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Boletín de la semana.

La campaña sanitaria.— Elecciones en el Colegio do
Módicos.— Nuevo sanatorio.— Elección accidentada.
— Asamblea de veterinarios.

Segúu leemos eu los periódicos noticieros, el mi­
nistro de la Gobernación ha reunido nuevamente 
en su despacho oficial á los dos Inspectores genera­
les de Sanidad y  al alcalde y  gobernador civil de 
Madrid con objeto de cambiar impresiones sobre la 
campaña sanitaria á que con tanto celo ha venido 
consagrado el Sr. Alba.

De los datos aportados por las citadas autorida­
des se deduce claramente que la epidemia tífica 
desarrollada en Madrid ha decrecido notablemente, 
pues las invasiones diarias no exceden do dos ó 
tres casos; sin embargo, la  extinción total de dicha 
epidemia resulta casi imposible á causa del hacina­
miento en que vive la gente en muchas viviendas 
de mísero aspecto de los barrios pobres de Madrid.

E l referido ministro, perseverando eu su propó­
sito, dicen que reiteró sus instrucciones, encamina­
das á continuar la campaña de desinfección que 
tan excelente resultado ha dado hasta ahora.

Por si sirve para algo, debemos añadir que las 
enseñanzas que segúu la Junta provincial de Sani­
dad se deducen de la actual campaña epidémica 

son las siguientes;
I." Que mientras no se disponga de asilos per­

fectos, la recogida y  aislamiento de mendigos será 
un peligro para la salud pública. Que es indis­
pensable de todo punto que tenga el Municipio 
siempre dispuesto un campamento de desinfección; 
y  3,® Que es asimismo necesario que las desinfec­
ciones se hagan de un modo rápido é intensivo.

Por estas razones acordó la Junta interesar á la 
Superioridad para que se procure que de hecho 
quede restablecido el campamento de desinfección 
y  se tomen cuantas medidas se crean pertinentes 
para evitar nuevas contaminaciones en los asilos.

De los datos expuestos resulta que el promedio 
de casos de tifus exantemático que ahora se pre­
sentan es de dos diarios, siendo así que al principio 
de exacerbarse la afección llegaron á presentarse 
quince ó más casos cada día. ,

Según previenen los Estatutos del Colegio de Mé­
dicos de Madrid aprobados por Peal orden de 3 de 
Noviembre de 1900, ha de procederse ahora á la 
renovación parcial de la Junta de Gobierno.

Los cargos que hay que proveer son; los de vo ­
cal 1.", 3.“, 5.® y  7.® y  el de tesorero.

Las elecciones se verificarán eu los días í ,  2, 3 
y  4 del próximo mes de Junio, de una á cinco de la 
tarde, eu el local del Colegio (Mayor, 1, 2.®).

La  Junta de Gobierno tiene el honor de convo­
car á todos los señores colegiado 5 esperando se dig­
narán tomar parte en dichas elecciones emitiendo 
sus votos para designar los compañeros que han de 
ejercer los mencionados cargos.

El ilustre catedrático de Cirugía de la Facultad 
de Medicina de San Carlos, Dr. Mollá, ha abierto 
uu Sanatorio destinado á la práctica de operaciones 
eu enfermos de cirugía general y  especialmente 

de vías urinarias.
Ha elegido un edificio de aspecto muy grato por 

su estilo arquitectóüieo, y  de excelentes condiciones 
para el objeto á que le destina. Situado eu punto 
muy higiénico de Madrid, en las alturas de la ca­
rretera de Cbainartíu, detrás del Hipódromo, res­
ponde en absoluto á los fines que persigue su pro­

pietario.
La instalación nada deja que desear: amplias ha­

bitaciones de primera, segunda y tercera clase, muy 
bien amuebladas y  ventiladas; salas de operaciones, 
con una gran mesa modelo Schaeder, de Berna, de­
chado de perfección; otra sala de reconocimientos 
admirablemente montada; la sala de esterilización, 
con elegantes autoclaves y  estufas de antisepsia de 
lo más aceptable; todo, en liu, adecuado á los fines 
del Sanatorio. Es, pues, im Sanatorio modelo, garan­
tía para los médicos que necesiten recomendar asi-
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los de esta clase, por sus condicioues higiénicas y 

de servicios terapéuticos.

V a  resultando muy difícil de proveer la vacante 
que en la Real Academia de Medicina dejó la pre­
matura muerte del inolvidable Dr. Alonso Sañudo. 
E l martes último se repitió la votación entre los se­
ñores Sarabia y  H. Briz, obteniendo el primero 16 
votos y  13 el segundo; pero como hubo cuatro aca­
démicos que votaron en blanco, resultó que ningu­
no de los dos tuvo mayoría absoluta. En su conse­
cuencia, y  para ver si se continuaba votando ó se 
dejaba el asunto para otra sesión, procedióse á ex­
presarlo así por bolas blancas y negras, resultando 
15 blancas y  17 negras.

Quedó, por lo tanto, acordado que se procediera 
á cuarta votación pasados los quince días reglamen­

tarios.
¿No hubiera podido remediarse esto mediante 

una votación previa, comprometiéndose todos los 
académicos á votar al que tuviera más votos en 
ella? Así creemos que se hace en otras Reales Aca­
demias.

En estos días vienen celebrando los profesores 
de Veterinaria una Asamblea, en la cual se ocupan 
de estudiar y  mejorar intereses profesionales, cien­
tíficos y  docentes. A lma de estas manifestaciones 
de progreso son profesores distinguidos como los 
señores García Izcara, Castro, Molina, Alarcóu y 
otros, á los cuales hay que tributar entusiastas 
aplausos por los esfuerzos que realizan en benefi­
cio de una rama importantísima y  muy desatendi­
da hasta hace pocos años, en que los Gobiernos co­
mienzan á prestarla atención y  ayuda.

En Siglo  M édico ve con gusto este esfuerzo no­
ble de mejoramiento, se asocia á él en lo que le 
consienten sus medios, y  desea á las legítimas y 
discretas aspiraciones de la clase veterinaria el más 
feliz resultado.

D ecid  G ARLAN .

Madrid, 31 de Mayo de 1913.

S IN DRO M ES C ER EB R A LE S  EN LA S  LE S IO N ES
VALVULARES AORTICAS

Por «I Dr. E. PERN.tKDGZ SAMZ

Profeaor flnxUiar, por opoiición, de Olinioa Médica en la Facnltad 
de Medicina de Madrid; médico nameiarío, por oposición,

4e las pcnefioencias general y manicipal, etc.

Comienzo por declarar que no es mi propósito des­
arrollar en toda su amplitud el tema que me ha inspi­
rado el presente trabajo; mi intención no es otra que 
la de añadir una modestísima contribución personal, 
fruto de mi propia experiencia, á lo ya publicado sobre

esta materia; me limitaré, pues, á esbozar brevemente 
los términos generales de la cuestión, y á exponer en 
forma sumaria cinco historias ciipicas por mí recogi­
das, y que constituyen la prueba experimental de cuan­
to en esta comunicación he de consignar. Absténgome 
de toda'divagación bibliográfica, porque si fuera á com 
pilar y  á comentar las publicaciones ajenas sobre este 
asunto, tendría que dar á este trabajo desmesurada ex­
tensión.

En el curso de las lesiones del orificio aórtico pue­
den observarse muy diversos síndromes cerebrales, 
producidos unos directamente por los trastornos circu­
latorios á que la afección valvular da origen, efectos 
coordinados otros de la misma causa, arterioesclerosis, 
sífilis, etc., que engendró la lesión cardíoaórtica; pero 
fiel yo á mis propósitos de concisión y de originalidad 
en lo posible, no trataré más que de aquellos síndromes 
que he visto, de la epilepsia y de la hemiplejía; de las 
cinco historias clínicas que á continuación transcribo, 
cuatro se refieren al primero de estos estados morbosos, 
y una al segundo. Muy interesante serla sin duda algu­
na el examen crítico de la asociación de la insuficien­
cia aórtica con la parálisis general; pero como de este 
asunto me he ocupado ya en una publicación ante­
rior (1) con motivo de un caso clinico que tuve ocasión 
de observar, y como además la razón en que se funda 
esta asociación es muy clara, pues no es otra que el 
común origen sifilítico de ambas enfenpedades, re­
nuncio á ocuparme de nuevo de esta cuestión redu­
ciendo el contenido de este trabajo á los dos extremos 
antes citados, la epilepsia y  la hemiplejía, por lesión 
cerebral en relación con las lesiones del orificio aór­
tico.

He aquí el resumen de las observaciones clínicas.

Observacián I .—F. S., de cuarenta y  cinco años, sol­
tera, de Madrid, estuvo durante cinco años bajo mi ob 
servAción; sin antecedente alguno de importancia, co­
menzó tres años antes de que empezara yo á prestarla 
asistencia facultativa á padecer ataques convulsivos de 
tipo netamente epiléptico, con mordedura de la lengua, 
emisión involuntaria de orina, punteado eqnimótico de 
la cara, estado soporoso consecutivo, etc., presentaba hi 
pertrofia del corazón, soplo diastólico de la base, propa­
gado hacia la punta y pulso de Corrigan; sometida al 
tratamiento clásico de la epilepsia, con dieta decloru­
rada y  cinco gramos diarios de bromuro potásico toma­
dos en una sola dosis por la noche al acostarse, se con­
siguió que los accesos convulsivos se hicieran menos 
intensos y cada vez más raros, llegando á pasarse hasta 
catorce meses sin tener ninguno; al mismo tiempo que 
la medicación bromurada se empleó el ioduro potásico, 
la saiodina, la esparteina y el estrofanto.

Se logró por estos medios hacer, muy .llevadera la 
situación de fa enferma, pues.bien compensada la le­
sión aórtica y  reducidas las'manlfestacíonésepileptifor- 
mes á algún acceso de escasa intensidad, que sobrevenía 
cada ocho ó diez meses, en nada casi se distinguía al 
parecer de una persona que disfrutara de completa sa­
lud; pei'o la muerte sobrevino á consecuencia de un ac-. 
cidente ocurrido por haber descuidado la paciente las 
precauciones que se le habían prescrito; para evitar en 
todo lo posible los peligros que los accesos epilépticos

(I) FornAodez Snnz: “Furáligiii general éÍQsafioienria aórtica,,. 
El Siaiü MÉDICO, núm. 8,7S2, 1607,
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traen consigo, la había aconsejado que no saliera nun­
ca sola ni estuviera sin la vigilancia de otra persona al 
lado del fuego, de masas de agua, de grandes alturas, en 
todo sitio, en suma, donde una caída pudiera tener fa­
tales consecuencias; como transcurrían muchos meses 
sin tener ningún ataque, la enferma se olvidaba de es­
tas advertencias y una tarde sentóse en una butaca al 
lado de un brasero que no tenía cobertera ni medio de 
protección alguno; en estas circunstancias fué victima 
de un acceso, cayendo privada de conciencia sobre la 
lumbre; cuando acudieron á socorrerla, al cabo de va­
rios minutos, ya se habla quemado extensa y profunda­
mente la pierna izquierda, y  á pesar de los medios em­
pleados sobrevinieron fenómenos congestivos internos, 
principalmente en los pulmones y riñones, que la cau­
saron la muerte.

En este caso son de notar la particularidades si­
guientes: la tardía presentación de los accesos epilép­
ticos, la violencia de los mismo hasta que se instituyó 
el tratamiento bromurado, la profundidad y  prolonga­
ción del sopor post convulsivo que en ocasiones llegó á 
revestir las proporciones de un verdadero coma é hizo 
temerla producción de una hemorragia celebral, y  final­
mente la buena compensación de la lesión aórtica, que 
á pesar de la abundancia y precisión de sus signos físi­
cos no daba lugar á síntomas funcionales de aparatos 
circulatorio ni respiratorio.

Observación IL ~ C . D., de treinta y cinco años, na­
tural de Madrid, soltera, con numerosos y bien marca­
dos antecedentes neurósicos familiares y  personales, 
venía padeciendo desde tres años antes de someterse á 
mi observación accesos convulsivos, que á juzgar por 
los caracteres de los miemos, referidos por sus deudos, 
deben calificarse de epilépticos, pues eran de comien­
zo súbito, de duración muy corta, con pérdida comple­
ta de la conciencia, color amoratado de la cara, morde­
dura de la lengua, convulsiones generales y después 
sueño profundo con respiración estertorosa; estos ac­
cesos se repetían una ó dos veces por mes; auscultada, 
se apreció un soplo sistólico bastante intenso y rudo 
en el foco aórtico, propagado á los vasos del cuello; 
además la punta estaba desviada hacia la izquierda y 
descendida y  latía con excesiva energía, mientras que 
el pulso radial era pequeño; la enferma se quejaba tam 
bién de frecuentes vértigos, que á menudo la obliga 
ban á permanecer dias enteros inmóvil; existían acen 
tuados rasgos de degeneración psicopática, como ten 
dencia á la  soledad, al aislamiento, irritabilidad exa 
gerada, carácter áspero, egoísmo, resistencia á obedecer 
los consejos é insinuaciones de sus padres, etc.; en lo 
somático se apreciaba obe.údad bastante acentuada y 
color pálido mate; las funciones ihenstruales se verifi­
caban normalmente. -

Sometida al tratamiento clásico'con dieta decloru­
rada é hipoazoada, 4 gramos diarios de bromuro po­
tásico sin interrupción alguna y 1 gramo diario de 
ioduro potásico durante veinte días cada mes, los ac­
cesos convulsivos se suspendieron, no ocurriendo más 
que uno, más ligero que los anteriores, á los cuatro 
meses de empezado el tratamiento; cinco meses des­
pués se ausentó la enferma de Madrid, sin que hubie­
ra tenido ningún otro ataque, y  no he vuelto á tener 
noticias de ella. En este caso la constitución marcada­
mente neuropática de la enferma y sus antecedentes 
neurósicos (aunque debe hacerse constar que entre ellos 
no figuraba la epilepsia), bastarían en rigor para expli­
car la génesis de los accesos epilépticos; pero la coin­
cidencia con la estrechez aórtica es muy digria de te­
nerse en cuenta, aunque su influencia patogénica no 
parezca tan clara como la de la observación primera; 
de todos modos, este caso se aparta de la epilepsia típi- 

"ca por lo tardío de la aparición de Iqs fenómenos cqp- 
vulaivoa, á los treinta y  dos años. -

Observación I I I .— O. E., de treinta y  ocho años, ca­
sada, natural de un pueblo de la provincia de Ciudad 
Real, carece de todo antecedente neuropático, tanto fa­
miliar como personal: desde hace, poco más de un año 
viene padeciendo accesos convulsivos do tipo neta­
mente epiléptico á juzgar por las referencias de su ma­
rido y  de ella misma; estos accesos suelen repetirse cada 
dos ó tres semanas, son casi siempre de noche, sobre­
vienen sin ningún motivo aparente emocional ó de otra 
índole, y  después de ellos se queda la paciente profun­
damente postrada y con dolor de cabeza; se presentó 
en mi consulta á primeros de Septiembre de 1912; 
la exploración no reveló nada más-que laexisteneia de 
un soplo sistólico notablemente áspero en el foco-aórti­
co propagado á los vasos del cuello, sin hipertrofia apa­
rente del corazón; pulso radial pequeño y  desigual; esta 
enferma aquejaba ligera disnea de esfuerzo. Se la pres­
cribió el mismo tratamiento empleado en-la observa­
ción anterior: régimen deelorurado, bromuro potásico, 
ioduro potásico y además sulfato de esparteína; cua­
tro meses más tarde en Enero último, se presentó de 
nuevo en mi consulta, encontrándola notablemente 
mejorada y refiriéndome que no se habla presentado 
ningún nuevo acceso; la aconsejé que continuara con 
el mismo tratamiento sin más modificación que supri­
mir la esparteína.

En este caso la dependencia patogénica de la epi­
lepsia respecto de la estrechez aórtica es más evidente 
que en el anterior, pues la enferma no presentaba nin­
guna tara ni ningún antecedente neuropático y  la úni­
ca causa capaz de explicar la producción de los_ accesos 
era la lesión aórtica; también tiene importancia el de­
talle de que la enferma empezó á padecer las convulsio­
nes á los treinta y  siete años.

Observación IV .—1. H., de veinticinco años, soltera, 
natural de un pueblo de la provinaia de Jaén; hace dos 
años que comenzó á sufrir accesos convulsivos de tipo 
epiléptico, pero con la particularidad de que las con­
vulsiones comienzan siempre por el miembro superior 
izquierdo generalizándose después; ni en este miembro 
ni en el inferior del mismo lado presenta paresia ni al­
teraciones de la sensibilidad ni de los reflejos que re­
velen una lesión permanente de los centros corticales 
ó de las vías conductoras correspondientes.

Estos accesos se repiten á intervalos irregulares, 
dándole á veces durante tres ó cuatro días seguidos 
(uno cada noche), y  pasándose otras veces lres sema­
nas ó un mes sin ninguno; se queja también de ma­
reos frecuentes y dolor de cabeza; se presentó en mi con­
sulta el 15 de Marzodel corriente año; explorada, advertí 
la existencia de un soplo sistólico intenso y  prolongado 
en el foco aórtico propagado á los vasos del cuello: 
enérgico latido cardíaco con la punta descendida (6.® es­
pacio intercostal), pulso pequeño, palidez muy marcada 
del rostro con matiz térreo; menstruación normal, Pres­
cribí el bromuro potásico á la dosis diaria de 4 gramos, 
administrado sin interrupción; el ioduro potásico á la  
dosis diaria de un gramo durante veinte días cada mes 
y la dieta declorurada, sin que se pueda aún apreciar 
por los pocos días transcurridos hasta la fecha en que 
escribo estas líneas, los resultados obtenidos con este 
tratamiento.

Esta enferma se distingue de las anteriores por ser 
más joven; pero la edad á que en ella se presentaron 
ios  accesos era más avanzada que la de la pubertad y 
adolescencia, época la más apropiada, como es sabido, 
para la aparición de la epilepsia llamada esencial; como 
además .faltaba en ella todo estigma neuropático, no 
creo aventurado exponer que la asociación de la estre­
chez aórtica y  de la epilepsia representa algo más 
que una nueva coincidencia; es de notar el carácter 
parcial que reviste el acceso en su iniciación, pues co­
mienza constantemente por el miembro superior iz-
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quierdo, lo que recuerda á la epilepsia jacksoniana, 
pero 8in que una exploración minuciosa haya revelado 
la existencia de ningún otro síntoma de lesión focal 
del cerebro; en los antecedentes de la enferma tampoco 
se ha encontrado ningún motivo que pudiera explicar 
la producción de estos accesos, no habiendo sufrido 
traumatismos craneales, ni infecciones graves de posi­
ble determinación encefálica; sólo parece haber pade­
cido dolores reumáticos en varias ocasiones, lo que pu­
diera explicar la génesis de la lesión valvular, por más 
que no sea el orificio aórtico la localización preferente 
en la endocarditis reumática.

