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Boletin de la semana.

La Junta de Damas de la Caja de Socorros de médi-
cos.— La Liga antituberculosa y el dia de la tubercu-
losis.— Un banquete de los médicos de Sanidad Mi-
litar.

Verdaderameute merece uqg sincero aplauso la
Junta de damas; doctoras, esposas é hijas de mé-
dicos, a quienes se ha confiado la noble misién de
allegar recursos para las viudas, huérfanos y com-
profesores desvalidos de nuestra clase, por la acti-
vidad y el entusiasmo con que procura realizar
su dificil cometido. En la reunién que celebraron
la tarde del sabado 15, en el Colegio de Médicos,
trataron ampliameute, con un gran sentido practi-
co, de los medios posibles para allegar recursos ala
Caja y se expusieron las siguientes conclusiones,
cuyo conciso y sustancioso texto encierra el mejor
elogio que se puede hacer de lo que trataron y de-
cidieron;

Haber ofrecido el
Benlliure una obra suya, para que la venta 6 rifa
ingrese en la Caja de Socorros.

Que la notable actriz Margarita Xirga ha pro-
metido dar una funcién en Octubre préximo con el

ilustre artista D, Mariano

mismo objeto.

En su consecuencia se acordé nombrar una Co-
misién que fuera & dar las gracias a dichos sefores.

La presidenta sefiorita Aleixandre manifesto
que a causa del luto de la Reina madre habia que
esperar unos dias para visitar 4 SS MM,

Se acordd que las socias todas se interesaran en
reunir suscritores (no de médicos) con la cuota
desde 0,2;i & 1 peseta al mes, para ingresar tam-
bién en esta Caja de Socorros.

Se acordé nombrar vocales activas que auxilia-
ran 4 la Junta directiva, y para ello se rog6 a las
concurrentes llevaran para la seccion préxima al-
gunos nombres de esposas de médicos que conside-

| raran mas propicias a la constante labor que hay
urgencia de realizar pronto.

Citar en dia no lejano a todas las vocales & una
Junta magna para enterarles directamente de los
propositos del Patronato y de la Junta de Damas,
reclamando su entusiasta auxilio.

Se proyecté para mas adelante, ya en marcha
los anteriores acuerdos, acudir & los Ministerios so-
licitando su apoyo material.

Secomunico6 la promesa hecha por Dofia Sol Ru-
bio de hacer un donativo en proxima fecha,

Y se proyectd acudir en seguida a algunos artis-
tas si hubiera posibilidad de dar alguna funcion en
beneficio de dicha Caja de Socorros de la clase mé-
dica.

Sinceramente rendimos nuestro mas caluroso
aplauso a esta noble Junta, de la cual puede mos-
trarse orgullosa la clase médica.

Para solemnizar el final del curso de Tisiologia
para médicos, organizado por la Liga Popular con-
tra la tuberculosis en el Dispensario de Maria Cris-
tina, se reunieron el dia 16 los miembros de esta
entidad en un banquete, asistiendo numerosos pro-
fesores y presidiendo el presidente de la'Liga, doc-
tor Gimeno Cabafias.

El doctor La Guardia, en nombre de los alum-
nos médicos, significé el agradecimiento de éstos
por las ensefianzas recibidas de los doctores Gutié-
rrez Gamero, Villegas, Trivifio y Coca, y muy sin.
gularmente del director del Dispensario, el ilustre
tisiologo espafiol doctor Verdes Montenegro. Este
y el doctor Trivifio contestaron en elocuentes pa-
labras, revelando el singular aprovechamiento de
los discipulos que acudieron al curso en cuestion.

El secretario de la Liga, doctor Ruiz Albéniz,
expuso el plan de la «Fiesta de las Flores* que se
celebrara en Madrid & fines de Abril, con el objeto
de allegar recursos para la construcciéon de un sa-
natorio en las cercanias de nuestra ciudad. Entre
los festejos ya en plan de organizacién figuran una
«Garden-Party» en los jardines reales, un cotillon
en el Ritz 6 Palace-Hotel, una batalla de flores en
el Retiro, «kermesses» en los barrios populares y
otros. La Junta protectora y directora del festival
estara formada por un Comité de 4auaas, presidido
por la condesa de Romanones, y otro de sefiores,
entre los que figuran Amallo Gimeno, Verdes Mon-
tenegro. duque de Tovar, Ruiz Jiménez, Alonso
Castrillo, Jacinto Benavente, «A.zorin», Cristobal de
Castro, Joaquin Dicenta, Antonio Zozaya, Antén
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del Olmet, Tolosa Latour, Angel Pulido, eoude de
San Diego, Recasens y otros.

El Sr. Gimeno aprob6 el plan de U fiesta y de
flico frases de estimulo a los reunidos para perse-
verar en su obra didactica y filantrépica de lucha

contraia tuberculosis.

En la noche del lunes celebraron en el Res-
taurant Inglés uu banquete los profesores del
Cuerpo de Sanidad Militar para festejar los triun-
fos académicos de \os distinguidos comparfieros se
filores Lecha Marzo. Palanca, Bastosy Prat. tres de
los cuales han ganado auxiliarias de universidades
V uno el premio extraordinario de Doctor. Presn
dieron los sefiores Paredes, jefe de la brigada sani-
taria, y Pulido, en union de otros distinguidos pro-
fesores cuyos nombres no hemos apuntado. Hubo
mucha animacion, hermosa alegria, y en los brindis
los sefiores que hablaron expresaron ideas y aspi
raciones tan nobles y levantadas de amor al Cuer-
po, a la patria y a los compafieros, que alli surgie-
ron dos aspiraciones importantes cuya realizacién
se gestionara lo antes posible, porque de su satisfac-
cion resultaran grandes servicios a la miliciay a la
medicina nacional.

Los oradores, entre los cuales recordamos, ade

mas de los sefiores ya citados, a los Sres.
chez, Ferratges,

san-
Juarros, Semprun, Gamir y Puli-
do, escucharon calmosos aplausos por haber man-
tenido sus elocuentes improvisaciones en una re-
gion de altas y bellas empresas, por
latian igualmente todos los corazones.

Deocio garlan.

las cuales

Madrid, 22 de Marzo de 1913.

EL REUMATISMO MUSCULAR AGUDO ()

Diferencia entre el diagndstico integro de la enfermedad
y diagndstico de la reaccion merammite, incluyendo et las
afeccio)ies reactiuas las idiopatias.

Para que nos penetremos de la transcendental
diferencia que existe entre nn diagnéstico integro de
enfermedad primitiva, por ejemplo, la sifilis, y el diag-
nostico parcial de unaidiopatia, como es, en mi con-
cepto, el reumatismo, hemos de tener unaidea chira y
precisa de la reaccion vital 6 biosis, puesto que las al-
teraciones de lavitalidad que en conjunto se desarro
lian en el proceso consecutivo de las enfermedades, son
las Unicas accesibles al diagnostico de las afecciones
idiopaticas, siendo entonces inaccesibles para el médico
los origenes de la enfermedad, esto es, las causasy
lesiones primitivas.

Tm salud esun ideal, y por esto mismo la vida siem-

(1) véase el ndmero anterior.

pre esta mas 6 menos perturbada en todo el mundo, lo
cual presupone la determinacién constante de cambios
guimicos adaptativos (harmoquimias) en los compo-
nentes del organismo. Estas metamorfosis se operan
con las, substancias constitutivas solamente, como en las
enfermedades comunes, y no con la ingerencia ademas
de algunas especies quimicas extrafias, como sucede en
las intexicaciones é infecciones. De aqui la clasificacion
de las enfermedcides en cuaniilativas y cnalitatnm. En el
primer caso las mutaciones son cuantitativas 6 autoge-
nas, y en el segundo son cualitativas 6 exogenas. (Ad-
viértase que el prefijo griego «auto le uso en el sentido
de cosa propia y «exo* de cosa extrafia, sin hacer re
ferencias con este prefijo alas relaciones exteriores.)

En las idiopatias se ignoran las causas y lesionesprimi-
tivas; pero nopor eso dejan de existir. Efectivamente, las
afecciones calificadas como idiopaticas confesamos el
desconocimiento completo de las transformaciones qui-
micas que se hayan producido al iniciarse la enferme-
dad, esto es, en el momento etiolégico, y también igno-
ramos entonces cudles hayan sido las causas primordia-
les, no sabiendo siquiera si éstas son autdgenas 0 ex0-
genas. Los Unicos efectos morbosos que hemos podido diag-
nosticar en enfermos calificados de idiopAticos, cotno los
reumaticos, swt los correspondientes a la reaccion vital, que
es la que conduce a la adaptacion, segun el alcance iiv
volutivo 6 restaurador, resultando unas veces la cura-
cion relativa y otras las degeneraciones. En las Ultimas
predominan las acciones morbosas sobre la regenera-
cion, al revés de lo que sucede en la curacion.

Cuatro modos 6 tipos de reaccion.

La reaccion vital se puede verificar de cuatro modos
distintos, segun las desproporciones que experimente
el metabolismo, y puede llegar a ser mas 6 menos in-
tensa seguin los sistemas organicos que tomen parte en
el proceso.

Las mutaciones de la economia viviente son compatv-
bles & los cambios de una caja defondos con sus entradas ij
salidas.

Es perenne en todos la perturbacién del metaboli®
mo. en los dos érdenes de transformacién que en él s
realizan, tanto por ser incompleta la reparaciéon comi'
por hallarse retardado el curso de las metamorfosis. La
penuria de la nutricion incita el autofagismo celular,
mayormente en el sistema nervioso de la vida orgaiii
ca, el cual sigue desempefiando su funcién aunque le
falte el pabulo, paralo cual recibe el constante estimu-
lo de las hormonas sinérgicas del simpatico, como la
adrenalina. Esta superconsuncion del simpatico da un
aumento de neurina y otros alcaloides por la extraor-
dinaria descomposicion de sus proteidos, y como a la
vez las oxidaciones se hallan retardadas, se acumulan
también los productos de suboxidacion organica, entre
los cuales los mas importantes son las leucomainas,
creatinicas y xanticas, que se extraen de los musculos™
pero se acumulan, entonces, ademas, los otros produc-
tos de suboxidacion como los ureidos (el acido uncol,
los acidos grasos (beta oxibutirico, acido diacético )'
acetona), el acido lactico, los oxalatos, la glucosa, etcé-
tera, etc.
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En suinn; en tocias las enfermedades & consecuen-
cia de la ivnecidn vital imperfecta se produce lo que se
llama impropiamente una autointoxicacion (mejor di-
cho harmoquimia) multiple. Pero & veces (en la mino-
ria de los enfermos) uno de loe dos géneros de dichos
productos se halla en cantidad tan insignificante que es
despreciable, considerando la autointoxicacion 6 har-
moquimia entonces como incompleja. Y entre lo.s que
la tienen compleja, que son los mas, la mayoria de las
veces preponderan las ptomainas sobre las leucomai-
nas. Resultan cuatro tipos de subintoxicaciones 6 har-
moquimias, que en el orden correlativo de su frecuen-
cia, son:

1. ® Harmoquimia mixta 6 autointoxicacion mixta,
prepondei‘ando las ptomainas sobre las leucomainas y
demas productos de suboxidacién, lo cual denota que
predomina la siiperconsuncién de las células simpati-
cas sobre la suboxidaciéon de las musculares ymeta-
morficas.

2. ® Harmogquimia 6 autointoxicacion también mix-

ta”pero con desproporciones inversas a las anteriores,
es.decir,[preponderando las leucomainas y otros pro-
ductos de suboxidacion sobre las ptomainas,

3. ® Harmogquimia 6 autointoxicacién simple por
las ptomainas; y

4.
leucomainas ydemas cuerpos queocasionan la acidosis.

Pai'andiirse cuelita de un modo concreto de estas
de.sproporciones quimicas, especialmente entre los al-
caloides constitutivos 6 autoalcaloides, veamos cual es
la desproporcion preponderante en cada uno de los
cuatro tipos de crasis o constitucién organica:

1. " Los individuos flacos 6 débiles por naturaleza
padecen la harmoquimia 6 autointoxicacién compleja
con preponderancia de las ptomainas,

2. “ Los obesos padecen mayor harmoquimia por
las leucomainas que por las ptomainas.

3. Los nervudos flacos estan sobrecargados de pto.
mainas (sin leucomainas), y

4. ®' Los pictoricos tienen en exceso las leucomainas
solamente.

Ahora bien; los alcaloides autégenos, lo mismo las
autoptomainas que las leucomainasy demas productos
de suboxidacion cuando.se hallan en una proporcion
me.surada, son Utilesy entonces no se deben llamar au-
tointoxicaciones, pues sirven de estimulantes sinérgi-
eos para las céluliis y de nutrimento a los saprofitos que
coadyuvan con las células para la prolongacién y fo-
mento de la reaccion vital, Claro esta que lo mismo di.
chos alcaloidea y ios saprofitos, que los medios coiusi-
mderados como nuestro mejor pabulo, son nocivos en
cuanto existen en superabundancia, porque lo que so
bra impide el libre acceso de lo indispensable; pero
para esto es preciso que oi exceso pase los liraites de
las sinergias, ya sea por aumento de la totalidad (hete-
rometrias), ya sea por distribuciéon irregular (heteroto-
pias), 60 ya sea porque pululan fuera de las épocas
oportunas (heterocronins). Es de advertir que tales de
masias morbosas solamente pueden ocurrir por inocu-
lacion traumética.

"

® Harmoquimia 6 autointoxicacion simple por las
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Buen ejemplo de los desastrosos efectos de las hete-
rotopias son las fatales consecuencias de las inyeccio-
nes intravenosas de la clara de huevo, y de las hetero-
eroniaa las inoculaciones de los saprofitos que pululan
en las vias digestivas, 6 en una herida séptica.

AFaltanos aun para completar el concepto de la reac-
cion vital conocer el papel que desemperfian en ella los
saprofitos.

Hay saprofitos anaerobios que son los saprococos,
esto es, los micrococos comunes, como los estreptococos
y estafilococos saprofiticos, y hay también saprofitos
anfibios que son aerobios y anaerobios, como los sapro-
fitos alfa de Ferran.

Cada una de estas dos clases de saprofitos esta en
correlacion con el proceso que predominaen la descom-
posicion celular, la cual sabemos ya que es producida
por fermentaciones, y que de estas fermentaciones unas
son aerobias que elaboran las ptomainas y otras son
anaerobias que forman las leucomainas. Pues bien
para los saprobacilos son un excelente medio de cultivo
ios tejidos subacidos que estdn mas abonados con pto-
mainas y leucomainas, mientras que los saprococos
proliferan con mas exuberancia donde se marque mu-
cho la acidosis, por preponderar los acidos urico, diacé-
tico, lactico, oxalico, etc., etc.

Las harmoquimias 6 autointoxicaciones producidas
por ja descomposicion de los principios constitutivos,
pueden exacerbarse con los productos de la descompo-
sicién de las albuminas procedentes de las grasas, y de
las féculas alimenticias en cuanto no se oxidan com-
pletamente; siendo muy de tener en cuenta para el tra-
tamiento el doble origen interno-individual y externo,
alimenticio de los toxicos alcaloidesy acidos propios 6
naturales del organismo.

Del breve estudio que hemos trazado de la reaccién
vital en los reumatismos se infiere que el polirreumatis-
7se desarrollapor 4 concurso de multiples cakSos, entre
las cuales siempre se hallan las comunes 6 cuantitati-
vas, por mas que muchas veces compliquen la situacion
causas extrafias, ya sean toxica?, ya sean parasitarias,
0 las dos & la vez.

