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Boletin de la semana.

El Ministerio del Trabajo y la Sanidad.

Parece que se proyecta en serio por el Gobier-
no crear el Ministerio del Trabajo, y por si esto se
realiza seria conveniente pensar en asociar a este
Ministerio la Sanidad, que estd muy mal situada
en Gobernacién, que no acepté en su dia el sefior
Canalejas llevarla & la Presidencia, y que por sus
relaciones intimas y abundantes con toda la legis-
lacion obrera puede y debe figurar con ella, cons-
tituyendo un departamento ministerial que seria
seguramente de los mas importantes de la Adminis-
traciéon publica.

Folletin.

BASES DISCUTIDAS Y APROBADAS

tn el Colegio de Médicos de Madrid para regular la prestacién
de servicio facultativo en las diversas agrupaciones
de asistencia médico-farmacéutica.

Base 1.*—Si bien es cierto que la colegiacion médi-
cano ea obligatoria, para cuanto se refiere al servicio
‘profesional de cualquiera Asociaciéon de asistencia mé-
dico-farmacéutica que funcione en Madrid é su provin-
cia, todos los profesores de Medicina que & ellas perte-
nezcan deberan autorizar al Colegio para que esta Cor-
poracién intervenga, en su representacién y como
arbitro absoluto, en la defensa de sus intereses morales
Yy materiales, comprendiendo en esta denominacion
especialmente el cobro de sus honorarios; el que los
duefios, gerentes 6 Juntas directivas cumplan cuantos
deberes tienen con los médicos que las sirven; interve-
nir como parte en los expedientes que pudieran for-
marse a un profesor, y velar, en fin, porque en el des-
empefio de su cargo uo tengan los médicos vejamen
Alguno incompatible con la dignidad profesional,—
Aprobada.

La salud, la invalidez, la enfermedad, las pre-
visiones y tutelas defensivas del proletariado y las
clases obreras, todo esto que ha transformado tan
radicalmente y sigue cambiando sin cesar la legis-
lacién y la vida social y econémica de los pueblos
modernos, tiene un origen esencialmente sanitario.
Es la Medicina y sq rama mas frondosa, la higie-
ne, las que inspiran y moralizan principalmente
aquellos avances, y serd un grandisimo acierto aso-
ciar estos ministerios en la Administracién para que
puedan ser convenientemente atendidos y produz-
can los grandes intereses que entrafian el beneficio
debido.

Pero esta es materia que hoy solamente apunta-
mos y desarrollaremos algin dia.

Decio garlan.

Madrid, 15 de Marzo de 1913.
EL REUMATISMO MUSCULAR AGUDO (D

Sefior presidente, sefiores:
Felicito al ilustrado académico Dr. Huertas por su
(1) Diseureo pronunoiaao por el Dr. Cemilo Oalleje Gareia eo
la Eeal Aoademia de Medioiue, el dia S de Febrero de 1913, al dis-
outirae la oomunicaciUB del Dr. Huertas sobre el trataiaiento del
polirreumatismo articular agudo por medio de las inyecoieues in-

travenosas da sublimado (solucién de bicloruro hidrargirico al 1
por 1.000).

Base 2.»—Independientemente del titulo con que
hasta la fecha se han inscrito en los Gobiernos civiles
las distintas agrupaciones de asistencia médico-farma-
céutica que hoy funcionan, desde el punto de vista
puramente profesional s6lo debemos reconocer los dos
grupos siguientes: uno, constituido por agrupaciones
de individuos del mismo gremio, profesiéon U oficio, y
regidas por Juntas directivas, nacidas de su seno (filan-
trépicas, cooperativas, mutualistas), y otro, constituido
por cuantas no se hallan en este caso, incluso los lla-
mados iguaiatorios; en los que se ofrezca algo méas que
la asistencia médica, y que debemos considerar como
Sociedades industriales.— Aprobada.

Base 3.»— Cualquiera agrupacién de asistencia mé-
dico-farmacéutica, aunque ésta se ofrezca al publico
como gratuita, tendra al frente un médico director,
cuyos honorarios no podran ser menores, mensualmen-
te, de 50 pesetas mas del haber gne perciba el médico
que mas cobre de cuantos a ella pertenezcan, en el
mismo tiempo.—Aprobada.

Base 4®— Todas las Sociedades que tengan entre
otras misiones la de prestar asistencia médico-farma-
céutica, se hallan obligadas & tener servicio médico
permanente para la asistencia & los asociados en casos
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interesantiBima comunicacién sobre el tratamiento de
los polirreumatismos agudos por medio de las inyeccio-
nes intravenosas de aublimado.

LOS resultados de los niedicamentos para calificarles
coitio positivos se les ha de sojneter & japrueba empirica,
calculando las probabilidades con los datos de una es-
tadistica comparativa que rena un numero suficiente
de observaciones. La cifra total de enfermos que ha de
reunirse en una estadistica, cuando se trata de casos
en los que la mortalidad no llegue al 50 por 100, como
sucede en los polirreumatismos, no bajara de 200 para
que tenga algun valor positivo; y esta cifra tendréa que
irse aumentando 61 los padecimientos presentan gran-
des variaciones, como sucede también en los polirreu-
matiemos. Ademas, en las afecciones consecutivas, ma-
yormente si son idiopaticas, tenemos que seguir obser-
vando largo tiempo para ver si se presentan males
efectos remotos.

r no haberse tenido esto en cuenta se ha sufrido y
se sufriran, en Medicina, tantos desengafios. Digalo sino
el cambio habido en la opinién oon el salicilato, al cual
hoy ya se le discute, no para considerarle 6 no como
especifico, sino sobre sus malas consecuencias.

Tengamos muy presente que en Medicina, tratan-
dose de enfermedades que no sean fatales, los casos de
curacion no son ciertamente afirmativos de la eficacia
de un medio empleado; asi como estamos seguros de la
nulidad de un recurso si, después de usarlo, se muere
el paciente. Es decir, las pruebas afirmativas son de es-
caso valor comparadas con las negativas en cuestion de
experimentos medicinales.

Por analogia, nuestra experiencia nos hace dudar
mucho de las estadisticas, no sélo porque no sean per-
fectas ni completas, sino porque jaméas se ha compues-
to en Medicina todavia estadistica en las que se haya

de urgencia, y de no convenir esto a sus intereses, ten-
dran que pagar del fondo social la que les preste cual-
quier médico que sea llamado con justificado motivo,
incluso & los profesores de las Casas de Socorro, al
igual que lo que el Excmo. Ayuntamiento de estavilla
ha dispuesto para las visitas que por los profesores de
guardia se hagan & las personas 6 Sociedades que pa-
guen mas de 75 pesetas de alquiler mensual de habita-
cién- ,

Babk 5.»—E| servicio médico en todo género de
agrupaciones de asistencia médico-farmacéutica se pres-
tard bajo la base de 75 asociados como minimum y
250 como méaximum en tiempo normal y 100 en tiem-
po de epidemia oficialmente declarada.

La remuneraciéon por este servicio sera el de 2 pe-
setas por asociado. Para la aplicacion de esta ba.sc se
sobreentiende por asociado: matrimonio, hijos o hijas-
tros solteros que vivan en hogar comun.

En caso de epidemia cobrara el médico el sueldo
triplicado.

Basr 6.“—EI minimum de sueldo que podra perci-
bir cada profesor médico por sus servicios en cualquie-
ra agrupacion de asistencia médico-farmacéutica, sera

el de 150 pesetas mensuales.

MEDICO

procurado guardar con integridad las reglas del calculo
de probabilidades. .

Hace algun tiempo vinieron en The Medical Record
varios articulos ensalzando los maravillosos efectos de
las inyecciones intramusculares del succimmido de
mercurio contra reumatismos y tuberculosis. Le ensayé
sin obtener tan favorables resultados como los que ha-
bia leido.

Después vi propuesto el sulfosnlicilato de mercurio
y de sodio en Die Terapie der Geijeinvart, y le he usado
sin conseguir tampoco los resultados que hablan publi-
cado los que le encomiaban. Sin embargo, considero
ambos compuestos citados como buenos preparados hi-
drargiricos que producen una acciéon especifica mas 6
menos pronunciada donde pueden tenerla, como, por
ejemplo, en los males venéreos; pero no donde no haya
la posibilidad de que se produzcan acciones especificas,
como cuando se trata de procesos consecutivos, & los
auales pertenecen los reumatismos.

El Dr. Huertas se sale ya del terreno empirico para
colocarse en el racional al calificar como especifico el
propuesto medio. Y en este terreno lo primero que he-
mos de dilucidar es la posibilidad; es decir, si es posi-
ble 6 si es imposible que halla 6 que se halle un reme-
di<3 especifico contra los polirreumatismos.

Para que puedan descubrirse remedios especificos
es indispensable que se trate de enfermedades espéci-
ficas, esto es, determinadas por las acciones quimicas
especiales de causas morbosas extrafias al organismo,
pongo por ejemplo, el acido pruasicoy el virus sifilitico.
Entonces el'especifico puede curar radicalmente .cum-
pliendo la sentencia Sublata causa tollilur effectus. Pero,
en mi opinién, los reumatismos, sean déla forma
que quiera, no son enfermedades especificas, m por
tanto debemos presumir que hayamos encontrado un

Base 7.»—Para que los intereses de loa médicos de
Sociedad se hallen suficientemente garantidos, todas
ellas depositaran en el Colegio, del I.
raes, los devengos correspondientes a

o

al 5 de cada
los médicos que
la sirven, con recibo que recogeran de este Centro y
cuyos devengos abonara directamente el Colegio & los
médicos.—Aprobada.

Base 8.a—Todo médico de Sociedad estara bajo las
ventajas que sefiala la ley de Accidentes del Trabajo,
cuando los perjuicios que en su salud pudieran 'ocu-
rrirle hubieran sido motivados ¢ acaecidos en el servi-
cio de las mismas.— Aprobada.

Base !).a—L os médicos que prestan sus servicios
en las Sociedades, 6 el Colegio en su representacion,
deberan recabar de los duefios, gerentes, empresarios o
Juntas directivas, se borren de los respectivos Regla-
mentos y no se recurra por aquéllos particularmente,
4 los apercibimientos, reprensiones, multas, etc., con
que se rebaja la dignidad del médico por la forma del
castigo. Cuando un profesor no cumpla, & su juicio
con sus deberes, el representante de la Sociedad debera
ponerlo en conocimiento de la Junta directiva del o
jegio, quien apreciara la falta técnica si la hubo, y
aun esto no lo creen suficiente como garantia a los m
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medicamento especifico. Y no solamente esto, sino que
los reumatismos son puramente un modo de manifes-
tarse la reaccion vital, y corresponden, por consiguien-
te, al proceso consecutivo de las enfermedades cuales-
quiera que ellas sean, sin constituirjamas, por si solos,
una enfermedad completa. Para demostrar esta propo-
sicibn negativa es preciso que rectifiguemos varios
errores corrientes sobre el concepto de enfermedad, y
nos veremos obligados, ademas, a discurrir hondamen-
te sobre la génesis y naturaleza de los reumatismos.

Las consideraciones biolégicas que vamos & recopi-
lar fijardn mejor nuestra atencion, refiriéndolas con-
cretamente & un caso ejemplar de polirreumatismo
agudo.

Historia clinica.— Joven de diez y siete afios, madre
obesa y padre flaco, débily delicado de estbmago. Ave-
riguando la vida que habia hecho aquel paciente —
que es lo primero que hemos de procurar saber—cre-
yendo sus padres cuidarle bien le hablan empeorado
su constitucién, que era un producto de aquellos dos
progenitores asténicos, predominando las condiciones
del padre. La madre sufria el terror & las corrientes de
aire, tenia miedo exagerado & las indigestiones y se in-
quietaba de que sus hijos se hiciesen dafio en cuanto
altaban 6 corrian. En pocas palabras, era el prototipo
de sefiora timida que por desventura de la prole tanto
abunda en Espafia. Con esto se crié el chico delgado,
palido y sin fuerzas.

Estallaron de repente dolores articulares con hin-
chazéon y fiebre alta. Pero, sefiorea, nofué entonces
cuando comenzé la enfermedad. El clinico de verdad
debe tener otro criterio que el vulgo, y no henm de su-
poner erroneamente que las enfermedades, en que no se
dcstubren intuitivamente las causas y lesiones primordiales,
estan constituidas por los sintomas 6 por los sindromes del

tereses societarios, propondran el expediente de sepa-
racion en el cual ha de oirse al interesado y a la repre-
sentacién que el Colegio nombre para su defensa y sin
cuyo requisito ningiin médico podra ser separado de
la Sociedad en que sirva.—Aprobada.

Base 10.»— Cada Sociedad constara, ademas del per-
sonal técnico de asistencia médica, de un tocélogo por
cada 1.000 asociados, un practicante por cada cuatro
médicos y una comadrona por cada 200 familias.

Lo mismo los practicantes que laa comadronas de-
beran presentar, ante el médico director, su titulo aca-
démico visado y sellado por el subdelegado de Medici-
na correspondiente para poder ejercer en las mismas.—
Aprobada.

Base 11.»—Los duefios, gerentes, empresarios 6 Jun-
tas directivas de las diversas Sociedades deberan reco-
nocer al Colegio de Médicos de esta provincia la facul-
tad inspectora inherente & la defensa de los intereses
morales y materiales de los médicos que la sirven; por
lo tanto, una vez al mes por lo menos permitiran & la
Comisién que el Colegio nombre, investigue directa
mente en los libros Diario y Mayor el nGmero de aso-
ciados, que debera hallar.se conforme con los listines
de visita; relaci6on de altas y bajas y cuanto, en fin,

proceso curativo. EI dafio morboso no es la neurosis, ni
la congestion, ni la fiebre, ni la hiperplasia, ni la in-
flamacién. Estas afecciones son beneficiosas puesto que
no son otra cosa que laa manifestaciones de la reaccién
vital, 6 sea de la funcion curativa 6 medicatriz de la
naturaleza, que dicho sea de paso es mas 6 menos
adaptativa, pero nunca integramente restitutiva No;
dichas manifestaciones no son los efectos morbosos
primitivos, ni siquiera son las alteracionesiniciales del
proceso consecutivo.

Fijémonos bien en lo siguiente: En el campo de lo
racional, mas aun que en el empirico, ha de tenerse en cuen-
ta que se suele llegarfacil y prontamente a la evidencia
negativa, sin que se alcance el menor indicio de la afirtmii-
va. Esto quiere decir que podemos conseguir muy bien
por medio de un raciocinio l6gico demostrar la impo-
sibilidad de que se obtenga un efecto terapéutico que
alguno busque, mientras que no se puede llegar- & evi-
denciar, sin la comprobacién empirica por una dila-
tada experiencia, la posibilidad y probabilidades de
unaaccién terapéutica.

Dos son los errores patolégicos corrientes que debe-
mos ante todo corregir: no hay que confundir los sintomas
d vMnifestaciones de la reaccion vital con las acciones mar-
basas, error que llegd & su colmo con la doctrina brous-
sista; ni tampoco hay que confundir las causas morbosas
€oN sus acciones, 6 sea con los efectos que producen en
el organismo. Estas lamentables equivocaciones son las
que prevalecen aetua'mente, y asi vemos consignado
errbneamente en muchas obras que «laa enfermedades
son siempre algo extrafio al organismo». No; no es asi,
ni tampoco es exacta la manifestacién expresada por
muchos de que todas las causas morbosas son externas.

pueda interesar al buen servicio de los facultativos de
referenciay del publico.—Aprobada.