Observadm V (1).—Este caso es muy distinto de 
todos los anteriores; se trata de un hombre de cuarenta 
y cinco años, natural de Murcia, casado, sastre, que 
asegura haber disfrutado siempre de buena salud y 
que niega haber sufrido contagios venéreos; pero estre­
chado en el interrogatorio, declaró que hace algunos 
años tuvo durante una temporada molestias en la gar­
ganta, quedándose afónico, y cayéndosele al propio 
tiempo el pelo, no sólo de la cabeza sino también del 
bigote, acompañándose todos estos fenómenos de cefa­
lalgia y  de dolores que él califica de reumáticos en los 
miembros (¿dolores osteócopos?); en su matrimonio no 
ha tenido descendencia. Hace tres años empezó á notar 
fatiga creciente cuando andaba deprisa ó eubía escale­
ras, sintiendo también á menudo violentas palpitacio­
nes y  orinando más frecuentemente que antes.

A primeros de Febrero próximo pasado, al levan - 
tarse un día de la cama sin que durante la noche hu­
biera advertido nada anormal, se encontró^paralizado 
de toda la mitad izquierda del cuerpo, no siéndole po­
sible mover los miembros de este lado; después ha rae- 
•jorado algo la motilidad de la pierna, y  también, aun­
que no tanto, la del brazo. Se presentó en la consulta 
de Medicina de la Facultad (jefe, el catecjrático Dr. Si- 
monena) el 18 de Febrero. _

La exploración dió los siguientes resultados; media­
no estado de nutrición, delgadez, color pálido. Apa­
rato circulatorio: la punta cardiaca late en el 6.° espa­
cio intercostal izquierdo por fuera de la línea mamilar, 
siendo el choque enérgico y extenso; área de macicez 
cardíaca relativa aumentada; en el foco aórtico latido 
sistólico perceptible al tacto, y soplo diastólico intenso 
y  prolongado; pulso de Corrigan; danza de arterias, 
pulso capilar; doble soplo en la arteria femoral; palpi­
taciones. Sistema nervioso: hemiplejía izquierda, siendo 
el déficit motor sobre todo marcado en el miembro su­
perior; exaltación de ios reflejos tendinosos y  signo de 
Babinski en'ei lado izquierdo. Wassermann en el suero 
sanguíneo positivo; pupilas normales. Tratamiento: un­
ciones de pomada mercurial (5 gramos diarios) y 4 gra­
mos de ioduro potásico al día; aún no se han podido 
apreciar los efectos de este tratamiento por el poco 
tiempo transcurrido.

Este caso se aparta mucho de los anteriores, po sólo 
por la naturaleza de los síntomas cerebrales (hémiple- 
jia en vez de epilepsia), sino también por la índole de las 

. conexiones patogénicas existentes entre la hemiplejía 
y la insuficiencia aórtica; aquella puede ser deMda en 
efecto, ó bien á una lesión focal de reblandecimiento 
en el hemisferio cerebral derecho determinada por una 
embolia procedente de las sigmoideas aórticas lesiona­
das ó bien á una hemorragia ó á una trombosis arterial 
en dicho hemisferio por arteritis sifilítica, pues .aunq̂ ue 
el enfermo niega haber sufrido contogioa venéieos, los 
.flospechosos antecedentes de molestias en la garganta, 
cefalea, alopecia, dolores en los miembros, etc., y sobre 
todo el resultado positivo de la reacción de Wassermann, 
hacen muy verosímil la existencia de la sífilis; siadmi

( l )  pRrA la redaociic d© eata historia olíniea me ha prestado 
vaUffsa 00operaoi6n el profesor olínioo Dr. Carrasoo.

timos la última hipótesis la lesión aórtica no sería 
directamente responsable de la alteración cerebral, sino 
que ambas serían efectos coexistentes de una causa co­
mún: la infección sifilítica; pero aun en este supuesto po 
podría en absoluto negarse á la insuficiencia aórtica 
toda influencia en la génesis del proceso cerebral, pues 
es muy lógico pensar que las bruscas oscilaciones déla 
presión sanguínea que dicho defecto valvular origina, 
han de contribuir á agravar los efectos de las lesiones 
arteriales del cerebro, y  aun son capaces de determinar 
una efracción vascular con el consiguiente derrame 
sanguíneo. Tres hipótesis patogénicas pueden, por lo 
tanto, formularse á propósito de la hemiplejía que pa­
dece este enfermo; Reblandecimiento _ embólico, 
siendo el origen de la embolia la lesión aórtica. 2.“  He­
morragia por rotura de un vaso lesionado por la sífilis, 
rotura provocada por las grandes variaciones de presión 
á que la insuficiencia aórtica da lugar. S.»- Reblandeci­
miento trombósico por arteritis sifilítica, siendo tam­
bién la sífilis la causa de la lesión valvular.

De los cinco casos clínicos que acabo de referir, tres 
se refieren á estenosis aórtica y dos á insuficiencia del 
mismo orificio; en cuatro se trataba de epilepsia, y en 
uno de hemiplejía; en cuatro se hallaba el paciente en 
plena edad adulta, mientras que el quinto tenia poco 
más de veinte años. En los tres Casos de estrechez aór­
tica, los tres del sexo femenino, los fenómenos cerebra­
les consistieron en accesos convulsivos de tipo epiléptico 
(en uno de ellos de comienzo localizado parecido á la 
epilepsia jacksoniana), y  en los dos casos de insuficien­
cia, los síntomas encefálicos vaj'iarou, pues en uno se 
trataba de epilepsia y  en el otro de hemiplejía.

Como al describir cada caso he cuidado de indicar 
las particularidades más interesantes del mismo, no es 
necesario que insista de nuevo en sus detalles sintomá­
ticos; linicamente diré que el diagnóstico me parece 
exacto y libre de objeciones, pues en lo que á las le­
siones aórticas respecta se funda en ios caracteres del 
pulso y  del soplo, en la propagación de éste, en la hi­
pertrofia del corazón en unos casos y en la existencia 
de síntomas funcionales en otros; en cuanto á los acce­
sos convulsivos, está suficientemente probado que eran 
epilépticos por poseer las propiedades peculiares de 
éstos- brusquedad, corta duración, amnesia consecuti­
va, mordedura de la lengua, punteado equiinótico de 
la cara en alguno de los casos, etc., no pudiendo ve­
rosímilmente pensarse que se tratara de crisis histéri­
cas; finalmente, la hemiplejía del último caso era sin 
género de duda orgánica, pues así lo demostraba el es­
tado de los reflejos, los caracteres de la parálisis, el 
tipo de la marcha etc.

La patogenia de esta hemiplejía en relación con la 
insuficiencia aórtica que el enfermo padece, discutida 
queda en la observación clínica correspondiente; ahora 
me resta sólo hacer algunas consideraciones acerca de 
la génesis de la epilepsia en los demás casos, y  de su 
subordinación causal á la lesión aórtica: que no se tra­
ta de la clásica epilepsia llamada esencial, lo prueba 
su aparición tardía en plena edad adulta (excepto en 
la observación I^ ') y la falta de antecedentes neuropá- 
ticos íamiliares y personales (salvo en la obsen-ación
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II), y  ésto admitido, parece muy racional suponer que 
los accesos convulsivos que - no ?e pueden achacar á 
ningún otro motivo, deben depender de la citada alte­
ración valvular que tan hondas.perturbaciones causa 
en la circulación cerebral convirtiéndose en causa de 
irritación de los centros motores de la corteza cerebral, 
en los casos de insuficiencia aórtica por los rápidos é 
intensos cambios de la presión sanguínea, y  en los de 
estrechez por la isquemia arterial á que esta lesión da 
lugar.

He creído oportuno publicar estos casos porque pa­
recen indicar que las complicaciones cerebrales de las 
lesiones aórticas, especialmente la epilepsia dependien­
te de ¡as mismas, no son tan raras como pudiera supo­
nerse á .juzgar-por el silencio que acerca de este punto 
guardan la mayoría de los autores; de todo lo expuesto 
se deduce desde el punto de vista del diagnóstico, la 
consecuencia de que cuando observemos un caso de 
epilepsia de comienzo en la edad adulta y  en cuyos an­
tecedentes no figure ninguna causa capaz de explicar 
satisfactoriamente su producción, debemos inmediata­
mente explorar con todo detalle el corazón por si en 
él y  especialmente en el foco aórtico encontráramos 
signos reveladores de alguna lesión que pueda explicar 
la génesis de la epilepsia; desde el punto de vista pro­
nóstico, que los fenómenos cerebrales convulsivos y 
paralíticos son complicaciones de importancia que agra­
van aquel, pudiendo en algún caso, como en la obser­
vación I, determinar indirectamente la muerte, y desde 
el punto de vista del tratamiento que es necesario aten­
der en el plan terapéutico á dichas complicaciones ce­
rebrales, prescribiendo la medicación apropiada para 
combatirlas, además de la requerida por la lesión car- 
dio-aórtica.

Uadrid. Marzo do 1913.

LA DEM EN C IA  DE ORIGEN ALCOHOLICO

fiazón de este estudio — Kii el Progrés iledical de Paría 
publicó el Sr. Barré, jefe de clínica de las enfermedades 
mentales, nn buen trabajo sobre este punto tan interesante 
de la psiquiatría. Comienzan á ver en el hada verde, nombre 
que lian algunos poetas al agenjo, muchos pensadores fran­
ceses, uno de los factores degenerativos más intensos que 
pesan sobre su raza. Demencia es un término genérico, ex­
presivo fie la progresiva inutilización de la función transiti­
va del cerebro, que no puede manifestar ya el pensamiento 
lógico, sino las incoherencias desoladoras del delirio- La 
demencia alcohólica es secundaria y se presenta en ese gru­
po, tan numeroso boy por desgracia, de los deberes profe­
sionales.

Estado de las asociaciones y del cfirncfer.—Todas las ina- 
nifestnciones del espíritu racional están sometidas á las le - 
yes de la lógica. Y  sobre todo, á dos esenciales: la de asocia­
ción de las ideas y la de asociación de las imágenes. Una 
idea ti-ae á la atención multitud de otras conexas con ella, 
formando una cadena. Por cuyo motivo, decía Goethe, que 
las ideas se enganchan como las cerezas de una cesta; no se 
puede tirar de una, sin que salgan todas (es un caso particu­
lar de! principio de la solidaridad universal). Con las imá­
genes virtuales ocurre lo mismo; están seriadas con relación

al espacio y al tiempo, haciendo imposible la orientación del 
Yo en el seno del Cosmos. En el demente alcohólico faltan 
siempre eslabones en estas dos cadenas; se desorienta el su­
jeto sin poderlo evitar, y como consecuencia lógica, se irrita.

íínfendtwíejifo— Si analizamos las operaciones del pen­
sar (concepto, juicio y raciocinio) en el demente alcohólico, 
¿qué observamos? T,o que es lógico, dado el estado en que 
se encuentran las células nerviosas de su cerebro, cuya fun­
ción es indispensable para la elaboración de la im.agen vir­
tual, materia prima del concepto. Una verdadera dislogia; 
no es posible llamar su atención de una manera duradera, 
dice Barré. T  como esta es la primera función del pensar, 
se sigue que ha de resentirse la primera operación, que es 
el concepto, el fi-uLo de la atención, por decirlo así. Es la 
intoxicación del cerebro la que estorba y dificulta el ejercicio 
déla facultad de pensar. M asía altorqción que el veneno 
lleva al mundo representativo (enoo cosmos), es la que cau­
sa la amnesia retró-grada y enteró grada.

L a  facultad de sentir.— Bieji pneás decirse que la valía 
ética de un ser, la marca el estado de su sentimiento, por­
que del corazón mana la vida (Salomón), y dijo otro pensa­
dor esta gran verdad: sólo el amor identiñca. Ateniéndome 
á este criterio, bien puedo decir que el valor del demente al­
cohólico, desde el punto de vista emotivo, es nulo Aquí te­
nemos á un enfermo desintegrado del cuerpo social, por su 
indiferencia; irritable hasta la exageración y sin poder so­
portar la menor contradicción; dejándose llevar á brutales 
vías de hecho, en particular con los débiles (mujeres y ni­
ños); con vagas ideas de persecución en los períodos depre­
sivos, y otras veces con una agitación que nad« puede cal­
mar. Es una anestesia de la sensibilidad moral.

E l  estado de la rofunfad.—¡Cuánto saber se necesita ate­
sorar para mantenerse en la serenidad y siempre en el fiel 
de la justicia! Do aquí que la mayor parte de los alcohólicos 
sean analfabetos. Porque de saber que ese veneno va á he­
rir primero á la célula hepática, ahogándola con la prolife­
ración conjuntiva, y más tarde á la  célula nerviosa del cere­
bro, degenerándola bajo ia hipergéneais neuróglica, ¿no re ­
trocederían horrorizados? 51 demente alcohólico empezó 
por ser iin hipobúlico, induoido por parabólicos y sin capa­
cidad para resistirles. O bien, sin necesidad de inducción, 
su hipobulia le condujo á beber para olvidar. Apareció bien 
pronto la insaciabilidad para el alcohol, que trocó aquel su 
primitivo paraíso artificial en un auténtico infierno* Como 
resultante, la hipokinesia y la anulación social.

E l embrutecimiento.—Nada más triste que la contempla­
ción de los dementes alcohólicos. ¿Recordáis el famoso cua­
dro de Velázquez: tBaco coronando á los borrachos»? Aque­
llas caras animadas por sonrisas estúpidas; aquellos ojos en 
loa que no se descubre el resplandor de una idea; aquellos 
miembros en los que se adivina el temblor; aquellas ropas 
en las que se advierte el desaliño de una vida consagrada á 
la crápula y que ha olvidado, desde hace mucho tiempo, las 
herramientas del trabajo bienhechor, demuestran que don 
Diego pintó allí más que los cuerpos, las almas. Y  ved ahora 
la concordancia con la ciencia. Mareé dice: En este período 
el enfermo es incapaz para ganarse ia vida. Si la supresión 
de las bebidas alcohólicas al principio puede sanar, llegado 
e! paciente á esta situación, el mal evoluciona por su propia 
cuenta. El Sr. Lancereaux considera el embrutecimiento 
consumado, cuando el sujeto no puede dar una respuesta 
acorde á la pregunta que se le dirige.

L a  idea ¡Desgraciado de aquel hombre que, víc­
tima de una obsesión, carece de voluntad para rechazar el
acto anti-social que aquella le sugiere! Será su víctima. Por 
el estado de su inteligencia no puede darse en él la valora-
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ción interior de los propósitos que en los hombree normales 
neutraliza la animalidad; por el de eu sentimiento, anúlase 
en su alma aquel grupo de nociones éticas y estéticas supe­
riores (Krafft-Ebing), garantía eficaz de la conducta del indi­
viduo en el mundo, y por su hipobulia é hipokinesia, no in ­
tenta el menor esfuerzo para redimirse por sí mismo. Pien­
sa y hace esto, como objeto único de su existencia: hehtr.

Otras ]íi:rvereiones.— El sentido que llamó San Pablo de 
la conciencia y los modernos sentido moral, experimen­
ta en el alcohólico que examino modificaciones muy pro­
fundas. Así, el enfermo se torna grosero y brutal con 
cuantos le rodean y en particular con su esposa é hijos- 
¡Cuántas pobres mujeres del pueblo han sido víctimas del 
marido embriagado que, presa de la/eroetfas (briosa, se en- 
eafió contra el ser que no tenía quien le defendiese! iCuán- 
tos niCos han experimentado en la edad de las caricias es­
tos acerbos dolores, que serían perfectamente evitables si la 
sociedad concediese á loa hombres de cienoia y  de bien el 
carácter ejecutivo, unido al consultivo de hoy! En Dios y 
en la ciencia que es su obra, debe reconcentrarse nuestra 
esperanza. Baste saber que por la alteración del sentido 
moral del alcohólico, son posibles y se han observado en él 
las perversiones genitales-

Un cuadro.—Nunca olvidaré uno que presencié no hace 
mucho en una de las visitas domiciliarias d e ^ i  servicio de 
guardia en la Casa de Socorro sucursal de Buenavista. Una 
familia que en tiempos mejores había ocupado una posición 
acomodada, solicitó mi auxilio. Fui y me encontré con que 
el padre era un demente alcohólico, ya agonizante. Le ha­
bían dado hacia pocos meses un destino, que hubiera podi­
do subvenir á las necesidades de todos, y ni siquiera había 
querido ir á tomar posesión del cargo En aquella casa se 
advertía la miseria más negra- No había ni silla donde sen­
tarse. Murió el enfermo, y recientemente en un Asilo que 
visito he visto á la mayor de sus hijas. Un hogar deshecho. 
Una familia aniquilada. Y  yo pensaba en el poeta italiano 
Giacosa y en su drama Como las hojas. En efecto, como las 
hojas arrebatadas por los cierzos en el otoño, así son des­
truidos por el mal los hogares cuyo jefe lo ejecuta cegado 
por los apetitos de su animalidad.

Estado de la escritura.—En  general, para conocer el es­
tado de las facultades mentales de un sujeto, nada es mejor 
que hacerle escribir. Porque la palabra es la exteriorización 
de la conciencia, y la escritura, en análisis profundo, es la 
fotografía  def jjensowtenfo. Al principio, según el Sr. Barré, 
se comprueba que la atención es deficiente, porque comete 
omisiones que desnaturalizan el sentido de las oraciones. 
Más tarde, hay el que llama Bogues de Fursabe, signo psi- 
cográfico patognomónico de la demencia, ósea  la pérdida 
de las imágenes gráfii as. Exploración esta última que ccn-

viene recordar- SÁNCHEZ-HEEREBO,
Director del Sanatorio del Pilar.

De la BenefioenoÍA mnnicipal, por opoeioióm.
Marzo, 1918. ________ |_________________ _

Bibliografía médica

Estudia después los venenos bacilares, etero bacilina, 
bacilo-caseína y  tuberculinas, cada una de las cuales ejerce 
una acción distinta sobre el organismo.

Las alteraciones anatomopatológicas á que cada uno de 
los tipos bacilares da origen, están descritas con claridad y 
concisión admirables.

De la sintomatología diferencial de las tuberculosis qui­
rúrgicas y la tuberculosis pulmonar, así como de los benefi­
cios alcanzados por la terapéutica en ambos procesos y ob­
servaciones clínicas minuciosamente estudiadas, saca las 
siguientes conclusiones:

Las lesiones pulmonares son producidas por el bacilo 
humanoide. Las lesiones tuberculosas quirúrgicas secunda­
rias son siempre de origen pulmonar en sus metástasis.

Las lesiones tuberculosas quirúrgicas primitivas y aisla­
das son siempre bovinoides.

Las tuberculosis del pulmón pueden engendrar tubercu­
losis quirúrgicas. Las tuberculosis quirúrgicas no pueden 
engendrar la del pulmón.