Ante estados 77torbosos de etiologia tan distinta 'y comple-
ja no cabe especificidad; y convencidos de que los saprofi-
tos llenan su cometido como reguladores y agentes si-
nérgicoa de la actividad celular en relacion con los pro-
ductos de descomposicion del organismo, tenemos que
mirar muy bien cuando nos propasemos a enmendar
la plana a la naturaleza, de no hacer mas dafio que pro-
vecho; mas pai-a lograr esto no bastan las apariencias
inmediatas que se noten, sino que han de observarse
los efectos ulteriores durante largo plazo, puesto que al
combatir una forma de reaccion cualquiera se ha de
impedir ei correspondiente mejoramiento de las accio-

, hes morbosas precursoras que habia de producirse con
la leaccion. Para estar seguros de que un medica-
mento modificador de la reaccion vital 6 biosis no ha
hecho dafio de consideracion, es necesario ver muchos
casos y no perderlos de vista por mucho tiempo, pues
si no, pasarian desapercibidas las consecuencias nocivas
mas 6 menos remotas.
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La sintesis vital es tan compila, que el raciocinio no
puede alcanzar apredecir lo queva a suceder cuando se in-
terviene con medicamentos extrafios que modifican directa-
mente la actividad celular. Entonces lo mas prudente
es observar el noli me tangere, y sé6lo se puede saltar por
este precepto desatendiéndolo en dos circunstancias ex-
traordinarias, que son: 1.°, cuando bailandose inmedia-
tamente comprometida la vida se trata de sostenerla
con estimulos, y 2."> cuando los sufrimientos son gran-
desy se calman con medios que no pueden perturbar
notablemente el curso de la enfermedad, ya porque
ésta se ha de curar & pesar del tratamiento, ya porque
sea de todo punto incurable. En las demas circunstan-
cias nos abstendremos de usar los recursos perturbado-
res de la vicabdad (disbiéticos) y nos limitaremos & sa-
tisfacer las verdaderas indicaciones anticausales y an-
tilesionales.

Siendo tan expuesto producir mas dafio que prove-
cho cuando combatimos el proceso consecutivo, ¢cual
sera el tratamiento, no pudiendo dirigirle contra el pro-
ceso primitivo en las idiopatlas, puesto que se ignora
entonces? Intervendremos por analogias. Las enferme-
dades latentes precursoras del polirreumatismo, llama-
das comUdnmente estados de predisposicion y que se
designan con el nombre de diatesis artritica, no se ma-
nifiestan por organopatias caracteristicas. Esto seria un
doble error; primero, porque no hay una discrasia, sino
tres discrasias artriticas, y segundo, porque no hay lo-
calizaciones pecuHares & ninguna discrasia, no habien-
do mas estigmas diferenciales entre ellas que las des-
proporciones en el modo de verificarse el metabolismo,
segun las hemos trazado. Para establecer 1~ indicacio-
nes tenemos que proceder, por consiguiente, a la disgre-
gacién del aitritismo en tres tipos: uno incomplejo,
que es el artritismo pletérico, otro complejo, en el que
preponderan los productos de suboxidaciones, que es
el obeso, y otro, también complejo, pero preponderan-
do los residuos del autofagismo celular, que es el Uaco.

CJna vez clasificado el artritismo que padezca el po-
lirreumétici hay que prescribir el tratamiento indicado
para el mismo, como si la distrofia fuese primitiva y
cuantitativa. Los detalles referentes & este particular
no nos corresponde aqui darlos & conocer.

En las enfermedades, presenten 6 no reaccién reu-
matica, pueden tomar parte una serie de causas que
han de diferenciarse en primitivas 6 procausasy con-
secutivas, 0 sean, efectos-causas. Las procausas son las
desproporciones en los medios de vida, los desmanes
de las actividades voluntarias, los venenos y los para-
sitos (microbios patégenos inclusive). Lero los efectos,
causas son ios mismos productos sinérgicos sin mas
diferencia que el mal 6 el menos.

Los efectos-cailsas 6 productos del proceso consecu-
tivo de las enfermedades son efectivamente de dos
ordenes;

1.0 Productos quimicos (autoptomainas y leuco-

mainas) y demas productos de descomposicién orga-
nica; y
2.0 Saprofitos (saprococos y saprobacilos).
Contra la exuberancia de saprofitos se dirige qui-

zas el medicamento empleado por el insigne Dr. Huer-
tas. Al menos ha supuesto que fuese bactericida. Pues
bien; no hay que ser muy escéptico para temer que en
el porvenir no se alcancen efectos tan portentosos, si
bien estoy conforme en que la accién de los mercuna-
les ha de sobrepasar & los salicilados y demas remedios
usados para el tratamiento de los polirreumatismos
agudos; pero sin concederles otra calificacion que la de
paliativos.

Antes de concluir voy & tratar dos puntos practicos
en lo que se refiere al uso de los mercuriales contra los
polirreumatismos. Uno es consignar que no es un privi-
legio del sublimado dicha indicacién, sino que se han
obtenido grandes efectos-paliativos (los Gnicos que cori
dichos medios se pueden lograr) con el succinimido 6
sucinimuro de mercurio, y también con el embaxin
sulfosalicilato de mercurio y sodio, ambos empleados
en inyecciones intramusculares, y declaro, en fin, el
buen efecto que he conseguido con los Ultimos prepa-
rados mercuriales en el tratamiento del reumatismo
gonococico, en el cual me parece haber oido decir ~
Dr. Huertas que no habia logrado nada con el subli-
mado.

Lo expuesto por mi no es una censura contra los
ensayos de las inyecciones intravenosas de sublimado,
sino puramente un aviso sobre los alcances imposibles
y los dafios & que nos exponemos cuando se aplican
tratamientos que perturban la vitalidad. Pero dentro
de estas prudentes limitaciones sera muy laudable pro-
seguir las pruebas en mayor escala para poder presen-
tar una estadistica mas nutrida que permita precisai-
mejor los efectos paliativos del recurso presentado a
esta Real Academia por el Dr. Huertas. Por lo contra-
rio, deben proseguir; pero tengamos siempre muy pre-
sente que debemos atacar los males en sus principios
y no esperar & remendar las Gltimas consecuencias de
las enfermedades.

He dicho.

REVISTA DE LARINGOLOGIA, OTOLOGIA Y RINOLOGIA
Pi>rel Ur. C. COUPAIRGD.

Glositis papulosa aguda, por A. Pachowski.-rPrieiad
lde. 1910.)

En la clinica de Pieniaaek, en Cracovia, ha observado el
autor el tercer caso de esta afeccién; ei primero ha sido
descrito por Michel Solin en 1890, y el segundo por Micku-
Hez el mismo afio.

Se trata de una campesina de veintiocho aflos, que acu-
de & la clinica quejandose de trastornos déla deglucion.
Lleva enferma cinco dias. No hay antecedentes importante?.
La temperatura es de 38°2. Las mucosas no estan modifi-
cadas. La lengua estad roja, tumefacta, y presenta neta-
mente las sefales de los dientes. Sobre la cara dorsal se en-
cuentra un gran numero de papulas aisladas 6 aglomera-
das, redondas U ovales, del volumen de un guisante, 6 bas-
ta un poco mayores. Por la palpacién se ve que las papulas
son duras, casi indoloras. Los cultivos han demostrado que
contenian en estado puroel estafilococo piégeno dorado Tra-
tamiento: lavados con agua oxigenada y agua bérica. Cura-
cién en un mea.
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Sordera y altitud.—Reeducacién metédica del oido por
ejercicios acusticos por medio del diapasén, por
M. Nattier.—{./our. despract, 1910.)

El autor cita tres observaciones do sordera, dos de las
cuaies fueron tratadas por una cura sulfurosa, con un éxito
que no quiere atribuir al tratamiento especial (insuflacion
de aire cargado de vapores sulfurosos), sino mas bien ala
altura.

Cita el caso de un paciente que ensordecia mas a medi-
da que descendia de altura; llegé a la sordera completa en
Argelia, en un paraje 425 metros por bajo del nivel del
mar. Una sefiora con sordera bilateral, de veinte afios de
fecha, comenzaba & oir por cima de ios 1.200 metros; & ios
2.000 metros experimentaba un gran bienestar, mientras
que sus acompafantes enfrian los efectos de la altura.

Estas afirmaciones del autor merecen tomarse en cuen-
ta para comprobar su exactitud por observaciones mas nu-
merosas.

En cuanto & su opinién sobre las practicas hidrominera-
les, que segan él «contrarian en los sordos, mas que secun-
dan, los efectos de la altura>, debe ser sometida al eonfrof
de los auristas que ejercen en los balnearios de altitud ele-
vada donde estas afecciones son tratadas (en Francia) dia-
riamente en gran numero y con éxitos frecuentes: entre
otros sitios en Luchon (050 m.), Ax les-Thermes (718 m.), et-
cétera.

La iliiminadén por transparencia de la apo6fisis mastoi-
des por el conducto auditivo externo, por DIntenfass.
(Arch.f. Ohrefiheil, vol. 83, 1910.)

El primero & quien se le ocurrié iluminar por transpa.
renda la apdfisis mastoides, fué Urbantechitsch. Su ilumi-
nacion se practicaba de fuera adentro y se observaba el tim-
pano. Pero este método apenas ha sido aplicado.

El autor ha imaginado iluminar la apoéfisis mastoides &
través del conducto auditivo externo, colocando en cada
conducto una pequefia lampara eléctrica de forma y cons-
truccion apropiadas, de manera que se pueda comparar la
transparencia de ambas mastoides & un tiempo. Las lampa-
ras que se construyen con vidrio del llamado «frio», se ca-
lientan muy lentamente y pueden estar colocadas de quince
aveinte segundos sin que el paciente sienta molestia al-
guna.

Se percibe de esta manera en la region mastoidea, una
zona luminosa rosada, limitada por una linea convexa ha
cia arriba, atras y abajo hasta el limite de los cabellos, y
disminuyendo de intensidad & partir de la insercién de la
cencha. Las mastoides pneumaticas se dejan atravesar muy
facilmente por la luz; las esclerosas y eburneas mucho me-
nos; cuando contienen pus, granulaciones 6 un coleateato-
ma, permanecen opacas La localizacién de la transparencia
6 de la opacidad permite situar una inflamacion en la region
de la punta 6 del antro; las variaciones de la transparencia
enel curso de una otitis aguda dan también indicaciones de
ia marcha de la enfermedad.

El autor ha aplicado su método en un gran ndmero de
casos, y ha deducido indicaciones muy utiles para e! diag-
néstico, singularmente en los casos de otitis aguda.

Nota sobre la funcién de los cornetes y de los senos,
por James kaam.-~(.Tour of. Lary. Rhin. and Otol,
1911)

El autor estudia sucesivamente;

L“ El papel de los cornetes durante la respiracion tran-
quila 6 forzada. Después de una respiraciéon normal, de un
cierto tiempo de duracién, en una habitacion caliente, los

cornetes estédn congestionados. Frecuentemente hay gentes
que se quejan de no poder respirar cuando el aire de una
habitacién esta caliente, mientras que esas mismas perso-
nas respiran fuera de ella perfectamente. Sien este mo-
mento se deja un especulum nasal algln tiempo en la na-
riz uno 6 dos minutos, se les ve contraerse, Los cornetes de
un andarin, después de una carrera rapida, aparecen ane-
miados, como después de un toque con adrenalind.

2.0 EIl paso del aire en las mismas condiciones. Las ob-
servaciones han sido tomadas haciendo respirar al enfermo
aristol, que es un polvo muy ligero, y observando después
el camino recorrido. La corriente de aire pasa primero de-
lante de la extremidad anterior del cornete inferior, des-
pués entre el cornete medio y el tabique, gana después el
techo nasal y desciende delante del esfenoides. Segun Paul-
sen, el camino recorrido por el aire espirado es el mismo
qgue al hacer la inspiracion. En total, el maximum de la co-
rriente es alrededor y & lo largo del cornete inferior. Se
puede dar cuenta de este hecho examinando la nariz de un
fumador que echa el humo por la nariz, y es un hecho bien
conocido, que es mucho mas facil expulsar al exterior un
pequefio grumo de moco 6 de pus 6 un pequefio trozo de al-
godén, cuando estan sobre el cornete inferior. Pero nien la
inspiraciéon ni en la espiracién ningdn punto esta privado
de movimientos.

3.0 Lossenos y sus orificios. Parecen tener un papel
accesorio en la funcién higrotérmica de la nariz.

PROEMIO A LA DIOPTRICA OCULAR

KwmXtd ge U pnnd that he
htu Unrned lo mueh: Wiedon G
AumSie ihat he /Cnowy no more.

(Oowpib)

El ojo, por crueldad del destino, es sin disputa uno de los
6rganos que més han sufrido la decadencia que en la materia
imprime la civilizacion.

Las actividades de ios hombrea tienden ha tiempo y en
progresién vertiginosa a circunscribirse dentre de las limita-
ciones de los puntos proximos, & utilizar, mejor dicho, &
abusar de loa 6rganos de la vision, sosteniendo mas y mas
el esfuerzo pernicioso que demanda la refraccion dinamica
y sin gozar apenas el alivio de la estatica, cada vez menos
aprovechada con los rumbos que lleva la corriente evolutiva
de nuestra especie.

Y i8 herencia transmitiendo las deformaciones y los de-
fectos adquiridos en el vivir antiflcioao ha convertido un é6r-
gano de agudeza y perfeccién pristinas en otro imperfecto y
torpe.

Sélo teniendo presentes estas consideraciones puede
comprenderse cdmo Helmholtz se atrevié adecir jocosamen-
te que, si algun fabricante le presentara un tal objeto cual
es el ojo, U te lui faisserait pour compte.

Porque si se le considera como aparato 6ptico-bioldgico,
la justeza de su constitucion integral y el automatismo aco-
modador de sus delicadas alternativas de refraccion, cuando
sirve ai hombre do campo que lo emplea casi exclusivamen-
te en tareas genuinamente naturales; ¢ se tiene en cuenta la
autocompensacion mas 6 menos completa de los defectos 6p-
ticos que engendroé.fabusando de él, el intelectual, el artista
y el artesano, durante generaciones numerosas y cada vez
mas intensa y despiadamente, Unicamente por ligereza 6 por
ignorancia se podra negar evidencia & esta que es unade las
maravillas de la naturaleza, aun conociendo su actual decli-
nacion.

Y es una osadia ciertamente petulante el valorar cosas.
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érganos 6 fenédmenos naturales tomando por canon é proto-
tipo de comparaciéon productos del artificio que después
de todo no son mas que imitaciones de lo natural.

Con frecuencia se compara al érgano visual con una ca-
mara fotografica, se dice que la imagen de los objetos exte-
riores se pinta ert la retina; y luego de estasy otras expresio
nes gréficas por el estilo, muy disculpables en los tratados de
iniciaciéon oftalmolégica por snintencién didactica, se empie-
2a & hacer la critica de su didptrica parangonandola con las
leyes oOpticas de los cuerpos muertos, de la cual han de de
rivarse diferencias forzosas.