Base 12.»— Todas las contrataciones que actualmen
te existan entre las Sociedades y los médicos que en
ellas presten sus servicios, deberan ajustarse a lo esta-
blecido en estas bases, asi como-las que en lo sucesivo
pudieran constituirse; por lo tanto, las actuales tendran
el plazo de dos meses para reglamentar el servicio mé-
dico con arreglo & ellas, y en las que en lo sucesivo se
constituyan, impondréan los médicos la condiciéon pre
eisa de que lleven el visto bueno del Colegio, para
poder prestar servicio en ellas.— Aprobada.

Base 13.»—Reservandose el Colegio de Médicos de
esta provincia el derecho que tiene, como entidad
oficialmente reconocida, de perseguir ante los Tribuna
les de Justicia, por medio de su letrado y procurador,
las infracciones técnicas 6 administrativas que en per-
juicio de la salud publica pudieran cometerse ea laa
diversas agrupaciones de asistencia médico-farmacéu-
tica, lo mismo los médicos que la sirvan que el publi-
co en general, hallaran en esta Corporaciéon la garantia
indispensable 4 la defensa de los intereses que por re-
glamento se halla obligada & defender.— Aprobada.
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No, repetimosijpues'ilhay enfermedades autéctomaB 6
autégenas que consisten en alteraciones cuantitativas
de los componentes del organismo, y frecuentemente se
desarrollan los polirreumatismos agudos sin que haya
mas que tales enfermedades (& las que las corresponde
el nombre de posonosis). Reconocemos que en muchos
otros enfermos, ademas de las causas cuantitativas,
actlan causas.cualitativas 6 extraflas que contribuyen
& retardar mas el metabolismo y & provocar en mayor
escala la reaccion reumaéatica. Pero haya 6 no haya co-
factor extrafo,- los factores propios (esto es, las posono-
sis) nunca faltan. Es un estado efectivo constante el
estado morboso, y es un ideal la salud integra. Sola-
mente en sentido relativo y convencional consideramos
4 un sujeto como sano 6 como enfermo. Pero todos

estamos enfermos, si bien muchos tienen latentes las

enfermedades, y tales estados (que debieran denomi-
narse Criptonosxs) se acostumbra & llamarles «predispo-
siciones». Esta Ultima palabra estd impropiamente
usada porque significa tendencia a4 enfermar, en vez
de representar las enfermedades reales cuando no al-
canzamos a descubrirlas con nuestra observacion (crip-
tonosis). Pero importarian poco las palabras si se les
diera el sentido que deben tener, y asi podemos em-
plear la palabra «predisposicién» siempre que con ella
denotemos la latencia morbosa, incluyendo en ésta
la potencialidad morbosa, y significAsemos siempre un
estado efectivo de enfermedad.

Ahora bien; la inmensa mayoria de las personas
padecen el reumatismo latente; es decir, padecen sin
que los sentidos lleguen a reconocerle. O en otras pala-
bras: son pocos los indiriduos que no tienen predispo-
sicion al reumatismo, porque en la generalidad sus ei>
fermedades latentes provocan alguna reaccién de ca-
racter reumatico, aunque no se ponga de manifiesto a
nuestra observacion.

La reaccion reumatica se puede hoy explicar muy
satisfacteriamente ya con los modernos conocimientos
de la bioquimica y de bacteriologia. Los investigadores
gue mas han contribuido recientemente han sido Fis-
chet y Abderhalden en quimica, con sus notables es-
tudios sébrelas fermentaciones, y Ferrdn en bacterio-
logia, con sus sorprendentes descubrimientos sobre el
paprofitismo.

Esto cambia tanto la faz de la patologia y la orien-
tacion de la terapéutica, que no podemos pasar sin dar
al menos una somera idea de las alteraciones intimas
de los procesos consecutivos' de las enfermedades con es-
pecial referencia a la reaccién vital, la cual se halla
efectivamente perturbada siempre en sus metamorfo-
sis de oxidacién, constituyendo sus productos la causa
autégena de los procesos consecutivos llamados reuma-
tismo. Es verdad que en algunas personas es insignifi-
cantE la falta de’oxidacién, y entonces se desprecia en
el terreno practico de la clinica, considerando tales
casos como si verificasen perfectamente sus oxida-
ciones.

Averigliemos ahora cudles son las alteraciones del
polirreumatismo agudo. jSefiores! El estado de mala nu-
tricién en que se hallaba el joven que hemos puesto

por ejemplo cuando cayé en cama, se suele llamar pre-
disponente, imaginandose con este calificativo que hfu
bia sélo tendencia & enfermar cuando la enfermedad
se hallaba muy avanzada, pues por la intensidad de la
reacciéon se infiere que estaba ya amenazada de morti-
ficacion inminente alguna parte del cuerpo. Entonces
es cuando el organismo, incitado por sus propias siner-
gias, pone en acciéon todo su poder regenerador para
adaptar las partes que peligraban & las nuevas condi-
ciones impuestas por las causas morbosas.

Aquel muchacho, que traia al nacer una herencm
morbosa idiopatiea, se desarroll6 miserablemente por
las malas condiciones de su vida, padeciendo desde
qgue fué engendrado una distrofia doble, consistente en
penuria y & la vez-retardo de la nutricion.

En el caso ejemplar, como en la mayoria, el reuma-
tismo no es el efecto de infecciéon alguna, y, por tanto,
se explica el origen M poélirreamatismo sin necesidad de
acudir a la ingerencia de gérmenes extrafios & la natura-
leza humana; esto es, sin que haya infeccién propia-
mente dicha. El polirreumatismo agudo tiene evidente-
mente sus candidatos; se desarrolla con predileccién en
individuos jovenes débiles que padecen diatesis artri-
ticas. Se dira que la diatesis no es mas que una pre-
disposicion. Si, es verdad, siempre que entendamos por
predisposicién, como ya hemos dicho, no pura tenden-
cia & enfermar, sino alguna enfermedad precursora,
aunque latente (criptonosis), y ademas hemos de reco-
nocer que las enfermedades, predisponentes, cuando
sufren la influencia de ;ias causas ocasionales, se em-
peoran, pero sin transforraarse en otra enfermedad.

(Se ooDOInira.)

LA GUERRA CONTRA LA TUBERCULOSIS
Por L. METCHINIKOPP (del Institato-Pastenr).

(De la magniftea revista londinense Bedroek.)

Intentos de vacunacién preventiva de la tuberculosia.

Entre los esfuerzos que tienen por objeto la prevencion
de la tuberculosis, merece ser mencionado especialmente”el
intento de vacunacion.

El descubrimiento del bacilo de Kocli coimalié con el
de las vacunas bacterianas, y al principio se gasté gran
energia en buscar unavacuna tuberculosa; pero después
de gran nimero de ensayos en esta direccion loa desconcei-
tantes resultados obtenidos se explican, porque el bacilo tu-
berculoso difiere de muchos otros microbios enla gran difi-
cultad de conferir inmunidad real contra sus ataques. RE®’
tado de esto fué que & un periodo de entusiasmo, se sucedi
entro los hombres de ciencia otro de descorazonamiento en
relacion con este tema.

Debemos, pues, considerar como un gran éxito la demos-
tracion hecha por Behring de la posibilidad de inmunizar
los bovinos con bacilos de la tuberculosis humana contra la
tuberculosis bovina. Aunque este descubrimiento no ha re-
cibido todavia aplicacién permanente y préctica, constituye
sin embargo, un gran paso en la lucha contra la tubercu li-
sie. Como esta vacunacién no puede ser obtenida mas que
con bacilos vivos, es imposible extenderla & la especie hu-

mana; en efecto, ;quién se atreverla & someter & un niflo

(1) Véase el namero enterior.
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(porque sélo en loa primerea afloa de la vida aeria eficaz la
vacuna) & un experimento con virua tuberculoso vivo, del
cual no pueden preverse las conaecuenciaa?

Otros Intentos pera encontrar un remedio.

Después del breve resumen que acabo de hacer compren-
deréis cuan grandes han sido loa eafuerzoa de loa sabios
para librar & la humanidad de la tubercnlosis. Muchos son,
sin embargo, otros intentos que no he podido mencionar.

El primer Congreso internacional contra la tuberculosis
se celebré en Berlin en 1899, al mismo tiempo que tenia lu-
gar la primera Conferencia de laPaz en La Haya. Podréis
juzgar de la eficacia del Ultimo por los sucesos que en este
momento ocurren en los Balkanes. En el Congreso contra la
tuberculosis descubrimos, entre los hermosos y elocuentes
discursos, nuestra impotencia ante tan terrible enfermedad
Asistente & aquel Congreso, y profundamente emocionado
por la ineficacia de todas las medidas alli propuestas, me
pregunté si la gran dificultad para combatir el bacilo no
podria ser vencida por el descubrimiento de algin medio
capaz de atacar la cera que lo protege contra la agresion de
las células gigantes. Teniendo presente el hecho que hay
algunas larvas de lepid6pteros (caterpillars) que se nutren
de cera de las colmenas, materia tan dificil de digerir,
me ocupé inmediatamente después del Congreso, en bus
car las substancias digestivas de tales larvas para apli-
carlas contra la tuberculosis. Ante los reinltados inciertos y
descora”onadores abandoné este campo (Se investigacion;
pero otros mas jovenes perseveraron en él durante largo
tiempo sin mayores éxitos. Entonces pensamos en otras
substancias grasas, para tratar las cuales se prepararon fer-
mentos y sueros, pero sin mejor resultado.

En estos ultimos tiempos se ha intentado descubrir en
ias sales de radio algin remedio contra la tuberculosis. El
Dr. Renon las ha empleado durante tres afios. No ejercen,
.seguin me ha dicho, ningdn efecto en los bacilos, en loa cul-
tivos, y no retardan el desarrollo de la tuberculosis experi-
mental. Si han mejorado el estado de algiiDos enfermos tu-
berculosos, parece ser debido s6lo & una acci<in general so-
bre tod« el organismo, acaso como resultado de la sugestion
debida al nombre del medicamento.

Inmunidad alcanzada por un proceso natural, del cual es el
hombre inconsciente, y que debe ser descubierto y des-
arrollado.

Seria injusto negar los progresos logrados en la lucha
contra la tuberculosis, sobre todo en estos Gltimos afios; pero
no es menos verdad que las artes médicas se encuentran
'lesarmadas ante la inmensidad del mal. [Cuénto tiempo ha
sido uno testigo de la angustia del médico llamado para pro-
porcionar algun alivio al tuberculoso! Todavia queda un am-
plio campo donde los investigadores pueden consagrar sus
vidas en la lucha contra la gran peste.

Un hecho particularmente notable llama nuestra aten-
cién. Mientras la inteligencia humana no encuentra el reme-
dio definido contra la tuberculosis y s6lo raras veces logra
el éxito do detener la enfermedad, la naturaleza inconscien-
te, por el contrario, obtiene muchos mejores resultados en
esta materia. Mientras el contagio por el bacilo de Koch,
tan extendido entre nosotros, alcanza 4la casi'totalidad de
la raza humana, la mortalidad por tuberculosis sélo es un
séptimo del total de la mortalidad. Queda, pues, un 85 por
loo de la huinaniiiad que escapa al peligro. Ya Isahéis visto
que no se puede explicar esto refiriéndolo 4 una inmunidad
innata de tantos individuos Todas las razas de hombrea, ne-
gra, amarillay blanca, son perfectamente aptas para con-
traer la tuberculosis. Mas bien debemos atribuir este resul-

tado 4 la inmunidad adquirida. Ya he mencionado varios
hechos que tienden & demostrar que tal inmunidad existe en
la actualidad. Recientemente el profesor Roemer, de Mar-
burgo, ha publicado los resultados experimentales en ani-
males resultados que indican que linst'a las especies mas
susceptibles para la tuberculosis, como loa conejillos de
Indias, pueden adquirir cierto grado de inmunii.lad contra
ella. Si adoptamos la hipétesis que el hombre puede quedar
vacunado contra la tuberculosis grave sin tener del hecho la
menor conciencia, sera de iamas alta importancia establecer
todas las condiciones en Jas cuales puede tal inmunidad ser
adquirida.

¢Cual es el bacilo que produce tan maravilloso resultado
y dénde se encuentra? Ya sabéis que la unidad del bacilo tu-
berculoso, sostenida inmediatamente después del descubri-
miento de Koch, no existe en ia realidad, y que al lado del
bacilo humano hay toda una serio de otras variedades. ¢(Es
posible sea el bacilo de los bovinos el que vacune al hombre
contra el bacilo humano, de la misma manera que el huma-
no es capaz de vacunar a los bovinos contra su bacilo? ¢Es
verdad, seguin se ha supuesto variasveces, que la vacunacion
natural del hombre se efectla por pequefiisimas cantidades
del mismo bacilo humano, que en grandes dosis produce la
tuberculosis grave? Todas estas interrogantes requieren una
contestacion precisa basada en experimentos rigurosos.

Después de nuestra vuelta de las estepas del Cancaso
animados por los resultados de nuestras investigaciones, el
Dr. Burnet procedi6 al estudio de este problema de manera
sistematica. Al principie hizo uso de la escrofula, enfer-
medad de naturaleza tuberculosa, fiero méas benigna que la
tuberculosis propiamente llamada tal. Es realmente asom-
broso que la bacteriologia de la escréfula haya sido tan poco
estudiada, mientras se ha dedicado tanta labor al estudio de
la tuberculosis bovina y aviaria.

El baiélo aislado por Burnet de toda una serie de casos
<le tuberculosis articular, 6seay ganglionar, pertenecia siem-
pre, segun se demostrd, al tipo humano. Es curioso que,
aungue procedentes de casos de escréfula No graves, estos
bacilos producian en los conejillos de Indiasy en los monos
los mismos efectos mortales de los bacilos de la tuberculo-
sis pulmonar considerados como mucho méas malignos.¢;De-
bemos deducir de tal hecho, que el bacilo de la escréfula es
tan virulento como el de la tisis pulmonar, 6, & pesar de su
mortifera accion en los animales de laboratorio, suponer es
atenuado para el hombre? En la imposibilidad de responder
a esta pregunta por los métodos experimentales, porque es
claro que no se pueden realizar en el hombre tales experi-
mentos, no tenemos derecho & afirmar que e’ bacilo de la es-
créfula es un bacilo tuberculoso atenuado en su virulencia.
Sin embargo, en la naturaleza hay bacilos tuberculosos ate;
nuados. Ya han sido descubiertos por la Oimisién inglesa
para el estudio de la tuberculosis y han sido estudiados con
especial cuidado por el Dr. Burnet

Un joven de diez y nueve afios sufria desde su infancia,
de tuberculosis cutanea del pie, de la pierna y de la rodilla,
de muy lenta evolucion. El bacilo, cultivado de un fragmen-
to de piel del enfermo, se demostré pertenecia al tipo hu-
mano, y estar, sin duda alguna, atenuado en su accion en
los animales mas sensibles, como el conejillo de Indiasy al-
gunos mMonos.

Siguiendo el ejemplo de otros observadores, Burnet ha
estudiado casos de escréfula de la piel, de las articulaciones
y de los ganglios linfaticos, en loa cuales, a pesar de la in-
,dudable existencia del bacilo de Koch, fué imposible obte-
ner cultivos. Ix>B productos escrofulosos inoculados en ani-
males provocaron lesiones ligerisimas.'
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Existen, pnes, en el hombre, al mismo tiempo que baci-
los virulentos, bacilos atenuados del tipo humano que po-
seen distintos grados de atenuacién en su virulencia. Entre
estos bacilos debemos buscar y buscamos la vacuna natural
contra la tuberculosis. Es posible que pueda encontrarse
otro origen de inmunizacién natural en los bacilos pro-
cedentes de tuberculosis pulmonar, debilitados por la per
manencia fuera del cuerpo de los animales y por la accion
del aire y de la luz.