Cuando se presenta un enfermo con lesiones tuberculo­
sas pulmonares y quirúrgicas, éstas bou engendradas por 
aquéllas y son posteriores, siendo ambas de origen bacilar 
humano, con la diferencia que las pulmonares se manifies­
tan en toda su virulencia y  especialización humana, mien­
tras que loe bacilos humanos que procedentes del pulmón 
emigraron en embolia séptica hacia la piel, experimentaron 
en este nuevo paraje y gracias á condiciones topográficas, 
histológicas y climatéricas del nuevo continente, modificacio­
nes que amortiguaron mucho su primitiva virulencia para 
el hombre, adquiriendo, en cambio, mayor poder morboso 
para los animales, y por consiguiente, derivando hacíala 
raza de bacilos bovinos.

Todas estas conclusiones y algunas más que no citamos 
por no alargar excesivamente esta nota bibliográfica y que 
concuerdan en absoluto con lo observado á diario por todos, 
hacen que la lectura de este trabajo resulte por demás pro­
vechosa.

La cuestión dé razas bacilares y  modificaciones de lugar 
en que se desarrollan y medio de cultivo que ejercen sobre 
él, hacen que la bacteriología de la tuberculosis sea por de­
más difícil-

La cuestión planteada por nuestro compatriota Ferrán á 
propósito de los bacilos ácido-resistentes y no ácido-resis­
tentes; la variedad de venenos bacterianos que hace que la 
elección y fabricación de productos inmunizadores sea difí­
cil y de no absoluta eficacia, y otras mil cuestiones no re­
sueltas aún, contribuyen á despertar el más vivo interés 
por estas interesantes cuestiones-

D b . Sá e n z  de Sa nta  Ma r ía  y  Maerón .
LogroEo, M»yo 1913.

Royo V il LAKota: “RBlacionoa otiológicfts y terapéuticas 
de las tnberoolosis qnirútgioas con la tuberoalosis pulmonar,,.

Sí ya el autor no fuese conocido y admirado por todos, 
bastaría este interesantísimo folleto para dar á conocer la 
autoridad y buen juicio del mismo.

De un modo magistral se ocupa en la biología del bacilo, 
distinguiendo el humanoide constante en la tuberculosis 
pulmonar y el bovinoide productor de las llamadas tubercu­

losis quirúrgicas.

Sección profesional.

SANIDAD MARITIMA

A  nuestras manos llega la copia de una instancia dirigi­
da al Excmo- Sr. Ministro de la Gobernación, suscrita por 
funcionarios de este Ramo, en súplica de obtener los benefi­
cios de viudedades, orfandades y el cómputo .da los años de 
servicios realizados con sueldos inferiores á J.500 pesetas.

Es de tal manera justo lo solicitado, que apenas se con­
cibe pueda ofrecer obstáculo alguno su aprobación, bien 
entendido que al realizarse se dará muestra viva y  patente, 
siquiera por una vez, de saludable atención ofrecida por los 
Poderes públicos á unos funcionarios que vienen realizando
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una labor difícil y humanitaria y que en todo tiempo supie­
ron mostrar con su abnegación el sacrificio de su silencio-

Hora es ya de que se acabe esa especie de epidemia mo­
ral que tantos estragos viene produciendo á la clase médica, 
y  especialmente al Cuerpo de Sanidad marítima, y surjan 
para él horizontes más amplios y  más nutridos de justas 
realidades, pues sólo así se hará más vivo el estímulo de 
todos y podrán aumentarse las iniciativas, reducidas hoy á 
la perjudicial marcha del concurso único bajo una base que 
ofrece á todas luces un contraste en cierto modo repulsivo 
y contraproducente-

Y a  en Ef. Sioi-o Médico publicado el 8 de Junio del 
pasado año, y con igual título que el de hoy, se insertó un 
artículo referente á estos asuntos, á cuyo testo nos referi­
mos de nuevo por ai se quiere tener en cuenta para com­
pletar estos informes-En él, además de ocuparse de las 
peticiones formuladas en la instancia á que anteriormente 
aludimos, se ampliaban á otras que consideramos de tanta 
urgencia y transcendencia: como lo son, la de establecer 
vatios turnos para el ascenso, fijar la inamovilidad relativa 
y suprimir las fianzas. Cada una de estas aspiraciones fue­
ron razonadas suficientemente y creemos no podrán desvir­
tuarse con oposiciones ni resistencias que á la postre resul­
tarían sistemáticas-

La  pereza con que vienen desenvolviéndose las naturales 
determinaciones á favor de una positiva y  justificada reor­
ganización del personal técnico del Ramo, es cosa probada 
que á nada bueno conduce por la carencia de estímulos pro­
vechosos para la iniciativa individual.

No hace mucho tiempo leíamos en la prensa con verda­
dero deleite que el Gobierno había premiado con una dis­
tinción honorífica á un oficial de ingenieros militares encar­
gado de una Eatación-radiotelegráfica por el solo hecho de 
haber recibido en su aparato comunicación anunciando una 
pequeña averia ocurrida A un barco de guerra nuestro, surto 
en aguas africanas- Es frecuente que el Gobierno se interese 
y premie, otorgando beneficios y mercedes, al empleado de 
Telégrafos porque en el ejercicio de su cargo y en cumpli­
miento de sus deberes tuvo exceso de trabajo; al magistrado 
que le ocurrió lo propio; á militares, ingenieros, catedráti­
cos, etc., etc , que hicieron algo ó resultó así en el obligado 
ejercicio de su misión. Mas en treinta y tantos afioa que tene­
mos A la vista, jamás, jamás, jamás hemos tenido ocasión de 
saborear la dulce complacencia de que se haya estimulado 
el celo y aplicación de los importantes funcionarios del Cuer. 
po de Sanidad marítima con recompensas ó distinciones 
particulares.

Y  ne ofrece duda; ó una sistemática malquerencia es la 
causa de ello, ó el medrado concepto que ofrecen estos em­
pleados, por efecto de un radicalismo de intención fatalmen­
te generalizada, ha impedido esos singulares beneficios: 
porque ocasiones y motivos sí que loa hubo en todo tiempo-

Muy reciente está el hecho derivado de la brillante cam­
paña sanitaria de 1911 con motivo del desarrollo inteneivo 
del cólera en Italia y otios puntos, llevada á cabo por estos 
funcionarios con una abnegación y acierto merecedores de 
todo aplauso, especialmente en algunos puertos del Medite­
rráneo por sus frecuentes comunicaciones con los puertos 
epidemiados. Las circunstancias fueron bien difíciles, tanto 
por la escasez de personal y medios para contrarrestarla, 
como por la falta de una verdadera y práctica adaptación del 
precepto reglado que no puede ni debe aplicarse con carác­
ter uniforme en todos los puertos, ya, por último, por aque­
lla relación mediata que ofrecen los funcionarios sanitarios 
con la clase obrera, muy propensa de suyo á sacudir con 
vi-. eza aquellas medidas que puedan molestarles en lo más

mínimo, fiada siempre en la incontrovertible fuerza que les 
presta la hermosa solidaridad en que viven,

Pero en cambio, aterra el pensar lo que hubiera pasado 
á cualquiera de estos empleados si por un error fácil ante 
un conglomerado de disposiciones á veces contradictorias y 
ante los requerimientos y amenazas del interés comercial, 
siempre soberbio y exclusivista, incurriera en alguna torpe­
za; entonces el que parecerían pocos para castigarle todos 
los malej encerrados en la Caja de Pandora.

Bien sabemos que en la relación personal de los emplea­
dos públicos es posible, en contados casos, no encontrar 
sumadas aquellas totales condiciones que integran un per­
fecto estado; pero es evidente que en lo que respecta al 
Cuerpo de Sanidad exterior han sido en todo tiempo fáciles 
las normas para postergaciones injustificadas, amparadas 
por un ritualismo estrecho y petrificado qne reclamaron 
siempre, y aún reclaman, áureas positivas y edificantes para 
una urgente regeneración.

Ocurre en todo lo que se refiere á la clase médica en ge­
neral, que se acogen siempre con frialdad é indiferencia sus 
aspiraciones y justas necesidades, siendo raro el caso que 
surjan paladines en su defensa, ya sea en la esfera política 
ó en' las autoridades déla misma dase.

Más alcanzó siempre el favor político ó amistad perso­
nal para singulares exigencias, que el severo dictado de un 
propósito integral y justo

Por fortuna comienza á dibujarse una ancha brecha de 
esperanzas en el horizente de nuestras desventuras y en 
las tendencias abúlicas de los impulsos iniciales. Se encuen­
tra al frente del Ministerio de la Gobernación un hombre 
eminente, activo é imbuido de loa mejores deseos, como lo 
es el Exemo. Sr. D. Santiago Alba, que ya ha dado mues­
tras de lo mucho que le preocupa la reorganización de la 
clase médica. Y  por lo que respecta al Cuerpo de Sanidad 
exterior, es bien notorio el amor, la incansable atención y 
el profundo interés que ofrecen al limo. Sr. D. Manuel 
Martín Saiazar, inspector general de Sanidad exterior, ios 
funcionarios de este ramo, hasta el punto do resultar su la­
bor incansable, eficaz, decidida y altruista- Por lo mismo 
debe ser eterna para él la gratitud de sus subordinados.

Y  en la hora presente, cuando tan próxima, según dicen, 
está la apertura de las Cortes, y  sobre el tapete quedan las 
diferentes aspiraciones de la sufrida y noble clase médica, 
mucho esperamos de las eminentes personalidades aludi­
das, así como tenemos fe en el auxilio de otras de tanto mé­
rito y tan prestigiosas como el Exemo. Sr. D. Carlos María 
Cortezo, cuyo prolongado silencio en las páginas de E l  Si ­
glo  M édico  lamentamos, ya que nos prometió continuarla 
publicando sus hermosos artículos sobre estas materias.

Creemos contar también para estos efectos con la co­
operación del Exemo. Sr. D. Angel Pulido y Fernández, 
cuya complejidad intelectual es tan firme y modernizada 
como pocas, esperando también que la prensa en general y 
los diputados y senadores que constituyen eií ambas Cá­
maras las Comisiones dictaminadoras de estos proyectos no 
han de escasear su protección y actividades para llevar á la 
realidad prontamente y con verdadero empeño el logro de 
estas justas aspiraciones.

Abril 1913

Periódicos médicos.
EM IDIOUA EXTRANJERO: I. Cirnei» espinoi. —D- íPnode ser

curado el psoriasis? —III, Para determioar la albámioa en las 
orinas. — IV. Las radiaoionea Róatgen en Ginecologia. — V. Efeo- 
tó del atofan en loe individuos sauoe y en los gotoeos.— VI.
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EliminRCión da la «cotona por la orina de niños sanos y eopas- 
moflUcos— VII. Tratamiento diolético de la litiaeia biliar.— 
VIII. Tratamiento de las gastro y onteroiragias —IX, K5 oceca 
an naturaleza y tratamiento.

- 1 

Cirugía espinal.

Elalierg publica en la revista Surgery Gyneeology and 
Obatetri&s, de Chicago, el resultado de sus observaciones en 
setenta operaciones sobre enfermos medulares, sesenta la- 
minectomias primitivas y diez operaciones secundarias. De 
¡as laminectomias, veintidós lo fueron por tumor, nueve para 
seccionar las raíces posteriores por dolor ó espasmo, cuatro 
por enfermedades inílamatorias de los huesos, cinco por 
fracturas antiguas de la columna vertebral, dos por siringo- 
niielia é hidromielia, una por quistes intramedulares, una 
por aneurisma arteriovenoso de los vasos posteriores de la 
medula, y tres por una enfermedad particular de las raíces 
de ia cola del caballo. En trece enfermos no se encontró lo 
bastante para explicar sus síntomas Como la mejoría en la 
mayor parte de los enfermos es necesariamente lenta y 
gradual, deben pasar años antes de que pueda traerse una 
afirmación definitiva sobre el resultado final. Asegura que la 
mortalidad por iaminectoniía debe ser muy pequeña. Recien­
temente ha hecho cuarenta laminectomias por enfermedades 
espinales sin mortalidad por la operación. En manos experi­
mentadas, la laminectomía no es operación particularmente 
arriesgada ni difícil- El cirujano que desee obtener Ins me­
jores resultados de sus operaciones espinales debe tener un 
conocimiento exacto de la fisiología y patología de la medu­
la. debe poder determinar por sí mismo el nivel y relacio­
nes de una lesión espinal, y debe ser capaz de reconocer, en 
tanto lo permitan los medios actuales, su naturaleza Debe 
ser capaz de construir en su mente el cuadro del estado de 
la medula y comprender exactamente la manera cómo la 
enfermedad altera sus funciones. Seguramente el cirujano 
de la medula será llamado cada vez con más frecuencia y de­
berá no sólo intervenir sobre la cara posterior de la medula, 
sino también sobre ia anterior. La intervención operatoria 
debe ser planeada para cada caso particular. La incisión de 
¡a piel, la separación de la fascia y músculos de los huesos 
y la separación de las apófisis espinosas y láminas hasta 
dejar ampliamente abierto el conducto medular, es una par­
te puramente mecánica de la operación que debe realizarse 
en muy poco tiempo,/3e modo que el enfersno conserve casi 
íntegras sus fuerzas antes de que las manipulaciones se 
ejerzan directamente sobre la medula. Las operaciones con 
colgajos osteoplásücos no son ni recomendables ni necesa­
rias, porque :-equieren más tiempo y más pérdida de sangre 
y no dan tan libre acceso á todos los lados de la medula, La 
hemilarninectomín sólo es adecuada, según Elsberg, para 
muy pocos casos» De ordinario, es precisa una amplia repo 
sición do la medula con dóble objeto: con el de la explora­
ción y para manipular lo menos posible sobre la medula El 
operador debe tener presente que rada vez que toque la me­
dula hace un perjuicio; sólo entonces tendrá el debido res->. 
peto para las delicadas estructuras medulares. En los casos 
ordinarios tienen que ser extirpadas por lo menos dos ó tres 
apófisis espinosas y láminas, pero Elsberg ha extraído hasta 
cinco ó siete antes de que apareciera toda la lesión. El sopor­
te d e ja  columna vertebral depende preferentemente de los 
cuerpos de las vértebras, y las funciones de la medula están 
bien preservadas aunque se hayan resecado hasta siete 
apófisis* espinosad y láminas. Después de completada la ope­
ración hay que suturar muy estrechamente la duramadre 
(menos en los casos que más adelante mencionaremos) y loa

músculos, facías y piel, cuidadosamente cerrados con sutu­
ras er.trecoitadas. La perfección del plano de suturas de los 
miisculos paravertebralea contribuirá mucho para la perfec­
ta restauración de ia movilidad de la columna vertebral des­
pués de la laminectomía. Hay que'evitar cuidadosamente la 
pérdida de sangre de los músculos antes de abrirla durama­
dre La pía-aracnoidea puede ser abierta separadamente, en 
general, de modo que, aunque hubiera algo de sangre dentro 
del saco dural, no llegue á ponerse en contacto de la medula 
y asi pueden evitarse las parestesias y dolor radiculares que 
algunas veces siguen á operaciones en la medula y son de­
bidos á hemorragias en el espacio subaracnoideo Las heri­
das por laminectomía m  deben nunca ser drenadas; la cui­
dadosa oclusión de duramadre, músculos, facías y  piel, será 
la más segura prevención de la pérdida de líquido cerebro­
espinal y la mayor salvaguardia contra la infección menín­
gea Aunque quede'abierta la dura, prácticamente nunca 
ocurre la pérdida de líquido cerebro espinal, si músculos, fa­
cía y piel son bien suturados. Cuando se ha practicado la 
laminectomía en la región cervical es conveniente inmovi­
lizar ésta y la dorsal superior por medio de una tablilla an­
cha, pero en las otras regiones no es necesaria la inmoviliza­
ción. Hay que colocar á los enfermos durante varios días de 
plano sobre el dorso, posición que prefieren, de ordinario, 
como la más cómoda. En las lamine.ctomías de regiones in­
feriores, los apósitos deben ser aplicados con gran esmero, 
para evitar se ensucio la herida con orinas ó heces, cosa 
tanto más necesaria cuanto Ja mayoría de estos enfermos 
son incontinentes. Los apósitos sucios deben ser reemplaza­
dos inmediatamente por otros para evitar infecciones, pre­
ferentemente por el bacilo coli.

I I

¿Puede ser curado el psoriasis?

Ravogli, de Cincinati, en el Journal o f  C«faíiei>u8 Blata- 
ata, de Nueva York, dice ha abandonado el uso de la crisaro- 
bina, del pirogallol y del alquitrán por las molestias que al 
enfermo producen, y los ha sustituido en los casos de pso­
riasis corriente, con una pomada de precipitado blanco, de 
la cual obtiene los mejores resultados- He aquí su compo. 

sicióní
PrcMpltado Illanco meroorial. . . 8H á 86 centígr.
Sahearhonato da bismato.................... I g gramos.
Oxido de cinc.......................................)
Panol................................................... 4 oentigr.
Vaselina.............................- . - - • 30 gramos,

IH

Para determinar la albúmina en las orinas.

Stephen H. Baxter ha recomendado, en la reunión anual 
de Heguros de la vida, de Nueva-York, el siguiente método 
rápido de determinación de la albúmina en la orina, que 
es el método d e 'Ulrich- El reactivo empleado es una diso­
lución acuosa saturada de sal común, acidificada con un 
1 por 100 de ácido acético Se vierten algunos centlme 
tros cúbicos de este reactivo en un tubo de ensayo y se
calienta hasta que hiervan; encima se añade por medio de
uua pipeta ia orina. La solución salina coagula la albúmina, 
mientras el ácido impedirá la precipitación de loa fosfatos. 
La presencia de sal impide la precipitación de nucleoalbú - 
minas. Prácticamente, los fosfatos son en ocasiones precipi­
tados por este método, y es mejor añadir sistemáticamente 
á la orina un sexto de! total del reactivo antee de aplicar 
la reacción. Se determina la presencia de la albumosa repi­
tiendo la reacción descrita sin calentar la disolución de sal. 
Si hay albumosa en este caso ó albúmina en el anterior, en
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la superficie de contacto entre la orina y el reactivo so for­
maré un anillo-—P- M.

IV

Schonberg y Prochornick, Hamburgo: Las radiaciones 
Rdntgen en Ginecología.

Sobre la base de 796 casos de miomas tratados por Molir 
mediante la Radioterapia y sobre sus propias observacio­
nes, presentan ambos autores el estado actual del tratamien­
to de los miomas desde el punto de vista general, en las con­
clusiones siguientes:

1. »  La Radioterapéutica ginecológica profunda ha naci­
do de la acción deletérea manifiesta que los rayos Rrintgen 
producen sobre los testículos y los ovarios.

2. ® El efecto sobre los miomas se deja sentir en primer 
término sobre los ovarios, después ejerce su acción con se­
guridad sobre las células del tumor en un elevado tanto por 
ciento, demostrado por la reducción y desaparición del tu­
mor.