El ojo, morfolégicamente considerado, es un esferoide
incompleto cerrado por un segmento de elipsoide. No se me
ocurre otra definicion mejor, que prefiero & las clasicas no
obstante ser mia. Mas, en cuanto se trata de precisar las di
mensiones de sus ejes y radios, no pueden aceptarse las que
indican los oculistas de una manera absoluta, si han de ser
vir de fundamento para deducir con exactitud el estado de
refraccion y la correccién consecuente en cada caso parti,
cular.

Ademas, aquellas se dan, casi siempre, como si se tratase
de formaciones geométricas tipos, siendo asi, que s<u las
que nos ocupan superficies curvas, & manera de esferay
elipse, segunya indica la etimologia de los nombres griegos
de la definiciéon que antecede.

Y nosoéloesto, sino las variantes individuales de espesor,
tamafo, corvadura, etc., de las superficies, las de las distan-
cias relativas entre los dioptrieos y las absolutas y relativas
délos medios humores, hacen imprecisos los datos sobre los
gue se basa el sistema di6ptrico ocular, ya por ser falsos,
ya por ser arbitrarios-

Tomando, por ejemplo, las longitudes axiles, aunque la
disparidad entre ios autores se hace ostensible, como es na-
tural, al sefialar las medidas, nos encontramos con que el
eje antero-posterior del globo es de 2,5 centimetros, término
medio.

Ahorabien; ¢se puede por este solo dato conocer el estado
de la retracciéon? De ninguna manera, pues hay globos ocu-
lares de eje mas largo que no son miopes, asi como existen
otros de eje mas corto exentos empero de hiperopia; senci-
llamente porque las modalidades de curvadura y densidad
de los medios, las dimensiones de los restantes diametros y
aun las distancias de las formaciones curvas entre si pueden
compensar 6 no aquel exceso 6 defecto; dicho de otro modo,
porque en las variaciones del plano focal posterior y por
ende del anterior, el determinismo mas 6 menos directa no
es achacabie sélo 4 un factor, sino al comportamiento de
cada uno en particular y al del conjunto en definitiva. Por
esto quienes se preocupen por las cuestiones de oOptica fisio-
l6gica se habran visto mas de una vez contrariados al poner
en practica cualquier concepcion tedrica que mientras se es
tudia parecen prometedores de matematica exactitud y lue-
go en la aplicacion (Hinica reportan Unicamente resultados
groseros.

Tal ocurre con el genial procedimiento do refractoraetna
—cuyo fendmeno originario dieta mucho de unanime Iinter-
pretacién-que ideara Cuignet, bien por no considerarlas
peculiaridades 6pticas de cada coso aislado, ya por no tener
en cuenta las particularidades singularisimas de loa Utiles
empleados en la exploracidn; el radio de los espejos, su mag-
nitud; la curvadura de las lentes, su tamafio y composicion;
sn mayor 6 menor separacion con relacién al ojo examinado;
el exacto mantenimiento de 1l distancia precisa entre el ob-
servador y el observado; la escrupulosa medicién del punto
préximo, etc., etc., son requisitos imposibles de llenar con
exactitud.

A mayor abundamiento, la falacia de nuestros sentidos
contribuye en gran manera & sostener la deficiencia de agu-
deza diagnéstica que deriva tanto la fotoscopia cuanto los
restantes métodos objetivos; y cuenta que no he aludido & las
ametropias probables del oftalmélogo, cuya deduccion, sin
que haya que esforzarse en probarlo, viene & fomentarla
complejidad del problema.

Al mismo fin concurre la fijacion establecida para dife-
renciar una de otra ambas refracciones; la pasivay la acti
va. Se sabe que la potencia refrangible del ojo normal, 40 d-
aproximadamente segun la distancia focal, es apla parafor-
mar foco sin esfuerzo alguno en el piano retiniano con los
rayos paralelos; para cuando se trata de establecer 4 qué dis-
tancia la divergencia de los rayos demandan un aumento en
la refringencia ocular para que el foco se mantenga inaltera-
ble, se recurre como siempre al arbitrio del término medio,
como si el poder acom-odador total fuese igual en todos los in-
dividuos, 6 pudiera atribuirse & circunstancias idénticas la
cantidad de ella que cada 6érgano manifiesta.

Es sabido por la 6ptica que cuando un objeto se aleja 6
acerca de un dioptrico, su imagen se desplaza siempre en el
mismo sentido. Mas nosotros no podemos preeslablecer el
aumento 6 disminucién que la acomodacién precisa realizar
para inmovilizar la imagen de un objeto que se desplaza por
la cuantia de la desviacion; necesitamos conocer a fondo las
comliciones 6pticas del ojo en cuestion para asi poder cono-
cer la distancia a que cada 6rgano visual empieza & acomo-
darse & la divergencia de la luz, pues aunque se ha fijado
ésta en 65 metros, es obvio que no en todaslae pcrionas ociv
rre lo mismo, sino que unas lo haran en puntos mas proxi-
mos y otras en puntos mas alejados, & tenor de lo expues-
to precedentemente.

El método subjetivo de Donders, refrendador de los otros
objetivos, aunque su teoria no sea tan escrupulosamente pre-
cisa que le haga invulnerable a los exégetas exigentes, pa-
tentiza cuanto he apuntado. Rarisimo sera el enfermo en
quien las exploraciones activa y pasiva deduzcan conclusio-
nes idénticas; la regla es la discrepancia-

Sin duda de ninglin género es el tratamiento éptico uno
de los mas brillantes y racionales que campean en Medici-
na; no obstante, son indispensables las consideraciones an-
tecedentes antes de ocuparnos de las ametropias, cuyo estu-
dio reclama especial atencién y espacio.

De. Sanz MOIIETA.

Badajoz, 1913.
Bibliografia médica

Volumen jubilar del profesor Richet.

Melanges Biologigiics se titula un interesantisimo y lujo,
so libro de mas de 500 péaginas, que ha sido publicado por
los amigos, comparieros y discipulos de Carlos Richet, para
ofrecerlo & dicho sabio en el 25 aniversario de su ingreso en
el Profesorado.

Sesenta y cuatro trabajos de otros tantos ilustres fisi6lo-
gos de todo el mundo se hallan reunidos alli, firmando algu-
nos, prestigios de tanto renombre como .-rlhus, iiaylis. Bou
chard, Bottazzi, Camus, Dubois, Fano, Fredericq, Gley, He
don. Heger, Kossel, Landouzy, Langlois, Lombroso, iAiciani,
Pawlow, Solvay, Stirling, Max Verwon, Vidal, etc., etc.

También hay en este volumen un trabajo espafiol que
lleva por titulo Vida de Cervantes y cuyo autor es Gomez
Ocafla. En este articulo uo se intenta hacer una nueva bio
grafia del inmortal autor del (Quijote, es solamente un estu-
dio biolégico hecho & la vista del verdadero retrato de Cer
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yantes pintado por Juan de Jaurigui en 1600, cuando el mo-
delo contaba cincuenta y tres afios.

E! primer ejemplar de este libro, del que se ha hecho
una cortisima tirada repartida Gnicamente entre los que han
costeado la edicién, fué entregado al profesor Richetpor
una comision formada por numerosos médicos de muy di-
versos paises que el carifio y la admiracién hacia el festejado
consiguieron reunitlos en Paris.

Fué uiia hermosa fiesta en la que se pronunciaron entu-
siastas y elocuentes disciirfeos, & losqueRichet contest6 con
otro en el que vibra el mas profundo amor a la Cienciay
algunos de cuyos parrafos ha trascrito Gémez Ucafia en la
reciente biografia de Oloériz, trabajo meritisimo del que ya
se ha dado cuenta & los lectores

Nosotros, al asociarnos & este homenaje tributado al pro-
fesor liichet, hacemos ios mas fervientes votos para que
tenga largos afios de vida que, seguramente, ha de'ser fruc-
tifera para la Ciencia, y felicitamos & los iniciadores de la
publicacién de tan interesante volumen.

TBCnmQUit ni li'kiplubatio» ccisutui i>u lum dioestif, por O,
Snonaui.—Ua volatoen de s>Opiginae. —J, B. Baylliéie et file.
— ParliB, 1918.

El autor se limita en este trabajo & los procedimientos
clinicos habituales de exploraciéon externa del tubo digesti-
vo, exponiendo,’ detallada y metédicamente, la técnica de
estos diferentes métodos, estudia y valora con detenimiento
los signos objetivos que pueden proporcionarnos, liaciendo
su examen critico y precisando sus indicaciones.

Es de notar que el autor no aborda el estadio de la eso-
fagoecopia, gastroscopia ni rectoscopia; sin embargo, com-
para loa datos que se obtienen por la metddica exploracion
externay los interesantes y preciosos que la radioscopiapro-
porciona.

Es un bien escrito manual que siempre sera leido con
provecho.

FoEUUIi-ABio-aliA UK T>BAPauTicA UK uuiEWOIA, por José Hernan
dez Ibauez, médioo.dei Hospital de San José y Santa Adela.—
Un volumen de 816 paginas, - Suuesores de Kivadeneyra.— Ua-
drid, 1918.

Este manual, conciso y bien hecho, ha de ser de gran
utilidad para cuantos tengan que resolver en un momento
los multiples problemas que pueden presentarse y de cuya
rapida y acertada soluciéon depende en muchos casos la vida
del enfermo.

Esta dividido en tres partes, estudiando en la primera
la Terapéutica médica de urgencia; en la segunda, de los en-
venenamientos, y en la ultima, la Cirugia de urgencia.

Todo ello ha de ser para quien lo consulte de mucha
utilidad; pero & mi juicio la segunda parte es la llamada a
prestar mas grandes servicios, pues no se encuentran re-
unidos en mpnor espacio, ni con tanta concisién, un mayor
numero de indicaciones en tan gran cantidad de agentes
toxicos enumerados.

Y no tan sélo ha de ser Gtil & médicos de guardiay de
partidos, sino que, en esta parte, encontraran preciosas in-
dicaciones l.os practicantes y las mismas familias, toda vez
que por ellas puede ser consultado en casos de intoxicacion
cuando la urgencia de! caso lo reclame 6 cuando no sea po-
sible la lapida intervenciéon de un méilico. Desde este punto
de vista creo que ei Dr Hernandez Ibafiez ha tenido un
verdaderom™cierto al piiblii'ar su libro, jior lo que ie felicita-
mos y animamos & mayores empresas de las que no duda-'
uioH ha de salir siempre airoso-
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DOS CASOS OE NEUMOTORAX TUBERCULOSO

La enorme mortalidad de esta afeccién hace que deba ser
considerada como una verdadera fortuna el que sea tan ex-
traordinariamente rara. Asi, por ejemplo, yo no he podido
observar en toda mi préactica mas que dos Unicos casos, a
pesar de tener hace varios afios una de las consultas mas
numerosas de tisiologia y haber reconocido & muchos miles
de enfermos tuberculosos. Y' es que casi de un modo exclu-
sivo se presenta como terminacion de una tuberculosis
avanzadisima, en la cual las lesiones destructivas del pul-
mon alcanzan en su proceso corrosivo la hoja visceral de la
pleura, perforandola, y siendo, por lo tanto, nn episodio pu-
ramente accidental en el curso de esta enfermedad.

Un proceso natural de defensa contra la tubercufoais se
opone & este accidente; las adherencias plenriticas que tan
frecuentemente se crean en el sitio que corresponde a las
lesiones pulmonares. Pero este proceso puede no ocurrir, y
aun ocurriendo no siempre basta a evitar la perforacién de
la pleura. De todos modos, cuando se produce el neumoté-
rax en estas condiciones es siempre mas limitado y reviste
de seguro una gravedad mucho menos considerable. En ta-
les casos (y sobre todo si la fistula no tiene tendencia & per-
manecer abierta porque la retraccion del pulmén en aquel
siliu facilite la unién de sus bordes) el aire contenido en la
pleura no tarda en reabsorberse sin dar lugar & serios tras-
tornos. Tal hemos podido todos comprobaren algunos casos,
en los cuales el diagnéstico fisico nos puso en evidencia la
produccion de un neumotoérax cerrado, sin que para su cu-
racion fuesen precisos otros cuidados que aquellos generales
y expectantes con que el practico trata a veces de justifiear
urfa actitud pasiva-

Pet'O en este articulo yo no me refiero & esos neumotérax
que la mayor parte de las veces pas.an inadvertidos, y que
no son sino un episodio mas 6 menos desagradable, pero
poco expresivo dentro del cuadro morboso de un enfermo
que padece disnea y opresion sin necesidad de padecer méas
que su tuberculosis. Por otra parte, éstos no ofrecen un in-
terés practico, dado que no requieren casi nunca la necesi-
dad de una intervencion activa por parte del médico. Las
historias clinicas que inspiran este articulo se refieren a
aquellos casos en los que por no existir adherencias entre
las hojas de la pleura se forma entre ambas un neumotérax
completo, que comprimiendo el pulmén ocupa casi todo el
espacio de la jaula toracica correspondiente & aquel lado.
Libre la comunicacion entre el espacio pleurltico y un hron.

mquio, & cada movimiento respiratorio penetraen aquélla una

nueva cantidad de aire hasta que la presién se restablece;
pero quedando siempre un neumotdrax abierto. Puede ocu-
rrir todavia—y asi sucedié en uno de mis enfermos—que el
orificio comunicante del pulmén con la pleura adopte lafor-
ma de uua valvula de tal manera que el aire pueda penetrar
facilmente en la cavidad pleural sin que sea posible su va
ciamiento en la fase espiratoria Esta disposicion estante
mas grave cuanto que a la fatiga del neumotérax responde
oi instinto de! enfermo con inspiraciones forzadas, las cua-
les, aumentando la presion intrapleuritica con nuevas canti-
dades de aire que por la fistula pasa facilmente, no encuen-
tra en la espiracién mas violenta el proporcional alivio;
antes bien, un mayor aumento de la fatiga, tan extraordina-
ria & veces que pudo en uno de mis enfermos determinarel
colapso.

Los dos casos a que se refiere este articulo han sido vis-
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tos por mi recientemente en mi clientela particular. Uno de
ellos, llamado en consulta por un distinguido compafiero de
Madrid, el Dr. Bouihelier, con un enfermo de diez y seis
afos, y el otro en un tuberculoso cavitario de treinta y dos
que venia sometido & mi cuidado desde hacia algunas sema-
nas Hago constar estos detalles porque sefialan A mi juicio
aspectos caracteristicos de la manera de producirse este
accidente, como mas adelante procuraré poner de manifiesto.