Debemos reconocer de hecho que el hombre en torno
suyo, encuentra bacilos tuberculosos de muy distinto grado
de virulencia- Puesto que es durante la infancia cuando tie-
ne lugar el contagio por este bacilo, segin han demostrado
las investigaciones de Pirquet, debemos suponer que, cuan-
do un nifio empieza & andar y tocar todo lo que se le pre-
senta, y en medio de las inmundicias pone sus dedos que
luego lleva & la boca, encontrando la oportunidad de conta-
minaree ya por el bacilo que le dé una tuberculoeis grave
ya por el bacilo que le confiera inmunidad en las condicio-
nes naturales, es materia de pura casualidad cual de ambos
bacilos halla el pequefio: el bacilo peligroso 6 el bacilo
inmunizante,y es de derecho que laciencia intervenga para
determinar las condiciones de ese encuentro y regularizar
la vacunacién natural de modo que ésta se lleve & cabo de
la manera mas eficazy util

En la extraordinariamenteinteresante Memoria de Koch
publicada poco después de su muerte, hay documentos que
prueban que la tuberculosis se encuentra en vias de disminu-
cién en muchos paises de Europa, sobre todo desde hace
cuarenta afios. Este fenélneno favorable se observé primero
en Inglaterra, y después fué confirmado en Escocia, en Ale-
mania, en Dinamarca yen los Estados Unidos. Entre las
grandes ciudades son principalmente Londres, Boston, Go
penhague y Hamburgo las que se distinguen por una notable
disminucién de la mortalidad En esta ultima ciudad, a pe
aar del considerable aumento de la poblacién, la mortalidad
por tuberculosis ha disminuido en el espacio de once afios
desde 24 é |il por 10.000 habitantes. En 1900 entre 698.363
habitantes, habla 1.426 muertes, y en 1911 entre 924.329 ha-
bitantes so6lo 1.152 muertes.

Se atribuye este resultado & las medidas higiénicas, que
principalmente consisten en sacar de la poblacién los casos
de tuberculosis activa, colocandolos en hospitales, y endesin-
fectar lae habitaciones. Sin embargo, Berlin, otra ciudad
alemana, bien organizada desde el punto de vista higiénico,
ofrece un movimiento en opuesta direccién. En el periodo de
afios de 1903 & 1906, la mortalidad ascendi6 de 21 al 24 por
10.000 habitantes-

Jlevisando estas investigaciones epidemiolégicas de Koch,
se observa que las medidas dictadas por el caracter conta-
gioso de la tuberculosis no bastan para explicar la conside-
rable disminucion de la mortalidad é indica otras causas
para tal fendmeno- Roemer atribuye esta mejoria & la vacu-
nacién natural progresiva de la poblacion-

Deseo hacerme eco de la interpretacion de Roemer sos e
teniendo que, en adicién & las medidas higiénicas raciouales,
la inmunizacién inconsciente de la poblacion por lae vacunas
tuberculosas esparcidas en tomo nuestro juega gran papel
entre las causas de disminucién de la mortalidad anual por
tuberculosis.

Eu la actualidad esta justificado afirmar que la vacuna-
cién natural es un factor de la mayor importancia en la lu-
cha contra las enfermedades infecciosas en general. Esta sa-
tisfactoriamente demostrado que la inmunidad de gran nua-
mero de personas, en lo que & la fiebre tifoidea se refiere,
es el resultado de alteraciones intestinales ligeras, que de
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hecho son fiebres tifoideas atenuadas capaces de conferir in-
munidad contra los ataques graves déla enfermedad. Del
mismo modo que los nifios calmucos adquieren facilmente la
tuberculosis en las grandes ciudades, estando al lado de sus
camaradas europeos que se encuentran libres de aquella en-
fermedad, personas que llegan & ios grandes centros de fie-
bre tifoidea contraen muy frecuentemente este padecimien-
to mientras loe habitantes originarios del paia continuan
gozando buena salud.

La desaparicion de la lepra ha causado con frecuencia
asombro, especialmente debido al hecho que en Europa los
leprosos circulan libremente sin contaminar & sus vecinos,
mientras que llevados & otros paises donde la lepra es des-
conocida se convierten en manantiales de contagio. Con
frecuencia se ha expresado el asombro producido por el
hecho que en el hospital de San Luis, de Paris, loa leprosos
sean admitidos entre los demas enfermos y nunca lea hayan
comunicado la lepra. En Paris, que antes era uno de los
grandes centros de esta enfermedad, la lepra ha perdido eu
caracter contagioso. Sin embargo, la lepra es una enferme-
dad contagiosa producida por un bacilo muy semejante al
de la tuberculosis.

¢No es probable que la poblacién de estos antiguos cen-
tros de la lepra se halle inmunizada por alguna enfermedad
que no sea otra mas que una lepra atenuada? La causa de
gran numero de enfermedades de la piel es todavia des-
conocida. Bajo el nombre do eiiteniiedad de Morvan, ee
describe una enfermedad de los dedos, que presenta tantas
analogias con algunas formas de la lepra que algunos mé-
dicos sostienen se trata de una lepra atenuada. Esta afirma-
cién ha sido negada, porque en ningun caso de enfermedad
de Morvan se ha encontrado el bacilo de la lepra; pero se
puede responder que el encuentro del bacilo de la lepra es
mucho mas dificil que el de la tubrculosis, porque el ultimo
es posible inocularlo & loe animales y obtener de él cultivos,
mientras el bacilo de la lepra no puede ser cultivado y no
produce enfermedad algunaen loa animales; estas indicacio-
nes bastan para demostrar la gran importancia del descu-
brimiento del proceso natural por el que el hombre adquie-
re inmunidad contra las enfermedades infecciosas en gene-
ral y contra la tuberculosis en particular. Aunque es verdad
que el arte médico no ha cesado de utilizar jos resultados
de la obra cientifica en la tuberculosis, en la guerra contra
esta enfermedad nos encontramos muy lejos de haber dado
el ultimo asalto. Para llegar a la solucién definitiva del pro-
blema queda mucho por hacer en el laboratorio y en la
practica médica. El progreso realizado hasta el presente
justifica la esperanza que, en un futuro no muy, lejano, el
animal grande Sonto sapiens triunfara sobre la planta pe-
quena Baaillus tuberculosis.

A.P. M.

DEFENSA CONTRA EL CANCER DE LA MATRIZ

Por al I)r. PObICABPO I.1ZCANO
Jefe de la Conaalta de Gineoologia de la Casa de Socorro
de la Tnolnsa.

El cancer de la matriz es una enfermedad curable;
sin embargo, la inmensa mayoria de las que sufren esa

cruel dolencia mueren después de largas y espantosas

torturas. ¢Por la mujer no utiliza en provecho de

BU salud los modernos progresos de la Cirugia? En pri-
mer lugar, porque ignoran los verdaderos sintomas de!

comienzo del cancer uterino, habiendo enfermas que

acuden al especialista después de llevar diez y doce
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meses con pérdidas sanguineas, sin conceder atencién
alguna 4 tan graves desérdenes; algo parecido ocurre
con los flujos leucorreicos. Solamente el dolor persis-
tente es el que las saca de su indiferencia, apelando
entonces a. ginecélogo en busca de remedios. EIl pu-
dor mal entendido de estas desventuradas cancero-
sas retrasa & su vez el que soliciten asistencia oportuna.
El concepto erréneo de la incurabilidad del cancer hace
gue muchas enfermas, a veces alentadas por sus deu-
dos mas allegados, rechacen toda terapéutica, resignan-
dose, con un estoicismo que espanta, a ser victimas de
tan cruel dolencia, sin intentar siquiera someterse a una
salvadora operacion.

Todas estas causas, y algunas otras que se mencio-
nan mas adelante, contribuyen a que la mortalidad por
cancer uterino continlde todavia muy elevada. Para dis-
minuir esa terrible cifra, que sélo en Esparia es de 5.000
defunciones al afio, se han constituido las Ligas anti-
cancerosas, las cuales, por la propaganda y vulgarizacion,
procuran llegue & conocimiento de todas los sintomas
iniciales del cancer uterino, Unico periodo en que se le
puede combatir con eficacia, y que la Ciencia, lejos de
mostrarse impotente contra dicho mal, da gallarda
prueba de que dispone de valiosos recursos para su
curacion.

Cabiéndome la alta honra de dirigir la consulta de
Ginecologia que el Exorno. Ayuntamiento de Madrid
sostiene en la Casa de Socorro de la Inclusa, en donde
he tenido ocasion de examinar mas de 300 cancerosas,
estimo un deber del cargo y una necesidad sentida por
mi conciencia, acudir & esta sacrosanta y humanitaria
obra con lo Gtil y provechoso que me ha ensefiado la
observacién clinica; y si, como espero, la lectura de la
Defema contra el cancer de la matriz contribuye & salvar
la vida de alguna desgraciada cancerosa, se habréa lo-
grado el fin altrui.sta que motivara la redaccién de
este trabajo.

Curabilidad del cancer uterino.

La lucha anticancerosa es hoy una necesidad im-
puesta por el progreso cientifico; cuando se considera
ba el cancer como una enfermedad constitucional, pii-
initivamente generalizada, la terapéutica quedaba re-
ducida al empleo de medios paliativos, y apenas hech»
el diagnéstico de cancer se formulaba el lasciati ogni
Speranza, abandonando & la desventurada enferma en
su angustioso infortunio, ya que sobre tan maligna do-
lencia pesaba ai'in el terrible anatema de inairdbUidad.

La ginecologia moderna ha triunfado de esa creen-
cia tan arraigada como errénea, y que asi en el vulgo
como en la misma clase médica necesitamos combatir,
divulgando por todos los medios posibles, que el cancer
uterino no es fatalmente mortal, ni incurable en abso-
luto.

No olvidemos que el ciincer del Gtero causa una
mortalidad formidable, y que su insidioso comienzo,
los terribles sufrimientos que produce y su larga dura-
cion hacen que se le tenga como la enfermedad mas
cruel y dolorosa.

Este trabajo de vulgarizacién, de verdadera defensa

contra el cancer, lo realizamos, imitando lo que hacen
en el extranjero, sobre todo en Alemania, para que se
convenzan los profanos, y algunos médicos también, de
que el Unico tratanriento eficaz contra el terrible pade-
cimiento no es otro por hoy que el operatorio, y que
cuando éste fracasa es positiva é indudablemente por-
que las enfermas acuden muy tarde para obtener los
beneficios de la intervencién quirdrgica.

La curacion del cancer uterino en casos clinicos
bien comprobados, debiera servir para contrarrestar el
desaliento de los que, ante los frecuentes fracasos de la
cirugia operatoria, desconfian de toda terapéutica, prac-
ticando el escepticismo mas absoluto como Gnico y
triste remedio ante las desventuras de la infeliz can-
cerosa.

El concepto de incurabilidad del cancer opone serio
obstaculo & la conveniente aplicacion de los medios
quirdrgicos contra el mismo, pues semejante error in-
duce a los médicos & poner en practica la co6moda
cuanto poco caritativa formula de noli me tangere.

Por igual razén es lastimoso que estas erréneas
ideas sirvan para que algunos médicos alardeen de no
creer en la curacién del cancer, y en consecuencia tra-
ten de convencer & sus enfermas de la inutilidad de la
intervencion quirdrgica. Y esto ocurre, sensible es de-
cirlo, con aterradora frecuencia en Espafia.

Conviene que se sepa y divulgue también que la
cirugia coasigue diariamente curaciones prolongadas
de cinco, diez y més afios en enfermas de cancer uteri-
no, condenadas & morir en breve plazo; estos brillantes
resultados en una lesion calificada de incurable, animan
& perseverar en la terapéutica quirdrgica, la Unica, por
otra parte, que ofrece algunas esperanzas de curaciéon a
la pobre cancerosa.

Una vez que la curabilidad del cancer uterino es un
hecho probado por la observacion clinica, y que el éxi-
to de la intervencién quirdrgica depende esencialmente
del diagnéstico precoz de la enfermedad, se comprende
que lo mas importante es el estudio de los sintomas
iniciales, & fin de que las enfermas se den cuenta del
peligro que las amenaza y busquen oportunamente el
adecuado remedio.

Sintomas.

La hemorragia genital es, sin disputa, reconocida
como el sintoma mas precoz y mas importante del
cancer uterino; unas veces simulando periodos mens-
truales abundantes, otras sin guardar relacién con la
época de las reglas; pero sean 6 no tipicas, estas perdi
das sanguineas constituyen su primera manifestacion
en el flO por 100 de casos.

Como dichas pérdidas no se acompafian de moles-
tias de ningdn género (en el periodo inicial), y suelen
recaer en enfermas cercanas al término de la vida de
generacién, muchas de estas desventuradas hasta las
sobrellevan con cierto regocijo, creyéndolas verdaderos
nuncios de retorno & la juventud. Pronto se desvanece
semejante ilusién con la persistencia del flujo, y al

cabo de un plazo no muy Jargo, tres 6 cuatro meses
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por io general™ aparecen molestias que inquietan y alar-
man a la enferma.

Estas hemorragias tienden & hacerse mas frecuen-
tes, si bien no suelen ser abundantes, presentandose
espontaneamente 6 con motivo de ligeros esfuerzos 6
contactos.

Los trastornos menstruales que se observan en la
edad critica, y que errbneamente se consideran como
signos precursores de la cesacién definitiva de las re-
glas, representan casi siempre los primeros sintomas
del cancer uterino.

La hemorragia genital, por insignificante que sea
(4 veces se inicia con unas gotas), en mujeres que ya
se las haya retirado el periodo, hay que considerarla
como sintoméatica de cancer. l-as menos veces no sue-
le tener tan mala significacién la hemorragia en las
menopausicas, como sucede con las originadas por p6-
lipos 6 ulceraciones del vitero prolongado.

Dolor.

El dolor es tardio en la aparicién, aunque lo hace
antes en el cancer del cuerpo que en el del cuello del
Utero. Asi es que, salvo raras veces, no podremos utili-
zarle como sintoma precoz, con perjuicio manifiesto de
las enfermas, las cuales dejan transcurrir, en engafiosa
y apacible insensibilidad, el mejor periodo para inter-
venir eficazmente.

Por desgracia, el dolor no es sintoma prematuro,
que si lo fuera, la enferma acudiria pronto al médico y
en condiciones de obtener los beneficios de la.s opera-
ciones radicales, cuando se practican antes de la difu-
sion del cancer.

Puede decirse que cuando el dolor aparece en los
canceres del cuello uterino la propagacién es un hecho,
pues, la observaciéon clinica ensefia que en el cancer li-
mitado Vsin complicaciones el dolor falta casi siempre.

Esta evolucién indolora caracteriza la marcha insi-
diosa y pérfida del cancer de la matriz.

La falta de dolor en este jiriraer periodo del cancer
uterino es la circunstancia que mas perjudica & las vic-
timas de tan cruel padecimiento, pues es tradicional en
la mujer resistir repetidos y abundantes flujos sangui-
neos 6 leucorreicos, sin concederles importancia, y por
tanto, sin pensar siquiera en que las vea el médico: so-
lamente las aterra el sintoma dolor, pues todas saben
los atroces sufrimientos que produce el cancer; asi es,
gue mientras no les duele, viven confiadas, creyéndose
libres de la temible dolencia.

Conviene, pues, divulgar en las luchas anticancero-
sas, qu'e el dolor, por tardio, es innecesario para el diag-
nostico precoz del cancer uterino, y que el esperar su
aparicion para decidir el examen fisico, implica gravi-
sima falta que puede costar la vida.

Leucorrea.

La leucorrea acompafa con frecuencia al cancer en
su primer periodo, significAndose por aumento de las
secreciones genitales, de caracter sero mucoso, sin mal
olor ni aspecto sospechoso. La doliente no se inquieta
por el flujo blanco, el que erréneamente estima como

fisiologico; pero conforme avanza la neoplasia, el flujo
se hace poco a poco amarillo, y con la mezcla de san-
gre y pequefias particulas desprendidas del neoplasma,
adquiere un caracter rojizo, parecido al agua de lavar
carne; aparece el olor desagradable y repugnante, sus-
tituyendo al soso y dulzaino del principio, cuyo sinto-
ma llena de alarma & la paciente.