3. ® Las perturbaciones producidas por los miomas se 
mejoran ó modifican muchas veces de un modo esencial. 
Las hemorragias de carácter menstrual normal se corrigen. 
Se logra la olígomenorrea ó la amenorrea Mejora el estado 
general y se moderan los fenómenos de depresión nerviosa 
casi siempre.

4. a El tanto por ciento de curaciones es elevado- En ca­
sos apropiados se logran con seguridad curaciones corople- 
las; pero siempre hay algunos de miomas refractarios á la 
curación.

5 a No todos los miomas son tributarios del tratamiento 
Riintgen. Las indicaciones, que varían dentro de iímitc-s muy 
amplios, están formadas ya. Un tanto por ciento considera­
ble de miomas subsisten después del tratamiento en igual 
estado que antes de la operación.

6.® I./OS peligros que la pie! sufre se reducen al mínimum 
con una técnica acertada. Si se temen lesiones tardías, el 
porvenir nos lo dirá —(Miinchener ihdizinieche Tibe/iena- 

chrift).
Y

Retzlaff: Efecto del atofán en los individuos sanos 
y  en los gotosos.

Los ensayos hechos en sanos y en gotosos alimentados 
con substancias libres de purinas han demostrado el aumen­
to de la secreción del ácido úrico bajo la influencia del ato­
fán, en tanto que no sufren ningún aumento las bases púricas 
azoadas. I.os análisis de sangre que al propio tiempo se efec­
tuaron en individuos sanos, dos hóras después de administrar 
2 gramos de atofán, demostraron una cantidad de 1,5 á 3,8 
miligramos de ácido úrico en 100 c. c. de sangre extraída de 
las venas de! brazo, mientras que antes se hallaba ilespro- 
vista de ácido úrico. En los gotosos no so logró la desapari­
ción del ácido úrico de la sangre, y sólo alguna vez dismi 
nuyó un tánto- Según esto, el efecto del atofán no es elec­
tivo sobre los riñones, sino que consiste en una acción 
directa sobre los cambios nutritivos de las purinas. en una 
destrucción exagerada de las substancias que integran el 
ácido úrico por aumento de los fermentos del metabolismo 
de las nucleínas, así.como en una movilización do los ele­
mentos que lian de’ fonnar el ácido lírico, es decir, del pri­
mer grado del ácido úúco.~-(% filaclirift fü r erperimeniellf. 
Pathologic nnd Therapie.)

V I

Liefmanti, Strasburgo: Eliminación de la acetona 
por la orina de niños sanos y espasmofilicos.

En la orina de niflos sanos ha encontrado el autor dife­

rencias individuales en la cantidad de la acetona y observa­
do, además, que aumenta ésta con la edad desde uno hasta 4 
miligramos en los niños de pecho y de 5 á 10 miligramos en 
los de más edad. La cantidad de acetona eliminada aumenta 
con la alimentación rica en grasas—acidosas relativa simul­
tánea,—y disminuye notoriamente con la adición de hidra­
tos de rarhono- Con el hambre se eleva la caiitidail de ace­
tona en la orina de un modo rápido; sin embargo, varía 
también con los individuos. En la espasmofitia. singularmen­
te en casos de convulsiones muy manifiestas, encontró el 
autor un aumento considerable de la acetona en la orina. 
También en casos tales se puso de manifiesto iina acción, 
aunque lenta, de la dieta sobre la secreción de la acetona. 
Como etiología de la espasmofilia supone el autor un tras­
torno nnlritivo de los hidratos de carbono ó de las grasas.— 
(Jalirbitch fü r  Kiuderheilkmde.)

V lt
Salomón, Viena: Tratamiento dietético 

de la litiasis biliar.

Las prescripciones dietéticas en el período latente de la 
coleliliasis son las mismas que las de la liiperclorhidria; su­
presión de alimentos grasos, especiíia fuertemente pican­
tes, berzas bastas, legumbres crudas, singularmente alimen­
tos grasos, salsas mayonesa, café, alcohólicos, etc. También 
se rechazarán las bebidas frías. El abuso de los purgantes 
debe proscribirse; pero son convenientes los laxantes sali­
nos, el agua de Hunyadi, sales de Karlsbad, etc. Es eviden­
te que el mejor colagogo lo tendremos estimulando con re­
gularidad el peristaltisnio intestinal. A  este fin disponemos 
de la alimentación mixta, recomendando á los pacientes 
pan de Orahm, y  legumbres y frutas crudas. Loa dolores 
pertinaces y los accesos febriles desaparecen muchas veces 
combatiendo e! estreñimiento- Puede recomendarse también 
la cura de uvas. Convendría limitar el consumo de albumi- 
noides en relación con el aumento do la colesterina de la 
bilis, después de una alimentación azoada abundante.— 
(Miíneh. Mediz. Woehensch).

V IH
Boas, Berlín: Tratamiento de las gastro y enterorragias.

E! tratamiento de las hemorragias procedentes del estó­
mago V del inte.stino es uno de los pocos asuntos que han 
permanecido casi exclusivamente dentro de la Medicina 
interna. La profilaxis desempeña en estos casos un papel 
muy importante. El reposo en la cama y el régimen lácteo 
sistemático (3 ó 4 litros al día) son indispensables, debiendo 
proscribirse las aguas de Karlsbad. Si la hemorragia proce­
de del último tramo del intestino se logra la cohibición de 
la hemorragia, suspendiendo toda alimentación mientras 
sea posible y aplicando inyecciones de cloruro célcico. l/os 
enemas alimenticios son, según el autor, ineficaces, siendo 
más convenientes loa de agua salada en cantidades muy 
pequeñas, pues en gener.tl, basta un litro en veinticuatro 
iioi-as. La adición de 15 gotas de una solución de adrenalina 
al 1 por 100 aumenta el e fe c to . - (Berliner Klimsclie VVb- 

chemchrift.)

IX
Zografldes, Atenas: El ocena: su naturaleza 

y  tratamiento.
Este autor, como otros, entiende'que el ocena consiste 

en una trofoneurosis del trigémino, considerando ios baci­
los descritos hasta ahora como responsables de la enferme­
dad, como acompiifiantes de ia misma, sin ninguna relación 
con la atrofia. Acaso originen el mal olor; pero esto no es
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más que un síntoma de la enfermedad. El procedimiento 
terapéutico de ZograCdes consiste principalmente en el em 
pleo del galvanocauterio (después de limpiar durante varios 
días la cavidad nasal.) Después prescribe pomada de calo­
melanos del 2 al 10 por 100, para que el propio enfermo se 
la aplique- El procedimiento ha dado resultados satisfacto­
rios y duraderos, siendo de aplicación fácil y sencilla: el 
método es superior á loa actuales.—fJlíonnts./. Ohrenheil. 
it. Laringo Rinologie) —N a v a k b o  C á k o v a s ._____________________

P r e s c r i p c i o n e s  y  f ó r m u l a s . __________

JUICIO CLINICO DE LOS REMEDIOSPor el Ur. D. CAMILO CALLÜJA
T im o l  b e n * o i c o  ó benzoato de timol de difenilamina,— 

Se llama en el comercio arhovin. Este se vende en cápsu­
las de 25 centigramos, de las cuales se pueden tomar 
seis al día como desinfectante urinario, principalmente 
en casos de gonorrea. Le tolera bien el estómago. Se ha 
propuesto además usarle lópicamente como aniigonocóci- 
co, ya disolviéndole en aceite, ai 2 por 100 ó al 5 por 100, 
ya preparando con él bnjíae ú óvalos.

T im o l  o a p h o n a ta d o  ó C a r b o n a to  d e  t im o l .—Pro. 
puesto para tomarle los niños en vez del timol como an­
tihelmíntico, por ser en polvo insípido.

T im o l  dioiodado-^^Atistol.
T im .. .—Las demás palabras que empezando con estas tres 

letras no se hallen aquí, búsqiiense en Thy...
T in o o p o r a . -  -Planta amarga de la India, considerada en 

el Oriente como sucedáneo de la quina.
T in tu ra s .-C o n s is ten  en alcohol en el cual se disuelven 

mediraraentos; a'gunas veces contienen, además del al­
cohol, éter ó amoníaco. Hay tinlurasa moniacales de cor­
nezuelo, guayaco, opio, qoina y valeriana, y  entre las 
etéreas ó eteroles sólo merece mención la de lobelia. Peio 
las tinturas más comúnmente conocidas son puramente 
alcohólicas, como sucede con la de ajenjo, áloes, alcanfor, 
balsámica de benzoin, de hierro ó de marte. De ordinario 
las tinturas esUn preparadas con cinco veces mayor can­
tidad de alcohol que de medicamento.

Tiofeno==Thiophen=Sulfonato de sodio. - La tercera par­
te es azufre, y por esto se una para preparar pomadas 
sulfurosas.

T io fe n o io d a d o .-C o t it ie n e  el 75 por lOO de iodo y el 
10 por 100 de azufre. Sucedáneo del iodoformo. Superfluo.

Tioalcanfor=Thyocamphor.
T io c o l= T h io c o l.— Oombinavión de guayacol con azufre y 

potasio, resultando un polvo soluble que contiene el 50 
por 100 de guayacol y se pueda usar en vez de éste porque 
carece de msl gusto y olor. Es el principio activo del si- 
rolin y preparados análogos. También hay en el comercio 
«na solución de guayacol ó de tiocol en suero de sangro 
(thiocolserum). Dosis ordinaria de tiocol 4 gramo después 
de cada comida. Se puede tomar en sellos ó en disolu­

ción.
Tiodin=Tiosinamina.
T io fo rm =D itiosa lic ila to  de bismuto.-Puede reemplazar 

al iodoformo cuando se quiere espolvorear un antiséptico 
sobre quemaduras ó dermatosis. No tiene e l olor pene

trante del iodoformo.
T i o l . T i o l a n  y T i o p i n o l -V éan se  .Tb io l., .Thiolan. 

y «Tbiopinol».
T io p ir in a .-D e r iv a d o  de la aotipirína, sustituyendo el 

oxigeno por el azufre. Parece ser que los efectos son loa 
mismos que los de la aniipirina.

T i o r e s o r c i n a —Bisulíhidrato de fenil. Sucedáneo del 
iodoformo.

T io s a p o l e s  y T io s a v o n a le s .—Véanse con Th...
T íc 8 Ín a m in a = K o d a l in — Derivado de la esencia de 

mostaza. Es el aldsulfocarbomida ó aiilsnlfourea. La  tio-̂  
sinaraiiia se usa en inyecciones para destruir loa tejidos 
fibroides y cicatricialea, loa queloídes, pequeños lupus y 
otras formaciones análogas. Se emplea en solución con 
alcolK 1, al 10 por 100; una inyección cada tercero ó cuar­
to día á 20 gotas. Ei resaltado es mucho mayor si se in­
yecta el liquido eu las partes afectas, y es menor, aunque 
no deja de producir efecto, ei se inyecta en partes distan 
tes de las afectas; y también se administra por la boca 
aunque el resultado es menor. Estas inyecciones son do- 
iOToeas, pero se amioora el sufrimiento añadiendo el 
salicilato de sodio, constituyendo entonces la combina­
ción llamada «fibrolisina». Cuando no tengamos ésta á 
mano podemos prescribir: Despáchese; tiosinsraina 1 gra­
mo, salicilato de sodio 2 gramos, glic.erioa 5 gramos, y 
agua destilada 20 gromos. Se comenzará inyectando 4 ó 6 
gotas de ést.i solución y se aumentará gradualmente hasta 
llegar á 20 gotas.

T io s u l f a t o  d e  a m o n io .—Igual que el tiot.
T io s u l fa t o  d e  s o d i o  ó H ipos ii l f i to  d e  s o d io  —

Parasiticida y antipruriginoso en las dermatosis Se usa 
tópicamente uoa parte en ocho de agua, (lodiendo con­
centrarlo hasta la saturación. También se administra al 
interior en loa casos de hematnria producida por el palu­
dismo. A  la dosis de J á 8 gramos dos veces al día. Se 
dice que produce buen resultado,

T io v in a l  y  T io z o n .—Véanse con «Th ».
T i r a m in a .—Véase «Tytainine».
T ip e s o l .—Véase «Thyresol.»
T i r o id e s  y T i r o id in a .—Véase «Organoterapia».
T i s a n a s .—Infusiones, cocimientos ó maccraciones, pre­

parados con plantas de insignificante acción medicinal, 
(como flores, hojas, granos, raíces, etc.), que se pueden 
administrar como bebida para los febricitantes en vez de 
agua. De ordinario las tisanas son mncilaginosas, suaves 
al paladar, y de aquí que se consideren como emolientes. 
Su influencia principal depende de la oantidad de agua que 
se ingiere y también de la temperatura, porque general­
mente se beben calientes. El prototipo de las tisanas es el 
cocimiento de cebada perlada.

T is f a r in e .— Alimeoto compuesto de féculas, leche -con- 
densada, í-isfato-s y  carao.

T is o p y r in .—Mezcla deasperino, arsénico y ácido oanfóri- 
co. Polifarmaeo.

T i t a n a c o s .—Medicamentos que actúan por la cal, como 
la pasta de Viena.

T o d d .— La poción de este nombre tiene por principio acti 
vo el ron. Véase «Alcohol».

T o d d a lia .-P la n ta in d ia  cuya raíz es amarga. Se utiliza 
como estomacal y ligeramente antidisentérica.

T o ja .—Véase « L a Toja».
T o l ip i i* in a  —Semejante y sucedáneao de la antipirina; 

pero má« peligrosa.
T o l is a l= S a l i i  ilalo de tolipirina. Debe desecharse.
T o lo c n O  . —  Alimento preparado prineipalmenle con 

avena.
T o lú .—El bálsamo de Tolúsensa al interior como coadyu­

vante en prescripciones anlicatarrales. Sus principios ac­
tivos son los ácidos benzoico, cinámico y el tolueno. Dosis: 
jarabe, de 15 á :10 gramos; en tintura, 40 gotas.

T o lu e n o  ó To lu o l=M elilob en c in a .— áe obtiene princi­
palmente de la brea. Sucedáneo de la bencina para friccio-
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nes, teniendo la ventaja de rer el o’or menos ofensivo.
T o lu id ín »—Sucedáneo del aziilmetileno, sobre todo como 

tópico en las conjiintivitie* intocoio as.
T o ly l- a n t i  p ir in  ó T o ly p y r i i » .—Véase «Tolipirina».
T o ly s a l .—Véase •Tolisah.
T o m a te s .—Uno de los frutos que se puede usar como 

laxante.
T o m il lo .=Thym us vulgarls.—La esencia de esta plan­

ta es antiséptica, debiendo esta acción ptincipalmenie si 
tifflol. Véase éste.

T o n c a  —Un preparado de vainilla anunciado como reme­
dio. Superduo.

T o n g a lin e -— Preparado de eaulteria.
T o n ic o c a in  ó T o n ic o c a in u m .—Preparados de tonó- 

geno y eucaina.
T o n o g e n j T o n o g e n i i i i  T o n ó g e n o ,  T o n o ge n i>  

n u m .—Preparados de adrenalina con cloretona.
T o r e n ia  d iffu sa>=V an da lia .
T o r i l .— Un extracto de carne preparado en Hamburgo.
T o r io .= T h o r iu in ,—Cuerpo radioactivo pero no fosfores­

cente. Se utiliza principalmente en forma de pasta («Tito- 
rium Paete> de Semerak)que está compuesta de torio, 
protóxido y sulfato de plomo, ácido sulfilrico y pequeña 
cantidad de ácido clorhídrico. Se recomienda para destruir 
poco á poco epiteliomas, lupus, etc., dejándola puesta 
una semana, renovándola cada siete días basta la des­
trucción, Esta pasta obra más como cáustico que por la 
radioactividad del torio. Como sucedáneo del radio se 
puede prescribir el nitrato ácido de torio en la proporción 
de 1 por 4 de excipiente. Este mismo compuesto es em­
pleado por algunos en inhalaciones a l 10 por 100 contra 
la luberculosis pulmonar. Los resultados son dudosos. 
Hay además un compuesto de torio, e! bióxido, que se 
puede emplear en vez del subnitrato de bismuto en ra­
diografía. ^e mezcla con kaolín y  se llama tbaríne ó Iba- 
rium bolüs,

T a rm e n t i l la  e r e c t a .—La raíz de esta planta se consi­
dera como astrigente. Superfluo.

T o p o s a n .—Mezcla de guayacol y hemoglobina.
To t.=A b rasto l con cuatro partea de ñafióles, Propuesto 

como antiséptico de las vías digestivas, Superfluo.
T o x in a s .—Véase «Seroterapia».
T r a d e s c a n c ia  e r e c t a .—Flauta mejicana de acción 

hemostática que se puede utilizar en cocimiento al 20 
por 100.

T r a n s fe r t .—Dan este nombre los espiritistas á un supues­
to fláido nervioso que dicen puede pasar de una persona 
á otra, y aprovecharle para usos médicos.

T ra n B fu s ió n .= In y e c c ió n  en el aparato circulatorio del 
suero normal de la sangre, ya pro:edente de personas ó 
de animales. Este procedimiento ha caído completamente 
endeauBO, pero algunos quieren rehabilitarle. Es muy peli­
groso, sobre todo el procedente de animales, porque las 
substancias albiimiiioidea heterogéneas pueden provocar 
desórdenes da grave consideración.

Sección Oficial.

Sociedades científicas.

MONTEPIO FACU LTA TIVO

REAL ACADEMIA DE MEDICINA DE MADRID
SESIÓX DEL DÍA 3 DE MAYO DE 1913 

(Continuación.)

ANUNCIO DE PENSIÓN

D.^ Mnrla del Carmen Acosta y Meléndez, huérfana del 
socio D. Antonio Acosta, solicita pensión de orfandad.

Lo que se publica para, conocimiento de la Sociedad y  á 
loa efectos del Reglamento.

Madrid 19 de Mayo de 1913-—El secretario general, 
M íirin . - 2

La mortalidad de los niños en Madrid.
Contribución al estudio de alguna de sus causas.

El De . H eenández  B e iz  empieza por dar las gracias á 
todos los académicos que han intervenido en el debate, y 
les contesta á las objeciones que le han hecho.

Dice que su comunicación se refería al estudio solamen­
te de dos puntos; á la mala alimentación y mala vida higié­
nica del recién nacido y del nifio de pecho, y a! estudio de 
las meningitis; que de la primera parte se había dicho que 
era un asunto de higiene pública y sociológico, y que k  Aca­
demia excitase el celo llamando la atención de las autorida­
des sobre las grandes deficiencias que en este asunto tan im­
portante había; que de la segunda parte, sobre meninnitia, 
punto esencialmente médico y propio de esta Corporación! 
apenas si se había iniciado, y que tenían que ampliarlo, 
exponiendo su opinión y el estudio que desde hace afios vie" 
ne haciendo de este transcendental asunto, puesto que en el 
afio último de 1912 (por no citar más estadísticas) murieron 
en Madrid de meningilis tuberculosas T9 niüos, y de inenín* 
gitís simples 963 niños. Que esta última cifra necesitaba una 
verdadera revisión y es de la que luego hablaría.