La historia del primer caso, relatada por el ilustrado mé-
dico de cabecera, es la de un tuberculoso avanzado, pero sin
que el proceso destructivo hubiere alcanzado la profundidad
suficiente para formar cavidad. Tratdbase de un enfermo
con extensas lesiones bilaterales del pulmén y la sinto-
matologia clasica de tos, expectoracién, hemoptisis, fatiga,
fiebre de 37,5 & 38°, sin mortonismo, ni diarrea, pero muy
desnutrido y con lesiones laringeas secundarias. Eepentina.
mente, y sin que pueda invocarse ninguna causa externa
determinante, este enfermo se vi6 acometido de un dolor
intensisimo y angustioso acomparfiado de violenta disneay
palpitaciones vivas. Yo pude verlo poco tiempo después.
El aspecto del enfermo, eu facies dilatada, la propulsion de
los ojos en expresion desesperada y ansiosa, la cianosis de
sus labios, juntamente con los datos anamnésicos rapida-
mente recogidos, son ya bastantes & formular un juicio. Tan
expresivo es el cuadro, tan completa la impresién, que pue-
de bien afirmarse que la apreciacién de los demas sintomas
no hacen sino ratificar y aquilatar nuestro diagnéstico, si en
agquel momento tenemos presentes las circunstancias en que
dicho accidente se produce y las especiales que se refieren
a la historia del enfermo- El pulso estaba acelerado en este
caso hasta hacerse incontable, profusos sudores frios bafia-
ban su cuerpo, y todo en el enfermo denotaba el obstaculo
enorme que a la respiracién se oponia una causa mecanica
violenta. La percusién revela un sonido timpanico lleno en
todo el lado derecho del térax, que llega por abajo hasta tres
travesea de dedo mas abajo del limite normal del pulmén
por delante, pudiendo comprobarse una sensible desviacion
hacia la izquierda de la punta del corazén que late eu el 6.«
espacio intercostal por fuera de la linea mamilar. A la aus
cultacion el murmullo vesicular se oye considerablemente
disminuido en toda la zona timpanizada, y otro tanto sucede
& las vibraciones de la voz. En el lado opuesto se advierten
claramente signos de lesiéon tubercufosa manifestados por
macidez & la percusién por encimay debajo de la clavicula
y por detras hasta el angulo del gmoplato y por la aprecia
cién de estertores crepitantes finos y medianos. El resto
del pulmén izquierdo acusa una violenta inspiracion aspera
con espiracién enormemente prolongada y sonora. La pun-
cién de la pleura acusé la presencia de un liquido seroso.

El curso que siguié el enfermo fué rapido. La fatiga
aumenté por momentos. Una inyecciéon de morfina, aplicada
con el objeto de disminuir laviolencia de la tos y los movi-
mientos respiratorios, no produjo efecto apreciable y el su-
jeto murié pronto, sin que hubiese lugar & intervencién de
ninguna claae-

E1l otro caso difiere bien poco del precedente en lo que
se refiere al diagnéstico; pero tiene un interesante aspecto
de contraste en lo que respecta al pronéstico y al tratamien-
to. Por tratarse de un enfermo que desde hacia algun tiem-
po venia sometido & mi cuidado, yo pude observar el acci-
dente en el momento mismo de producirse. El sujeto eraun
tuberculoso cou lesiones bilaterales; pero las del lado izquier-
do poco extensas, ai bien las del derecho ocupando todo el
I6bulo superior y la mayor parte del I6bulo medio, con una
cavidad amplia en el vértice.

También viése acometido repentinamente por violento
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dolor, fatiga intensa, palpitaciones y disnea, que lleg6 & al-
canzar alarmantes caracteres de colapso. Una inyeccion de
alcohol alcanforado y algunos sorbos de cofiac consiguieron
reanimar al enfermo, ai bien quedé manifestando todavia
una gran debilidad cardiaca, con pulso pequefioy frecuen-
tisimo.

La desviacién en este caso era menor, no pasando por
fuera de la linea mamilar el latido de la punta, y mas pe-
quefia también el area de timpanizacién del lado afecto, que
apenas ai descendia un través de dedo bajo el limite normal.
El murmullo vesicular y las vibraciones vocales se auscul-
tan debilitadas también en este caso; pero todo ello menos
acentuado que en el caso anterior. La auscultacion del lado
izquierdo revela los signos estetoscopicos de la lesién pul-
monar limitada & que hemos aludido.

Una dosis de digital administrada oportunamente consi-
guié tonificar algdn tanto el corazén. Pero al dia siguiente
el enfermo continuaba tosiendo con violencia, lo que deter-
minaba en él intensa fatiga, siendo preciso aplicarle tres
centigramos de morfina en tres inyecciones sucesivas.

La punciéon de la pleura no demostré la existencia de
exudado alguno, lo cual me permitié formular nn pronésti-
co favorable. En efecto, el neumotérax, aun siendo comple-
to, no tenia tendencia & aumentar, y la alarma de los sinto
'més fué desapareciendo lenta, pero constantemente, hasta
la total reabsorcion del aire.

Considero como excepcional el caso este, puesto que lo
corriente es. dado el establecimiento de unafistula entre la
pleuray el pulmoén infecto, que se produzca la infeccién de
la cavidad pleural al mismo tiempo que el neumotérax se
establece; pero en mi enfermo las cosas no ocurrieron asi
afortunadamente para él, pudiendo conseguirse que la fistu-
la cerrase por si misma antes de verificarse este accidente.

Como se ve, en estos casos mi intervencion no pudo ser
mas limitada. En el primer caso por lo agudisimo del acci-
dente, que no dié lugar & establecer una amplia fistula to
racica capaz de disminuir la presién en la cavidad pléurica,
haciendo derivar & su través el aire, segin el procedimiento
de Umberricht, que juzgo el mas indicado. Y en el otro por
la esperanza, bien fundada & lo que pudo comprobarse, de
que la curacion se verificase sin necesidad de una interven
cién. Sin embargo, yo creo que le intervenciéon debe practi
carse siempre que no concurran estas dos circunstancias
precisas: de una agudeza extrema, 6 de una benignidad sen-
eible capaces de hacernos sospechar fundadamente en un
caso que la operacion sera ineficaz 6 que es superflua en el
otro-

Estas historias creo que so prestan & ciertas considera
ciones, que por la extension dada ya & este articulo reserva.

Rara otro trabajo proximo. RAMON V|L|2(EG/&§

Periédicos médicos.

EN IDIOMA NACIONAL; |I.
enloso» orinioos-II.

OastropatiaB comunes en los tnher
Enfarmedade» oar.lio-pnljiionarea qne si-
mujfan la tnteroolosis.-KN IDIOMA EXTBANJENO: IIl. Lo»
Mendamiento» de la prAotica nrinari».-1V. Tratamiento ope-
ratorio de las angnilosle artienUres de la rodilla.— V. Etiologia
da la paralisis infantil.— VI. Tratamiento de la gonorrea aguda
y crénica y de la prostatitis, mediante la penetracién técmioa,

|
Gastropatias comunes en los tuberculosos crénicos.

El eminente gastropata D. Ramoén Luis Yagfie publica
en La Revista Ibero Americana de Ciencias Médicas un inte
resante articulo sobre las gastropatias de los tuberculosoB,
de cuyo estudio deduce las siguientes conclusiones:
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1. ® Las perturbaciones gastricas observadas en los tuquince mandamientos siguientes, regias practicas muy inte-

berculosos crénicos en el comienzo de su proceso, ofrecen
como rasgo mas saliente la continuidad del quimismé que &
cada uno es peculiar antes de ella, pues se padece con el es

tébmago que se tiene, sobreafiadiéndose ligeras perturbacio

nea de dispepsia mal caracterizable.

2. a Loa trastornos de insuficiencia motora con dilata-

cién aténica, son casi exclusivos de loa tuberculosos heredi-
tarios de tipo asténico y raros en los adquiridos.

3. ® La dilatacién por insuficiencia motriz guarda rela-

cién directa, en unos y otros, con la cuantia de la hiperclor-
hidria, si no hay estenosis.

4. ® La dispepsia final por gastritis crénica atréfica
ofrece particularidades sintoméaticas que permitan diferen-
ciarla de la comén-

5* Las alteraciones del quimismé gastrico secundarias
4 la fiebre son comunes a todas las pirexias, y no particula-
res & la de la infeccién timica

6a La tos emetizante no es muy frecuente; sin que
haya datos para poder relacionarla con proceso gastrico de-
terminado, ni con el quimismé del sujeto que la padece.

7® La tuberculosis miliar del estbtmago es siempre la-
tente; y

8® La dlcera tuberculosa del estbmago, la tuberculosis
hipertréfica y la esclerosis poat-ulcerosa 6 primitiva que es-
tenosan el piloro, carecen de sintomas propios que hagan
factible su diagnéstico clinico, siendo el solo posible el ana-
tomo-patol 6gico-

11
Enfermedades cardlo pulmonares que simulan la tuberculosis

El Dr. Garcia Trivifio publica en la Revista Ibero Ameri-
cana antes citada un articulo sobre las enfermedades cardlo
pulmonares que disimulan la tuberculosis, el cual termina

con las siguientes conclusiones:

resantes de la terapéutica para las enfermedades de las vias
urinarias:
I. lio sondar nunca & un enfermo por primera vez, ex-

cepto en casos de urgencia.

Il. Nosondar nuncaa un blenorréagico en periodo agudo.

IIl.  No practicar nunca lavados de lauretra anterior du-
rante la blenorragia

IV. No dilatar nunca violentamente-

V. No cocainizar nunca una uretra sin fuerza mayor.

VI. Practicar siempre el tacto rectal en los urinarios.

VI1I. Practicar siempre la exploraciéon metalica a los en-

Nofermos que aquejan dolores en el glande.

Vin. Oistoscopizar siempre & un enfermo urinario cuyo
diagnéstico es incierto-

IX. Examinar siempre con la cistoscopia los enfermos
hematudricos en periodo conveniente.

X. Radiografiar siempre la parte alta del aparato urina-
rio en un enfermo con diagndéstico renal incierto.

XI1. Todo rifién tuberculoso es un rifién pequefio no per-
ceptible y no doloroso.

X1l Toda hematuria matutina es una hematuria de ori-
gen neoplasico-

X1Il1- Toda hematuria vespertina es una hematuria cal-
culosa.
X1V. No emplear nunca laa sales de plata en la tubercu-

losis urinaria.
XV. La orina tuberculosa nunca es amoniacal.

v
Payr, Leipzig: Tratamiento operatorio de las anquilosis
articulares de la rodilla.
Para lograr un buen resultado terapéutico es preciso una
indicacién exactay que la técnica operatoria y el tratamien-
to subsiguiente se complementen mutuamente. Los indivi-

1. ® Existe un grupo de enfermedades cardio-bronco pul- duoes jovenes son apropiados para obtener la movilizacién

monares que, por sus semejanzas con la tuberculosis, llegan
a simularla de tal modo, que & veces suscitan dudas diag-
ndsticas. en ccasiones dificiles de resolver.

articular una vez curada la enfermedad fundamental, y si
conservan en parte la funcién los mdésculos extensores. En
los procesos inflamatorios agudos y en las anquilosis conse-

2. ® De las enfermedades cardiacas, la que mas puedecutivas & fracturas articulares graves se tendrd muy presen-

motivar esta confusién en la estrechez tnitral; sin embargo,
casos de insuficiencia mitra!, de dilatacion adrticay de lesio.
nes degenerativas de miocardio existen, en que la explora-
ciéon incompleta del corazén hizo que se reputaran como tu-
berculosis. por conceder demasiada importancia a ios sinto
mas funcionales, y por desdefiar, en cambio, los signos fi-
sicos

3 ® De las enfermedades bronco pulmonares que mas
prestan & dudas en su diferenciaciéon con la tuberculosis, y
acerca de las cuales tengo una experiencia mas 6 menos li-
mitada, son: la bronquitis, la bronq'uiectasia, la congestion

pulmonar, la neumonoconiosis, el absceso pulmonar, la sifi-

lis pulmonar y las induraciones de vértice consecutivas & di-
ficultades en la respiracion nasal.

4® Son también enfermedades facilmente confundibles
<fon la tuberculosis, pero de las que he prescindido por care-
cer de observacién propia y personal acerca de ellas, ia as-
pergilosis pulmonar, el quiste hidatidico del pulmén, lagan-
grena pulmonar, la actinomioosis pulmonar, las neoplasiaa
del pulmén vy las alteraciones no tuberculosas de vértice
consecutivas & la neumonia fibrinosa y a escoliasis de vérte-
bras superiores.

11
Los mandamientos de la practica urinaria.

El ilustre cirujano Dr F. Cathelin ha condensado en los

te no operar demasiado pronto. En general constituye una
contraindicacion la posicion en extension de las anquilosis
articulares consecutivas & reseccion. Se tendra en cuenta al
reconocer al paciente si la rétula es movible. Eii la operaciéon
se procurard una hemostasia rigurosa. En las anquilosis
fibrosas conviene lesionar lo menos posible los 6i-ganoa de la
extension, que han de servir para lafuncién ulterior- En tal

S€ caso esta indicada laincision lateral en arco de Kocher, 6 un

forte longitudinal & ambos lados, 6 la formaciéon do un col-
gajo osteoplastico con latuberosidad de la tibia & lo Kirsch
ner. Una vez abierta la articulacion, se extirpa la capsula
con todos los ligamentos. En las extremidades articulares
del fémur, que & menudo estdn muy aplanadas, hay, que ha-
cer uso de la sierra muchas veces para labrar una superficie
convexa. En las anquilosis 6seas se aislar loa puntos anqui-
losados de las partes blandas, que se levantaran por medio
de dos cortes laterales en forma de arco.

Resecando con la sierra un trozo de hueso de un centi-
metro de grueso por lo menos, se logra la convexidad de la
superficie futura del fémur, la cual se acomoda a otra lige-
ramente concava de la tibia

En laa dos formas de la anquilosis de la rodilla se traza
un gran colgajo de la fascialata por medio de una incision
longitudinal, colgajo que al girar por su base y sobre la ex-
tremidad inferior del fémur es aplicado & la superficie pos-
terior de la rétula y sobre la de la tibia y suturada con
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catgut por todoB lados al periostio. Después se suturan cui-
dadosamente las partes blandas. Al segundo dia de la ope-
racion se coloca en la pierna un apoésito de extension. El
tratamiento post-operatorio comienza al separar la sutura,
con movimientos laterales de la rétula, y flexiones y exten-
siones activas y pasivas de la articulacién practicadas con
precaucion.

Pasadas tres semanas aproximadamente, se comienzan
ejercicios sencillos con aparatos de péndulo todos los dias
durante una 6 mas horas. El masaje,electrizacion, ejercicios
activos de flexion, extensiéon y pendulares deben ocupar a!
paciente todos los dias cinco 6 seis borasJ

Cuando el enfermo esta apto para andar (al mea 6 mea
y medio en los casos favorables) se le aplicara un aparato
ontahlillado que esté provisto de un dispositivo de extensién
para la traccién de la pierna-

Los movimientos laterales en las anquilosis dseas han sido
sienipre muy escasos, Transcurrido de seis meses & un aflo,
se constituye el estado permanente de las articulaciones
interesadas.

No es rara la necesidad de practicar operaciones conse-
cutivas (reseccion de las prominencias 6seas), etc.

El aciidente mas grave que se presenta es la recidiva de
la anquilosis, que tiene su origen en la tendencia de la rétu-
la & establecer nuevas adherencias.

Payr ha practicado la movilizacién cruenta de la articu-
lacion anquilosada del codo en 12 casos (ocho de origen éseo
y cuatro de origen fibroso). En ocho obtuvo un resultado fa-
vorable, en cuatro una movilidad de SO & 90®,y en uno entre
45 y 'dQo—(ArchivfirKlinischeChirurgié)-

Kling, Stockolmo: Etiologia de la paralisis infantil.

Las investigaciones de Kling y otros autores han demos-
trado que el agente microbiano de la pardlisis infantil existe
constantemente en las secreciones de la boca, gargantay
nariz, y también en las de la traquea y bronquios y en el
contenido inteatina!; esta prueba se ha encontrando también
en los casos leves llamados abortivos, donde las paralisis
faltan, é igualmente también en la secrecion de la gargan-
ta é intestino de personas aparentemente sanas que rodean
4 estos enfermos. Hasta siete meses después del periodo
agudo de la enfermedad se han encontrado gérmenes virn-
lentoB en la secreciones. Sin embargo, parece disminuir ra-
pidamente la virulencia cuando se desarrollan procesos de-
generativos en la medula espinal como ocurre en loa casos
abortivos- En general puede considerarse imposible el tener
que aislar tanto tiempo d estos enfermos hasta tanto estén
libres de gérmenes completamente, teniendo que limitarse
el aislamiento completo al periodo agudo de la enfermedad.
— Crzener Kimische Wochmschrift).