Importancia y necesidad del examen fisico.

A poco que se sospeche la existencia del cancer
uterino, entendemos que el médico debe considerar
como caso de conciencia el esclarecimiento, por cuan-
tos medios tenga & su alcance, de la naturaleza malig-
na de esos neoplasmas, disminuyendo asi el gran con-
tingente de enfermas cancerosas que en el dltimo pe-
riodo del .mal acuden & las consultas especiales, des-
pué.H de haber malgastado el tiempo en el uso de re-
medios indtiles y & veces nocivos.

Toda enferma de hemorr”~ia genital, que tenga
leucorrea 6 sufra dolores pelvianos, aunque sean muy
leves, exige imperiosamente examen tras examen, sin
que el médico deba quedar tranquilo hasta que no des-
aparezca todo motivo de incertiduinbre.

El examen fisico de la enferma ha desvanecido en
algunos casos temores y alarmas-al parecer muy justir
ficados. Un insignificante pdlipo mucoso en una mujer
menopausica produce con su.stenaces hemorragias viva
inquietud, la cual cesa al sencillo conjuro de un reco-
nocimiento con el dedo. Otro tanto podriamos decir de
algunos poélipos fibrosos y de las ulceraciones del cuello
consecutivas a4 prolapsos genitales. Hemos observado
bastantes de estos casos en que las enfermas ofrecian
los signos todos de intensa anemia, acompafada de un
decaimiento moral extremo por recelarse las interesa-
das ser victimas del cancer, y algunas con <liagnéstico
en firme de la neoplasia, formulado sin previo.examen
ginecolégico.

Haciendo comprender & las enfernlas la necesidad
de esta vigilancia, y no inspirandolas una falaz seguri-
dad, contribuiremos ciertamente & disminuir los es-
tragos del mal, descubriéndole cuando todavia es sus
ceptible de remedio. La mujer debiera conceder gran
atencion é importancia & cualquier desorden que nota-
se en su aparato genital sin echar mano & fuatiles mo-
tivos para demorar indefinidamente el indispensable
reconocimiento de los érganos sexuales.

Un error muy comun es considerar como fisiolégico
el finjo blanco, y en consecuencia, no recurrir oportu-
namente al examen fisico de los genitales.

Casi todas las mujeres se creen libres de enferme-
dad grave, en tanto no experimentan dolor, descuidan-
do el debido tratamiento de frecuentes desérdenes ge-
nitales que, si bien indoloros al principio, adquieren
mas adelante una extrema gravedad. EIl peligro que
puede acarrear este equivocado concepto, se subsana
estimando como muy justificada la exploracién fisica
por cualquier sintoma de! aparato genital, aunque no
sea doloroso.

Con mas motivo estara indicado el examen directo
de la enferma cuando ésta ofrezca & la observacion
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desérdenes sospechosos de cancer uterino. Cuanto mas'
pronto se efectiie, mas probabilidades habra de conse-
guir la curacién; al contrario, la enferma que descuide
unos cuantos meses el indispensable reconocimiento,
seguramente llegara larde.

Lo honestidad mal entendida acarrea gravisimos
perjuicios por lo que retrasa el examen directo de las
enfermas; lo que es curable en un momento dado, pue-
de no serlo al poco tiempo.

Por tanto, se impone la necesidad de husrar el can-
cer uterino y no aguardar & que el diagndéstico sea facil
y evidente; el conocimiento de la neoplasia obtenido
mediante una oportuna y minuciosa exploracién fisica,
envuelve tan suma trascendencia y extraordinario in-
terés, que de él depende la vida de la enferma.

Es indudable que en todo cancer existe un periodo
inicial mas 6 menos largo, sin propagacién, que es el
maés oportuno para su tratamiento eficaz; pero conforme
transcurre el tiempo, vence este favorable lapsoy la
iipcplasia ya no esta limitada al Gtero, ofreciendo en-
tonces manifiestas infiltraciones en los érganos pro
-\imo8.

En todo lo expuesto se fundamenta la importancia
del examen fisico, mediante' el cual se consigue un
diagndstico precoz que sirva de guia & la terapéutica
operatoria. Parecera extrafio que sean tan numerosos
Jos médicos que no practican el reconocimiento men-
cionado, olvidando que la curaciéon del cancer depende
de su pronto diagndstico; sin embargo, existen un 80
por 100, segun Fargas, que no verifican el tacto vaginal
al ser consultados por cancerosas.

Tratamiento.

La Cirugia es la Unica que hasta ahora ofrece espe-
ranzas de curaciéon & la cancerosa, y puesto que es un
hecho probado por la observacion clinica que la cu-
rabilidad del cancer uterino es posible siempre que
precozmente se diagnostique, se impone una gran res-
ponsabilidad al médico que descuide el empleo de to-
dos los recurso.” exploratorios y consienta que la enfer-
mamalbarate un tiempo pregioso en el uso de inadecua-
dos remedios.

Hay que decidirse ijrnnto, antes que transcurra el
periodo de lesion localizada y circunscrita, durante el
cual es posible la exéresis amplia de la neoplasia.

Como medida de previsién contra el desarrollo insi-
dioso del canctr uterino, debe toda mujer de cuarenta
a sesenta afio.s de edad, aunque disfrute de aparente
salud, someterse cada dos meses & detenido examen

I ginecolégico; con esta precaucidn se conseguira muchas
I veces conocer el terrible mal en sus comienzos.

Asimismo, después de cada parto, conviene exami-
jnar el cuello uterino, cuyas frecuentes rasgaduras en
Jel acto del alumbramiento deben cuidarse hasta su
| completa cicatrizacion.

Los ectropions y ulceracione» del cuello demandan
Icén frecuencia la intervencién quirdrgica, por repre-
jsentar muchas veces el primer estado de la evoluciéon
jcancerosa (coruliriones premncerosas de los autores).

Las endocnetritis hemorragicas rebeldes terminan

en cancer algunas veces; en duda, esta siempre jus-
tificada la operacion.

Se ha propuesto la histerectomia vaginal preventiva-
en los casos siguientes;

1.0 En toda mujer que padece del Utero y presenta
Ulceras croénicas del cuello.

2® En las proximidades de la menopausia con ul-
ceraciones rebeldes y que recidiven & pesar del trata
miento; y

3.0 Después de la menopausia, si existen hemorra-
gias uterinas graves, aunque no haya lesiones apa-
rentes.

La Unica terapéutica radical de! cancer del Gtero
consiste en la extirpacién completa del 6rgano afecto
(histerectomia).

Periédicos médicos.

EN IDIOMA BXTRANJEEO: I, Los ojosinyeotados. -1l, De la tn-
barcnlosia primaria da los ganglios meaentéricoa desde el pnnt®
de visM. quirargico. — Il1l. Del cancer primario del inteatino
delgado --IV. Empleo de la aneateiia loeal para la reduooidn
de Ibs fractar&e eol”oatdneas y de lae loxaoionee.

Loe ojos inyectados.

Por 8U valor préactico reproducimos los siguientes parra-
fos del libro El 0jo y loa praeticoa, de los doctores Onfray y.
Teissier:

«He aqui un enfermo cuyos ojos estan inyectados. ¢De
qué puede tratarse? De muchas cusas.

Como que la rubicundez es el signo mas evidentq de la
conjuntivitis, ae tiene mucha tendencia & confundir la rubi-
cundez del globo y la conjuntivitis; es decir, & ver en todo
ojo inyectado una inflamacién de la mucosa de revestimien-
to, poco grave de por si.

Debéis desconfiar de este diagnéstico de conjuntivitis
sentado asi & la ligera, que puede llevarnos & desconocer las
inflamaciones mas profundas y més peligrosas.

En efecto, el ojo estd mas 6 menos rojo en todas jas en
fermedades de! segmento anterior.

En dicho, segmento encontramos superpuestas en un pe-
quefio espacio capas histologicas de valor y resistencia muy
diferente, quedando rara vez limitada & una de ellas la con-
gestion inflamatoria. La verdadera dificultad esta en reco-
nocer el asiento exacto y principa! de la afeccion.

En otros términos, conjuntivitia, queratHia, iritis y glaii-
comas, errfermedades todas ellas frecuentes, pero no igual-
mente graves, se traducen por este signo comun: rubicundez
del globo ocular,

En otros casos mas raros se ven placas violaceas que
traducen la inflamacién de la tdnica fibrosa del ojo, eipies-
cleritis 0 escleritis.

Finalmente, un equimoais, un derrame sanguineo aubeor
jundval, producen también una rubicundez muy intensay
mas 6 menos extendida.

Para complicar aun méas las cosas, la conjuntiva, sobre
todo cuando esta irritada por un tratamiento intempestivo-,
se inflama & menudo en las enfermedades profundas.

—Pero, entonces, ¢es muy dificil interpretar este sinto-
ma rubicundez?

—No, si nos damos la pena de analizar y examinar con
cuidado loa diferentes tipos de la misma, y sus asociaciones
con Otros sintomas en cada una de las enfermedades del seg-
mento anterior.

La conjuntiva formael plano superficial. Cuando esta in-
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yectada, aus vaaoa, de volumen variable, forman una red
auperficial de mallaa irregulares, de un color rojo vivo 6 rojo
ladrillo. Ocupan los fondos do saco conjuntivalea con prefe-
rencia al borde de la cérnea.

La conjuntiva es también una mucosa: sabemos que toda
mucosa inflamada no solamente esta roja, sino que segrega
Hay que preguntar al enfermo;

—AI despertar ¢tiene usted loa parpados pegados?

Tirando hacia abajo do! parpado inferior, y poniendo en
evidencia el fondo de saco conjuntiva!, buacaremos si exis-
te secrecion (filamentos de fibrina, moco, pus, mucosidades,
en el angulo interno, etc.

Si el ojo inyectado segrega, ee que hay conjuntivitis-
Peto ¢solamente hay conjuntivitis?

La inflamacién simple de una mucosa de revestimiento
gue anatémicamente ae detiene en el borde de la cérnea, no
altera para nada los medios diéptricos y ni siquiera perturba
la vision. P

Tomad un periédico, y después, si es necesario, de haber
limpiado el ojo por medio de un lavado de la secrecién’' que
pueda tener, haced leer al enfermo Si el ojo inyectado y se
gregante ve bien, es sefial de que no hay mas que una con-
juntivitis.

En otros caeos estas pequefias maniobras no seran tan
sencillas, puesto que el enfermo tiene fotofobia y lagri
meo; contrae loa parpados-

A pesar de ello lograréis comprobar otra clase de rubi-
cundez, la inyecdiAn ciliar periqueraHca, indicio de una infla-
macién mas profunday que se encuentra en las tres afec-
ciones graves del segmento anterior; giterafifis, inHs, glau-
coma.

¢De qué manera distinguir la rubicundez ciliar de la ru-
bicundez conjuntiva!? Mirad y tocad.

Si esiate un circulo -violaceo, 6 solamente rosado, forma-
do por finos vasos radiados alrededor de la cérnea, la inyec-
cién ee subconjuntival; si es la inyeccion profunda, ciliar.

Haced una contraprueba por medio del tacto: movilizad
la conjuntiva. Para ello haced mirar hacia arriba al enfer
mo y, con un dedo colocado sobre el parpado inferior, pro-
curad hacer resbalar la conjuntiva sobre el globo- Si los va
sos se movilizan es sefial de que pertenecen & la conjuntiva;
ai permanecen fijos vienen del plano profundo.

Pero no olvidemos que semejante esquema no es mas
gue un gula para el examen; & menudo la conjuntiva esta
mas 6 menos roja por influencia de vecindad-

En todo ojo inyectado lo que debemos hacer es investi-
gar con cuidado este circulo periqueratico. violaceo, profundo
y finamente radiado. Su presencia es un signo de'gravedad
indicando algo mas que™una conjuntivitis vulgar.

Bu estos casos el conjunto sintomatico os permitira pre-
cisar el diagnéstico de estas diferentes afecciones.

Eq la queratitis la fotofobia y el lagrimeo son muy acen-
tuados; la iluminacion lateral nos dejara ver ulceraciones 6
elevaciones que alteran el reflejo normal.

En la iritis se encuentran iguales trastornos funcionales;
pero en estos casos la iluminacién lateral no demuestra
ninguna lesion de la cornea La pupila es pequefiaéirre-
gular.

En el glauaoma la rubicundez es mas bien difusa, la cor-
nea ha perdido su brillo, y la pupila esta regularmente dila-
tada. El 0jo es duro.

En estos tres Ultimos casos el enfermo no puede leer o lee
con dificultad.

Evidentemente el pronético es muy diferente en la con-
juntivitis, quenOes grave mas que por sus complicaciones,
y las otras afecciones del segmento anterior que lesionan
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las partes esenciales de! ojo. Este prondstico depende de un
tratamiento precoz y activo.

Lo dicho es lo mas esencial que debemos recordar frente
4 un ojo inyectado.

En efecto, no titubearéis mucho en presencia de una es-
cleritis 6 de un equimosis subconjuntival.

Verdad ee que la escleritis es una enfermedad inflamato-
ria, dolorosa, que, .d principio, por lo menos, permne al en-
feimo leer; pero sus placas, mal limitadas y & veces engro-
sadas, son méaebien violaceas que rojas.

El equimosis s«6covyii/ii>af, que aparece en ios nifios con
coqueluche 6 en los viejos arterioeederosos, ya 0s es cono-
cido. Es una mancha de sangre que nada tiene que ver con
la rubicundez, ni presenta tampoco ningdn fenémeno infla-
matorio.»—\Le ~onde Med.)

|
Floderus: De la tuberculosis primaria de los ganglios mesen

téricoe desde el punto de vista quirargico.

Kesumen: La tuberculosis primaria del intestino es mu
cho mas frecuente de lo que hasta ahora ae ha creido. La
tuberculosis primaria de los ganglios mesentéricos repre-
senta una parte importante (quizas 7«) de la tuberculosis pri-
maria del intestino. Se desarrolla preferentemente durante
los cinco afios primeros de la vida La tuberculosis primarn
de los ganglios mesentéricos se localiza principalmente en
los grupos ganglionares pertenecientes al ileo primero,y en
los de la region ileo-cecal, después- El cuadro aiudréroico de
la tuberculosis mesentérica primaria es muy variable, mani-
festandose al principio por dolores abdominales que const
tuyen un sintoma constante, localizado frecuentemente en
la region umbilical 6 en la cecal. La tumoracién constituye
el sintoma mas valioso de la enfermedad, y el ileo una de
sus mas importantes complicaciones- A menudo se presen-
tan diarreas, es decir, cAmaras cargadas de mucosidades. Rn
todos estos casos, la enfermedad se acompafia de accesos
febriles. La fiebre alta y sostenida no tiene significacion im-
portante. La tuberculosis de los ganglios mesentéricos pare-
ce ser el origen principal de la tuberculosis miliar.

El examen radiografico es de un valor extraordinario
para el diagndstico de la tuberculosis mesentérica primaria,
sobre todo en los casos crémeos acompariados de alnteuias
poco marcados.