Contestando á lo expuesto por los sefiores académicos 
que han tomado parte en la discusión, dice que como el doc­
tor Tolosa roanitestó sus deseos de que los tornos de las 
Inclusas debían de desaparecer, entraba á detallar la manera 
de proceder en el de Madrid Este se halla cerrado, y la per­
sona que se presenta con un nifio hace sonar una campanilla, 
y en el acto contesta la hermana de la caridad que se halle 
de servicio, y á presencia de los guardias ó del sereno (para 
evitar la colocación de nn feto muerto por si se pretende 
encubrir un infanticidio) se hace cargo de él.

A l ser depositado, á los pocos segundos el nifio está ya 
dentro de la Inclusa, donde en el acto se le baña en agua 
caliente, so le pone la repita conveniente y se le coloca un 
plomo para distinguirlo que lleva el alio y un número corre­
lativo que empieza el l . °  de cada afio- Se anotan minuciosa­
mente en un registro todas las ropas, medallas, sellas parti­
culares, hora'de ingreso, etc., etc , para que pueda ser recla­
mado en cualquier tiempo, sin que pueda haber confusión 
alguna, que dadas las costumbres de nuestro pueblo, su edu­
cación, etc., esto es necesario, pues de obrar de otro modo, 
los padres tomarían la Inclusa como un Colegio y se necesi­
taría el presupuesto entero de la provincia para este solo 
servicio.

Refiriéndose á loa peligros é inconvenientes que expone 
el Dr. Tolosa Latoiir sobre loa cinematógrafos, dice que la 
Real orden dictada por el ministro de la Gobernación á ins­
tancia del Dr. Tolosa, que tuvo presente los artículos que el 
Dr. Briz había escrito en la prensa política sobre este asunto, 
era defectuosa y no llenábalos fines apetecidos; que precisa­
ba que las autoridades tomasen una enérgica medida sobre 
los peligros de estos espectáculos tal como hoy se toleran; 
que reconocía que el cinematógrafo podría ser un gran me­
dio educativo, pero tal como hoy se practica era para educar 
criminales, suicidas y seres deformes.

Estudia la crianza al pecho de la madre, diciendo que 
todos debían trabajar por estimular este gran deber, y cuan, 
do materialmente no fuese posible, fuera una buena no­
driza la que amamantara; que esta hermosa costumbre de

Ayuntamiento de Madrid



348 EL SIG I.0 MÉDICO

nuestra patria debería, por todos los medios posibles, cul­
tivarse y estimularse, pues era un excelente medio insus­
tituible para evitar la mortalidad de los niños de pecho; 
que la lactancia artificial, en último término debería hacerse 
con leches puras y que reuniesen todas las garantías apete­
cibles; que el abuso en Londres de la crianza artificial con 
harinas, etc , daba lugar á que hubiera en esa nación más 
raquíticos que en parte alguna, como que á esta enferme­
dad se la llama enfermedad inglesa; que los paidópatas 
ingleses están haciendo ¡a campaña de la crianza al pecho 
como la mejor. La Naturaleza, más sabia que los hombres, 
así lo tiene dispuesto, y contrariarla supone una gran ce­
guedad.

Estudia después el Dr. Hernández Briz la vida del niño 
en el campo y en la ciudad, diciendo que en las grandes po­
blaciones las clases poco acomodadas y los pobres, su situa­
ción era muy mediana por las malas condiciones {le sus v i­
viendas y BU falta de higiene. En cambio, ¡os pobres en el 
campo lea favorece mucho el vivir al aire libre en atmósfe­
ras oxigenadas y puras.

Contestando al Dr. Criado Aguilar, dice que una de las 
cosas buenas que se habían dicho en este debate había sido 
lo expuesto por tan respetable profesor al hablar de la conve­
niencia de establecer lecherías modelos por el Ayuntamiento 
con leche analizada diariamente, y de vaquerías perfectas, 
con vacas seleccionadas, etc., que tuvieran estos animales 
la alimentación conveniente para que la leche sirviera de 
alimento al niño y al enfermo, y de este modo estimular á 
los demás expendedores de leches; que esto era una gran 
idea; que el Ayuntamiento hiciera un concurso para estable­
cer varias de estas vaquerías garantizadas por completo; 
que los carteles artísticos en vez de cartillas era también 
una gran idea, que debieran estar puestos en los sitios públi­
cos y  en todos los colegios y escuelas, obligando á los niños 
diariamente á leerlos, por creer que este procedimiento lo 
creía de positivos resultados-

A1 Dr. González Alvarez, su iluetre antecesoi' en la In ­
clusa, le felicita por las excelentes reformas que había in­
troducido en dicho centro, y por estimular y aconsejar la 
creación de los Casas cunas. Asilo del Angel, etc-, y  demás 
establecimientos de protección al niño; que en la Inclusa, 
los niños que se morían en el departamento del biberón 
eran los sifilíticos y los que tenían dehilidad congénita, que 
suponía el hambre de sus madres durante el embarazo, y 
que el ábaratamients de las subsistencias sería el gran reme­
dio, pues el hambre de las clases poco acomodadas por la 
carestía de los artículos alimenticios era la principal cansa 
de estos males que todos lamentamos.

Que sería muy útil que la Maternidad y la Inclusa estu­
vieran unidas como en otro tiempo estuvieron, separando el 
Colegio de la Paz, pues de este modo habría muchas nodri­
zas (todas las que dieran á luz en la Maternidad), y con esto 
se reduciría mucho la mortalidad de loa niños. Que había 
que pagar mejor á las mujeres que vienen á sacar niños de 
la Inclusa para criarlos en los pueblos, siendo éstos esciit- 
pidosamente vigilados y protegidos por la nueva ley de Pro­
tección á la infancia. (El médico del pueblo, el juez munici- 

. pal, el alcalde y el cura, deben eer los que personalmente 
practiquen reta vigilancia). Simplificada la documentación 
con impresos claros y sencillos, sobre todo en lo que se re­
fiere á las nodrizas mercenarias-

Que de los 2 571 niños que hay en la actualidad criándo­
se en los pueblos, procedentes de la Inclusa de Madrid, so­
lamente devuelven después de criados el 2 por 100 (descon­
tando los que mueren), pues si los trajesen todos después de 
criados no tendría dinero suficiente la Excma. Diputación

para sostenerlos ni la Ilustre Junta de Damas de Honor y 
Mérito. Que era necesario una activa campaña para estimu­
lar estos actos de amor y protección al niño, aumentando la 
remuneración á estas mujeres que vienen á la Inclusa á sa­
car niños para criarlos, pues cobran hasta los quince meses 
15 pesetas al mes, y después hasta los seis años 2,50 pesetas 
al mes, esto sin contar los numerosos descuentos que sufren, 
pues si este dinero llegase íntegro á sus manos ya sería otra 
cosa. Que era necesario se estudiase todo esto para mejorar 
tan importante servicio, pues estas cantidades en los tiempos 
presentes, con lo cara que es la vida, son escasísimas- Que el 
Gobierno debe ayudar en estos enormes gastos á la Exce­
lentísima Diputación provincial, pues no se trata de niños 
hijos de esta provincia, sino de todos loe de España, y en 
ocasiones de diversas partes del mundo.

Luego felicita al Dr. Calatraveño por su intervención en 
el debate y por la demostración de que el alcoholismo y ¡os 
vicios de las grandes capitales dan lugar á que las madres 
tengan esos hijos tan deformes, como el enfermito que pre­
sentó á la Academia.

E l Dr. Hernández Briz se extiende luego en la última 
parte de su trabajo, en el punto esencialmente médico, el 
de las meningitis, y dice que de 963 niños que murieron el 
año pasado diagnosticados de meningitis simples, de esta ci­
fra, indudablemente la mitad por lo menos corresponded 
casos agudísimos de meningitis tuberculosa, es decir, que el 
bacilo de Kooh es el responsable, y  se funda en que la tu­
berculosis en los niños de pecho y de la primera infancia es 
muy frecuente y  no es diagnosticada como es debido por los 
médicos, pues se necesita mucha costumbre de ver niños y 
de fijarse en datos que pasan inadvertidos parala genera- 
lidad-

E1 bacilo está diseminado por todos los sitios y asedia 
por todas partes; en los niños penetra por inhalaciones, por 
la naso-faringe y principalmente por la vía intestinal-' Ya el 
profesor Chauveau demostró por sus notables experimentos 
el origen intestinal de la tuberculosis pulmonar, pues com­
probó las lesiones de los pulmones en las terneras á quienes 
hizo contraer la tuberculosis por ingestión. Arloing demos­
tró la marcha progresiva de la infección linfática en la tu­
berculosis experimental del conejillo de Indias. Cuando se le 
inocula un producto tuberculoso en el muslo, la infección 
invade progresivamente todo el sistema linfático de abajo á 
arriba, atacando primero los ganglios retro hepáticos y lue­
go los ganglios tráqueo-bronquiales, y finalmente el pul­
món.

Se ha llegado á demostrar por varios experimentadores, 
que después de la ingestión de los bacilos tuberculosos pa­
san vivos y virulentos al quilo sin lesión alguna local de la 
mucosa digestiva; por consiguiente, pueden invadir el siste­
ma linfático y sanguíneo é ir luego á localizarse- muy lejos 
de su punto de partida- Además, en el niño y en el animal 
joven, la condición anatómica de la gran permeabilidad de 
la mucosa intestinal y las numerosas alteraciones de su es 
tnictura ó simplemente de la vitalidad de esta mucosa pro­
tectora por ulceración, cuerpos extraños, hernia estrangu­
lada, las heridas ocasionadas por los gusanos intestinales 
tan frecuentes en el niño, y también el paso de loa micro­
bios sin alteración alguna de la mucosa, principalmente en 
el momento de la digestión; este modo patogénico es muy 
interesante y frecuente; por eso, cuando se sangra un ani­
mal para obtener vacuna, se procura que no esté en el pe­
riodo digestivo, pues su sangre en este período contiene mu­
chos microbios. Behring y Calmette son los campeones de 
la teoría del origen intestinal habitual de la tuberculosis.

Todos estos hechos reunidos nos demuestran el peligro
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de loa alinientos y de laa leches bacilíferas y también la 
imposibilidad que hay en pensar llegar á destruir todoa los 
bacilos para que no ataquen al hombre. Por estas razones 
el terreno adquiere una importancia primordial por com­
pleto.

Hacer estéril el terreno para que no ijermine en él la semi­
lla, á esto deben converger todos loa esfuerzos; ésta debe 
aer la principal labor.

Sabido es que la miseria es la gran proveedora de tuber­
culosos; el bacilo se desarrolia en loa debilitados y por las 
inoculaciones de Pivquet, según Cerny, demostraron el 7 
por 100 de tuberculosos en los ricos y el 77 por 100 en los 
pobres; en Lausana la mortalidad por esta dolencia es esca­
sa en los barrios ricos y llega al 61 por 10 <X)0 en los po­
bres. En casi todos los sitios donde se hacen observaciones 
análogas se llega á los mismos resultados.

Todo lo que tiende á disminuir las resistencias orgánicas, 
el apagamiento de las defensas naturales por una alimenta­
ción mala y pobre en principios nutritivos, las adulteraciones 
y sofisticaciones de los productos alimenticios que determi­
nan una nutrición imperfecta, son causas que favorecen la 
producción de la tuberculosis; por esto, el mejor medio de 
suprimir la tuberculosis es mejorar las condiciones de vida 
de las clases pobres proporcionándoles alimentos sanos, pu­
ros y  muy baratos, y la leche, que es el alimento imprescin­
dible del nifio, del enfermo y del anciano, que sea pura y 
reúna todas las condiciones necesarias y no las malísimas 
que se han seSalado.

Cuando las defensas orgánicas son potentes y el hombre 
hace lina vida liigiénica, reglamentada y tranquila, viviendo 
inuoho’tiempo al aire libre, con habitación amplia y soleada, 
evitando los peligros del hacinamiento^ la suciedad y la fati­
ga, resiste y aniquila la semilla tuberculosa que no en 
cuentra terreno abonado pava germinar.

En los niños, su protección ha de empezar antes de su 
nacimiento. La madre durante el embarazo, debe ser pro­
tegida para que no dé á luz un ser con debilidad congé- 
nita, como decía elocuentemente el ilustre Letamendi, «que 
no dé un borrador de hijp incapaz, luego de ponerlo en lim­
pio, la diosa Hygea con todo su poder».

En los niños, el peligro de la aglomeración, de vivir en 
atmósferas confinadas es muy grande, pues sus defensas 
orgánicas, embrionarias, se apagan en seguida. Todos loa 
grandes’ clínicos han reconocido este hecho. El mayor peli­
gro en el Colegio do la Paz es cuando devuelven las niñas 
que se han criado en ol campo; y como tienen que ser reclui­
das y estar todas juntas, y desgraciadamente no se cuenta 
con el espacio suficiente, pues la cubicación de los dormi 
torios es pequeña, en el primer año muchas adquieren la 
tuberculosis más ó menos atenuada.

Existen centenares de niños con lesiones tuberculosas en 
los ganglios abdominales ó bronquiales, ó con manifestacio­
nes óseas, articulares, etc., en estado latente y que tienen un 
aspecto floreciente; son linfáticos, de carnes sonrosadas y 
que no llaman la atención ni de sus padres ni del médico y 
que contraen una de esas enfermedades propias de los niños, 
como el sarampión ó la coqueluche, y estas enfermedades 
son eminentemente tubercuUáenas, es decir, que obran en 
el niño como lo haría la tuberculina, despertando estos focos 
locales de tuberculosis'que estaban como apagados sin pre­
sentar trastornos, y con esta enfermedad adquieren su v i­
rulencia adormecida y emigrando loa bacilos á otros órga­
nos, á las meninges generalmente, produce la muerte en 
brevísimo tiempo.

Dice el Dr. Hernández Briz que ha visto numerosos casos 
lie niños que al empezar el periodo de descamación ó en la

convalecencia del sarampión, cuando parecía conjurado todo 
peligro, presentábanse los vómitos, la contracción de la
nuca, el estrabismo, la meningitis a^nfíísÍJíia, en una pala­
bra, que ponía fin á la vida del niño en poquísimo tiempo. 
Redentsmente en la Inclusa ha tenido un caso demostrati­
vo de este hecho, y en su larga práctica de treinta y dos 
años de médico de hospital ha tenido ocasión de hacer mu­
chas autopsias comprobatorias de este hecho. Por estas ra 
zones declara el Dr. Hernández Briz que la mitad de dicha 
cifra de meningitis, mal llamada simple, debe ser de menin­
gitis tuberculosa.

Termina diciendo que acompañan á todas estas causas, 
varios microbios patógenos que pueden determinar las in­
flamaciones de las meninges, y por último, las meningitis 
cerebro espinales epidémicas que ya se han presentado al­
gunos casos desgraciadamente, y de las que se ocupó el 
Dr. Marañón en esta Academia, que merecen llamarla aten­
ción de las autoridades, para que no se aumente la patología 
endémica con una calamidad más.

Db . CESALDO

V a r i e d a d e s .

JUNTA DE DAMAS DE LA CAJA DE SOCORROS
PARA HUÉRFANOS, VIUDAS Y MEDICOS NECESITADOS

SESIÓN DEI. MIÉECOLES 7 DE MAYO

Para preparar la .lunta magna del día 8, se reunió la Di­
rectiva, cuyos acuerdos fueron los siguientes;

1.0 Dar cuenta de loa donativos del Dr. Madinaveitia y 
del Sr. D. Jacinto Benavente-

2.0 Tratar de la urgencia que hay de ultimar los Estatu­
tos y Reglamentos de acuerdo con el Patronato.

3.0 Nombrar vicepresidentes á los Srea. de Ortiz déla  

Torre y Eleizegui.
4.0 Darse el parabién por las cuatro matrículas pagadas 

en el Instituto de San Isidro pata el huérfano de diez años 
Fernandito Gutiérrez Mantilla, para que no perdiera este 
curso, pues su abuela, con quien vive, no podía abonarlas, 
y el nifio es aplicadísimo.

Y  5.0 F ijarlos puntos que principalmente habían ele ser 
tratados en la gran leunión del día siguiente.

EEUNIÜN DEL 8 DE MAYO
A esta sesión, ani-nadísima en extremo, concurrieron, 

además de la Junta directiva que ocupaba ei estrado, d ig­
namente presidido por la doctora doña Concepción Aleixan- 
dre, las sefioras y señoritas que van incluidas en la siguien­
te lista:

Sefiora y señoritas de García Luquete, Villanneva y Bae- 
na, Roldán de Grau, San Martín, Queipo, Cruz de Aragón, 
Fernández García, Juárrez Prieto, García Arias, Ranero, 
Pérez Ortiz, Consuelo Martín, Viuda de Caneüas, Chacón. 
Garniel-, Pando y Valle. González de Pérez. Bermúdez de 
Castro, Díaz de Bueno, Reyes, Guerrero Nalo, Rosario So­
ler, Soriano, Martínez Pellejero, Fernández (Maximino), 
Bravo, Micheleta, Garíía López, Soler Anlet, Villa, Dura- 
llis, Prieto, Calvache, Romero, López Durán, Élat, Sánchez 
Rodríguez, Tercefio, Tolosa Latour (Rafasl), Beritens, Ar- 
derius, Fernández de San Martín, Moliner, Estévez, Trejo 
Herraida, Blessa, Arredondo, García Vicente, Almonacid, 
Ortiz de Urbina, Valle, Cifuentes, Berrueco, Verdes Monte­
negro. Cáetelo y .otras más que sentimos no recordar.

La doctora Aleixandre, con palabra fácil y en términos 
sencillísimos, expuso á la selecta conwirrencia que la escu­
chaba loe íinee que persigue la Junta de Damas que tiene el

ro
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honor de representar, las gestiones y socorros que llevará 
á cabo para conseguir la cooperación de todos.

Se crearon unas suscripciones ó donativos para que las 
señoras de los médicos hagan propaganda de ellas entre las 
personas de su intimidad, con objeto de allegar fondos con 
que poder socorrer en todo momento, pero en primer lugar 
á los desgraciados huérfanos de médicos que necesiten de 
dichos auxilios.

A  este efecto y aprovechando el desinterés y amabilidad 
de revistas profesionales, y entre ellas E l  Sig lo  M édico y 
España Médica, se tomó el acuerdo de publicar que se ad­
mitan cantidades voluntarias desde 0,25 céntimos hasta una 
peseta como máximum por suscripciones mensuales con 
sólo solicitarlo de la señora del Dr. Gereda, secretaria ge­
neral (Mayor, 33, pral.). También se dió cuenta de las nu­
merosas solicitudes que ya existen en demanda de socorros 
y que no se podrán atender sin previo acuerdo del Patrona­
to después de reunirse las dos Juntas. Y  últimamente se so­
licitó el concurso de las señoras que así lo deseen, para que 
como vocales activas ayuden á la Junta con su valiosa co­
laboración en cuanto sea necesario- Voluntariamente brin­
daron su adhesión todas las damas que en el momento se 
hallaban presentes, recogiéndose en el acto 25 Armas.