Vi

Kyav, Dresden: Tratamiento de la gonorrea aguda y crénica
y de la prostatitie, mediante la penetracion térmica.

Una serie de historias clinicas de este autor han demos-
trado que en breve tiempo puede obtenerse la curacion de-
finitiva de la gonorrea aguday crénica y de la prostatitis
por medio del calor fuertemente aplicado- EIl calor se aplica
en forma de termopenetraeién. introduciendo en la uretia
iin polo de la corriente en forma de sonda, de un calibre co-
rrespondiente al meato urinario. EIl otro polo es un electro-
do que se aplica en la superficie exterior del pene. Para com-
batir la prostatitiB se introduce en el recto un electrodo en
forma de pera. El método no provoca ningdn dolor, pero exi-
ge aparatos de elevado precio y gran pericia por parte del

médico, por el peligro de quemaduras graves que corre el
paciente- Otro método de produccién del calor en los tejidos
enfermos consista en hacer pasar una corriente de agua ca-
liente & 50 6 52®, durante algunas-héras, por un catéter ce-
rrado- Este ultimo método carece de peligros y puede usarlo
el propio enfermo. - ffifiwe/i Medh. Wochensch).—IIAV&HHo
CANOVAS.

Variedades.

REGALO A NUESTROS SUSCRIPTORES

Cuantos compafieros se suscriban en el afio 1913 y
paguen adelantado diclio afio, como-igualmente los
suscriptores antiguos que abonen el afio encero aufes
de fin de Marzo préximo, tendran derecho a uno de los
lotes de libros que se sorteardn en la primera quincena
de Abril entre quienes se liallen en dichas condicio-
nes. Cada uno de los lotes, importara muchisimo mas
de 15 pesetas.

He aqui los libros de que constara cada lote;

Beesheimy LAVR1.VT.—Tratado ytraetico de Medicina
Clinica y TerapiitHca [ti voluminosos tomos, cuyo precio en
venta es el de 50 pesetas).

sortearan 40-ejemplares completoa de esta obra, es
decir, que con ella so forman 40 lotes.)

Valleix— del Médico practico (6 tomos volumino-
sos).Unidte.

abdizv.-D iccionario de Higiene puhbca y salubridad

(5 tomosvoluminosos). Uniote- t
1) Formulario de Medicamentos modernos. Ano 19UO. un
tomo de 1.20U péginas. e i
2) Hemorrhagies Utermes, por el Dr Snegmretf

3) Estudio Qinico Terapéutico do las fiebres eruptivas, por
el Dr- Codina Castellvi.

(Estas tres obras forman un lote )

1) Actas y Memorias del 1X Congreso Internacional de
Higiene y Demografia celebrado en Madnd el afio 181/8 (IU
tomos). Un lote A

1) 'Manual de enfermedades de la piel, por el Dr. bota y

N9 )\ZWEstudios criticos sobre el V I Congreso Internacional de
Higiene y Demografia de Yiena, por el Dr. Fernandc/-

Caro- . X
3) L'inmmite par les leucomames.

4) Nueva estafeta de los muertos, por el Dr. Pi y Molist.
5) Des divers modes de terminafion des groesesses extra-
uterines et de leur traitement, por el Dr. Deschampe
ti) Congreso de Higiene y Demografia celebrado en Viewi
en 1887, por el Dr. Vilanova y Fiera.
(Estas seis obras forman un lote.)
1) Tratado completo de las enfermedades de los nifios, por
el i>r Gerhardt-
2) Tratado de las enfermedades de los nifios, por el doctor
Baginsky .2 tomo
3% C(%/mpendlo d)e las enfermedades de los nifios, por eI doc
tor Steiner (2 tomos)
(Estas tres obras forman un lote. )
1) Tratado de la diabetes, por Frerichs (con cinco Iamlnas

cromolltografladas) -j
2) Tratado de las enfermedades de hs pulmones y de sus

3) Tratado clinico y practico de la iuns pulmonar y de la
enfermedades Udoercidosas de los diferentes Organos, por el
n cliniques de la sypkilis (estudiadas mas parti-
cularmente en’la iinijer), por e! Dr. Pourmer.

(Estas cuatro obras forman un lote.;

1) Manual préactico de Oftalmologia, por el Dr. Jubo W

chel (un tomo con 85 figuras en el texto y 15 cromolito

~NANNTerapéuiica ocular, por \Vecker(con grabados en el
texto), un tomo.

Ed
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(Lob tres tomos forman un lote.)

1) Tratado préactico de terapéutica hidrolégica, por don
Salbino Qnesada.

2) Farmacopea-—Formulario de Medicamentos niteos(un
tomo).
3) -Delaureinia, por el Dr. D. JoeéCodina Castellvi (un

tomo de cerca de 700 paginas).
(Los tres tomos forman un lote.)
1) Traité Etémentaire d'Anatomie Médicale du Systeme
Xerveux, por Ch. Féré.
2) Lecciones de Clinica médica, por el Dr. Alonso Safiudo.
3) La Patologia de la Inteligencia, por D. E. Maudeley.
4) Fisiologia del Espiritu, por E. Maudsley.
5) Tratado de Higiene Piiblica, por el Dr. A. Paimberg.
(Estas cinco obras forman un lote.)
1) Estudios Epidemiolégicos relativos & la Etiologia y
i'rofilaxis del Célera, por ei Dr. Ph. Hauser (3 tomos).
2) Tratado de Terapéutica Aplicada, porel Dr. J. B. Fons-
-agrives (3 tomos).
3) Enfermedades del Recto. Diagndstico y tratamiento,
por,el Dr. G. Allingliam.
(Estas tres obras forman un lote)
1) Retazos Cliniaos, por J. M. Mariani; 1890.
2) Patologia Quirargica General, por S. Baudry, con gra-
l)ados intercalados en el texto.
3) Estudios de Materia Médica Fisieaj por D- Alejandro
San Martin.
4) Clinica Médica del Hospital de la Princesa, por el doc-
tor Santamaria y Bustamante.
5) Estudio Médico-Legal sobre la Locura, por Tardieu.
6) L'Homme etL 'Intelligence, por Carlos Richet.
7) Estudio Médico Legal sobre el Aborto, por Tardieu.
(Estas siete obras forman un lote)
1) Lecciones Clinicas sobre las enfermedades del corazon,
Botkin.
2) Lecciones de Clinica Médica del Hospital de la Piedad
de Paris, por T. Gallard.

3) Estudios Clinicos de Neuropatologia, por J. Armangué
y Cuset.
4) Lecciones de Patologia Generaly su Clinica, por. D. A.

Alonso Cortés
5) Tratado de las enfermedades de los rifiones, por ei doc-
tor O. Bartels.
6) Lecciones sobre la Tisis pulmonar, por el Dr. J. Crous
fasellas
7) Terapéutica Médica, por el Dr- J. H. Napheis.
8) Extrafia evolucién del bacilo coma, por el Dr. S. Do-
minguez.
9) Lecciones de Clinica Quirargica, por el Dr. E. Diego de
Madrazo.
(Estas nueve obras forman un lote.-'
1) Memoires et Bulletins de la Société de Afedec/we ef de
' lilrurgie de Bordeaux, afios 1882,1883y 1884.
2) Escritos Médicos, por el Dr. R. Ariza y Espejo (tres
tomos).
(Estas dos obras forman un lote.)
1) Principios de Terapéutica Geticral, por el
Fonssagrives.
2) Metodologia y Principios Generales de Clinica Quirar-
gica, por el Dr. Encinas.
3 Manual completo de las enfermedades de las vias uri-
narias y de los érganos genitales, por el Dr. G. Delfau.
4) Tratado 2>ractico de las enfermedades crénicas, por el
Dr. Max Duran<i-Fardel (tres tomos).
|Estas cuatro obras tornian un lote.)
1) Patologia y Terapéutica Comparadas, por el Dr. Pefia
4 tomos).
2) Bains de mer d‘Anglcterre, por el Dr. A. Lahat.
3) Tratamiento c\iralioo de la tuberculosis pulmonar,
el Dr. Sanchez-Hcrroro.
4) La revolucién de la Terapéutica de la Jicurnsicnia, por
el Dr F. Gonzalez de (iuiiitaua.
(Estas cuatro obras forman un lote )
1) Manual de Terapéutica Clinica, por Sidiiey-Ringer.
2) Compendio de pyactica Médico Forense, por el doctor
A Ramoén y Vega.
3) Lecciones sobre la diabetes, por el Dr. C. Bernard.
4l Lecciones de Terapéutica Oniréirgica General, por el
Br. 1'. Arpnl.
5) Coiferencias sobre las enfermedades vcncreas y sifiliti-
cas, por el Dr. J. Diaz Bonito.

Dr. J. B.

[hh-

Bibliografia médica espafiola contemporanea, por don
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6) Lecciones CHMoas sobre las enfermedades de los viejos]
por el Dr. J. M. Oharcot.
7) Estudio de las relaciones reciprocas entre los estados
morbosos y generales y las lesiones quirdrgicas, por el doctor
«fRibera-
(Estas siete obras forman un lote)

1) Locos y anormales, por el Dr. 3>M. Escuder.

2) Refranero meteorolégico, por C. Puente.

3) Las preocupaciones en MedieiTut, por J. Rodriguez.

4) Semeyética mental. Los trastomws psico”*sensorialcs

de las enfermedades mentales, porM- Sanjuan.

5) Enfermedades del corazén, por W. H Broadbent.
-6) Apuntes de Histologia, por F. Gomez de la Mata.
7) Lister y Guerin. La Nueva Cirugia antiséptica, por el

Dr- J. Aguilar,

8) Memorandum de Terapéutica Clinica, por F. Isla.

9) Semeyologia y diagndstico de las enfermedades de la
infancia y pxiericia, por R. Sarta.

10) Anuario de Medicina, y Cirugia, por E, Camps.

(Estas diez obras forman un lote.) Te

1) La prostitucion en la ciudad de Barcelona, por P. Se-
refiana.

2) Terapéutica local de las enfermedades del aparato res-
piratorio, por J. R de Torres.

3) L'Année Médicale, por Bourneville, 1884 y 1885.

4) Tratado Elemental de Anatomia y Fisiologia Normal,
por J. Crous.

5) Manual de Higiene privada, por T. Ordufia.
6) Compendio de Patologia médica, por C. F. Kunze-
7) Anatomia normal de la medula espinal humana, por

P. L. Peléez.

(Estas siete obras forman un lote-)

1) Paris, Viaje médico instructivo, por A. Pulido.

2) Estrangulacién Interna, por A. Pulido.

3) Manual de las enfermedades cie las mujeres, por Bur-
ggraeve.

4) Le Role des Méres dans les Maladies des Enfants, por
J. B. Fonssagrives-

5) Le Travail Humain, porM. Martin.
6) L'Enfant, por T. Blanche.
7) Nuevos Elementos de Medicina Operatoria, por H.

Chretien.
8) Técnica Antropolégica, por L- de Hoyos.
(Estas ocho obras forman un lote.)

Los lotes se sortearan de la siguiente manera:

Se extraerd de un bolso (que contendra loanombres
de todos los suscriptores que hayan pagado el afio
1913) el nombre de un suscriptor, éinmediatamente de
otro bolso (que contendra, en papeletas sueltas, el nu-
mero 6 contenido de cada lote) una papeleta, que sera
el lote que le corresponde. Agotados todos los lotes, se
dara por terminado el soi-teo.

Consultorio.

PREGUNTAS

1.329 Agradeceré me indique una 6 dos obras (las me-
jores) de Antropologia criminal.
;Se sabe algo en cuanto al proyecto de organizacion del
Cuerpo de médicos forenses?—F, R. B.

RESPUESTAS

1.329. J]-a Antropologia criminal esta4 ya diversificada en
escuelas y espedatizaciones. Tratandose de uri médico, tal
vez entienda el asunto en el sentido anatémico de la Antro-
pologia; es decir, en el sentido del tipo delincuente, y pro-
bablemente en el antropométrico de identificacién si es un
forense.

Las obras traducidas al castellano hay tres que repre-
sentan la trinidad de ja Escuela italiana.

El crimen (Lombroso); La criminologia (Gurdéfalo), y So-
ciologia criHii‘tiil (Verri). La obra méas completa de las pu-
blii-adas en Italia y mas interesante para un médico es la de
Marzo: Los caracteres de los delincuentes (no esta traducida).
Fué premiada en el concurso internacional celebrado en
Boma-
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Lob jraédicoa forenaea tienen organizacién eepeeial; loa
de Madrid, Barcelona, Valencia y Sevilla, organizacién cor-
porativa y econémica.

En Madrid para el ingreso hay turno de oposicién y con-
curso.

La tendencia en loa demé&s forenses es conseguir un
aneldo. L6 lograron en algunos sitios con el decreto de Ca-
nalejas, que equiparé la administracion de jueticia y la car
celaria, refundiendo loe puestos de médicos de céarceles y fo-
renses. Esto intimamente se ha quebrantado con los decre-
tos orgénicos del Cuerpo de penales

Las plazas de forenaea en general se dan por concurso
celebrado en las Audiencias y decidido en el Ministerio de
Gracia y Justicia.

Organizacion de servicios propiamente dicha na la hay.

Si quiere conocer la crisis europea del peritaje médico,
la trata admirablemente Dorado Montero en una obra & esto
consagrada, que publicé la Biblioteca Juridica (Revista de
legislacion y juriaprudencial.

DejDemos esta respuesta 6 nuestro ilustrado y distingui-
do amigo D. Rafael Salillas-

Gaceta de la salud publica.

Estado sanitario de Madrid.

Altura barométrica maxima, 713,62; minima, 706,32;
temperatura maxima, 20®,2; minima, 5°,2; vientos domi-
nantes, NNE, E y SE.

La enfermeria predominante en Madrid durante la se-
mana pasada fué, con escasas variaciones, la misma de la
semana anterior. Abundan los estados catarrales y reumati-
cos. Las neuralgiasy mialgias son tenaces, especialmente en
sus localizaciones del tronco y de la cabeza Los padecimien
tos del vientre son en su mayoria desarreglos digestivos de
caracter benigno. Se mantienen las colibacilosis y procesos
tifoideos que existian en las semanas anteriores. La viruela,
la difteria y el sarampién siguen en mayor namero del ordi-

En los nifios se observan las mismas fiebres eruptivas ya
sefialadas.

Croénicas.

Suscripcion para la Cruz del Dr. Bejarano recaudada
en Siglo Médicon.

FOSStKS
SuMa anNterior.......oceveeue eieeeeiiiee e 927.00
D. Manuel Bago (San Sebastidn)...........ccccceiieeeeeennnnnnn.
D. Ramén Lobo Regidor.......uoiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii e
Suma total..ccoeeiieiiiiiis M2.00

La ciudad de los teléfonos. - En 1.®de Julio de 1912 habia
en servicio en la capital de Suecia 76.884 teléfonos, 6 sea 1
por cada i habitantes, proporcién esa que no se alcanza
en ninguna otra ciudad. En Copenhague hay 1 por cada 5,
1 por cada 8 en Cristianla. 1 por 17 en Nueva York, 1 por
20 en Londres y 1 po' 36 en Paris. En Madrid hay unos
6.000 abonados, 6 sea 1 por cada 100 habitantes.