E! pronéstico es favorable. Los ensayos realizados desde
el punto de vista del tratamiento quirdrgico son reducidos,
pues comprenden solamente unos 60 casos operados y des-
critos de un modo incompleto; de éstos murieron 9. Consis-
te la operacién en la enucleacion en masa de los gangliosim-
faticos con 6 sin reseccion intestinal- El autor ha opeiado
18 enfermos. En 5 no obtuvo ningdn resultado, pues murie-
ron al cabo de un tiempo mas 6 menos largo. Loa reaUntei
curaron 6 mejoraron —(Muneh. Medii. Wockensch).

|
Hinz; Del cancer primario del intestino delgado-

Se conocen hasta ahora 52 casos de cancer del intestinc
delgado, de loa cuales el 3 per 100 fueron de carcinoma 5
intestino. Los hombrea son mucho mas atacados que las nmu
jeres. La edad en que con méas frecuencia se desarrolla es
enfermedad es entre los cuarenta y los cincuenta afios. '
ben distinguirse las formas no estenosantes con
cién del tumor, de las estenosantes. Las primeras produce
sobre todo fendmenos generales, como demacracion, mape
tencia y debilidad general. En la cuarta parte de los ca0
se observo dolores fijos y de caréacter célico. No '
servarse la ictericia y la presencia de la sangre en las dyo-
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siclonea, sen muy raros los vomitos y el timpaniamo abdo-
minal, y multiples las contracciones del intestino. Hasta la
fechano se ha podido encontrar una localizacién precisa del
tumor. El cancer estenosante del intestino delgado, situado
en los tramos superiores de éste, provoca trastornos del es-
témago acompafiados de coélicos que aparecen por accesos, y
vomitos de materias biliares. EI enfermo siente gran depre-
sién de fuerzas. Con la introduccion de una sonda en el es-
témago aparece alguna.s veces contenido intestinal. La colec-
cion abundante de materias biliosas basta para producir con

tomos en el examen radioscépico. En loe carcinomas del in-
testino delgado, situados profundamente, que pueden per-
manecer latentes mucho tiempo, el vientre no se muestra
distendido. Loa vomitos de materiales del estomago, de bilis
y excrementicios aparecen mezclados. El pronéstico de los
enfermos de carcinoma estenosante es mas benigno, por-
que los sintonias correspondientes se exteriorizan antes. En
el carcinoma no estenosante del intestino delgado hay que
i-onsignar el hecho de que sélo ha habido una curaciéon du-
radera entre 16 casos, mientras de 26 estenosantes curaron
5 completamente.—(Arckivfur Klinische Chirurgied.

v

Braun,Zvickau: Empleo de la anestesia local para la reduoolén
de las fracturas subcutdneas y de las luxaciones.

En sus mas modernas formas se ha empleado la aneste-
sialocal para reducir luxaciones y fracturas de las extremi-
dades superiores; también se ha practicado la inyeccién al-
rededor de las extremidades de loa fragmentos 6 de las par-
tes articulares luxadas, combinada con inyeccién en la cavi-
dad articular, dando muy buenos resultados. No solamente
se logra muchas veces la supresion completa del dolor du-
rante la reduccioén, sino también, y esto es un dato muy va-
lioso, por la anestesia del plexo, una relajacion mas comple-
ta de los musculos que con la anestesia general Ofrece, ade-
més, la anestesia local la eminente ventaja de que la coap-
tacion en completo reposo se puede observar mucho mejor
trae de la pantalla fluoroscopica. En la piernay en el muslo
han fracasado los resultados de los experimentos.—('Deafe
deMedizinische Wocke>zschrift.—NAVAS.Bo Cinovas.

Variedades.

REGALO A NUESTROS SUSCRIPTORES

Cuantos compafieros se suscriban en el afio 1913y
paguen adelantado dicho afio, como igualmente los
Buseriptores antiguos que abonen el afio entero antes
defin de Marzo préximo, tendran derecho & uno de los
lotes de libros que se sorteaian €n la primera quincena
de Abril entre quienes se hallen en dichas condicio-
nes. Cada uno de los lotes importara muchisimo mas
ce 15 pesetas.

He aqui los libros de que constara cada lote:

_ LAUBINT.—Tratado practico de Medicina
oimjca y Terapéutica (6 i.-ofiirijnosos toMos, cuyo precio en
venta es el de 502>eietas).

(Se sortearan 40 ejemplares completos de esta obra, es
decir, que con ella bo forman 40 lotes.)
Valleix.—Gwia del Médico practico (5 fo»jo8 volumino-
m). Un lote.
labdieu. - Diccionario de Higiene publica y salubridad
(O tonos voluminosos). Un lote
1) Honmilario de Medicamentos modernos. Afio 1900. Un
huno de 1.a00 péaginas.
2) Hemorrhagies Ulerines, por el Di-. Snegiiiref/.
~  Lsiudio Clmico Terapéutico de las fiebres cru7;rii,'a, fior
el Dr Codina Castellvi. J -i
(Estas tres obras forman un lote )

1) Actas y Memorias del 1X Congreso Internacional de

Bigiene y Demografia celebrado en Madrid el ano 1898 (10

tomos). Un lote.

. 1) Manual de enfermedades ce la piel, por el Dr. Sota y
astra.

2) Estudios criticos sobre el V1 Congreso Internacional de
gigiene y Demografia de Viena, por el Dr, Fernandez-

aro.

3) L'inmunité par les leucomaines.

i) Nueva estafeta de los muertos, por el Dr. Pi y Molist.

5) Des divers modes de fermination des grossesses extra-
utennes et de leur iraitement, por el Dr. Deschampe.

6) Congreso de Bigiene y Demografia celebrado en Frena
en 1887, por el Dr. VUanova y Fiera.

(Estas seis obras forman un lote.)

1) Tratado completo de las enfermedades de los nifios, por
el Dr. Gerhardt.

2) Tratado ce las enfermedades de los nifios, por el doctor
Baginsky 2 tomos).

3) Compendio ce las enfermedades de fos>niiTok, por el doc-
tor Steiner (2 tomos.)

(Estas tres obras forman un lote.)

1) Tratado de la diabetes, por Frericha (con cinco laminas
cromolitografladas).

2) Tratado de las enfermedades de los pulmones y de sus
anejos, por Walshe.

3) Tratado cUnico y préctico de la tisis pulmonar y de las
enfermedades tuberculosas de los diferentes organos, por el
Dr. Lebert

4.) Legons cliniques de la syphilis (estudiadas mas parti-
cularmente en la mujer), por el Dr. Fournier.

(Estas cuatro obras forman un lote.)

1) Manual practico de Oftalmologia, por el Dr. Julio Mi-
chel (un tomo con 85 figuras en el texto y 15 cromolito-
grafias).

2) Terapéutica ocular, por Wecker (con grabados en el
texto), un tomo.

3) Bibliografia médica espafiola contemporanea, por don
Eduardo Sanchez Rubio.

(Los tres tomos forman un lote.)

1) Tratadopractico de terapéutica hidroldgica, por don
Balbino Quesada.

. 2) \ Farmacopea—Formulario de Medicamentos niieuoi(un
omo).

3) De lauremia, por el Dr. D. José Codina Castellvl (un
tomo de cerca de 700 péaginas).

(Los tres tomos forman un lote.)

1) Traité Elémenlaire d'Anatomie Médicale du Systerme
Nerveux, por Ch. Féré.

2) Lecciortes de Clinica médica, por el Dr. Alonso Safiudo.

3) La Patologia ce la Inteligencia, por D. E. Maudsley.

4) Fisiologia del Espiritu, por E. Maudsley.

5) IVatado de Bigiene Pudblica, por el Dr. A. Palmberg.

(Estas cinco obras forman un lote.)

1) Estudios Epidemioldgicos relativos & la Etiologia y
Profilaxis del Cdlera, por ei Dr. Ph. Hauser (3 tomos).

2) Tratado de Terapéutica Aplicada, por el Dr. J- B. Fons-
sagrives (3 tomos).

3) Enfermedades del Eecto. Diagnostico y tratamiento,
por el Dr. G. Allingham.

(Estas tres obras forman un lote)

1) Retazos Clinicos, por J. M. Mariani; 1890

2) PaiologimQuirurgica General, por S, Baudry, con gra-
bados intercalados en el texto.

3) Estudios de Materia MédicaFisica, por D. Alejandro
San Martin.

4) Clinica Jicdica del Bospital de la Princesa, por el doc-
tor Santamariay Bustamante.

5) Estudio Médico-Legal sobre la Locura, por Tardieu.

6) L’Bomme et L'Intelligence, por Carlos Richet.

7) Estudio Médico Legal sobre el Aborto, por Tanlieu.

(Estas siete obras forman un lote)

1) Leccli(ones Clinicas sobre las enfermedades del corazon,

Botkin.

2) Lecciones de Clinica Médica del Bospital de la Piedad
de Paris, por T. Gallard.

3) Estudios Clinicos de Neuropatologia, por J. Armangué
y Cuset,

4) Lecciones de Patologia General y su Clinica, por. D. A.
Alonso Cortés,

5) Tratado de las enfermedades ck los rifiones, por el doc-
tor C. Bartels,
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6) Lecciones sobre la Tisis pulmonar, por el Dr. .T. Crous

feriV),u/¢ca Médica, por el Dr. J. H. NapheU.
8) Extrafia evolucion del bacila coma, por el Dr. b. uo-

Lecciones ée Clinica Quirdrgica, por el Dr. E- Diego de
Madrazo-
(Estas nueve obras forman un lote.’
1) Memoires et Bulletins de la Sociéte de Medecrre et ce
CYt>r<?ie de Bordeaua;, afos 1882,1883y 1884.
2) Escritos Médicos, por el Dr. E. Anza y Espejo (tres
tomos).
CEstas dos obras forman un lote.J t r
1) Principios de Terapéutica General, por el Dr J- B.

Metodologia y Principios Generales de Clinica Quirur-
oica, por el Dr. Encinas. . o
3) IOManual completo de las enfermedades de las vtns un-
narias Wde los 6rganos genitales, por el Dr. G. Delfau.
4) Tratado practico de las enfermedades cronicas, por el
Dr.MaxDurand-Farde) (trestomos).
(Estas cuatro obras forman un lote.)
1) Patologiay Terapéutica Comparadas, por el Dr- EeOa
4 to
Ean%s de mer d'Angleterre, por el Dr. A. LaESat
3 Tratamiento curaUvo de la tuberculosis pulmonar, por
el Dr. Sanchez-Herrero.
4) La revolucion de la Terapéutica de la neurastenia, por
el Dr F. Gonzélez de Quintana.
(Estas cuatro obras forman un lote.)
11 Manual de Terapéutica Clinica, por Sidney-Ringer.
2) Compendio deProcHca Médico Forense, por el doctor
A. Ramoén.y Vega ] X. j
3) Teccg%nes%obre la diabetes, por el Dr. C. Beinard.
4) Lecciones de Terapéutica Quirargica General, por el

~5)~ Co™encias sobre las enfermedades venéreas y sifiliti-
cas_fior el Dr. J. Diaz Benijto

6) Lecciones Clinicas sobre las enfermedades de ios viejos,
Dor el Dr. J. M. Charcot . .
~ 7) Estudio de las relaciones reciprocas entre los estados
noi-bosos y generales y las lesiones guirurgicas, por el doctor
J. Ribera.

(Estas siete obras forman un Iote)

1) Locosy anormales, por el Dr. J. M- Escuder.

2) Be/ranero tnefe0r0|aff|co por C. Fuente.

3) Las preocupaciones en Medicina, por J. Rodriguez-

4) SeweVfica mental- Los trastornos, psico-sensoriaiea
de las e”ermedades mentales, por M- Sanjoam

5) Enfermedades del corazon, por Vv , H. Broadbent.

6 Apuntes ce Histologia, por F. _Gomez de la Mata.

7) Lister y G”crin. Ld Nueva Ciruffia antiséptica, por el

r8) ~'remwdndwm de Terapéutica Clinica, por F. Isla,
9) Senieyologia y diagnéstico de las enfermedades de la
infancia y puericia, por R. Sana., n X, ri
10) Anuario de Medicina y Cirugia, por E. Campa.
(Estas diez obras forman un lote.)

1) La prostitucion en la ciudad de Barcelona, por F be-

~MAYerapéutica local de las enfermedades del aparato res

plrafono por J-R. de Torres. looNvisBii
~'3)  VAnnée Médicale, por Bourneville, 1884 y,1885.

4) Tratado Elemental de Anatomia y Fisiologia Aormal.

.Monimz de Higiene privada, por T. OduGa.
61 Compendio de Patologia medica, por G. F. kunze.

7) Anatomia normal de la niediiia espinal humana, por

P, L- Feléez.
(Estas siete obras forman un lote-)
1) Paris, Fi<ye medico tnsiruciiw, por A. Pulido.

2) Estrangiulauon Interna, por A. Pulido._
3) Manual ce las enfermedades de las mujeres, por Bur

des Méres dans les Maladies des Enfanis. por
J. B. Fonssagrives. .
5) Le Travail Humain, porM Martin.

6) L'Enfant por T. Blanch n
7) Nuevos Elementos de Medlcma Operatorla por H

hret u?_r). . o i
8L Técnica Antropoldgica, pnr L- de Hoyos.
(Estas ocho obras ferman un lote.)

Los lotes se sortearan de la si<;uiente manera;

Se extraera de un bolso (que contendrélos nombres
de todos los suscriptores que hayan papdo el ano
1913) d nombre de un suscriptor, é inmediatamente de
otro bolso (que contendra, en papeletas sueltas, el na-
mero 6 contenido de cada lote) una papeleta, que sera
el lote que le corresponde. Agotados todos los lotes, se
daré por terminado el sorteo.

Gaceta de la salud publica.

Estado sanitario de Madrid.

Altura barométrica méaxima, 716,60; minima, 708,80;
temperatura maxima. 19®,0; minima, 2®.6; rientos domi-
nantes, NE. NNE y ENE. .

La salud publica de la capital ha mejorado en término-
eenerales, habiendo disminuido el nimero de enfermos y le
mortalidad- Siguen predominando los estados gripales y la-
brongaitis catarrales. Se observan fiebres eruptivas en su-
ietos adultos, especialmente ei sarampién, cuya endemia no
ha desaparecido adn. Las fiebres intestinales son escasas en
ndmero y abundan los estados ‘congestivos.

En la infancia hay sarampién, viruela y difteria, pero eii
menor ndmero- - ~ ~

Crdnicas.

Suscripcion para la Cruz del Dr. Belarano recaudada
en <El Siglo Médico.

SUMA ANEENior.. . ..vvveeees e 902,00
D .Togé COIDEr0.......uuiiiiiiiiieeieieee e 8‘
D. Benito Minagorre.......... .
D. Francisco Mariinez Rodriguez.........cccceeeeeeeeeeeeeennnnn. ]
D- Victor SAnchez HOYOS.......oovuuiiiiieiiiieeieee e, '
D. Francisco de B. Aguilar........c.ccooeiiiiiiiiiiiiiieen '
,'937,00

Suma hasta hoy.

Ekcaxidado en el Colegio de M édicos
Suma anterior

D. Manuel Martin .........ccoooiiiiiiiiiiiei e
D. Luis Sanchez Fernandez...........cccoevevieiiiiieieneeenn.
D. Tomas Arjona DOMINQUEeZ.........cccceuuveiinieeiinaaennnnns
D- Marcos Moya Alonso.. - e- -«
g’. Franciees Galria Mora (Flasencia, Cz
. Cipriano Alo.iso Dias (Valladolid).
D. Clodoaldo Garcia ......cccccuuieieiieeiiieeiiieeeieeeeeeeaen
D Alberto Fernandez Gémez.. "
D. Celestino Lo6pez de Castro, inspector de Sanidad
(Pontevedra).
@o ie de Auwxilipres de Medicinay Cirugia(Madrid) 2500
Alfredo da Widmer Y MaFtin Cortés, = . «e

Leee *

Defuneidn.-En Imén (Guadalajara) ha fallecido p..José
Amo Fernandez, después de treinta y siete afios de egercu.io
nrofesional en dicho partido, constituido por 18 pueblo.s,
~ Fué ejemplar de médico, compafiero y amigo, y su con
(Inccién al cementerio fué una manifestacion grandiosa .lei
carifio que clientes y amigos profesaban al Ufiado.