Gaceta de la salud pública.
Estado sanitario de Madrid.

Altura barométrica máxima, 711,90; mínima, 706,46; 
temperatura máxima, 29o,5¡ mínima, 10o,5; vientos domi. 
nantes, KE; ENE y SE

El estado revuelto de la atmósfera, saturada de electrici­
dad, de humedad y con variaciones bruscas en su tempera­
tura, produce una exacerbación de los padecimientos gripa 
les, catarrales y reumáticos. Las neuralgias y artralgias son 
abundantes, especialmente las localizaciones ciáticas. Sigue 
el tifus, sin descenso notable, preocupando á las autoridades 
y provocando medidas previsoras que no obtienen el resul­
tado pronto y eñcaz que sería de desear.

En los niños continúan el sarampión, la coqueluche y las 
bronquitis. Hay casos de meningitis epidémica.

Crónicas.
111 Congreso M édico Nacional Cubano.—El Comité 

ejecutivo de! I I I  Congreso Médico Nacional Cubano que ha­
brá de reunirse en la Habana en el mes de Diciembre de 
1914, ha acordado iniciar sus ti'abajos en Cuba y en el ex­
tranjero, y e n  nombre del mismo nos ruega demos publi 
cidad á la presente, por medio de la cual hacemos un 
llamamiento á ¡as casas de productos farmacéuticos y á to 
das las personas interesadas en la Higiene y en la Historia 
de la Medicina, para que concurran á la Exposición que 
anexa al Congreso ae celebrará por el mismo tiempo, rogán­
dole también que haga público que se considerarán miem­
bros titulares á los comprofesores extranjeros que deseen 
honramos con su inscripción.

E l Comité ejecutivo se halla establecido en la calle de 
as, Virtudes, 37. Habana.

Un error judicial.-^Con el título de Un error judicial- 
Dos médicos titulcfres condenados por «ma Audiencia y absuel- 
tóS pór el Supremo'/^.c&ban de públicár los señores D. Cáaió 
dem ente yD , Daniel Sánchez Vizcaíno, titulares de Miguel- 
turra, y por éhde, sin retribución ninguna, médicos forenses, 
el calvario que han recorrido, siendo condenados por false­
dad por la Audiencia de Ciudad Real y absueltos por el Su­
premo después de un notable informe médico*legal del doc­
tor Maestre y de un brillante discurso forense del excelen­
tísimo Sr. D, Rafael Gasset, actual ministro de Fomento.

Bien quisiéramos reproducir en nuestras columnas este 
folleto, en el cual se pinta de mano maestra el calvario re­
corrido por tan dignos médicos titulares, de todos los de Es­
paña éonocidos-y estimados; pero nos lo.impide el exceso de

i  los viaierw y  hom bres 4^

fii.//

■Soc,¡Os

0. por los Mínisíerios

PREVIO INFORME OE LA JUNTA SUPERIOR FACULTATIVA DE SANIDAD
---- RECDMEÜ1UDQS POR U REitl ACADEMIA DE MEDICINA DEGOANADA-----

ClfHN lüVIDUTiSEIITf ceas Di>|ig «Irs rmíjio (spiodt tuii ti i¡¡ uíj tlue ít I N D I S P O S I C I O N E S  D E L  T U B O  D I G E S T I V O  
Vémitas 7 diirrcás i t  los T isleos, éc los Viejos, de los KiSos 

C Ó L E R A »  T I F U S .  D I S E N T E R I A ,
VÓMITOS DE LAS EMBARAZADAS Y DE LOS NlflOS C A T A R R O S  y  Ú L C E R A S  D E L  E S T Ó U A O O  

PIfiOXIS CON ERUPTOS FÉTIDOS 
REUMATISMO Y AFECCIONES HÚMEDAS DE LA PIEL. C

'A cada esta de papeles i  de comprimidos debe acompasar oo folleto, n 
1H— — MlBfíH i l lll l llll ll i M m M M M IBtlBHAU jy - i/TTF-

•S

R E C O M E N D A B L E S
S o lu c io n e s  e s t e r i l i z a d a s  in y e c ta b le s

Ga r c í a S u á b e z

Suero Antineurasténico.
Suero Antimalárico.
Suero Anüanémico,

ó EacDdllato6 Compueetos,
Suero Antibacilar- 
Anestésico Local.
Anestésico Vaso constrictor. 
Antiespasmódico Cardíaco- 
Tónico Cardíaco,
Tónico Muscular,
Tónico Reconstituyente. 
Reconstituyente general,

ó Glloerof<>BtAt08 Compueetoe,
Laboratorio de esterilización GARCÍA SUAREZ

Trousseaux de Partos y operaciones, 
M a teria ! de curas, Sueros a r tif ic ia le s .

C a l l e  d e  R e c o l e t o s ,  2.  — M A D R I D .

IN S T IT U T O  DE V A C U N A C IO N  DE TERNER A
Premiado con medalla de oro.

D i r i g i d o  p o r  e l  D r .  B a l a g u e r .
Un tubo con vacuna para doa ó tres personas y lanceta 

aséptica, 2 pesetas.
Un wiale con vacuua para 10 ó 12 personas y lancetas 

asépticas, 7,50 pesetas.
.Se remite á provincias.
Preciados', 25 Madrid.

E l Imparcial de 16 de Septiembre del 94 dijo:
<E1 Dr. Santoyo de Linares, ha conseguido hacer dulce 

y muy grato el sabor del sulfato de quinina. La prensa mé­
dica elogia mucho este invento (Febrífugo In fantil Santoyoj 
de inmensa utilidad para los niños.»

Véase el anuncio en las cubiertas.

P on  el presente número repartimos un interesante prospec- 
L» to sobre e! producto H o rm u n a l) de la.caaa Schering, 
de Berlín-
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original. Noa limitaremoa, pues, i  felicitarleB calurosamen­
te por au merecido triunfo, en el que tan brillante parte to­
maron los antes dichos señores Maestre y Gasset, á quienes 
debe vivir agradecida la clase médica.

Prem ios.—Un gran duque alemán, que oculta su nombre, 
dará XO.üOO marcos á la Memoria que mejor resuelva el pro­
blema de hacer inofensivos los individuos portadores de 
bacilo tífico. Las Memorias, que deben estar redactadas en 
alemán, serán enviadas hasta el l . °  de Octubre de 1914 al 
Dr. V  Sohjerning, Generalstabsarzt. Deboenviarse también 
las preparaciones demostrativas del método No se dará el 
fallo hasta el l . “ de Junio de 1915. Forman el jurado califica­
dor Ehrlicb, Gaítky, HofEmann, Kraus, Uhlenhut y Schjer- 
ninff*

Un filántropo francés anónimo destina 5 000 francos al 
mejor trabajo respecto de la etiología, de la profilaxia ó del 
tratamiento de la iritis, iridociclitis ó cicHtis no sifilíticas. El 
plazo expira el 15 de Agosto de 1914. Dirigirse al Burean 
des Anuales A'OcmUstiqiie,^^, Boulevard Raspail, París

Donativos ai Instituto tecnológico de Massachusetts. 
—Durante loa diez y ocho meses anteriores á Enero de este 
año. el Instituto tecnológico de Massachusetts ha recibido 
donativos por valor de 7.000 000 de dolara. De ellos se ha 
destinado 3.000.000 á edificios, 200,000 á investigación 
científica, 500.000 á becas, etc. Así se explica que acudan 
estudiantes de todo el mundo, muchos de China, América 
meridional, India, Egipto, etc. El número de profesores es 
254. El de alumnos fué el año pasado 1 GU.

El canal de Isabel l i .—Hemos recibido un ejemplar de 
ia excelente Memoria sobre el estado de los diferentes ser 
vicios del canal de Isabel I I  en el año 1912 y el plano co­
rrespondiente al mismo ejercicio.

Arabos trabajos, verdaderamente notables, son obia del 
ingeniero director I). Ramón de Aguinaga.

Los datos contenidos en la Memoria, que por su gran ex­
tensión no nos es posible publicar, son prueba irrefutable de 
la fecunda y meritísima labor que viene realizando al frente 
de la Comisaría regia el ilustre exministro y antiguo perio­
dista D. Andrés Mellado-

Obras recibidas. —En estos últimos días hemos recibi­
dos las siguientes obras:

Diagnósiico y tratamiento de las diferentes formas clínicas 
de la tuberculosis pulmonar, por el catedrático de la Facultad 
de Medicina de Zaragoza Dr. Royo Villanova. Un folleto de 
28 páginas.

— E l tratamiento funcional délas desviaciones de la co 
hmna vertebral y de las defomñdades torácicas, por el doctor 
Peréz Agote, de'Vitoria. Ilustrado con 19 fotograbados, 30 
dibujos, esquemas y gráficas y 16 historias clínicas. Excelen­
te Memoria de 124 páginas.

—Sesultados obtenidos en los tuberculosos pulmonares hos­
pitalizados con iuberculina y stiero antitnberculoso, por el doc­
tor Cpdina Castellví, médico de! hospital general de esta 
corte.

— Colonias escolares y sanatorios maritimos, por el doctor 
D. Ismael Alonso de Velasco, médico agregado del Hospital 
de la Princesa.

—L a  masa encefálica como medio de cultivo, por el doctor 
A. Vila, médico por oposición del Cuerpo de Sanidad ex­
terior

—L a  lucha antituberculosa y los dispensarios, por el doc­
tor Codina Castellví Conferencia leída en el Congreso de la 
tuberculosis de San Sebastián.

—Estado actual de la dactiloscopia en Espaüa, por el doc­
tor D. Antonio Navarro Fernández, ilustrado médico forense 
de la Audiencia de Madrid.

— Recalcificación y tuberexdosis, por el Dr. D. Gaspar Fi- 
sac. Resumen de la teoría y método terapéutico de inhala­
ción expuestos por el autor en varios Congresos y revistas

SOLUCION  b e n e d ic t o
G M c e r o - f o s f a t o  d e  c a l  c o n C R E O S O T A L

Preparación la más racional para curar la tabercu’oai- 
bronquitis, catarros crónicos, infecciones gripales, enferme­
dades consuntivas, inapetencis, debilidad genera!, postra­
ción nerviosa, nenrastonia,impotencia,enfermedades men- 
cales, caries, raquitismo, esetofuiismo, etc. F ra s c o y  2|50 
p e s e ta s »  Farmaciadel Dr. Benedicto, Bao Bernardo, 11 
Madrid.

Bn06awuoni

O l a M t M ,  A s i

■ ■ ■ t il

pwls<

U  L .O  I »  
ttm . k - I IM M

Piperazina
G R A N U LA D A

L l o p i s
£1  m e lo r  

d l s o l v e f l t *  
f  « l i m i n a d o r  

d e l
Á c id o  Ú r ic o

P I D A N

M U E S T R A S

•avie G R A T IS ,  libra 
da gaatoa

A. Llopis
F ir r a z ,  I y  8 .-M adrid .
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Vacantes.

, C e  m é d ic o .

Una de las dos de Ollería (Valencia), por no aceptar el 
médico nombrado en el concurso anterior. Familias pobres 
que le corresponden, 150. Solicitudes hasta el 15 de Junio. 
El alcalde, Francisco Momjió.

Indicaciones.—Villa con Ayuntamiento de 3 777 habi­
tantes, á 10 kilómetros de Albaida, que es su partido judi­
cial, y GO de la capital. L.i estación más próxima, Montaber- 
ner, á 6 kilómetros. Carretera de Casas del Campillo á Va 
leuda.

—Una de las dos de San Martín de Valdeiglesias (Ma­
drid), por defunción, con la dotación anual de 2 ÜOO pesetas, 
pagadas de los fondos municipales por mensualidades ven­
cidas. Solicitudes hasta el 16 de Junio.—El alcaide, Mateo 
Rodríguez.

Jndícaeiones.—Villa de .3 787 habitantes, cabeza del par­
tido judicial, situada á G9 kilómetros de Madrid y á 17 de la 
V illa  del Prado, que es la estación más próxima. Carrete 
ras á Madrid, Toledo y AvMa.

—La de Berango (Vizcaya), dotada con el sueldo anual 
de 500 pesetas de titular, por asistencia á los pobres, pu- 
diendo el agraciado contratar por igualas con los vecinos 
pudientes. Los aspirantes presentarán sus solicitudes docu­
mentadas en el térmico de treinta días (B . O del 19 de 
Mayo).—El alcalde; Redro Mota

Indicaciones.— Anteiglesia con Ayuntamiento de 7íG ha­
bitantes, á 18 kilómetros de Bilbao, que es su partido judi­
cial. Carretera de Bilbao á Falencia. Tiene estación de fe ­
rrocarril.

— La de Boimorto (Ooruña), sin decir datos ni condicio­
nes. Solicitudes debidamente documentadas por el plazo de

anual de 50 y 25 pesetas, respectivamente. “Los aspirantes 
dirigirán sus solicitudes á esta Alcaldía durante el plazo re­
glamentario (B . U del 21 de de Mayo).—El alcalde, Ramón 
Núflez.

Indicaciones.—Villa con Ayuntamiento de 1 034 habitan­
tes, A 15 kilómetros de Biihuega, que es su partido judicial, 
y 25 de la capital. La estación más próxima, Humanes(apea 
dero). á 10 kilómetros Carretera á Soria. Los pueblos agre­
gados tienen 213 y 147 habitantes, respectivamenle.

—La de Mazuecos iGuadalajara), por defunción, con la 
dotación anual de 750 pesetas pagadas del presupuesto mu­
nicipal por trimestres vencidos, por la asistencia de 60 per­
sonas pobres que resultan de la ctasiñcacíón hecha al efecto 
y casos imprevistos que puedan ocurrir. Además, por la asis­
tencia al vecindario pudiente con arreglo á las igualas, 120 
fanegas de trigo bueno y 600 pesetas en metálico, cobradas 
por el señor médico por trimestres vencidos. Los que retinan 
condiciones presentarán sus instancias á esta Alcaldía en el 
plazo de treinta días acompañadas del titulo original ó copia 
autorizada del mismo, y si necesitasen informes podrán soli­
citarlos de la familia del flnádo en la Jefatura de Minas de 
Guadalajara (B . O, del 23 de Mayo).—El alcalde, Miguel 
Fernández-

Indicaciones-—Villa con Ayuntamiento de 786 habitan­
tes, á 27 kilómetros d e í ’astrana, que es su partido judicial, 
7 47 de la capital. La estación más próxima, Tarancón, á 30 
kilómetros. Carretera de Albares á Fuentidueñas de Tajo.

De fa rm a c é u t ic o .

—La de Vimianzo (Coruña), subvencionada con 500 pese­
tas al año y 4(X> para atender á los medicamentos de en fer­
mos pobres, se publica por treinta dias, á ios efectos del ar­
tículo 31 y concordantes del Reglamento de 14 de Febrero

ea

09

ce

C/9

C/O

2 5

Pago de suscripciones.
El G iro  P o s ta l.— E s  e l m ed io  m as fá c il,  sen c illo  y  econ óm ico  d e  h acer los  p agos  d e  la  sus­

crip c ión , pues.i61o  se ab on a  una p equ eñ a  can tidad , m ás d iez  cén tim os  en  con cep to  d e  av iso  do 

g iro .

D e  m an era  que e l su scrip tor t ie n e  ah o ra  g ra n d es  fa c ilid a d es  p a ra  e l p a go .

R o g a m o s , pues, á  nu estros  su scrip tores  qu e  se  h a llen  en  descu b ierto  se p o n g a n  a l co rr ien te  

á la  m a yo r  b re v ed a d , p a ra  qu e  no n os  vea m os  p rec isad os  á  suspenderles  e l en v ío  d e l p e r iód ico .

treinta días (B . O. dol 19 de Mayo).—El alcalde, Antonio 
Pérez.

/«dicacíones-Ayuntamiento de 4 U44 habitantes, forma­
do por 13 parroquias. Gándara, parroquia de 436 habitan­
tes, residencia del Ayuntamienlo, á 10 kilómetros do Arzúa 
que es su partido judicial y 60 de la capital. Lo estación 
más próxima. Curtís, á 18 kilómetros Carreteras á Beian- 
zos y á Muros.

— La de Establés (Guadalajara) y sus anejos Turmiel y 
Anchueladel Campo, con la dotación anual de .3.000 pese­
tas, pagadas para la recolección de cereales, más 150 pesetas 
de Beneficencia, éstas pagadas por trimestres vencidos, dis­
tando los anejos de la matriz dos y cuatro kilómetros próxi­
mamente de buen camino; el contrato priucipiará á regir 
desde 1-® de Octubre próximo venídei'o- Las solicitudes se 
divigitán á esta Alcaldía hasta el día 15 de Junio próximo 
(B . O. del 21 de Mayo). ~ El alcalde, P. O. Wenceslao Cáma­
ra Sanz-

Jndi'cacíones.—Lugar con Ayuntamiento do 480 habitan­
tes, á 27 kilómetros de Molina, que es su partido judicial, y 
117 de la capital. La estación más próxima. Salina de Medi- 
naceli, á52 kilómetros. Los agregados tienen 426 y 308 habi 
tantes, respectivamente.

— La de Hita (Guadalajara), por dimisión, con el sueldo 
anual de 250 pesetas, pagadas del presu 
puesto municipal por triinestros venci­
dos- También lo están las de Torre del 
Burgo y Taragndo, como agregados á 
este partido médico, con !a asignación

de 1905 (B . O. del 19 de M ayo ),-E l alcalde, J. Graiilu.
—La de Cendejaa de la Torre (Guadalajara), y su anejo 

Negredo, con la dotación aiinal de 21K) pesetas por titular y 
150 fanegas de trigo puro que producen las igualas de ios 
vecinos pudientes y 30 fanegas de igual especie más 15 pe­
setas en metálico del anejo. También se asistirán los obre­
ros de la fábrica de cemento portiand de Malillas, que pro­
ducirán unas 500 pesetas- El agraciado también podrá con­
tratar con los pueblos de Cendejas de Enmedio, Cendejas 
del Padrastro y Torremocha Je Jadraque. Este pueblo tiene 
como medios de comunicación la estación deMatillas que 
dista 2 kilómetros de buen camino. Los aspirantes dirigirán 
sus solicitudes al alcalde-presidente basta el día 20 de Junio 
próximo (B . O. del 23 de Mayo).—El alcalde, Regim  Gómez.

S e  d e s e a  m é d ic o  para sustituir >ios meses. Para 
más detalles dirigirse á D Jerónimo Fournier, Monasterio de 
Rodilla (Burgos).

