh  CHtTIItFAL

PARIS 1883 

lEDALLA DE DRD
COHGUSO INTaKKAClOlfAL 

DB HIGIBMB

nos MT£NT£8 dTTnVENCION
Almacenes deespeslafídades farmaeéutloas. Pídase Oafálogo,

U ín n  Ho nctp Q O  c o c a  y h u k z  d e  k o l a

w m u  U C  u o l l a o  del Dr. s a s t r e  y  m a r g u e s
PfíEmADO EN LA EXPOSICIÓN DE PARÍS DE 7900 Y EN EL CONGRESO 
ESPAÑOL INTERNACIONAL DE LA TUBERCULOSIS BARCELONA. AÑO 1910

B1 Vino de Ostras, del Dr. Saitre V Uarqséa, bA tenido an éxito completo 
por bélier reapondido an ana afeetoa & Ia.a indíoBoioDea qne ve deaprenden de sn 
eompoaieién, Ee tóiiioo-reconatitayeote ma7  «peritivo, y ana reanltadoa en le 
neurastenia, decaimiento orgánico, Inapetencia, desnutrición, escrofulismo, 
tuberculosis y anenila, aon inmediatos y aegnroa.

Up » s a s t r e  y  m a r q u é s * H o sp ita l*  109, y  C a d en a , 2> 
B AR C E LO N A

En Madrid: Dr. PIzó, Infantas, 26. Zaragoza: C. Ríos, Coso, 73. A. 
y principaiee farmacias de Espafia y América.

Excelente prepara­
ción, de gran ntilidad 
para loa convalecientes 
é indicada, por regla ge­
neral,en todos los casos., 
de dispepsia, gastral­
gia, anemia, catarros

_______________________gástricos‘é intestinales
y aitíi, pre qu^ digestión se efeotiíe de manera irregular

Vino de peptona.— Vino de peptona y hierro,— Chocolate de peptona, 
PepLona de carne concentrada,— Peptona de leche

ORTEGA

ORTEGA Lataraterio Fábrlaa, Puenta VaJiaoaa, 
Farmacia, Calla Leén, 13. MADRID
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J P ^ S T I L L a W  

CLORHIDRATO DE COCAINA Y MENTOLL a s propiódades terapéntioai de estos dos medicamentos, las hace eñeaces en todas las afeoeíones de la  giarganta.
FARMACIA DE BORRELL HERMANOS

M A D R ID  .  B A R C E L O N A
PCERTA UELSOL, 6. ? ASALTO, Bl.

ANALISIS
d e  o r in a s *  e s p u to s *  le c h e s ,
minerales, aguas, etc.
Laboratorio del Dr. E. Ortega,

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

— i l f u n d a d o  e n  1 8 G 0 : —

Manual del Método Rontgen,

PBL

Dr. Navarro Cánovas.

Esta obra, muy completa, está escrita 
con tanta claridad y sencill. z y con tan­
to sentido práctico, que es de gran utili­
dad para todo radíógrafo. Precio de la 
obra S pesetas. Los pedidos, acompaña­
dos del importe, á esta Administración

Ayuntamiento de Madrid



E O LE I

E S TA B L E C IM IE N TO S

F U m O U Z E
7 8 ,raub?5 ÍD e m s _ P A R IS

Medicaciones 
de las Cavidades 

naturales.

Ginecología
Estreñimiento

Obstetricia.

.lnB f  J MITTTMmTT̂ IT-Tm

á la glicfirina solidificada^

mOLERANCIA MEDICAMENTOSA ASEGURADA
Medicación intestinal

Todas las Enfermedades

GióBDios F U M O U Z E
CON CUBIERTA DUPLEX

Gluf/no-ret/nBí*  ̂
INSOLUBLES EN EL ESTOMAGO 

Graduatmanie foiubies en el Intestino.
PRINCIPALES GLOBULOS FUMOUZE 

Antlplrlna. Bllioa, loduro de Potasio 6 Sa 
Sodio p.mcreatlDa, Furaatlvos, pyramldoa. 
Ballenato de Sosa, aecretigenos (laxaUvoa), 
TifoidioAi Verooal» etc>

V iúa urÍD9rld8. E illllfl

CÁPSULAS R A O U IN
CON CUBIERTA GLUTINIZADA

4 probadas oor la AoademJÉ doMaafoinado P ir fi 
IMSOLUBLSS EN EL ESTOKAOO 

N i Olor, n i fíe'füeldoa.
PRINCIPALES CÁPSULAS RAQUÍN 

Copatbáto de Sosa , BelUl ( Sándalo 
Cona(bico). lodufo d «  Potaalo, Protoloduro 
de Hidrargirio I Bslol-Sá&dalo» AJquitráo, 
Ic(io l, TrementÍQii eto*

Unico empleado ©n ios Hospitales Militares d© Francia

VEJIGATORIOdeALBESPEYRES
El Vey/gator/0  por exce/encia, pu« tom a siem pre.

Se vende en las Farmacias, é pedazos de todas dimensionea. gae llevan 
la IPfrina de Albespeyree en ei lado verde.

P R 1M E R 4 D E N T I C I O N

J A R A B E

D E L A B A R R E

TOS -  ROlíOÜERflS -  GRIPE

S in  iV & rc d tic o .

___J a r a b e

Y Pasta BERTHÉ
A la Codeina Lauro-Cereiada.

M O S C A  A L B E S P E Y R E S . Vejigatorio de tO centímetros por 13.contenido 
en un Tubo metálico, que lo preserva contra toda Contaminación exterior.

Se pende oon ó  »in objetos de curación.
P a p e l  d e  A L B E S P B Y B E S  para el mantenimiento de los Vejigatorios.

d e p ó s i t o  g e n e r a l

dél a C A R N I N E  U E F R A  N  C Q  , Jugo de Cerne de Buey cruda.
o  Frtoero de todoe loe Alimento». -  E l HaconeniureBte m *t endraleo.
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