Nada tiene de extrafio, sin embargo, lo que sucede aqui,
si se tiene en cuenta que el precio del abono es de 80 pese-
tas al trimestre, 6 sea 320 pesetas al afio, sin derecho & co-
municar gratuitamente mas que con los teléfonos de la po-
blacién, mientras que en Estokolmo el abono ile precio méas
barato es de 35 francos y 25 céntimos, y el mas elevado de
100 anualmente, dando este Gltimo derecho & telefonear
gratuitamente hasta una distancia de 70 kilémetros.

Conferencias en francés.—Los dias 27, 29 y 31 del actual
mes de Marzo, el profesor de la Universidad de Toulou-
se, Mr. Paul Subatier. dara tres conferencias sobre Ca-
talyse en general et par lee metaux et les oxides, en el institu-
to fraucés, calle del Marqués de la Ensenada, & la liora que
se anunciard oportunamente.

Se ruega la asistencia a los alumnos de la Facultad de
Farmacia.

Intoxicacion por la tiosinamina.—EI Dr. Pr. Hayn refiere
un caso de intoxicacion por latiosinamina en unenfermo ata
cado de tuberculoeis verrugosa. Se traté de un hombre sano,
separacion hecha de afecciones puramente locales, y excep
cionalmente vigoroso, que recibié en intervalos de dos 6
tres dias la dosis ordinaria de tiosinamina (0,2 gramos), es
decir, una ampolla de fibrolisina. Después délas cuatro pri -
meras inyecciones no tuvo mas que ligeros dolores de cabe-
za, mientras que en las inyecciones siguientes el enfermo
se reanimaba hasta con media dosis, presentando sintoman
de intoxicacion, cuyo cuadro clinico era siempre el mismo:
fiebre, acompafada de escalofrios, que duraba dos dias; fuer-
tes dolores de cabeza, sed. debilidad acentuada y vomitos
Por lo tanto, recomienda emplearla fibrolisina con largor
intervalos, y ser muy prudentes para la dosificacion al me
fior sintoma de intolerancia.

Tratamiento del coma diabético.—Un tratamiento efectivr
del coma diabético debe realizar tres condiciones esenciales:
1,0 neutralizar los acidos y provocar su eliminacion; 2.<ayu
dar 4 la remineralizacion del sistema y estableceré! eqgni
librio propio de los constituyentes minerales de la sangre:
3. impedir la debilidad vasomotriz comun & todas las for
mas de coma.

La comida no debe contener albimina ni grasa; una =
dos pintas de leche pneden ser tomadas también como cua
tro 6 cinco onzas .de glucosa por dia; champagne 6 aguar
diente larga manu; bicarbonato de sosa uno 6 dos gramo
cada dos horas hasta que la orina venga alcalina: estimulan
tes vasomotores ¢ cardiacos (solucién de Ringer con un poco
de adrenalina).

El suero Roux. No hay ningdn suero al que se le den
mas aplicaciones. A las ya conocidas hay que agregar las
infecciones oculares 6 traumaticas y las post-operatorias; M
4 40 c. c. de suero antidiftérico administrados por la via
bucal al aparecer los primeros sintomas detienen el mal en
sus comienzos: asi lo afirma el Dr. Darver- De 20 & 40 gra-
mos han bastado para hacer desaparecer la inflamaciéon del
virus y dejar Ubre la pupila.

Segun una comunicacién presentada & la Academia de
Medicina de Paris, por dicho doctor, el suero antidiftéri‘o
resulta en Ginecologia un gran hemostatico y un gran toni-
co En las infecciones sépticas graves, si no puede dominar
las, impediréa llegar & la gravedad alarmante sise emplea al
principio

Consulta de Oftalmologia.— En la Consulta de Oftalmolo
gia establecida en la Casa de Socorro del distrito del Hospi
ci6 (Travesia de San Mateo. 4) bajo la direccién del doctor
Aleixandre, se han prestado, durante el mee de Febrero ul
timo, los siguientes servicios:

Enfermos asistidos, 100; operaciones, 3; reconocimien-
tos oftalmoscépicos, 6; correccion de la agudeza visual, con
lentes, 3; asistencias, 577.

A esta consulta pueden concurrir cuantos enfermos po-
bres lo deseen, los martes, jueves y sabados, de nueve &
diez de !a mafiana-

30LUCION

Gllcero'fosfato de cal con

benedicto
CREOSOTAL

Preparacion la mas racional para curarla tubercnloai-
tironquitis, catarros crénicos, infecciones gripales, enferme-
dades consuntivas, inapetencia, debilidad general, postra-
cién nerviosa, neurastenia,impotencia,enfermedades men-
tales. caries, raquitismo, escrofulismo, etc. FrascOi 2»50
oes«las- Farmaciadel Dr, Benedicto, San Bernardo, 41,

Madrid.

| presente nimero acompafia un suplemento, cuya lec-
tura recomendnraos, solireel producto farmacéutico An»
titiroidinai de la casa, E. Merck, de Darmetadt

K1 hnparcial de 16 de Septiembre del 84 dijoi

«El Dr. Santovo de Linares, lia conseguido liacer dulce
y muy grato el sabor del sulfato de quinina. La prensa mé-
dica elogia mucho esie invento (Febrifugo Infantil Sanloyo)
de inmensa utilidad para los nifios"»

Véase el anuncio en las cubiertas.
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Monumenlo & un charlatdn-—Tratase de elevar en Munich,
BU ciudad natal, un monninento al Dr. Eisenhart, el famoso
charlatan, & quien se puede llamar a justo titulo el padre de
los charlatanes alemanes. Ha sido inmortalizado por las can-
cionesy por las leyendas populares.

Loa estudiantes cantan todavia coplas celebrando las
hazafas del gran hombre, tan célebre & principios del si-
glo xvni.

Se cuentan curas milagrosas realizadas por el Dr. Eisen-
hart, todo en broma, puesto que los jorobados recobran la
vistay los ciegos pueden andar.

También se refiere que un hombre padecia un dolor de
muelas tremendo, y que el doctor le habia extraido la muela
enferma de un pistoletazo, y que el afortunado mortal no ha-
bia vuelto & padecer mas en su vida.

Abnegacion maternal de una gata. - Recientemente se han
<Juemado tres casas en Vielsahn.

En una de ellas, en el primer piso, una gata cuidaba sus
tres crias En lo méas espantoso del incendio sevi6é de pron-
to 4 la gata desaparecer ert la escalera, llevando en la boca
ftuno de sus pequerios, y, & pesar de la densay asfixiante
humareda, se la vi6 aparecer de nuevo eii el patio, dejando
lili sutesoro al abrigo de un tonel.

Pnr dos veces mas realizé igual operacion. Pero en la él-
tima encontrése el camino cerrado por las llamas.

Sin vacilar, la gata retrocedid, y viendo una ventana
abierta, dié uii salto, precipitandose eu el vacio, siempre con
el hijo en la loca.

Al llegar al suelo despanzurrése. Pero los tres gntitos se

mcalvaron.

Antigledades de' uso de ojoS artificiales. -Los egipcios
meaban ya ojos artificiales, de oroy plata primeramente y
de marfil mas lar.'e. Siglos después, durante la décimosexta
i'Rnluria se fabricaban en Europa de porcelana, llevando en
el blanco del ojo el nombre y sefias del industrial. Hoy la
i'iibricaciéon de ojos artificiales ha llegado 4la mayor pertec-
,ion, y en Paris liay un profesor, el Dr. Couloin, que des-
ciende de un antiguo fabricante, que ha hecho y hace un es-
tudio cientifico del particular y constituye su especialidad.
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Catedraticos auxiliares.—En virtud Ae oposicién y pro-
puesta unanime del Tribunal calificador, han sido nombrados
D Dario Fernandez Iruegas, D. Daniel Candido Mezquita
Moreno y 1> Alejandro Rodriguez Cadano, auxiliares nume-
rarios del primer grupo de las Facultades de Medicina de
las Universidades Central, Valladolid y Santiago, respecti-
vamente, debiendo percibir el primero y segundo la grati-
ficacion anual de 1.500 pesetas cada uno, y lade 1.000 pese-
tas el tercero

Obras recibidas. - Formulario. Guia de 7'erapéutica ce
lirgeiicia, por el Dr. I). José Hernandez Ibéafiez. Esta obrita
que por su utilidad préactica recomendamos, véndese al pre-
cio de 2 pesetas eu la libreria de Moya, Carretas, 8, Madrid.

Defuncion.—En Tetnan de las Victorias ha fallecido ntes
tro antiguo amigo D- Daniel Rodriguez y Cuerrero.

Con tal motivo enviamos nuestro sincero y sentido pésa-
me & sus hijos.

Auxiliares de Catedras.—£n virtud deoposicién han sido
nombrados D. Antonio Oliste y Balader, D. Salvador Valero
Estopifia y D. Miguol Marti y Pastor, auxiliares numera-
rios del séptimo grupo <le la Facultad de Me<licina de la
Universidad ile Valencia, y para igual cargo, grupo y Facul-
tad de la Universidad do Vallailolid, D. Vicente-Pallarés é
lianzo y D Victor Ruefio y Sauz, debiendo disfrutar cada
uno la gratificacion amial de 1.000 pesetas. Nuestra enho-
rabuena

Medicamentos contra la moral.—A pesar de la orden de
8 de Marzo de 1909 y la circular de 2 <le Marzo de 1906,
dictada por ja fiscalia del Tribunal Supremo de Justicia-
dice nuestro estimado colega F | Monitor de la Farmacia,—
siguen vendiémiose con entera libertad los medicamentos
secretos destinados & fines inmorales, y ya en los escapara,
tes de ciertas casas, eu circulares dirigidas & duniicilio, en
las cuartas planas de los periédicos y hasta en las planas
de periédicos mas 6 menos profesionales, vemos con todo
descaro anunciarse estos preparados, que por lo visto tie-
nen grande aceptacion segln se aumenta el namero de los
mismos. '

Piperazina
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El mejor
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A. Llopis

Ferraz, | y 3.-Madrid.
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FEBRIFUGO INFANTIL SANTOYO

Cuatro Medallas de plata— Un Diploma de mérito.

Quinina que loa nifilos aceptan como golosina. Muy elogiado por la prensa
médica y por muchos médicos eminentes. Todos declaran que llena un gran
vacio de la Terapéutica infantil porque une a ou sabor gra-
fisimo una gran eficacia. Los comprobantes acompafian al prospecto,
que se envia gratis & quien lo pide. La quinina en este medicamento ha dulcifi-
cado, al par que 8u sabor, su acciéon irritante del aparato d”estivo. Es, pues
Utilisimo en todas las edades é irreemplazable en la nifiez. Por espacio de dos
afioj (del 84 al 88) se remitieron muestras gratuitas & cuantos médicos las pidie-
ron Multitud de imitaciones codiciosas hasancionado su importancia. 2

tas caja., con 60 centigramos de base en tres papelea 6 tres fiapo itanas. Por
mayor, grandes descaentoa. Donde no 8 halle el autor—Doctor Santoyo, dele.

gado de Linares (Jaén)-lo envia por correo, certificado, sin anmento de precio-

- Fftra U0 exclusivo dtl Cuerpo Médico.

“LA TRANSFUSION VITAL

Confiiiuacion de" LA PROLONG.'V-
CION DE LA VID.\,” y5)r medio del
método de BRO W.\-SEQUaRD. por el

Dr. 1. h. goizet

de la Facultad de Medicina de Parts.

U TRANSFUSION VITAL

DA SALUD A LOS ENFERMOS |
FUERZA X LOS DEBILES;
VIRILIDAD A LOS impotentes;
JUVENTUD X LOS ANCIANOS.
No esexagerado el aar importancia & estaobra. En ella se expone un tratamiento que_se
aplica con éxito a la mayoria de afecciones patol6gicas, contiene los re.sultados de veinte anos
de minuciosas observaciones y se extiendesobre numerosisimosy vanados heclios, ti uwtor
Goizet somete dicho libro & la estricta comprobacién de sus colegas. Es una obra que nace
prever una revolucion marcadisima en terapéutica.
328 pagina, encuadernada». Extracto» de la correspondencia auténtica de Brown-Sequard
4 su alumno y continuador Doctor Goizet.

BROWN-SEQUARD.

AQtiiluo Prof.sor de Medicina
en el Caleyio de Francia.
Miembro del InstiUilo.

El Dr. L. H. GOIZET,
Fufuiador dcl Instituto
Sequardista de Paris.

Se Enviard un Ejemplar gratis v franco

alos sefiores Médicos que lo pidan enviando su tarjeta 6 los Editores:
C. RICHTER & CO., 59-61, New Oxford Street, LONDRES.

Tratdndose de una edicion limiiada. sirvanse éedirla sin tardar.
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SAIODINA SABROMINA

Sou los mejores sucedaneos delosyoduros ybromuros alcali-

noSj con la circunotnncia de no tener los inconvenientes de éstos. Han

dado excelentes resultados en todos los casos eu que estaindicada la me-
dicacion con los ioduros 6 los bromuros.

Ambos preparados son:

inodoros y completamente insipidos, se reabsorben
facilmente, actian con rapidez y son muy bien tole-
rados por los enfermos.

Dosis: 3 &4 4 gr. al dia, una hora desi™ués de las comidas.

Tabletas de Saiodina de 0,5 gr. N.” XX Tabletas de Sabromina de 0,5 gr. N® XX
embalaje original. embalaje original.
Las tabletas deben desleirse con un poco de agua é mascarse.
Farbenfabriken Farbwerke
vorm. Friedr. Bayer & Co, Meister Lucias & Briining
Elberfeld.-Leverkusen a./Rh. Hochst a. M.

E. A
hrmck delD'MIALHE )
DIGITAUNE
PETIT-MIALHE 8Sai 3+ - am
C fUB Favapt JiI;Itéé.-Sévsl'li %:5 2
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. Leodepario Herrero —Pagado fin Diciembre
. Pedro de (iuiuli.—Id.

. Antonio M*- Aymat.—Id.

. tialvador Ballesteros.—Id.

. Herminio Eatel)an Pinilla.—Id.
. Daniel Barroso.—Ic!.

, Felipe L6pez Aguado.—Id.

Riera, 116 Napeles. Barcelona.

. Gelasio Perdiguero.— Pagado fin Diciembre 1913.
. Miguel Garcia Sedefio.—Id.

Emilio Cardoner-—Id.

Pedro Ruiz Pérez.-1d. fin Julio 1913.

. Arturo Cojo de la Cal— Id. fin Diciembre 1913.
Ramén Valverde.—Id.

Juan Segoviano —Id.

José Huertas —Id.

. Cando Jorge Fernandez.—Id.

. Sinforiano Kauchez.~1d.

. Julio MengottL—Id.

Correspondencia.

Marciano t-ronzalez.—Id.

UUUDUCUUDUD
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. Victor Hernandez Cid.-Pagado fin Junio 1913.
. Ignacio Arin.—Id. fin Diciembre 1i113.

. Carmelo Catala-—Id

. Vicente Segarra Ruiz. Id fin Marzo 1913.

. Abelardo Jiménez.-1d. fin Diciembre 1913-

. Leonardo Méndez.—Id. fin Marzo 1914.