Imorenta ENRIQUE TEODORO
TEtí̂ FOKO —QIOTleU át S&nU MatU dd U C&bez&. l  ■•MACIUD

ÍUsloo iprobtdo por 
Ia a c a o c m i a  d«

M KDICIM A do ̂ Aru9
á causa de au ijureíA y de bu poderosa acNvidad para curar
ur»<wj feftucinosd in ^ íte ra b íe  eo loa palseB tí&Jído». — 14, rúa das ETaaUMrft, PtflBc

IERRO aUEVENNE
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E L  S I G L O  M E D I C O
BO LET IN  DE MED IC INA, GACETA M ED ICA

Sfi-  - gf U15NI0 MÉDICO-yUIRUKGICC
I Se publica T
I todos los sábados. O  O  E . R E 3  S  P  O N  D  K N  O I  A  M f i D I O A

ag----- ----------^  Fundafla por D. Juan Ouaata y OKarnar, __________________________^

Periódico de Medicina, Cirugía y Farmacia, consapdo á ios intereses morales, científicos y profesionales de las clases médicas,

X — 't  
e  ¿ 
'  A

Publica una Biblioteca 
sumamente econámica. i
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SEÑORES DELGRÁS, ESCOLAR, MÉNDEZ ÁLVARO, TEJADA Y ESPAÑA Y NIETO Y SERRANO
PBOPIETABIOS # -

Piacloadesuicrfpclón da El SIGLO 
■ adrld: 3 peaacas trimeaue.

( Dvlaolaa: 4 pasatastrímaítra, 
S aamaatra, y J 5 al afio. 

E>iraa|arP y Ultramar: 20 psaaus

D.Ramón Serrel-D Carlos Haría Gürtezo.-D,Angel Pulido.
DIEECTOB QEBENTB

O . R A M O N  S E R R E T

Praclu de euecrlpdón de Ii BIBLIOTECA 
Haee grandaa rebaja, en 

obraa qne pnbliea i  Ina anaeripto- 
rea de E l Klglo MélÍI<<0.

B iim in a d o r  F is io ló g ico del UFICO

S O L U R O L
(a'cIBO im ÍK IC O  PURO)

t  El ácido timinlco ea el elifniníiáor /laioldfflco dal icído 
a úrico. Su auacACta en ¿os gotosos determina ¿a retención 

1210 ii de loa uratoa ¡f au defióaíto en loa tejidos n.

El SOLUROU (A c id o  timOUcuj doberfl ser empleado en 
todos los casos en que el ácido ürico hállase en cantidad 
superior 6 la normal, y, especialmente, cu las diversas 
manilestsciones del artrlttamo.

En la Oota ag'Qda, el S O L U íiO X t  disminuye la Inten- 
1 Bidad de las cri.sia y  las espacia cada vez más.
[ En la Oota crbiiioa,la8X>itiasle.losc&liooB aefritlcos, 
el Xeaaatlamo deformante y  en la Slátesls árloa en 
generel, el S O L ü R O l, ,  al asegurar una eliminación 
completa del ácido ürico hace desaparecer loa síntomas 

I causados por la uricemia.
El ÉOLUROL se edminístra bajo la íorma de C om p ri­

m idos  dnsedos á Oi'-ZS,
D O S I S  M E D I A  r O r  T S d .  S O L U R O X .* ] d U . 6  eea 3 C O M P R IS U S O S .

KJ SOLUROL no fatiga el estómago. 
_LABOHaTOBIQ8 CLIN. -  F. POMAR *  FILS & Qi«. PAR».

P O L V O S  

D E  A B I S I N I A

EKIBARD
Sin Opio ni ñforfína 

Muy encares cónica

A S M A
Catarro — Opresión

y .•ifci’cliinrs rH[i)irD)ódícDB
ily Iíi9 vías i'cspirulorias.

SJ lüs de Hilen lulo. — Ked. OrayPlili.
FERRE, BI.OTTIÉRE i  C », 

6,rue nomliaslc c. 
PARIS ^

ELABARR^
—  OrtiidÉgKiiMnfrJiiai—-■*

^AC/i/rA lA  S A U O A  0 £  L O S  Ú /fA fK S ^ M
istíps /os áccií/entes

£steb‘ ‘ fUM0UZE.7B.Fai]t)Our9 S'Dems P*RTs |

M E D I C A C I Ó N  I N T E S T I N A L
cncscla aumentada pon la Tolerancia.V ía s  u i is a r ia s , S ífilisTodas las Enfermedades

G l ó b u l o s  F U M O U Z E
CON CUBIERTA DUPLEX

Glalwo-núnm 
Insolubles en e l Estómago

Oradualmente solublei en el intestino.

FRIHCIPALES OLÓBDLOB FUMOtlZB 
Antlplrlna, BUlne, Bromuro de Potasio, 

Toduro d* Potasio o do Sodio, PaDcreatlDa, 
FursatlToa, Pyramidon, Qulaioa (olorbldra- 
to), Sallollato de Sooa, Tlroldlna, Voroaal, ote.

C Á P S U L A S  R A O U I N
CON CUBIERTA QLUTINIZAOA

Iprobadas pm lí Acsilemia de Hsdicíns de Pirls 
Insolubles en e l Estómago 

N i Olor, n i Regüeldos.

pitmciPALBa clPscLAs RAqnnr
Copaibato do Sosa, Copalba, Toduro de 

Potasio, Protoyoduro do Hldrarslrlo, Blyo- 
duro de HrdrarsLrIo, BIyoduro*Toaurado, 
Salol-SAodslo, Ictiol, oto.

G L Ó B U L O S  F U M O U Z E
YODUBO de POTASIO  (0 gr. 251

Administrado bajo la forme do GlóbuIOB Fumolue, ol Yodura de Poteelo os 
BIEN TOLERADO SIEMPRE por los enfermos, y so muestra MUCHO MAS EFICAZque las demás preparaciones del mismo medicamento.

Estas ventajas resultan do la IneolublUdad del Glóbulo en el estómago, de su absorción 
fraccloBAdA «D el iateeüao 7*11 elimisAcJÓB ^edual.

ESTABLECIU IENTOS FOUOOZE, 78, Faubourg Satnt-Denls, PAR IS .

VINO ARDUO
C A R N E - Q U I N A - H I E R R O

MEDICAMEHTfl'ALIMÜITQ ci más pmicroso REGENERADOR
p o r  l o e  y i r * H c o 9 .

E.ste Vino, con base do vino generoso do Andalucía, 
preparado con jugo de carne y  l.is conezaa más ricas 
do quina, en virtud de su asociación con el hierro, es 
na auxiliar precioso calotcasosdc: C lo ro s is , A n e m ia  
p r o f i in U a ,  M e .iis tr t io c io n e s  d o lo ro s a s , C a lo n -  
t u r a s  de. la s  C o lo n ia s , S fa la r in ,  etc.
2 0 ,  X u eX ln h e lien .P a r ís ,rcaWatl.iriPiciatdtlcitranltni.

V 1 6 H Y  CELESTINS. —  Artritismo.—  Grota.—Arenillas.— Reumatismo.

GRANDE-GRILLE.—Enfermedades del hígado y del aparato biliar. 

I t» I /\ I HOPITAL.— Enfermedades del estómago y del intestino.

iw

• a «

.30
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S a l i t

O a lm a  lo s  d o lo r e s  y  cu ra  rá p id a m e n te  e l 
reu m a tism o .

Es

reu m a tism o .

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

Ind icaciones:

se

Reumatismo muscular, neuralgias.
Reumatismo ligero agudo.
Tendovaginitis, pleuresía reumática.

(Fricciónense las parles dolorosas dos á tres veces a 
dia con media á una cucharadila de Salit, después de 
haber limpiado y secado previamente la piel.)

£ e id o  a o e f il - s a l ie íl ie o

Productos naturales de las aguas minerales de

♦  ♦ ♦  L A  T O J A  ♦ ♦ ♦
Cloruiado-brúiruriío-iódlMS-fetfuglnMS», variedad Ilico-ireenicilea.

grandemsnta radloactlvaa.
Las mísn/ntra/ísadas i/teri’tallzaaas de £urepa.

Aeuii de La Toja.—Salei natutoloi de La T o ja  (extieídii poi 
avenoredÓB en el vacio), para bañe» geneialoi y lócale»,—Lodo» oatunle» 
da La  T o ja  (0,64 gramo» do anhídrido ariínico por roo, logün el aníh- 
lii dltimo de D. loreCaiaiei).

Jabón de sa le»  de LA TOJA
eserd/u/o-ta6ercH(o«/», raqu/tlsmo, a/eec/oneade /o» 

eloeesdela matr/z g anexos, reumatismo artieular g museular, a/ec- 
0/011̂ 5 de /a p/e/r .

F in id a s , Droguerías, Gasas de baños y Perfunerlas.
DeíiOsiíortoB en M a d r id :

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

d íe y d e tt
en polvo y en tabletas comprimidas que se des­
hacen rápidamente en el agua. Es muy económi • 
co y de calidad superior. No produce los efectos 

secundarios del salicilato de sosa.

PuOllcaclonee y muestras protu/ta»paro los señores médicos po>
G U S T A V O  R B D H R , Z o r r il la ,  2 3 , M ad rid .

Representante general en España de la 
Ckemiscke Fairik  von Ueydtn dt Radebnil (Alemania)

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

litinicas. D e  graa  radioactividad.
Indicadas con éxito maravilloso en las enfermedades 

del e s to m a g o i  h íg a d o , in te o t in o s  y  r iñ á n »
Desaparecen loe estrefiimientos.

De venta á 1,25  p e s e la a  botella en farmacias j  dro- 
gnerías. Depósito central en Madrid, Plaza del Angel, 18 
principal. Pedidos directos de aguas y datos de hospedería 
a l Administrador del Balneario en Ceatona (Gnipascoa).

Laboratorio de veadajes asépticos y antisépticos
F u n d a d o  en  1880 (!.<• en  E sp añ a )

DEL

■ ñOALLA DE PLATA
KXrOSIClÓN VABHACSUTICA

MADRID 1882 

■ EDALLA DE ORC
«XPOSICIÓH OHIVXRSAl.^
BAROELONjA 1888 

SEDALLA DE BRONCE
szpcstciÓN avivuaVAt.

PARIS 1888 

BEDALLA DE ORO
COMURXSO ISTIBNACIONAL 

DX HIGIByXSOS PATEHTtS DE INVENCION

D R .  C E A . — V A L L A D O L I D

Primer proveedor ace fue del E¡éroilo j  de la Armada del matarla 
de ouiaolon anllséptloa-

C A T A I _ O G O S  Y  P R E C I O S
PiBA LA VENTA AL POK MATOS

M A T E R IA L  DE C U RAO lÓ ll ASÉ PTICO
C«ai»rtitHí pitniMíDM d« lAAnpii» por noiüo éo tibbtUi di triiul loldidu i U 

liopi».
P p o o e d itn ie n to  oon  p a te n te  d e  Snwenoidn).

N rrSQ V O S  P í í JKí :'a r a d o s

Compresas quirúrgicas de gasa hldrófila asépticas 
— Compresas tocológlcas asépticas de 15 conttoe 
tros por 20 y de 15 por 80 (modelo del doctor G u ­
tiérrez).— Esponjas artificiales asépticas.(Torundas) 
— Vendas enyesadas.

I >  A S T I L L A S  

CLORHIDRATO DE COCAINA Y MENTOL
l/fii propiedades terapéatica* de estos 

dos medieamentos, las hace a&oases en 
todas las afeooiones de la garganta.
FARMACIA BE BORRELL HERMANOS

MADRID S BARCELONAPBKETA DEL SOL, 5 .T  ASALTO, 62.
• • • • • •
Manual del Método Rdntgen,

DItL

Almacenaa de especialidades farmacéuticas- Pídase Catálogo.

♦
!  B A L N E A R I O  D E  M E D I N A  D E L  C A M P O
’  (Premiadas sus aguas con OÍBloma ds Honor y Medalla de oro).

V E R D A D E R O  S A N A T O R I O  P A R A  L A  E S C R Ó F U L A
seauQ In lo tm o  del Real C onsejo de Sanidad.

4DU4.'! CLORUR*PO-5<ÍmCA8, Sl-LFl'ROBAR, BROMO lOIUlRADAS DK ITK R TR  M IS ÍR lU Z iC IÜ N
Ú n ic o  e n  E S P A Ñ A  q u e  e la b o r a  A G U A S  M A D R E S

nndiojo» y  d e  m<!» ím/.orl,rndii m f íU r in u l  y u c  loe d e  S n iie s  d e  l ie o r n r ,  rn  F ra n e la , d e  h r e u .n a e n  u
-------------------------  .Vnnhdm. <-;i/tli-mcmía, H d e Lm 'i-» P Tnrapp, en A uiín . ----------------- --------

V E F I C A C l S I M A S  eo al lln f it la m o , e scrífa laa  en todas sos 
locales rS iV lt is m o , Uerpe tism o, anem ias, c loro sis am enorreas d lsm enorrsas, in llam acio
oes de la  m a trla , ueiiralglaa, h isterism o , n e u ra s te n U y  ren m a tlsm o .

M A N A N T I A L  A L C A L I N O  * 'A N IT A » i. — AffQtB clOHiratiO SÓCliCM. 
d »a nt4 iU c8 B  y  ljT0m u r8daa. Stiperior-^fl tHaB m i é  reoom bradaB fle J .  diflDcoHiás’

I u  fM n  es* PfttKV'm ('p dn iro  d s l éfltÓniftSO d 2Qt66tÍn08, CUlAtftClOD. (líSpapaisS,
iu .a «o “ T s ?  b ' “a l ^ ?  baS U  S ta rV o s  d ? l . s  in B .m .c lo n e s  c r d n U .s  d s l r in d e  y
ve jig A  cAIcnloa y  araolllas. dl&betes, gotA y  obestdAQ.

T e m p o r a d a  o f ic ia l,  d e l !.• d e  J u n io  a l 3 0  d e  S e p lle m b r e .

Médico-Director; lim o . S r. D. J o s é  M o ra le s  M o ren o .
^  COCHES A LOS TRENES desde lat G de Is mañana i  las 1Z da la noohe.

♦

♦
♦
♦

D r.  N a v a r r o  C á n o v a s .

Esta obra, muy completa, está escrita 
con tanta claridad y sencillez y con tan­
to sentido práctico, que es de gran utili­
dad para todo radiógrafo. Precio de la 
obra 8 pesetas. Los pedidos, acompaña­
dos del importe, á esta Administración.

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

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

— : i r u r i d a d o  e n l S 0 0 : —
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FERRO-SÁIODINA.
Preparado de hierro y  de iodo

en  fo rm a  d e T a b le ta s
de s a b o r  a g ra d a ble .

Con tien e a p ro xim a d a m en te  un 2 5  ®/o d e io d o  y  un 5 ,6  */» de hierro

jnuy bien tolerado,
InálGm lom s-. E sc ro fu lo s is , c lo ro s is ,  a r te r io e s c le r o s is  a n ém ica , s í f i l is  c o n gén ita ,

r a q u it is m o , e tc .

Dosis: 3 veces al día una tableta de chocolate que contiene 0,5 gr. de ferro saiodina.

R p.: Tabletas de Ferro-Saiodina de 0,5 gr. N .“ X X  en embalaje original al precio de
P tas . 3,25 el tubo.

Farbenfabriken ^  arbwerke
vorm. Friedr. Bayer & Co., Meister Lucias & Brüning

Elberfeld.-Leverkusen a./Rb. Hiichst a. M.

Preparado m oderno contra to- E ' m ayor disolvente del ácido

das las manifestaciones de la ¡ I
D IA T E S IS  Ú R IC A  I I Pitación de los fosfatos.

No ejerce ninguna acción sobre la mucosa del tramo digestivo.^oniflca^el^^or^ón.

D .

Diairrama de ¡as solubilidaocs para 1 'n-. de “ ácido ürico„
□ 0,8

G O T A

C Ó L I C O S  N E F R Í T I C O S  

C I S T I T I S

flRTRiTISMO I  0,1
o

UROMIL

PIPERACINA

A R E N I L L A S  

C Á LC U LO S  

L I T I A S I S  R E N A L

Ü u lu 15 a) 28 so 36 40
Horas de oísenaclód jara l jr. de ácido nfleo.

Secan el Ingeniero Químico y eminente Profesor, Dr. [ohannessen, de Bergens Teknlske Skole (Norvay).?T'|Ĵ Trí?r̂ Ĵ̂ dDsmMdocor̂ r̂̂ récísÍ̂ porprocedlmien- f||[lM||r||| IljlPRIjjjíilOtlíiL J
[1 Ü R u MU  .osmodernosyeapecUescIosLaboralorlosdela llllU m iL lll IIII LHUIIU iU IIM t

------- CMQ««la SOIICilíH.
OS moaernosy «a|.»v»-.a«a v • wo — — - —  ____ ,  ^  .
R A M B L A  D E L  C E N T R O ,  17. -  B A R C E L O N A
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C O M P R I M I D O S  de fermentos lácticos V i v o s

Dispepsias - C
A i  i  l i  - ^ \ \  i '

Enteritis

D0 51& -• Máscar de 
6á/¿ Comprimidosfionf/g

f x y a s e  ¿d T v s r c a

Suprime l a  a u t O 'i n t o x i c a t i ó n  ín f e s t r n a L  '

J)esodoriza l a s  d e f e c a c io n e s  p ú t r id a s ^

J ) € Í Í € í l B l a d í a r r e a j e i o s n Í ñ 0 S d e p e c h o t ^  d e  l o s A t t u l t O S ,

FERMENr  
LACTIQUe 

M t D Y

M ejora l a s  d e r m a t o s i s ,  

M d d S u m u estrd s-.ld ú orá toriosL lliD y ..
9 .ñ j t  du Comm^nítánlñWérf

rAKIS  . O iA N C e

I F E R M E N T  
i L A C T t Q U E  

/ n i D Y *

D i g e s t i ó n  A s e s ' ü . r a . c i ^  
de todos los a lim entos • • • • • O

Farmacia

9

P E T lT rM lA L H É
6 ~ i i c  Fñvert I 'A R IS

•r '
D IG E S T IO N  

S p e c la l d e  la  I - i E S C D I T E S
• s<-a, 1I6 e io n a .

VINOdeVIAL
LA C T O  FO S F A TO  ■ C ARN E  - Q U INA

A l i m e n t o  ú s i o l ó f f i o o  c o m p l e t o  

▲aimU — OontalseeneiB 
Fir&i&M As Its faerzsB — Flelsre —  Insvoteael»

Perfeclameate proporcionado y  asimilable, el
_______ V i n o  P o e f a t a a o  d e  V i a l  es un estimúlame

uderoso de la nutrición. De cierta eficacia, es el reconstituyente krenera) 
'D las afecciones debilitante*.