Auxiliares de las Facultades de Farmacia.-Ha sido uro
hrado auxiliar interino de la Facultad -le Farmacia de la | bi-
versidad de Binrelona D- Guillenno de Benavens.

Ha cesado & peticion propia en el cargo de auxiliar 'n«
riflo de la Facultad de Farmacia de la Universidad Central
D Fernando Gomez de! Fresno.

Ateneo de Madrid,-H a sido elegido por gran mayoria

e vicepresidente primero de esta docta Corporaciéon, nueatw
distiniuido amigo el sabio catedratico de Quimica biol6pM
y iecano de la Facultad de Farmacia, D, José Rodriguez Gx

*N'"\\ainbién obtuvo gran nuimero de votos para el cargoi

‘NANuestra enhorabuena & tan ilustre maestro y a la Corpo-
racion que le ha designado para tan importante puesto-
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bxcepclon de traslacién de cadaveres sin embalsamar.—A
requerimiento ciel representante <ie la Gran Bretafia, en Ma-
drid, se liii dictado por el Ministerio de la Gobernacién, con
fechais de Febrero ultimo, una Real orden disponiendo
que se autorice la traslaciéon sin embalsamar, bien por maré
por tierra, de los cadaveres de subditos ingleses que hayan de
itihuuiarse en e! cementerio de Gibraltar y hubieran falleci-
do en cualquiera de las poblaciones de Algeciras, San Roque,
el CampaiTiefito y La Linea; que la traslacion se lleve & cabo
inmediatamente que transcurran veinticuatro horas del fa
llecimiento, conforme determina el articulo 75 de la ley del
LegiBtro civil, y que esta autorizacién quede uiila sin ningan
valor ni efecto cuando en cualquiera de las poblaciones que
se indican se padecieran con caracter epidémico enfermeda-
des infecto contagiosas U obedeciese & este caracter la causa
de la defuncion.

Y prescindiendo ahora de la interpretacién que se da en
la ReaJ orden referida al articulo 76 de la ley provisional del
registro civil de 17 de Junio de 1870, conviene recordar que
el articulo 134 de la Instruccién general de Sanidad (12 de
Enero de [ii04), dispone la redaccion de un reglamento espe
lili en el que se recopilen las disposiciones vigentes y se es
lablezcan las mas oportunas respecto & cementerios, inhuma-
vioiiea, embalsamamientos, etc., etc., porque de este modo se
unificaria todo lo relativo & esta materia y se evitarian dudas
y dificultades que frecuentemente se ofrecen en la préactica
i suelen prodacir disgustos & las familias y alas autoridades.

30LUCION benedicto

CREOSOTAL

Preparacion la mas racional para curarla cubercuiosi-
brongnitis, catarros crénicos, iufecciones gripales, enferme-
dades consuntivas, inapetenois, debilidad general, postra-
cién nerviosa, nenrastonia,impotencia,enfermedades men-
tales, caries, raquitismo, eacrofulismo, etc, FrascOf
pesetas* Farmacia de' Dr. Benedicto, San Beroardo, 41,
Madlid.
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RECOMENDABLES

Soluciones esterilizadas inyectables
Garcia Suarez

Suero Aiitineurasténico.
-Suero Antimalarico.

Suero Antianéinico,
6 Kscudtl&co? CompaeatOB.

Suero Antibacilar.

Anestésico Local.

Anestésico Vaso constrictor.

Antiespasmédico Cardiaco.
. Ténico,Cardiaco.

Toénico Muscular.

Ténico Reconstituyente.

Reconstituyente general,
< (HIcerofodf«tOH CuiapiieaCOR.

Laboratorio de esterilizacion GARCIA SUAREZ

Trouaseaux de Partos y operaciones.
M aterial de curas, Sueros artificialea.

Calle de Recoletos, 2.—MAORID.

B os sefiores médicos que deseen comprobar las excepcio-
~  nales virtudes terapéuticas de la Cerevisina» car-

bénica-Arti ? ues, sirvanse dirigirse aJativa (Valencia)
depésito central. '

il i presente nimero acompafa un suplemento, cuya lectura
~  recomendamos, sobre El médico y sus medica-

gnentOBi publicado poz la casa Federico Bayer y Ce de
Barcelona. v

p o r defuncién del daefio, se arrienda 6 se vende un des-
m  pacho médico en mav buenas condiciones econémicas

Proposiciones hasta fin de mes & Los Madruzo, 27 balo de-
recha, A

Piperazina
GRANULADA

Llopis

El fliclor
dilsolvent*
Feliminador
del
Acido Urico
PIDAN
MUESTRAS

savls GRATIS, llbrs
As gastos

A. Llopis

Ferraz, | y 3.-Madrid.
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conira las diversas
J arabenB D igitala e

Hidropesias,

| Toses nerviosas,
Bronquitis, Asma, etc.

LABELONYE y C*. 99, Calle de Aboukir, PABIB T BNToPAJ; A@g"*nllﬁaAs

ODEACION 8EOUSA
RESFRIADOS 3

BRONQUITIS  EMULSION MARCHAIS
CATARROS al Creosota y Glioerofoafato de oal.

ASMA QI «<ARCNAia (VRANOI*)
8 Ad entbu’Adw d» *Af« «d odb tau d« tiAnm.

ENFERMEDADES NERVIOSAS

INSOMNIOS <HISTERICO»NERVOSISMO

JARABE GEUNEAU

el mas aotL’'ro de ios Sedativos,

eporfilel4RABE QELINBAW, (GRRStUuys tan a menudo T& thGfePA ik

dpooaa de bu existencia

JuUGO GASTRICO

jro, del Cerdo vivo

EPTItifc

"/POPEPSIAvoe'-~"

Gastro-Enteritis
Dispepsias
- . de los Nifos
Gastritis-Diarrea

Neurastenia

GASTRICA

Anorexia de ios

TUBERCOLOSOS

AGENTte CeNERALES
PARA ESPANA :
GEBRANVC — BARCHONA
ia, Puerta Ferrisa »

Laboratorio
DE FiSIOLOCIA
DU Puits-d’Angle
LE GHES\AY(i -i D) Frarela

LACTOLAXINE FYDAU

coS S mS o ~ ekmsNtOs iTcticOs iAx~r ~
ron base de Fermentos LActicos seleccionados. Salee bllianas. Agar-agar, Naflol-flalelns

Tratamiento BiOlégiCO @estrefimiento, @enteritis
PADECIMIENTOS del HGADO, ANTISEPSIA GASTRO-INTESTINAL

nO§IS caf ?CoDmHlnIdoa?PGﬂ“ la woreti2 B} aotstaraa.
ec VEINOE EN ESTUCHES DE S TUBOS DE S COMPRIMIDOS

|>|drrf°et||anM||f» Ve “c"me “ I"boraHiUB
Rué de Cbateaudua. SS. Hue l-a/ayette. F’TARJS _rf<_ane”

Correspondencia.

D. Gregorio Tiedra.—Pagado fin Julio
1913-
D.Adrian liuarte—Id fin Diciembre
1913.
. Domingo Quinquér —Id.
.Juan Hurtado-—Id-
. José Maria Pérez. - Id-
. Eladio Rivas Suarez.—Id-
. Joaquin Prats.—Id.
. Miguel Fernandez Cruz. —Id-
. Antonio Canella —Id.
. Leoncio Ugarte.—Id-
. Dimas Menéndez —Id.
. Godofredo Lozano-—Id-
'. Agustin Paramo. — Id- fin Octubre
1913.
D Jacinto Martinez Zuazo.—Id- fin Di-
ciembre 1913
. Aurelio Cardalda —Id.
. Wenceslao Borrachero.—Id.
. Marcial Antéon Lumbreras.—Id.
. Pascual Pérez Martinez.—Id.
. Emeterio Galilea —Id.
. Eduardo del Castillo-—Id.
. Gregorio de Castro.—Id.
. Patricio Ganzarain.—Id.
. JesUis Sanchez Jiménez.—Id.
. Luis Marco Dominguez.—Id.
. Manuel Yaniz —Id.
Sandalio Madero.—Id-
. Ramén Sanchez.—Id. fin Junio 1913
I. Paulino Otafio - Id. fin Junio 1914"
I. Casimiro Labajos. - 1d fin.Tunio 1913.
I. Benito José del Moral.—Id- fin Di-
ciembre 1913.
I. Joaquin Echenique.-I1d-
I. Luis Ebrero. Id
). Cipriano las Heras.—Id- fin Junio
1913.
). José Rivera.—Id. fin Diciembre 191:1
). Eupsiquio Gallo.—Id-
). Ricardo Gonzélez Pérez.—Id.
> Antonio Lozano.—Id.
). Agustin Vergara.—Id. fin Septiem-
bre 1913.
) Lucio Aibar —Id. fin Diciembre 1913.
), lldefonso Cano Rubio.—Id,
). Ignacio Arzuaga.— ld-
5, Eustaquio Tejedor.—Id.
J. Miguel Torregrosa.—Id.
D. José T Motos Trigueros.—Id.
D. Adolfo Fernandez. Id.
D. José Lamay Pérez.—Id.
D. Antonio Maclas Id-
D. Juan Degregorio —Id.
D Femando Alcalde. —Id. fin Marzo
1913,
p José Bermudez- - Id fin Diciembre
1913.
. Rafael Palomo.—Id.
. José Latorre Abella.—Id.
. Saturnino Gil Pérez.—Id
, Nemesio Casado.—Id-
, José Manuel Lépez.—Td-
. José Fernandez Uiliz. Td-
. Faustino Lo6pez Arraenf'a—Id- Im
Febrero 1914-
p! Enrique Merino.—d fin Diciembre
'1913.
.Antonio Porras. - Id.
. Carlos Carrascal. Id.
German Rodriguez Villegas.- Id
Policarpo Molina —Id.
. Lucas Abad-—Id.
. José Rodriguez Alvarez --1d
Jesus Beamud- —Id.
I José Fernandez Sanguino.-Id
l. Modesto Marin Pérez - Id.
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. Ricardo Soria Aguado.—Pagado fin Septiembre 1913.
. Ubatdo Trujillano- - 1d. fin Diciembre 1913.

. Enrique Cafiizo.—Id.

. Francisco Cano —Id

. Rafael Martinez.—Id.

Eduardo Baeza.—Id.

Oo0o0000

(OoDtinaara.)

Vacantes.

La de Henarejos (Cuenca); por dimisién, quedara vacante
la plaza de médico cirujano de este pueblo desde el dia 1-°
del préximo inmediato mea de Abril del corriente afio. dota-
da por él concepto de titularen los servicios legales ai Ayun
lamiento. Juzgado municipal y asistencia que pudieran ne-
cesitar las 10 familias mas pobres de esta localidad, coa 500
jesetas anualmente, pagadas de fondos municipales por
trimestres vencidos, y por el concepto de igualatorio con el
vecindario pudiente, 200 fanegas de trigo bueno, durante el
mes de Septiembre del afio & que se refieray previo contra-
to intervenido por la Corporacién municipal con sus clien-
tes. El agraciado de entre loe solicitantes, empezara a4 des-
empefar el cargo desde el dia l.o de Abril ya indicado,
completando el segundo semestre hasta el 30 de Septiembre
venidero con derecho & percibir la mitad de la dotacién é
iciialatorio expresado y & nuevo contrato anual & contar
ilesde aquel dia para el afio siguiente, si asi le conviniese.
Es condicién precisa que el solicitante agraciado ha de .fijar
precisamente su residencia y vecindad en esta localidad, y
por cuanto & sus intereses pudiera convenir, quedara en
libertad de contratar el servicio de titular é igualatorio con
los inmediatos pueblos de Fuentelespino de Moya y San
Martin de Roninhes, de produccién muy aceptable. Este
pueblo, como sus dos inmediatos de referencia, gozan de
fama de sanos y disfrutan buenas aguas, lefias y caza, etc.
Ademés, este Ayuntamiento, como gracia especial en favor
del designado )e relevara del’ pagoxle cuotas que* pudieran

correaponderle en loe repartos de los impuestos indirectos
de consumos y arbitrios municipales. Solicitudes por el pla-
zo que indica la ley (B. O- del 28 de Febrero).—EI alcalde,
Santiago Villar.

/ndicaeiones.—Lugar con Ayuntamiento de 1.025 habi-
tantes, & 32 kilometros de Cafiete, que es su partido judicial,
y 70 de la capital. La estacion mas proxima, Utiel, & 55 Ki-
lometros (linea del Norte). Los pueblos que puede contratar
el titular tiene n748 y 438 habitantes, respectivamente.

—La de Ejulve (Teruel), y suanejo La Zoma; su dota-
cién es de 800 pesetas, pagadas por trimestres vencidos, por
la asisteneia & 26 familias pobres. Solicitudes hasta el 24 de
Marzo.—El alcalde, Inocencio Gascon.

ihii¢cacones.—Villa con Ayuntamiento de 1,210 habitan-
tes, & 20 kilbmetros de Aliaga, que es su partido judicial, y
87 de la capital. La estacion mas proéxima, Alcafiiz, & 55 ki-
lémetros (linea de Zaragoza al Mediterraneo).

—La de Fresno del Riotir6n (Burgos), anunciada sin de-
cir causa, con la dotacién de 750 pesetas. Solicitudes debi-
damente documentadas por el plazo r*lamentario (B. O. del
24 de Febrero).—EI alcalde Clemente Carcedo.

Indicaciones. mVilla con Ayuntamiento de 431 habitan-
tes, & 5,5 kilbmetros de Belorado, que es su partido judicial,
y 49,5de la capital. La estacibn mas préxima, Briviesca, a
22 kilémetros (linea del Norte).

—La de Ayo6dar (Castellon), por dimision, con la dotacion
anual de 937 pesetas, cobradas del presupuesto municipal
por trimestres vencidos, y las igualas de los vecinos pudien-
tes. Las solicitudes las presentaran en el término de treinta
dias (B. O. del 21 de Febrero).—E! alcalde, Francisco Grui-
llamdn-

Indicaciones. - Lugar con Ayuntamiento de 947 habitan-
tes, 440 kilémetros de Lucena del Cid, que es su partido
judicial, y 45 de la capital. La estacion mas préxima, Onda,
a 15 kilémetros (linea de Onda al Grao de Castellon).

—La de Fuentesauico (Zamora), del distrito de Santa Ma-
ria, de esta villa, dotada con el sueldo anual de I.GKIO pese-

GINECOLOGIA
THIGENOL"ROCHE*
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tas, cobradas por trimestres vencidos, por !a asistencia de
150 familias pobres, que serilii designadas anualmente por
el Ayuntamiento, enfermos del Hospital Municipal, alter*
nando por meses en este Ultimo servicio con el otro titular
del distrito de San Juan y demas servicios que laley é Ins-
truccion general de Sanidad les encomienda, pudiendo ha-
cer contratos particulares con los vecinos; originada por re*
nuncia. Soucitudea por treinta dias ("B, O. del -8 de Febre-
ro).—El alcalde, Ju//0 GuBdn.

JndicaCi'owes.—Villa con Ayuntamiento de 3 6i9 habitan-
tes, cabeza de partido ju<iicial, situada & 39 kilémetroB de la
capital. La estacion mas proxima. Cubo de Tierra del \ino,
A20 kildmetros (linea dol Oeste).

—La de Ciempozuelos (Madrid), dotada con L500 pese-
tas, que es lo que le corresponde por estar clasificada con
dos plazas de tercera categoria, por la asistencia & 17u fa-
milias pobres y demas casos de oficio. Solicitudes debida-
mente reintegradas hasta el 31 de Marzo —ElI alcalde, José

MW ndicaciones.-VA\\s. con Ayuntamiento de 4-008 liabitan_
tes a 16 kildmetros do Jetafe, que es su partido judicial, y
de la capital. Tiene estacion de ferrocarnl en la linea
de M- Z. A.