. Félix Pérez Gonzalez.-1d. fin Diciembre 1913.
Antonio Prats Cafiizares —Id.

Manuel Marti.—Id.

Gabino Garcia — -

Gregorio Tierra. - Id. fin Julio 1913.

Adrian Huarte.—Id- fin Diciembre 1913.

. Domingo Quinquer. -1d.

Juan Hurtado —Id-

. José Maria Pérez.—Id.

UUUUUUUUUUUUUUU

Vacantes.

De médico.

La de Magaria (Soria), por dimision, desde el dia 23 del
actual se hallara vacante la plaza de médico cirujano titular,
con el haber anual de 130 pesetas, satisfechas del presupues-
to municipal por trimestres vencidos. El profesor que resul-
te agraciado con dicha plaza percibira ademéas en concepto
de igualas, por la asistencia de su facultad & una 145 famihas
acomodadas de esta localidad, lu cantidad de 2.120 pesetas,
satisfechas también por trimestres vencidos, garantizadas y
cobradas por la Comisién designada al efecto. Los licencia
dos 6 doctores en la expresada facultad que deseen aspirar
& las plazas indicadas, dirigiran sus instancias al alcalde que
suscribe en el improrrogable plazo de veinte dias, contados
desde la publicaciéon de este anuncio en este periédico, pues
transcurrido que sea el mismo se proveera. Magafia 12 de
Marzo de 1913.—EI alcalde, Juan Awfonto Valer.

Jndicacioiies —Villa con Ayuntamiento de 494 habitantes
a4 28 kilometros de Agreda, que es su partido judicial, y 41 de
la capital cuya estacion es la mas proxima.

—La de Santa Lucia (Canarias), por estar servida interi-
namente, dotada en presupuesto con el sueldo de 750 pese-
tas anuales; advirtiéndose que las solicitudes que produzcan
los sefiores facultativos que aspiren al desempefio de la mis-
ma se dirigirdn 4 estaAlcaldia durante el término de treinta
dias (B. 0. del 3 de Marzo).—EIl alcalde, Francisco Arafia.

Indicaciones —Lugar con Ayuntamiento de 2-713 habitan-
tes. 4 35,5 kilbmetros de Telde, que es su partido judicial. Ca-
rretera 4 Las Palmas- Tiene 12 agregados.

— La de Leitariegos (Oviedo) para proveer en propiedad,
dotada con el haber anual de 25 pesetas en el comente
afio y de 50 pesetas (jqué espléndidosi) para el préximo y si-
guientes por la asistencia de familias pobres, y en su detec-
to por el reconocimiento de quintos. Solicitudes por el plazo
.le treinta dias (B. O. del Ude Marzo).—EI alcalde, Joaijum

Oqgg'icacj'one*. — Ayuntamiento formado por dos parro-
quias. Brafas, lugar de 353 habitantes, residencia del Ayun-
tamiento, 4 35 kilometros de Cangas de Tineo, que es su par-
tido judicial, y 134 de la capital. La estacibn mas préxima,
Ponferrada, é 75 kilometros (linea del Nore). Carretera de
Ponferradi & Espina. La otra parroquia (Arbas) tiene 100
habitantes.

— La de Fuentes de Béjar (Salamanca), pot renuncia,
con el sueldo anual de 1.000 pesetas, cobradas de fondos
municipales por trimestres vencidos, por la asistencia de
una a sesenta y cinco familias pobres, expésitos y transeun
tes. Los aspirantes & dicha plaza remitirdn sus instancias a
esta Alcaldia en término de treinta dias (B. 0. del 6 de Mar-
zo) —EI alcalde. Francisco Garda.

Jnéaicaeioneg.-Lugar con Ayuntamiento de 979 habita®
tes, 4 17 kilbmetros de Béjar, que es su partido judicial, y 50
de la capital. Carretera de Salamanca & Céaceres. Tiene esta-
cion de ferrocarril (linea de Oeste)-

— La de Arrabalde (Zamora), por hallarse servida interi-
namente, coa la dotacidon anual de 760 pesetas, pagacias por
trimestres vencidos, por la asistencia de 50 familias po-
bres. Para solicitar dicha plaza sera requisito indispensable
llevar mas de veinte afios de servicios, como asi también fijar
la residencia en esta localidad. Solicitudes por treinta dias
[b. o.del 7de Marzo). - El alcalde, German Fuentes-

Jndicaeiones.—Lugar con Ayuntamiento de 1.176 habi-
tante", & 18 kil6metros de Benavente, que es su partido ju-
dicial, y 74 de la capital La estacibn méas préxima. Pobla-
dora, & 11 kilémetros (linea de Oeste)

—La de Ejulve (Teruel), por dimisién; su dotacién anual
consiste en 850 pesetas pagadas por trimestres Los profeso
res que deseen desempefiarla presentaran sus instancias a
esta Alcaldia durante el plazo de treinta dias {B. O. del 8 de
Marzo.—E]| alcalde, Inocendo Gascon.

Indicadon.es —ViWa, con Ayuntamiento de 1-210 habitan-
tes. & 20 kilobmetros de Aliaga, que es su partido judicial, y
87 de la capital. La estacion mas proxima, Alcafiiz, & 55 Kki-
lometros (linea de Zaragoza al Mediterraneo).

—La de Hurones de Castroponce (Valladolid), para su
provisién en propiedad, con el sueldo anual de 750 pesetas,
pagadas de fondos municipales por trimestres vencidos, por
la asistencia de 16 & 20 familias pobres y 800 aproximada-
mente por las igualas. Los aspirantes, que han de llevar por
lo menos dos afios de practica, presentaran sus solicitudes
documentadas en esta Alcaldia durante el plazo de treinta
dias (B O. da 8 de Marzo}—EI alcalde, Teéfilo F.seudtro.

Jndicawones.—Villa con Ayuntamiento de 470 habitan-
tes, 4 2'i kilometros de Villalbn de Campos, que es su parti-
do judicial, y 71 de !a capital. La estacién méas proxima, Me-
dina de Rioseco, & 33 kilémetros (linea de Valladolid & Me
dina de Rioseco). Carretera de Adanero a Gijon.

—La de Talayera (Lérida), por dimisién, con el haber
anual de 50 pesetas. SoiicitU(ie8 debidamente documentadas
por el plazo reglamentario (B. O. del 11 de Marzo). El al-
calde, Salvador Sicart.

Indicaciones.” JJMg&T con Ayuntamiento, de 855 habitan-
tes, & 12 kil6metros de Cervera, que es su partido judicial y
la estacibn méas proxima Tiene cuatro agregados, con 96.
128, 168y 97 habitantes, respectivamente.

- La de Yunquera (Guadalajara), por defuncion, y la del
inmediato pueblo de Fontanar, constituidos en partido, con
la asignacion anual de 6(Xt y |I5U pesetas, respectivamente,
satisfechas por trimestres vencidos, segln consignacién en
eu8 presupuestos, por la asistencia ¢ familias pobres y de-
mas casos de Beneficencia, con mas las igualas voluntarias
con vecinos de ambos pueblos, la que se ha de proveer en
el plazo maximo de treinta dias, & contar desde la fecha de
este anuncio (B. O. del 12 de Marzo) —EI alcalde, Fructuo
80 Bueno ) . . L Xem
Indicadones.—ViUa. con Ayuntamiento de 1 lol habitan
tes, 4 11 kilémetroB de la capital, que es su partido judicial-
Tiene estacion de ferrocarril (linea M. Z.y A). Fontanar:
villa con Ayvntamiento de 299 habitantes, & nueve kilome-
ros de la capital, y con e.”tacién de ferrocarril.

De farmacéutico.

La de Santibafiez de Béjar (Salamanca), por liallarse ser
vida interinamente, dotada con el sueldo anual de 5(X) pese
tas, pagadas por trimestres vencidos de fondos mupicipales,
se anuncia la vacante por término de treinta dias (B O. del
10 de Marzo), & fin de que los que se crean con aptitudes le-
gales para desempefiarla presenten sus inetanciss en la Se-
cretaria de este Avuntamiento con loa documemos que acre
diten BU competencia. El agraciado suministrara medicamen
tos & 65familias que designara el Ayuntamiento anualmen-
te, expositos y pobres transelntes, cumpliendo las demas
obligaciont-B propias de su cargo sin retribuciéon especial,
pues dicha consignacion se entenderé por residencia y pres
tacion del servicio sanitario & indicadas personas.-El al-
calde, Cipriano Briz-

Manual del Método Riintgen,

DEL
Dp« Navarro Canovas*

Esta obra, muy completa, esta escrita con tanta claridad
y sencillez y con tanto sentido practico, que es de gran uti-
lidad para todo radiégrafo Precio déla obra, 8 pesetas Los

pedidos, acomparfiados del importe, & esta Administracion.
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4 enrelopae de Gluten B —_—

CAPSULAS RAQUIN VI NO AR D U O

CON CUBIERTA 6LUTINIZADA

6probstfal powa 6cadsmla de «sfliolnada Far/i R N E U I N A H I E R R O

INSOLUBLGS EN EL ESTfiMAOO

Ni Olor, <l HegOfildoa. MEDICAMENTO ALIMENT el m podepoeo REGENERADOR
preeorlt» por- |o* 2rd<tiece.

PRINCIPALES CApSULAS RAQUIN Este Vino, con base de vino generoso de Andalucia, preparado con intro d«

Coi> 2kl Mi[H".. 20" . ®*m> (Stnilalo carne y las cortezas mas ricas le quina, en virtud d;~u”,oc“r" 6ti**n el

da mink. " potasio, Protoloduro hierro ‘es un auxiliar precioso en loe casos de : Clorotlt ilneifi/a nrn~aw.

Menstruaciones Uolorosas. Calenturas de las Colonias, Malaria, etc.
AN E¢ *°E _**2faEMfA;_P*rU;_y.en”~todas farmacias del «itranjero.

V IC H Y CELESTINS. Artritism o. Gfota. Arenillas.— Reumatismo.

GRANDE-GRILLE.—Enfermedades del higado ydel aparato biliar.

n A * HOPITAL.— Enfermedades del estomago y del intestino.
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Xeroformo,

pleto de efectos toxicos.

feccion.

duras

E1l Xerofomo no irrita, se puede esterilizar

Creosotal **fieyden’\
buetal ~fieyden

fecciosas de las vias respiratorias

pulmonias, etc.)

La marca «<Heyden> es la méas antigua.

Rrpre«entaiue general en
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EspaHa de la

Polvo cicatrizante desprovisto por com-

, es
secante, hace desaparecer los t.ialos olores, for-
ma rapidamente epidermis, disminuye la forrna-
cion de secreciones y reduce el peligro de lain-

Especifico para el tratamientode los eccemas
Ulceras de la piel y quema-

Antiguos remedios aprobados y reconocidos para
el tratamiento de todas las enfermedades in-

. (Tisis,

Publicaoloms j, maiatrai B tultaapara lo. se«oro« médleoap”

GUSTAVO RBDBE, Zorrilla, 23, Madrid.
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Asimilacion Defectuosa
y Debilitante. "

En muchos casos oscuros de consuncién, en los que métodos de tratamiento cooocidot no
dieron resultado, se obtuvo marcada mejoria con el uso de la Emulsién Angier. Con esta
remedio el peso aumenta, pues ayuda la digestion, mejora la nutricién y aumenta la absorciéon
y el metabolismo. Ademas, este aumento de peso se efectla siguiendo el régimen alimenticio s
ordinario, no siendo necesario recurrir & un exceso de alimentacién con sus consiguientes Sl
molestias. La Emulsién Angier priva el desarrollo de la bacteria putrefactiva siempre
existente en el conducto de la alimentacién, y del mismo modo evita la fermentacién intestinal
y los sintomas constitucionales de auto-intoxicacién. Estimula la peristaliis y lubrifica el
entero conducto intestinal y por consiguiente, se obtiene que los movimientos de los intestinos
sean naturales, asi como la remocién de los productos nocivos de los intestinos.

MUESTRAS Y FOLLETOS GRATIS A LOS MEDICOS.

A |
(Petréoleo con HIpofosfltoa d» Cal y Sosa).
Agentes sxdosiTOa psn Kspaiat
SRES. POYE Y GIMENEZ, Calta Carona, 4
THE ANGIER CHEMICAL CO., Ltd., LONDON, m
= d d A BASE DE
reparado moderno contra to- 3umalodep|peraclna El mayor disolvente del &cido
i i tilglloxalidina..........
das las manifestaciones de la ngggngégélé?rg arico, Gnico que evita la preci-
DIATESIS URICA Sales micas.. . »
Fosfato stidico pitacion de los fosfatos. IF

No ejerce ninguna accién gobrc la mucosa del tramo digestivo, tonifica el corazén.

UROMIL

Diagrama de las solubilidades pera t -r. de “acido uricOn
508
COTA 107 ARENILLAS
COLICOS NEFRITICOS ; UROMIL CALCULOS
T~
CISTITIS LITIASIS RENAL
X PAPEHACIA
5 O LITaMA

o oiul6au2s3i 33 40
Hresle asred@Bmai g (adicbrica
Segun el Ingeniero Quimico y eniinenle Profesor. Dr, Johannessen, de Bergens Tekniske Skole (Norvay).
esiddosincadocongranprecisianporprocedimlen-fj| |,,7,fli5 | .~ (™M Pi iV
[l los modernos y especiales en los Laboratorios de | 4QUMIo AU, 1 VMU
RAMBLA DEL CENTRO, 17. BARCELONA &Vomj"k“’\""'“’”'”\"'
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Nuevo Tratamiento racional y activo ce las

almorr hnhs

SUPO
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. 4 2 supositorios por dia
alas Hemorroides internas.

A SO C

HEMOSTATICOS

IA -C
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o-constrictor

vas es
DESOONGESTIONANTES
ANE ICOS

STES

ANTISEPTICOS

SITORIOS estiticos
ADA .orcno-cstiptica

Aplicaciones de Pomada para
las Hemorroides externas,
tubo va provisto de una canuia
recial.

cada

EEODUTCT O S

A -drenalinet

174 miligr,

Hamam elis

Esto vaina

0,06 centigr.
Opio,

Tanino

se Venta en todas las Farmacias del paisy Farmacia WIDY, UQ, Faubomg

TUBERCULOSIS. AFECMOHES BROHCO™p™

"fAMlloRHISRO-FO SFATO <le CAL CK60S0TAO00

ANTIBACILAR y RECONSTITUYENTE
PERFECTAMENTE TOLERADA y COMPLETAMENTE ABSORBIDA

Cicatriza lu imimis

restaura toe pritim i iIMomoj el eiUd«r«B<nl.

t..PAUTAUBEBAE.JQal?B/"VO0/6--/>"/?/5yto_snfmiMe

VINO®VIAL

LACTO FOSFATO - CARNE * QUINA
Alimento fisiolégioo completo

AnemU — Oonvaleesnci»

Fér&ldM le las faeraas — Fiebre — laaieienelaj

Perfectamente proporcionado y asimilable, ell
Vino JPoafatado de Vial >s uo estimulante

poderoso de la nutricion. De cieru eficacia, es ei reconstituyente «enera) |

en las afecciones debilitante».
Famreoa

rué Victor-Hugo. 14. LTON Tiodasiaafinuifda
Depositario General para Espafia: ANTONIO SERRA.-REUS (TarraEonF|

ERGOTINA
BONJEAN

Nidelta digre dj jatisitdad dtj§irmacladiSitlt

aHAJEAS « SOLUCIOIT

los ESPUTOS de SANGRE y
HEMORRAGIAS

de todo frénero.