-L a de Langade Duero (Soria), por dimisién, dotada con
el sueldo anual de 750 pesetas, satisfechas por trimesfcps
vencidos del presupuesto mmiicipal Los aspirantes dingt
ran sus solicitudes & esta Alcaldia en el plazo de treinta
dias CB. O. del 28 de Febrero).-El alcalde, /"cenje fr'afcui.

/ ,idicfli»ie8.-Villa con Ayuntamiento de 1.346 hahitoii-
tes & 31 kilémetros de EIBurgo deOsma,que.es BU partido
judicial, y 88 de la capital. Tiene estacién de ferrocarril (li-
nea de M. Z. y A.). Carretera a Valladolid

-L a de Fuentelcésped (Burgos), por .limisién, con 1.000

Besetas de dotacion anual por asistencia a 32

resentretitularé igualas. Puede producir 3.5C0 jese”.
Solicitudes debidamente documentadas hasta eI al de atar.
zo.—El alcalde. Buusimo Gowién .

Jndicaawes.-Villa con Ayuntamiento de 1. 18( habitan
tes & 10 kilémetros de Aranda de Duero, que es su partido
judicial, y 90 de la capital. Carretera que enlaza con la gene-
ral de Francia y otra de Aranda & Ayllén.

-L a de Andorra (Teruel), por hallarse provista interi-
namente, con la dotacién anual de 500 pesetas, pagadas del
cresupuesto municipal por trimestres vencidos. Los aspi
Lntes~dirigiran sus instancias documentadas por término
~treinta ~iaa (B. O del .<>de Marzo).- El alcalde, José

~ fe*-cae<me8.-Villa con Ayuntamiento de 2.510 habitan™

les & 1« kilémetros de Hijar, que es su partido judicial, } a
10d de la eapiUl. La estacion mas préoxima, Samper de Oa-

landa, A 24 kilbmetros (lineade M. Z. y A.)

-L a de FuenteheridoB (Huelva), sin decir causa, dotada
con el sueldo anual de 1.000pesetas. Solicitudes debidamen
te documentadas por el plazo de treinta dias (B- O. de
de Marzo).-El alcalde, Juan Fernandez-

TONICO mRECONSTITUYENTE
Y ANTINEURASTENICO

elixir-medina de " oamiaiia

(Damiana, kola. cal asimilable

Este medicamento, t.m

licle * t

farmacia ae MEDINA, serrano, 36

,, compuesto

rianlz la

, MADRID

—Villa con Ayuntamiento de 1-3(K habi-
tantes, A 10 kilémetros de Aracena, que es su partido judi-
cial, V 36 de la capital- La estacibn méas préxima, Jabugo-
Galaroza, A 11 kilémetros (linea de Zafra A lluelva). Carre-
tera de Sevilla & liosa! de la Frontera,

l,a de Cabanillas (Navarra), por terminaciéon de contra-
to dotada con el sueldo anual de 750 pesetas, satisfechM de
fondos municipales y por trimestres vencidos pudiendo el
facnltativo que resulte agraciado contratar libremente con
las'familias pudientes. Solicitudes por treinta dias {B. U.de

3 de Marzo).—El alcalde presidente, Gregorio Faz.
/n(ifcaciones---Vilia con Ayuntamiento de 704 habitan-

tes. A 8 kilémetros de Tudela, que es su partido judicial, y
cuya estacion es la mas préoxima (linea del Norte). Dista de
la capital 88 kilometros. Carretera de Tudela A Justifiana.

-La de San Silvestre (Huelva), con el sueldo anual de
1500 pesetas é ignalatorio con los vecinos, se anuncia a con-
curso para su provisién en propiedad por término de Irem
tadias (B O. del 3 de Marzo).—EI alcalde, Framsco Gon-

 ““N\ndicaciones —Villa conAyuntamiento d e 848 habitantes
a 22 kilometros de Ayamoiite, que es su partido ?
38 de la capital. La estacion mas préxima, Gibraleén, i 3o
kilébmetros (linea de Zafra AHuelva). Carretera de Ayamon

te A Aracena.

—La de Ciruelos (Toledo), por renuncia. con la dotacion
de 650 pesetas, por la asistencia A 25 familias pobres de la
Beneficencia, y 200 pesetas como' gratificaciéon por visitar a
pobres transeuntes, respondiéndole la Corporacion hasta k
cantidad de 2.250 pesetas con lo antes consignado, todo pa-
gado por meses vencidos, no teniendo el profesor que en-
tenderse con ajustes de clase alguna m docuruentos de nin-
gun género. Solicitudes por treinta dias (B- O. del > de
Marzo).-El alcalde, DomwsroAc«!p»*a.

Indicaciones.—Villa con Ayuntainieuto de 514 habitantes,
a 11 kilémetros de Ocafla, que es su partido judicial, y 30 de
la capital. La estacion mas proxima, Aranjuez, A 11 kilo
metros (Iinea de M. Z. y A.), con coche diario A la estacion.

—La de Casarejos (Soria), por traslado, con el aueldj
anual de 125 pesetas, que se satisfaran de los fondos del
Municipio y por razén de Beneficencia, mas 2 155 por agua
las de vecinos y familias acomodadas, que éstas seran umn
90 sin anejo alguno; para conocimiento de los sefior.-s
profesores que deseen solicitarla, esto lo haran por conducto
del sefior alcalde, el que las recibird, bien documentadas v
reintegradas, sin cuyo requisito no seran admisibles, en el
plazo de treinta dias fB- O. de! 5 de Marzo).—EI alcaU.e,
Ficolds Comireras.

Indicaciones.—Ings-T con Ayuntamiento de 302 habitan-
tes a 23 kilometros de El Burgo de Osma, que es su partido
didicial y 51 de la capital. La estacion mas proxima, Osma,
A28 kilémetros (linea de M ZyA ) Carreteras de Burgos a
Soria y la de Burgo de Osma & San Leonardo.

Imprenta EUMQUE TEODORO
TELEFONO 685__Olorlei» de Bint» Marte de U Oebez», | -MADEIC.

CLORHIDRATO DE COCAINA Y MENTOI.
Laa propiedades terapéutleai de e*to«

dos medioamentos, las hace efloaoei ea

todas las afeociones de la garganta.

FARMACIA DE BORREI.L HERMANOS

MADRID A~ BARCELONA
PCBETA DBL 801, ® \SALTO, 63.

, iostoro, glioerotoafatos).

Manual del Método Rbntgen,

DBL
Dr. Navarro Canovas.
Esta obra, muy completa, esta esenW

con tanta claridad y sencillez y con tan-
to sentido préctico, que es de gran utili-
dad para todo radiégrafo. Precio de i»
obra 8 pesetas. Los pedidos, acompafly’
dos del importe, & esta Administraciéf

(40

*noT.i
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BOLETIN OE MEDICINA, GACETA

contra- . QENIO MEDICO-QUIRImoiCt.

-has de Se publica ) o

ando el fodoB loe sabados. LA OORRBSPONTItBNOIA MB3DIOA Publica ona Biblioteca
nte con Funded» oop O. duen Cueau y Cltepnar. sumamente eoonamioa.
- O-de Raicdm ck Mididre, dngiay Fanmreda, arsagracb & los intereses nordles, dertifiqes v prafesionalesTlas ‘ciases médica
abitan-

licial, . . ) N

)}E'ng SENORES OELGRAS, ESCOLAR, MENDEZ ALVARO, TEJADA V ESPANA Y NIETO Y SERRANO

fiaua, H’mdalumrljmufl ‘de EL.SIBLO PBOPIBTABIOS8 ’ ocnUAHU

n
madrid: 3 peeetae trimeaue. T ————

nual de PrOVinolM: 4 peseteo trimeetro, DRIEFBI0-1.Gric MiaGrienDAgIRIch  Peie e cuscrieddn do o BiBUOTION
a coji- I

8 semestre, y IS el siio. Hace grandes rebajaa en U»

3 treiii- Extranjera y UltramtR 20 peseteo DIRECTOR GEREIITE obras qne publica Aloe ensoripto-
co Gon- D. RAMON SERRET ree de EIl Klifglo m édiro
litantes,
licial, y
6n, 435
yamon
lotacioii <
’eiséici?aer"I l'o .0 6 ttoYodoporcachar*da Y Q p o rr ATy-Tc-Egh ) ’ ii)t
hasta la | lopa. EL MEJOR MEDIO pE ADMIWB'ITRAR EL YODO. ! «DTE tfi WEADO|
H ~ ce
Jodo pa- ANEmIA LINFAJISIHO, AMENORREA, ENFERMEDADES DEL“*PHn -
que en-
de nin-

el 5 de

o ANEMIA

e e AEEGCIONESUPECHO

idos_dil PILDORAS A UILOROSIS TUBERCULOSIS — BRONauiTIS - CATARROS

DO IRIB

ran unas (6elJARABE) F O S F O T A I_

seflor»_s

ﬁg‘é‘;cst'\)/ B L A N O A R D (rnotpnotal. — fosfito neutro da Creotota) Do
les, en el 4R aa de Gluten

\, 0, d
alcalde ap ia& \)V lin <A \O cye‘ grzert.riy, Iuamég%{ " 00t ihiggimoActic

Xintegridad.
fegry
H I I I oor cueharaao. de tan de Café
habltf_i B u S I 0 n id ecucAnraditoioi Ha en H | roso d» jeché
1 partida A

=

g'r thot/otal por catto Capsula. 4i ifCatSuloi a

Ommlstraee Iguelmente en eoemai.

la, Osiiiii, S . BLANGARD SoiBcid» oUoéa, graduada i lo egv. de Fotfavu

L8 Aﬁ C I InN por cent, cvbieo, en AmBant de Je o.
Burgo.- H: it Una inyeccién cada doe dia

e o J&A'IA DEi. FOSFQTAL]

|aDRID. e sy preotedes y Taadea hiagad aamlede. i Fala s cobl eiceea co

G O TA [mpide la Deeesilnuleciftd geﬁﬁ’r%ree&eaoemﬁrﬁ%q fyeu aceiclo teer'é%guﬁé
s ¢*BOB*TORIO8ELLIN-rxOMARAFIL8AO*,20.RuedeskFaitdt-Sl-Jscnuei,PABIS.  ijo*
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loaoee i
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RMANOS ® _ Grte»”
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0,
CARNE-QUINA-HIERRO

L] i - n
LInimcDio edicahento-aumento regenerador

sbsortudo perla piel eo 6 V
in®, con Maxse ¢ Vino enlroao de AndaTucI» reparado con jugo de
frlooionesycompresas, carmns’ y las cortezas mas rlcasgb prep Jug

REUMATISMO ACUDO hierro ‘es un auxiliar precioso en % oe de «ocirciCn””

MIDr.118,r» 8i-aonof«.Parlar(od«trir/naeHt ) ) I \
-------- 2g”~_»ne_HIc~len. Parle, y euNodag farmacias del'e~rranjero.

V |C H Y CELESTINS. — Artritismo.— Gota.-Arenillas.— Reumatismo. «S-

p T AT RNNNFAN AN LLE.-Enfermedades del higado y del aparato biliar.
HOPITAL. Enfermedades del estémago y del intestino.
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Colargol

Administrado en dosis suficientes y de una ma-
nera consecuente, el Colargol cura numerosos

casos de

infecciones generales graves;

Piemia (principalmente puerperal),

Reumatismo articular agudo (cuando los
salicilatos no surtiesen efecto),

Tiftis, infeccion gonocéccioa y produci-
da por asociacién microbiana (tisis,
etcétera). e ..

Excelente remedio para el tratamiento de
cistitis y blenorragias.

i))

Proteinato dopista ~fieydertf

corresponde alas exigencias de las farmacopeas
y tiene un precio econémico.
i;:XIJASE SIBMPBE LA MARCA HEYDEN

PublicVhnss i muntra# (,raiaftac»ara ;0> 288Srys mésiioypm
GUSTAVO RBDBE, Zorrilla. 23, Madrid.
Representante general en Espafia de la
. CKimuche Fabrik vpn Heydm d, Radibtul (AUmocia\.
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Productos naturales de las aguas minerales de

¢ee¢LA T OJA ¢ee

LiiémainilniJallzadas y temalliaHas «

Buropa.
Aru..d.La ToJda.-S.l« d. L»
de LA TOd*
AVALYBQ o/«cc/onexde/o
an<op,ar y .u.Pular.
e/onei rfv/a pfB.

Firiicias, Droguerias, Casas de bafios j Perfuierlas.

Depositarios m Madrid:

Sres. Pérez Martin Velasco y C». Alcald, 7y don

Antonio Esnaoia, Plaza del Angel, 18, pral.

ARLFS MSTONA

Termales, clorurado-sodicas, sulfatadas variedad

litinicas. De gran radioacuvidad.

Indicjidaa con éxito maravillono en las eDfermeds.Us
«1l estomago, hiBado, j«teotmoa jrrinén.

Deeaparecen loa eBtteOinnenU'e

De venta 4 1i25 pesetas botella en iarmaciae y ir®
guerlae. Depésito central en Madrid, Plasa

uSnal

Pedidos directos de aguae y datos de hosperierli

I ftl Administrador del Balneario én Ceatona(GmpnscoB.
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PERHIDROL DE - MAGNESIO

15% y 25% Desinfeccion interna por rrié—/\

dio del desprendimiento de oxi-
lon geno.

g ) Probado en ei Meteorismo,
Fiatulencia, Dispepsias.

qUImlcamente puro' Recomendado contra la Hi-

El Perhidrol de Magnesioal 1s 70y 25 70 Pperacidez y Acidosis.
en cartones de so Y 100 QIS. El Perhidrol de Influye favorablemente en el
Magnesio al 2s 70 sn tabletas de 42g. en tubos estrefiimiento habitual.
de 20 tableta.s y en frascos de so Y 100 tabletas. o

Muestras y literatura & la disposicion de los Sres. Médicos,

y E. MERCIC, Farica ce Produdos Quimoos, DARMSTADT

jtel,
icsder]| Representante y depositario: J. PEDRET GARRIGA, Cortes, 702, BARCELONA
09 .
Preparado moderno contra to- A GASE DE El mayor disolvente del &cido
09 das las manifestaciones de la drico, Unico que evita la preci-
DIATESIS URICA pitacion de los fosfatos.

No ejerce ninguna accién sobre la mucosa del tramo digestivo, toniflea el corazén.

- UROMIL

Dia?i'ama de Ida solubilidades para 1 <t, de “acido drico,,

©

o uUs
OOTA 07 ARENILLAS
CcOLICOS NEFRITICOS URONID CALCULOS
CISTITIS LITIASIS RENAL
PIPERACINA
fIRTRITISMO % e REUMATISMO

U o Iuld m 25 30 35 40
Huias le oisBirasitii peral pi. le &cllo iulco.
Sejriin el Inecnloro Quimico y cminenle Profesor, Dr. Johannessen, de liergens Tekniske Skole (Norvay).

S mandi prMptON cilnlifloo.

£medernes y esrcckies $ii LoaLaboratoriosdela ERRMHIR "IIER“RCIfIIIRl L?ig((;l?iﬂ?;sh:;mtﬁbﬂ
RAMBLA DEL CENTRO, 17. - BARCELONA Gfoui la Mdiax



Narabes Bromurados

de J.-P . Larozc I

A | B romuro de POtaS | (o) Una cucharada sopera contiene
f ! exactamente i gr. de Bromuro
Al Bromuro de Sodio, quimicamente puro, completa-

mente desprovisto de Bromaros.

Al Bromuro de Estroncio.

Empléase contra todas las afecciones nerviosas.

m L.ROHAIS & C-2RucdesLions-Saint-Paul,
m PARIS ®

TINTURA COCHEUX cesoonFIAReE

Exito en los Hospitales desde 1840 Ne' m"FE hiedra. DB LAS PALStFICACIONES 8 IUiTACIOilbs

Bu todas las iarmsclas—Alpor mayor lavernler 4 Agaettant. Lyon (Francia
Exigir la

Ftrnia :

ANTIASMA BENGALAIS

POLVO FUMIOATORIO MENTOLAOO
Atrradabie i iso/ensivo

ASMA - ENFISEMA - CATARRO — CORIZA

IPreparado por FAGARD, Farmacéutico, 23, avenue de La MoUe-Picquet, Parts. J /\
Deposito Oooer&d por la Etpefia « A RERAAHIJoi, 166, Napoloi. |

rUBERCULOSIS. AFECCIONES SRDHCU’PULWONARES

71 ALORHIOROFOSFATO dk CAL. CKEOSOTADO
ANTIBACILAH y RTCONSTITUYENTE

...... hilh , restaurawipttsiimi bag 1l niuri{nintl. HmY 1 . H
L.P8trTAUBEROZi ¢ Qt/fiAft"Vo/£-PAg/Sjtiiut«Biil»t. IDm[HTDJ ti uaml'mals‘irta

CURACION
' i RADICAL
A 4 Y RAPID A
(Sin Co.elba — ni byecoieaes)
IODO FISIOLOGICO. SOLUBLE, ASIMILABLE e los Flujos Recientes OFerslsteoles
K 100 M SR Al RS b B A RO ©
DKsCUBIM A CN AOA £e GAUBBUN. . DOCTOA KN |9 CIA.

C:Q‘nﬁd& XI1P Cwgwo IfittrfiiclofiH e Mitiioing, Par/i 1990 Cada Vi'y liera el
Sustituye lodo éloduros entodas sus aplicaciones cépauia de este Modelo aombre. Silii
sin lodismo. P1S18. i, tn! T*e firni'm-

\elBtalotts tODALOSB obren como un itriDio loUuro etcallBo.
Doni miBue: Cinco a veinte .otee p«re WIfioi; dier 4 clncuenxe .ote» pare Adulto».

Pidir Folléta lobre i todoterapla flslolOgloa parel P.ptoalQda
-—-—--—- kABonATonio OALBRUN, IB, Ru> Oberkampt, PARIS.

Pr

puei
bien

So]
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por i
trata:
Silooi



HISTOGENOL

EnneADos en los
| HOSPITALES de PARIS
Sanatorios
| UtpiDurics aatituberodasos
del muudo entero.
COMUNICACIONES

| 813Ac2ileiDiade Giencies

PREPARADO POR

HedlIciciéo . .
iitenico-fosloracia D I Q I I h I E a base dd
ogArica Nuclarrina.

N AUN E estaindicado en todos los casos en oue el orgamsmo
necesita Wict jwdeAMA medicaolou re.can.swummnyy
s&nmﬁ%agsdqam en los mi« es H@c@g‘é{rﬁﬁ 1RaRt8r &l estado gdfial MSJBFQHHG la

idnde la e, la reinineralizaciin de los tegidosy el Jewirno ala normalidad
acciones ?n?r%ofgan cas. & }/ "¥

eonuAS t sosia =
ELIXIR
GRANULADO

2cucbaradasde eopa
por dia.

8OWI|p Sic
liliSpoiedaddiBjologla re
If ala de Terapéatloa.

‘“«PATISMO,

ESCROFULA. ANEMIA COMPRIMIDOS

TESIS es, afecciones, CUTANEAS, Aa6comprimidoa
I Sobfc a/ HISTOOENOL OEBILIOAO GENERAL CONVALECENCIAS DIFICILES, ETC? por dia.
prtter'1vlladtt| I%Efululd/t\e Ewigir en todos los frascos la Firma a . irA& zws
e P La.boratorioa A . NAI~XxTsu, 12 Rué du Chemin-Vert AMPOLLAS
VILLEHENnVE-LA-OAREHWE (Beloei, Franela. lampollapor dia.
-
Nueoo Tratamiento qe |GGF"_|SOE NVAICHS

HECTINE

PREPARADA POR

NALINE

N1LO O RAw De ufM d ios oitinras al din por
erpiicio de 10 d 1S diat.

PREPARADO POR

NALINE

{Combinaciéon de Heotlne y de Mercurio).

i ANLDORAS Deunaddo. ptidorar al dia i
GOTAS De SOJ'_O lé)oléotslsa al dia por eepaelo de G O X A fi on A inr . p . | Le durseIOn del Tratamlento
e tsW 1T A » Deso diOO pola, ai dia. de lo 4 15 dla
IAIUPOLLAS iKjiietese una amvolla diaria sor ., o | | a's fiaa am;>olladiaria por espacio de 1o i 1S dIOS.

espaciode 10d /;dias,— INYECCIONNES INDOLORAS.
uiA

N liase Prospecto da tfeotlo, , i, HooUrgyre: Laboratorio .ir ft.

INVECCIONES INDOLORAS

Exigir sobre tod’is las cajas y frascos la firma de oaraniia A. NALIHK
.m1 NE.lg.Buedu ChemIn-Vert. tVILLENEUVE.LA.eAREWNEIS.ir.1 Frandl.

Productos de la Casa P L E B EAU LT y C y 5, Rué Boupg-I'Abbé, PARIS

(MYCOLYSINE du D- DOYEN)
Soitioién coloidal fftg(’)gena golivalonte
>

Provoca la fagocitosis,evitay cura la mayor
parte de las enfermedades infecciosas; ejerce
una rapida acciéon ciiraliva en todas las afecciones
agudas mono 6 polimicrébioas tfe las vias respirato-
nas, en los Flemones profundos, en ia LiiifanKitis
infecciosa (hasta en los diabéticos), eii la Infeccién
puerperal, en las Fiebres eruptivas, en la Infeccién
menorragica grave y en la Artritis blenorragica, en

Meningitis cerebroespinal, etc.

J2?ypropara ya seaoo soluciéon diluida
bucal,6 bien en solucién

ANPCA~trada asépticapara Jainyeccién bipodérmica.

=STAHUSA, DDOEN

(STAPHYLASE du D'DOYEN)

Solucion concentrada € inalterable
Misprincipios activos celslevaduras
de cerveza y de vino.

nego .

nkm NEUTRALIZA en todo el orea-
Dr *%° producido por las toxinas segregadas
puégeno dorado; constituye el

especifico contra las Infecciones esta*

ocdcoioas : Porunouiosis, Antrax, Osteomie-

litis. Impétigo, Anginas etc.

ESTAFILASAYoUaMD' DOTEN

Contieneungramode YodurodePofaeioquimieamente
puro por cada cucharada sopara.

ESTAFILASA BromuradadoD' DOYEN

Coniisno doafframo' ie Bromuro de Poiaaio
qutznioamente puropor cuda cucharada sopera»

El Yoduro y el Bromuro de Potasio asociados
a la Estafilasa no producen ningdn accidente
secuiiiiario, aun lomados a grandes dosis.

7

Pollio antiséptico, insolubie é inodoro

“9® combinacién quimica de la Caaeina
y de] Aldeido férmico, descurbierta por el D* Doybn.
b8te polvo, blanco y ligero, no irrita los tejidos y goza
«AiAi uperior al del yodorlormo
saioJ y demas polvos antlseptlcos

VINOJBUGEAUD

Quina Calisaya Silvestre, con Cacao
escogidoy oon Vmo anejo muydulce,el vino db bugbauo
BctUs por IB teobromina y por Jos alcaloidea de la Quina,
en la «ceurast«nlfii,en lu Anemia.en las Coovalecenolaa
y contra ios Trastorno» digestivos de Jos Sstomaros
iAtigados. *



Elixir Esiotnacai de S4iz de Carlos (Stomalix).

En el afio 1893 dimos & conocer a los médicos laférmula de nuestro Elixir Estomacal y hoy
lo prescriben en las cinco partes del mundo, para las enfermedades del
éxito superior al obtenido con los demas tratamientos Sus efectos son: aumentar
jugo gastrico, auxitar su poder digestivo, aumentar el apetito y la tomcidad
sa del estébmago 6 intestinos; suprime la pirosis, hiperaeidez dolor y vomitos; tomfica no solo al
aparato digestivo, sino & la economia en general, pues el enfermo come mas,
por consi¢iente, se nutre: disminuye y evita las p"
V nnitft las molestias de la digestion, por 1o que cura la dispepsia, gastritis gastralgias, hiper
clorhidrias Ulcera del estomago, dilatacion del estomago, enteritis crdnicas y enfermedades
gastro-intestinales de los nifios, hasta el punto de que las diarreas, en todas
In la época del destete y denticién, desaparecen en pocos d as de tratamiento.
sabor, inofensivo y compatible con las aguas minerales alcalinas.

Dinamdégeno Saiz de Carlos. “«*e regutrad.
Cornposicion.-Eormiato de sosa, gUcerofosfato de cal, yumbehoa, coca dei Perl, pepsina

“ Xtico

Es de agradable

DiMmélgeno~e~desaiTonau rapidamente el apetito, la actividad y lafuerza mus-

cular se robustece el cuerpo y se equilibran y fortifican los sistemas nervioso, musculary 6seo, y
a.aigeadqgS 1 pXipioB SutritivoaU ricos para repartirlo, por toda «
Bando la preponderancia del sistema nervioso, por lo que es indispensable para curar las neuro
sis y neu”rastenia en todas sus formas, la hipocondria, histensnio, epilepsia, etc.

ayuda al trabajo de la denticion de los mflos y precave las enfermedades
crecimientos exagerados y prematuros, usanaose con éxito seguro en cuantos casos estan indica
dos euTeite S baSao y las emulsiones de éste con hipofosfitos, sobre las que tiene la ventaja
d~ser facU de tomar, abrir el apetito, no ensucia el estbmago y tomfica y nutre mucho mas que
los citados medicamentos, pudiéndose emplear lo mismo en verano que en n

itg NNi?BTOfdBima sn accion en las convalecencias largas, sobre todo de la fleors tincay aiec
cione” cSnsuntWas, en todos los estados de languidez, enflaquecimiento, agotamiento nervioso,

raquitismo, fatiga fisica é intelectual, Ferdidas

1 'infabsmo leucorrea
De seguro éxito en la anemiay C

orosis, colores péYidos, menstruacion dificil y leucorrea
Pulmofosfol Sdiz de Carlos, ««.a regi.trad
ComposiclOn.~Oinamatn de sosa, glicerofosfato de cal, creosota pura de haya, lodoformo

ha .ido ensayado el Polm ofo.fol porla
bado lo siguiente: desde los primeros dias aumento d.e apetito y de
nieta, menos predisposicién & acatarrarse, dismmueion de la tos, de la

ga, de la fiebre y de los sudores, aumento de peso, volviendo el ®fi®'™ ® PRR® ™ f* ®
tidad y consiguiendo la curacién de muchos de los que hablan tomado el Pulmofosfol ai

principio, un gran alivio en periodos méas avanzados, y en”~gunos j?

n Las enferinedades que son tratadas con_éxito con el P«<*™ ?2*®® *® * ®®°-
bronquitis agudas y cronicas, toses, laringitis, gripe, asma, tisis, escroéfulas,

ganglionares, tumor blgpco.

Matriz.—Pond-TampOn.

L. R . I.. vn~A a Aa ~A 1fi TUIfi.fin 7.
Es recetado en Europay América por fos especialistas en las f
bos y ovarios, sustituyendo a los 6vulos, s6brelos que tiene la ventaja “® G®"
oion y actuar sobre el cuello de la matriz, a la que se adhieren para que se impregne de los
medicamentos que contiene el POND-TAMPON.

Composicidon del Pondi*Tampon.

A — De ictiol compuesto.— GUeerina y boro-gticéride, 50 por 100.— Ictiol, 2 60 por 100~ —
lodo 4 por 1000 —Acido fénico, 5 por 1.000.— Hidrastis, 1 por 100, — Es antiséptico, estimu-
lante y Ltringente, alivia la congestion venosa, reblandece y afloja las
influeLia favorable sobre los exudados pélvicos, trompas y ovarios, y sobre los dolores pélvi

S la fati
ia norma-

, pa*arros 6

, turiSJes
lupus, tumores

eos y NjtominalrnAAan _ c,_aiprotargol.— D.— Al opio, belladona y belefio.— E.—

Al tanino.— F.— Al yoduro de plata, y G.— Simple: & la gheenna. Se manda por correo nna
eaia con dos Pampones a todos los médicos que lo pidan, para ensayarlo. m a f

A Se venden en cajas de & seis, en las principales farmacias de Espafna, al precio 5 pe-
setas caia V en la del Sr. Saiz de Carlos, Serrano. 30. Madrid, iUmeo autorizado para la elabora-
cion de este producto patentado por 20 afios en Espafia, Europa y America.

Laboratorio y farmacia do Saiz de Carlos, Sorrano, 30, MADRID
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POLUTOS NEUROSTENICOS
| BASCUNANA ANALISIS.

Ampollas de 1c. c. Ampollas de 1c. c. mineialea, aguaa, etc.
Laboraiorlo del Dr. E. Ortega,
Ce<odllro . HpQgSTio . aci Sucesor del Dr. Calderén
Clic(rofofaio Soso » Carretas 14| Madrid. i
Preraro Cslrienlna, GUctrofoafaio Sosa » 0.10

—B'uiidado en 1800 :—I

bascuRANA

A base de'Caco'dira”, Glleerofosfato y Cin‘amaté Sodicos

LibcrMoHo riel DR BASCURNANA. SACRAMENTO, 36. CADIZ Q
g
< a
t6 &
P 8
@ a
u O ‘s
Z fe £ « S.
EMULSION NADAL que Scott y 6jmila- ‘ O O gai."
res. Unica con 80 por 100 g. £ -0
fie aceita bacalao todo asimilable. Usando aceite solo, se tolera mal y pierde ll\\/l |u:| 2
vias intestinales. Reconstituyente nifios, adultos, viejos, consuncién, conva- L © s § -
lecencias, cloroais, embarazo, lactancia, tos, tisis, escréfulas, raquitismos, ano- to 9 B g
mia. Certifican eminentes Doctores. Colegios Médicos y Farmacéuticos. (O Ss6
. . . i i
Jarabe Hipofosfitos Nadal "I1siiiSikSS; « -
hiefro, manganeso, quinina, sosa, cuasiiia tieurosibia (fésforo organico),/omfa- O - §s
/) sosa. Anemia cerebral, enfeniiedades medulares, astenia muscular; activa S-ES
digestion, detiene caducidad organica. \% L £ S

GRUNINA JilADAI.. Antiiiiabético infiilible de «Uimas de raar».
GASTRi'bIN: NAUAL - ELIXIR DIGESTtVO'™ -"ESTOMAGO“ETNTESTINOS
Medalla de oro, Exp 1] F de Zaragoza. -TARRAUONA, Mayor,T i



ANTISEPSIA INTESTINAL

Tratamiento e 1as Afecciones gastrointestinales

ADOPTADO POR LA ASISTENCIA PUBLICA

OL TY

Fermento lactico Fournier

i ENTERITIS
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DIARREAS INFECCIOSAS
epuonie ACTes DISENTERIAS

tiripursy Seleccionada
MOIiSIWSBeclHTESTUIO
y AfecciQii<$ Cons«<uhva®
Linntfs Detftis A%coo™8

MR APPENDICITIS

4,((\,( 4 . al

CULTURA SEGA DERMA TOSIS
RRRRRRRRRRRRRRRRRRRRR
(Conservacion in definida)
De Tenia Laboratorios FOURNIER Fréres

en las principales Farmacias 26, Boulevard de rHopital
y Droguerias PARIS