LABELONVE (i 0".99,Bue d’AbOukir.PARIS.

DBSCONFIABSB
DE LAS FALSIFICACIONES E IMITACIONES

Exigir ja

Firma:

iQulcDsIYB} de una Puresa atisnluta

CURACION
RADICAL
Y RAPIDA
(Sil Qptita—si lajedared)
cbls s Reda kse Radda s

Cada y lleva el

cadpsula de este Modelo oombre: HHU

Pidis, |. R- THii-ie j mhJi' kD ramacui



Productos LanmiVotte

ORAN PRE/niO - PARIS 1900 ]
-ani-iSEi-Aa

ANAIVI5 10 TTE -V C.*;
SOCtaoUtB oe CAMBIOtTC FR¢nCB

FARRICAS DF. DESTILAR MADERAS - PRODUCTOS QUIMICOS

Productos farmacéuticos : Creosota : Guayacol y derivados Fosolo ¢ Taphosoto
Tubercullna Marechal Creosoformo ;; Arhina :: Cloroformo para ia anestesia
Formaldehlda 40 </6 Oesinfeclante poderoso

PEBLASWFOSOTO

CATABROS TOS*BBONQUtTiS*COQUELUCHE
Arecctones de las VIAS RESPIRATORIAS

Precio ; Pesetas 3 todas farmacias
Muestras gratis a los $eAcras |™édicos

Agenles genttalis: NAVARRO Y CAPOt Rambla d«l Csotro. 8 y 10« BARCELONA

SANTAL MONAL

CON AZUL DE METILENDO

i un mismo tiempo, antiséptico, analgésico y diurético.
+ KeU mejor, |14 mée activa, lamejor tolerada de todaa
| jaa pre|>arecioDce preuipulzadae para el tratamiento deles

AECIONEScRasVIAS LRNARAS

ELE_NORRAGIAS. URET ITIS, CISTITIS, CATARROS
VESIGALES. PROSTATIS. HEMATURIA, NEFRITIS supurada.
ytodas enfermedades de la Vejisa y de los Rilfenea.
ACTCION RAPID A; Dosis<6410cipiDlaicodadit,
Adoptadoporlos mai re«comOradoj médicos npeoialistu

Uh~ratnrlosMONAL FréresNnn~MAT W

Is Ennm

. CAlculos

Reumatismos
se COMBATEN con EXITO

por medio de las
Sales de Litina
Efervescente

LE FEBDRIEL

(Carbonato, Benzoato, Salicilato, Citrato,
Glicarofosfaio, Bromhidrato).

Superior & todos los demas
disolvente del acido Jurico,
por su accién curativa, aun
sobro la diatesis artritica.

El acido carbénico NACIENTE

que de él se desprende, al
combinarse molecularmente
con la Litina, asegura su
eficacia.

EtSPEICIFJCALI el JiTombro

"LE PERDRIEL'-paraovitar

su euBtitueién por aioiilarex

laeticacea, impuro» 6 maj
dosilicados.

y CMIjKueMilton, Paris

TODAS |I.AS FARMACIAS

Cranulos mCotillon

a 1 MIL. BXTRACTO KOKIML DE

STROPHANTUS

vaciones discutidas en la AcademladaMedicina
de Paris 1889, las que lian demoslrado que
36 4 ;ior dia,producenpronta dlnresls

reaniman oloorazon deblJltado,disipan
ASIiSTOLIA ~ DISPNEA - OPRESION - EDEMA

CARDIOPATIAS dalos NINOSy ANOIAKOS .etc,
fao continuo sm tnennv”/ifnte n» tntolerunctA.
GRANULOS PEOATIULOW
H/io J ilmll H JI~1"™ s
Miligr.r 3 p IN*J m 11T i A
TONICO CORAZON

ffviiar lai imit>iciQitet y las tinturas infi*Us

i/"'13,BJS'-MaMIn.PARIS.1900 MEDALLAf.O Rna"W

ANIINCI10S8
EXTRANJERDC;

La SOCIETk MUTUELLE
DE PUBLICETE 14, Pisa
Rougemont, Paria CU* >i
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E lixir Estomacal de Sdiz de Carlos (Stom alix). m«o

En €@ afio 1893 dimos a conocer & los médicos la formula de nuestro Elixir Estomacal, y hoy
lo prescriben en las cinco partes del mundo, para las enfermedades del aparato digestiyo, con
éxito superior al obtenido con loe demas tratamientos. Sus efectos son: aumentar la secrecion Uel
jugo gastrico, auxitar su poder digestivo, aumentar el apetito y la to“ \«dad muscular y nemo-
ea del estbmago 6 intestinos; suprime la pirosis, hiperacidez, dolor y vémitos; tomfiea no sélo al
aparato digestivo, sino & la economia en general, pues el enfermo come mas, digiere mejor, Vv,
por consignente, se nutre: disminuye y evita las fermentaciones anormales por antiséptico,
y quita las molestias de la digestién, por lo que cura la dispepsia, gastritis gastralgias, Hiper-
clorhidrias, ulcera del estdbmago, dilatacién del estomago, enteritis cronicas y enfermedades
oastro-intestinales de los nifios, hasta el punto de que las diarreas, en todas sus edades, ™cluso
en la época del destete y denticién, desaparecen en pocos dias de tratamiento. Es de agradable
sabor, inofensivo y compatible con las aguas minerales alcalinas.

Dinamodégeno Saiz de Carlos.

Composicion.— Formiato de sosa, gUcerofosfato de cal, yumbehoa, coca del Perii, pepsina

Quina kola y corteza de naranjas agrias. _
N ConelDinam égeno se desarrollan rapidamente el apetito, la actividad y la fuerza mus-
cular, se robustece el cuerpo y se equitibran y fortifican los sistemas nervioso, muscular y y
la sangre adquiere los principios nutritivos mas neos para repartirlos por téda
sando la preponderancia del sistema nervioso, por lo que es indispensable para curar las neuro-
sis y neurastenia en todas sus formas, la hipocondria, histerismo, epilepsia, etc.

Ayuda al trabajo de la denticion de loe niOos y precave las enfermedades que resultan de
crecimientos exagerados y prematuros, usandose con éxito seguro en cuantos casos eetM indica-
dos el aceite de bacalao y las emulsiones de éste con hipofosfitos, sobre las que tiene la ventaja
de ser facil de tomar, abrir el apetito, no ensucia el estbmago y tonifica y nutre mucho mas que
los citados medicamentos, pudiéndose emplear lo mismo en ver”~o que en

Es poderosisima su accién en las convalecencias largas, sobre todo de la fiebre tifica y afee
clones consuntivas, en todos los estados de languidez, enflaguecimiento, agotamiento nervioso,
raouitismo fatiga fisica é Intelectual, pérdidas fosfaticas y linfatismo.

~ De seguro éxito en la anemia y clorosis, colores palidos, menstruacion dlficil y leucorrea

Pulm ofoafol S4aiz de Carlos, u».., rgiradB
Composicion.— Oinamato de sosa, glicerofosfato de cal, creosota pura de haya, iodoformo

T “Encuarfr».o. hasidoensayado .1 Pulm ofosfol por la clase médica se ha compre
bado lo siguiente: desde los primeros dias aumento de apetito y de fuerzas, nutriabn mas com
nieta meSs predisposicion & acatarrarse, disminucion de la tos, de la expectoracion, de la fati.
ga, de la fiebre y de los sudores, aumento de peso, volviendo el

lidad V consiguiendo la curacion de muchos de loa que hablan tomado el Pulm ofosfol a
nrincinio un gran alivio en periodos méas avanzados, y en algunos ta curacién. * , a
n Las eStdmedades que son tratadas con éxito con el Pulm ofosfol son: los catarros 6
bronquitis agudas y croénicas, toses, laringitis, gripe, asma, tisis, escrofulas, lupus, tumores
ganglionares, tumor blanco.

Matriz.—Pond-Tampon.

dény S alob re el cuello de la matriz, 4 la que se adhieren para que se impregne délos
medicamentos que contiene el POND-TAMPON.

Composicién del Pond«Tampon.

A — De ictiol compuesto.— Qlicerina y boro-glicéride, 50 por 100.—ictiol, 2,50 por 100.—
Todo 4 Dor 1 000.—Acido fénico. 5 por 1.000.— Hidrastis, 1 por 100. — Es antiséptico, estima-
lante y astringente, alivia ia congestion venosa, reblandece y afloja las adhesiones y Prodtice
influencia favorable sobre los exudados pélvicos, trompas y ovarios, y sobre los dolores pélvi-

a8y j por 100.— C.—A| PtotargoL— D.— Al opio, belladona y belefio.— E.—
Al t~"ino —F — Al yoduro de plata, y G.—Simple: a la glicerina. Se manda por correo una
caja con dos Tampones é todos los médicos que lo pidan, para ensayarlo.

~Se venden en cajas de & seis, en las principales farmacias de Espafia, al precio de 6 pe-
setas caja y enla del Sr. Saiz de Carlos, Serrano. 30. Madrid, Gnico automado para la elabora-
cion de este producto patentado por 20 afioe en Espafia, Europa y América.

Laboratorio y farmacia de Séaiz de Carlos, Serrano, 30, MADRID
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DOS PATENTES DE INVENCION

LABORATORIO DE VENDAJES ASEPTICOS Y ANTISEPTICOS

Fundado ©On (1.0 en Ejepa&a)
d e | g & z a V alladolld
PAmer proveedor quefué del inérvito y rula Armada del material de curacion atitieépHca.
Material de curaciéon aséptico.— Oonaervacioi» permaDente de la asepsis por medio de cubiertes
de cristal soldadas & la ldAmpara. (Procedimiento con patente de invencién).

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

Constituido por una ampolla de cristal soldada & la lampara conteniendo 800 gramos de Ii
quido inyectable completamente aséptico y porun tnbo de goma con la agnja 6 canula de cris
tal y pinza para cortar ia corriente.

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

Ampollas de 800 gramos de Suero Hayem.—Idem Id. (d. quinado al 1, 2 y 4 por 1.000.—
Idem id. Marfan (cafeina).— Caja gnarnicién para practicar las inyecciones.—Estuche para médi-
cos, con dos ampollas y accesorios.

Almacenes de especialidades farmacéuticas. Pidanse Catalogos.

ANTIABMATICO PODEROSO

REMEDIO EFICAZ COSTRA LOS CATARROS BRONQUIALES
Jarabe-IHledina de Quebracho.

Médicos distinguidoi- y la» nrincipales periédicos profesionales de Ma-
drid: E1 Siglo Médico, la Ji.visia de Medicina y Cirugia practicas, £1
Oa.%o Jdédico, El Diario Médico-Farmacéutico, E| Jurado Médico-Farma-

céutico, la Reviela de

Cietieias Médicas de Barcelonay la Revista Médico-

Farmacéutica de Aragén, recomiendan en largos y encomiésticos articulos

«d

el Jarabe-Medina de Quebracho como el altimo remedio de la n

Medicina moderoB para combatir el Asma, la Disnea y loa Catarros cro-
nicos, haciendo cesar la fatiga y produciendo una suave expectoracion.

PRECIO: 5 pesetas frasco. 3 | n co

Bdd" Depésito central: Farmacia de Medicina, Serrano. 86, Madrid, y al
por menor en las principales farmacias de Espafia y América.

ce

® c3
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APONAL i .

Ester del acido carbaminico del Hidrato de amileno)

Contra el i1nsomnio. CLORHIDHATQ DE COCAINA Y MENTOL

Al contrnria

c lerpo cristalizado de

Las propiedadea terapéutieai de 6Btoa

del lluimlo de ainileuo liquido forma mi dos medieamentoi, las hace efieaesi an
todas las afeeoiones de la garganta.

FARMACIA DE BORRELL HERMANOS

olor y sabor agradables. MADRID . BARCELONA

FDBBTA DELSOL, 5. T ASALTO, 61.

Aceltni y facilita como liipu6deo suave la conciliaciOD

d«i euefio. No pioduce eftctos secuudarios desagradables.

Dosis: 1-1 5 y hasta 2 gramos. A N A L I S I S

de orinas, esputos, leehss,
minerales, aguas, etc.

Muestrasy literaluragratuitas & la disposicion délos sefioresmidicos. Laboratorio del Dr. E. Ortega,

Suceeor del Dr. Calder6n

Reprnsentante 1MALTE.R WICKE, Magdalena, |, Madrid. Carretas 14. Madrid

—iFundado en 1800 —



NUCLEARSITOL ROBIN

I'EDICACIi"ti NUCLEOFOSFATADA ARSENICAL CNMIleofoftito de Caly d«Soiimt>tibrjiniaoj)

ANTITUBERCULOSO, PODEROSO RECONSTITUYENTE
COMPRIim iDOS f LINFATISMO, ESCROFULAS

DO8XS : 2 a 8 GonmprintdOA dos veoes|
b A e P oo BERE SLOSS
mMNilurmnipBti «&dico por du* FIEBRES PALU DOSAS
INYECTABLE CAQUEXIA de loe
casos en tes 24 bores. PAISES CALIDOS, €C
t» » I por WpyorM 3 ue de Polsiy.Paris.- Itri« : BASCANSy SALINAS. 111.Clar>i,Barcelunt®

BROMONE ROBIN

(l1'EFTONA.TO de BROXMEO)
El BROMONE, combinacion de Bromo y de Peptona, enteramente
asimilable, reemplaza con ventaja los Bromuros, sin peligro que se manifiesten
las consecuencias del Brontismo.

CURA :
Enfermedades Nerviosas, Fatiga C erebral
Insomnio, Irritabilidad N erviosa

CELASS efioras rSefioritas

Perturbaciones Neuropaticas de los N ifi os

DOsSs t £0d 100 gotns por dki, 40 gotas corrteponden d i gromo de bromuro de Potaeic*
VSNTA ALPOft Mayor ; 19.Rus de P oiity. Paris.”lepciittriu: BASCANSy SALINAS.III.C lirls . Barcelona.

ilodone robin

(t*E:E*'roiwATO de irorso)

El IODONE, combinacion de Todo y de Peptona, reemplaza con ventaja
los Yoduros, sin peligro que se manifiesten las consecuencias del Yodismo.
CURA : r

ARTERIO-ESCLEROSIS, asma, SIFILIS
REUMATISMO, OBESIDAD, etc.

*l4« hasti 1SOgottt pordia, 20 golee egulnlw 1 1 gramo deyoduro de potaalo,
VCTTAO tiofi MAtOR:t f,RuOde Polesf,Paris. — funai! BASCANSYSAUNAS, 111, Claris, Barcelona.

Ualco aprobado por

IERRO aUEVENNEII&AcApcMiAde

. MEOICIHAdeM»N\/IlQ_
| acausade8upureas vdesupo Csrosa actjvidaa paracurarCloro-Anemia, .
Unico ferruFtiuosoinalterable ea loe paises calidos. — 14. rué das Beaua-ArU. Parim»

ODRAGION SEGDBA

RESFRIADOS .
BroNQuUITIs  EMULSION MARCHAIS
CATARROS al Oieosota y GUoerofosfato de oal.
ASMA OC HAHOH«ia (F«*NOIA)
de 8 A(Tm eharede* 4. ..fi en odb tue de tlsene>

STOVAINE

El menos tojtico de los anestésicos locales
DE IGUAL EFICACIA

i'e recera como la Cocaina