Pirni’rt- t r x  A . l _ i .  rué v to to r-H n ffo  14. LTONTicdasistFsraa» 
Depositario General para España: ANTONIO SERPA, -RELl í  (Ta rraeon a )

RESFRIADOS í 
BRONQUITIS j 
CATARROS \

CajíKiÁUSS <3£iiyU£L^ 

i'OK KL

EMULSIÓN MARCHAIS
al Creosota 7  Glicerofoafato de oal.

ASMA I oa HAROHAIS (FKANOIA)
Je 4 S 93«bAre*lei «e {«  en da

DESCONFlAllSB
OE LAS FALSIFICACIONES É lUi Tai. I

E x ig ir la 

F irm a :

moíSD^o y Ae una Pureza alisÉla 

C U R A C I O N

R A D I C A L

Y  R Á P I D A
(Sla Oopiibi ~  ni Injecoiones)

de los Flujos Recleuto.1 e Perslsiules

Cada V __9  ¡ 'iv a  el
cápsula de exte M odelo sombre. KlDlPims, B. Bmr-« I 'H H3í* i.s rjraacin
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0 5á Jarabe Polibromurado
^ de J.-P. Larozc S

Una í ̂  S**- Bromuro de Potasio, 
cucharada sopera 11 gr. de Bromuro de Sodio, 

contiene: Bromuro de Amonio.

Contra todos ¡os accidentes nerviosos.

L.RO H A IS& C '-,2 ,RuedesLions-Sa int-Pau l,
^  P A R I S  ®  ^

Productos de la Casa P. LEBBAULT y C ,  5, Rué Bourg-l’Ábbé, PARISMICOLISINA..irDOEN
(M Y C O L Y S IN E  du D 'D O Y E N ) 

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

P r o v o c a  la  fa g o c i t o s is .e v i t a y  c u ra  la  m a y o r  
p a r te  d e  la s  e n fe rm e d a d e s  in fe c c io s a s ; ejerce 
una rápida acción curativa eti todas las afecciones 
agudas mono ó polimicróbicas de las vías respirato­
rias, en los Flemones profundos, en la Linfangitis 
infecciosa (hasta en los diabéticos), en la Infección 
puerperal, en las Fiebres eruptivas, en la Infección

ESTAFILASA Yodurada d.i D' DOYEN
Contienaun gramods Vodurods Potasioqaizziicamsnte 

paro por cada cucharada sopera.

ESTAFILASA BromuradadeiD' DOYEN
Contiene doa gvAm o' 1© B rom u ro  de Botneio 

guzdícsznente puropoi' oud^ cuchdr&da sópeme

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

blenorrágioa grave y  en la Artritis blcnorrágica, en 
la Meningitis cerebroespinal, etc.

L,a MiCOLtSINA 8 . prepara y a  sea aa aoltioión diluida 
para ser adm iaiatradapor viabuoa l,ób íen  en aolnción 
coaceptrada aséptica para la  inyección  hipedsrmica.

r » K O T E O I j
P o lo o  a n t is é p t ic o , In s o lu b le  é in o d o roESTAFIUSAJ'DOYEN El PROTEOL es una combinación química de la Caseína 

y del Aldeido fórmico, descurbierta por el D' DoyBN.
Este polvo, blanco y ligero, no irrita los tejidos y goza 

de un poder bactericida muy superior ai del yodoríormo, 
salol y  demas polvos antisépticos.

(9  1 A P n  y L.AOC. QU O ' UU Y CriN/
S o l u c i ó n  c o n c e n t r a d a  é  i n a l t e r a b l e  de les p r i n c i p i o s  a c t i v o s  délas l e v a d u r a s  

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

La ESTAFILASA NEUTRALIZA en todo el orga­
nismo e l efecto producido por las toxinas segregadas 
por el estafilococo puógeno dorado; oonslitnye el 
tratamiento especifico contra las In feoo ion eB  es ta - 
f i lo c ó c c io a s  ; F o ru n cu lo s is , A n t r a x .  O s teo m ie -  

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

VINOdeBUGEAUD
T d n i Q O ^ K F u t T i t i v o .  ^

Preparado con la Quina Calisaya Silvestre, con Cacao 
escogido y con Vino añejo muy dulce, el VINO DE buGEAUD 
ectüa por la teobromina y por los alcaloides de la Quina,
en lo XViiurastenla.enla Aaem la.ealas Convaleceoolaa 
y contra los Trastornos disestiTOs de tos Cstoznagos 
fatigados.
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ElixÉir» E s t o m a c a l  d e  S á l z  d e  C a r l o s  ( S t o m a l i x ) .  «sismci».
Eü el alío 1893 dimos á conocer á los médicos la fórmula de nuestro E lix ir Estomacal, y  hoy 

lo prescriben en las cinco partes dei mundo, para las enfermedades del aparato d igestw ^  
éxito superior al obtenido con los demás tratamientos. Sus efectos son: aumentar la secreción del 
jugo gástrico, auxiliar su poder digestivo, aumentar el apetito y  la t ° “ f d a d  muscular y  nerv^ 
sa del estómago ó intestinos; suprime la pirosis, hiperacidez, dolor y  vómitos; tonifica no sólo al 
aparato digestivo, sino á la economía en general, pues el enfermo come más, digiere mejor, y, 
por consiguiente, se nutre: disminuye y  evita las fermenteciones anormales por ^ n ^ p t ic o ,
? quita la® m oleitia» de la digoetióu, por lo que cura la dispepsia gastritis '
blorhidrias, úlcera del estómago, dilatación del estomago, enteritis crónicas y enfermedades 
nastro-intestinales de los ñiños, hasta el punto de que las diarreas, en todas sus edades, meluso 
In  la época del destete y  dentición, desaparecen en pocos dias de tratamiento. Es de agradable 
sabor, inofensivo y  compatible con las aguas minerales alcalinas.

D i n a m ó g e n o  S á l z  d e  C a r l o s .  Mar«
Composición.— Eormiato de sosa, glicerofosfato de cal, yumbehoa, coca del Perú, pepsina 

quíua, to la  y  corteza de naranjas agrias. m.,o
^ Con el D i n a m ó g e n o  se desarrollan rápidamente el apetito, la actividad y la fuerza mus­
cular se robustece el cuerpo y  se equilibran y  fortifican los sistemas nervioso, muscular y  óseo, y 
la sañtrre adquiere los principios nutritivos más ricos para repartirlos por toda la economía, ce- 
B an d o la  preponderancia del sistema nervioso, por lo que es indispensable para curar las neuro­
s is  V neurastenia en todas sus formas, la hipocondría, histerismo, epilepsia, etc.

Ayuda al trabajo de la dentición de los niños y  precave las enfermedades que resultan ae 
crecimientos exagerados y  prematuros, usándose con éxito seguro en cuantos casos están indica­
dos el aceite de bacalao y  las emuisioaes de éste con hipofosfitos, sobre las que tiene la ventaja 
de ser fácil de tomar, abrir el apetito, no ensucia el estomago y  tonifica y  nutre mucho más que 
los citados medicamentos, pudiéndose emplear lo mismo en v e r ^ o  que en iQvmmo.

Es poderosísima su acción en las convalecencias largas, sobre todo de la fiebre tinca y aiec 
clones consuntivas, en todos los estados de languidez, enflaquecimiento, agotamiento nervioso, 
raquitismo, fatiga física  o intelectual, pérdidas fosfáticas y Imfatismo.

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

P u l m o f o s f o l  S á l z  d e  C a r l o s .  ce îtcáda
Composición.— (linamatn de sosa, glicerofosfato de cal, creosota pura de haya, iodoformo

eurahp^tcd^y^mna^^^^ ha sido ensayado el P u l m o f o s f o l  por la clase médica, se ha compro 
bado lo siguiente: desde los primeros días aumento de apetito y  de fuerzas, nutrición más com^ 
nieta menos predisposición á acatarrarse, disminución de la tos, do la expectoración, de la fati 
ía  de la fiebre y  de los sudores, aumento de peso, volviendo el enfermo poco á poco á la norma 
lid'ad y consiguiendo la curación de muchos de los que habían tomado el P u l m o f o s f o l  a 
Driiicii)io un gran alivio en períodos más avanzados, y  en algunos la curación.
^  L a s  enfermedades que son tratadas con éxito con el P u l m o f o s f o l  son: los catarros ó 
bronquitis agudas y  crónicas, toses, laringitis, gripe, asma, tisis, escrófulas, lupus, tumores 
gangiionares, tumor blanco.

Matriz»—Pcind-Tampon»
Es recetado en Europa y  América por los especiaüstas eú las enfermedades de la matriz, tu­

bos y ovarios sustituyendo á los óvulos, sobre los que tiene la ventaja de set de fácil eoneetya- 
,..ióD y actuar sobre el cuello de la matriz, á la que se adhieren para que se impregne de los 
medicamentos que contiene el PO N D -TA M PO N .

C o m p o s i c i ó n  d e l  P o n d - T o m p o n .

^ __Oe ictiol compuesto.— Glicerina y  boro-glicéride, 50 por lOU.— Ictiol, 2,50 por 100.
Iodo 4 por 1.000.— Acido fénico, 5 por l.OÜÜ.— Hidrastis, 1 por 100. — Es antiséptico, estimu­
lante y  astringente, alivia la congestión venosa, reblandece y  afloja las adhesiones y  produce 
influencia favorable sobre los exudados pélvicos, trompas y  ovarios, y  sobre los dolores pélv i­

cos y  abdominales. . ^  . ,  . , „   ̂ . i «  t ’
B — Ictiol — Ictiol, 10 por 100.— €.— A l Protargol.— D.— A l opio, belladona y  oeleüo.— E.—  

A l taniuo.— F.— A l yoduro de plata, y  G,— Simple: á la  glicerina. So manda por correo una 
caja con dos Tampoues á todos los médicos que lo pidan, para ensayarlo.

Se venden en cajas de á seis, en las principales farmacias de España, al precio de 5 pe­
setas caja, y  en la del Sr. Sáiz de Carlos, Serrano. 30,_Madrid, único autorizado para la elabora­
ción de este producto patentado por 20 años en España, Europa y América.

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

Ayuntamiento de Madrid



MEDALU DE PLATA
■XPOSICION PARMACÍUTICA 

MADRID 18B2

MEDALLA DE ORO
BXFOSICION VNIVBRSAL

BARCELONA 1880 

MEDALLA DE BRONCE
EXPOSICION UNIVSRSAL

PARIS 1889 

MEDALLA DE ORO
IX CONCRSSO INTSftNAClOKAL 

DB HtGIBNB

LABORATORIO DE VENDAJES ASEPTICOS Y ANTISEPTICOS
F u n d a d o  e n  1 S 8 0  ( l . °  e n  B a p a f ia )

d e l  C , - 3 B iA .  ■ V £ » U » < a . o l l < a . .
Pi-imer vroveedor Que fué  del Ejército y ae la Armado del material de curación antiséptica. 

Material de S ó ^ a s é p t ic o .-c Z B e rv a d ó u  pennacente de la asopeis por medio de cubiertae 
de cristal soldadas á la lámpara. (Procedimiento con patente de invención). 

APARATO-ENVASE DEL DR. ÜEA PARA INYECCIONES DESUERO ARTIFICIAL (HAYEM) 
Patente de inueneión.— Medalla de Oro IX Congreso Internacional de Higiene.

Constituido ñor una ampolla -le cristal soldada á la lámpara conteniendo 800 gramos de 11 
quiS) inyectable completamente aséptico y porun tnbo de goma con la aguja ó cánula de cris

L K e ^ ’ccione^StVi^^^^^^^^^ como intravenosas, se practican con este aparato rápida-
menteVcon todas l¿s condiciones de asepsie engidas 2 y ^  p"o Tobo. -

Amnollad de SCO Eramos de Suero Hayem.—Ideui id. id. quinado al i ,  J y  4 por i .
Idem id. Marian (c a le ra ).-  Caja guarnición para practicar las myecciones.-Estucbe para médi-

« L T c é ñ S Í 'd  J  S '. t í ’á lid d d .- I . r n . . c é u « c .  ca td lo ,...

ANTIA8MATIC0 PODEROSO
REMEDIO EFICAZ CONTRA LOS CATARROS BRONQUIALES

J a r a b e - N l e d i n a  d e  O u e b r a c h o .

Médicos distinguidos y loa principales periódicoa profesionales de Ma­
drid- En Siglo  Médico , la ñefisfd deMed'Mna y
©ento Médico, E l D iario Médico-Fai-macéutieo, E l
céutico, le, Revista de aencias Médicas deB arcelona j la _ ^ ts fa
Farmacéutica de Aragón, recomiendan en largos y
r j ^ a b e - M e d i n a  d e  O u e b ra c h o  como el último remedio de la
Medicina moderna para combatir el Asma, la Disnea y los
nloos, haciendo cesar la fatiga y produciendo una suave expectoración.

i

P R E C IO :  5  p e s e t a s  f r a s c o .

Depósito central: Farmacia de Medina, Serrano, 36, Madrid, y 
por «enor en las principalos farmacias de España y América.

ai

IVpreií''5'®(^‘^̂ ^̂ f'kení
ZIHMERíC? "

F R A N K F U R T A M . ,

P e r l a s  de Q u i n i n a  “ Z i m m e r
fO usan con la misma acción terapéutica que la Q u in in a  en las c a ­
le n tu ra s , la g r ip e ,  la m a la r ia ,  el t i fu s ,  la to s  fe r in a ,  las 
n e u ra iq ia s ,  etc. «o ii de un uso agradable y cómodo, sm que se 
encuentro el guato amargo peculiar de la quinina; al llegar la ^
estómago ee abre en seguida, la sal pura es absorbida por el jugo g íf-
trico y  empieza aii efecto inmediatamente.

Se venden en las buenas farmacias y droguerías en frascos de lu, 
20. 60 y 100 perlas.

Vereinigte Chinlnfabriken ZIMM ER &  Co., FrancforI ú. M., A lem ania.
ReI'RRSRRTí NTRp íBa EspaSa: walter WIcke. SlAgdalen». l.-M»arid.

K—••jít'-

f e b r í f u g o  i n f a n t i l  s a n t o y o
Coatro Medallas de plata-— Un Diploma de mérito.

Quinina que los niños aceptan como golosina. Muy elogiado por la prensa 
m é^ca V ñor muchos médicos eminentes, Todos declaran que l l e n a  un g ra n  
v a c ío  d e  la  T e r a p é u t i c a  in fa n t i l  p o r q u e  u n e  a  su  s a b o r  g r a -  
f i s im o  una g r a n  e f i c a c ia .  Los comprobantes acompañan al prospecto, 
que se envía gratis á quien lo pide. La quinina en este medicamento ha dulcifi­
cado al par que su sabor, su acción irritante del aparato digestivo Es pues 
Utilísimo en todas las edades é irreemplazable en la niñez Por wpacio de dos 
años (del 8» al 86) se remitieron muestras gratuitas á cuantos médicos las pidie­
ron Multitud de imitaciones codiciosas ha sancionado su importancia. 2 p e s e ­
t a s  c a ja ,  con 80 centigramos de base en tres pape.es ó tres ñapo itanas. Por
mayor, grandes descuentos. Donde no se halle el autor—Doctor Santoyo, dele­
gado de Uñares (la én )- lo  envía por correo, certificado, sin aumento de precio.

EL LIBRO DE ORO
SECR™ DEI AOnmc nOE l a ü d l s t r u

por el Dr. R. P-

Interesn á médicos, farmacéuticos, quí­
micos ó higienistas. Contiene fórmulas, 
análisis y procedimientos para !a prepa­
ración de antisépticos y desinfectantes, 
cementos, colores, depilatorios, desin­
crustantes, encáusticos,esencias, insecti­
cidas, gelatinas, jabones, jarabes, baños 
minerales, lejías,Quhriflcantes, medica­
mentos y específicos, tinturas para el 
pelo, vinos, remedios secretos, purifica­
ción de aguas, fotografía en negro y de 
color, industrias modernas, etc., etc,

Precintado, 5 p e s e t a s  en librerías.

Pedidos á M, del Arco, Tutor, 18, quien 
lo remite á provincias contra su importe, 
por giro postal ó mutuo.

• • • • • •
C U A D R Í C U L A

D E

Navarro Cánovas.

Toda cuadrícula ya acompañada de un 
impreso exjilicativo de la técnica radio­
gráfica que hay que emplear para su nao.

Precio del aparato (sin contar los gas­
tos de franqueo, que ascienden á 0,4G pe­
setas), .W pesetas.

Los pedidos, acompañados del impor­
te. más los gastos de franqueo, á la Ad­
ministración de El, Siglo M iódicu, Mag- 
ilalena, HG.

Ayuntamiento de Madrid



’Antiséptico Urinario por excelencia.
ADOPTADO EN LOS HOSPITALES Y POR LAS SUMIDADES MÉDICAS DE PARÍS

D IA T E S IS

Ú R I C A

A R T R I T I S M O

D I S U E L V E

Y E X P U L S A

Urotropm e
Helm itol
P ip é r a z i n e ROGIER B e n z o a t e  

de lith ine  
e t c .

E L

X I D O  Ú R I C O

Estimulante de la  Actividad hepática y  de la  A cu  viaad renal
D i u r é t i c o  s u a v e  n o  t ó x i c o

G R A N U L A D O , en tera m en te so lu b le  en e l a g u a : 0 ,6 0  d e m ateria  a c tiv a  p o r  cu ch arad a  de la s  de c a fé
D O S I S :  S  6  c u c l ia r a d a s  d e  la s  d e  c a fé  p o r  d ía .

M u e s t r a s  y  f o l l e t o s :
H e n p y  R O G I E R ,  Farmacéallco de 1." clase, anlipo Inlerno de los Hospitales de París

1 9 , A v e n u e  d e  V i l l i e r s ,  P A R I S  ( X V I i )

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

E S P E C I F i C O  d e  t a s  D t A R R E A S  y  D I S E N T E R Í A S
C om unicaciones A ca d . de las C iencias y  A sad , de Jifedíoina de P a r ís  

Oñcialmente adoptado por la  J U N T A  S U P E R IO R  de S A L U D  de las C O L O N IA S

A M PO LLA S cooteoleodo 
cada una 25 da sal por frc.

T O : X X O A C A P SU LA S  conieniendo 
cada una 0 gr. 10 da saL

D I S E N T E R Í A S d e l a s C O L O N I A S ^ E N T E R m S ^ T I F O I D E A S  

D I A R R E A S  I N F A N T I L E S  «  C A S T R O - E N T E R I T I S ,  ETo. 

H I P E R C L O R I D R B A S  «  C Ó L E R A  M O R B O
Lit>. y  M u es tra s  :  C. PE PIN, D o rt . on  F a rm ., O, B. 4 Sept^mbra. PflBIS.___________

ERGOTINA 
BONJEAN

i t  gto di la ̂ sitidad diigatmaela di Saris

i  G U A J E A S  « S O L U C IO N
CONTRA

los E S P U T O S  d e  S A N G R E  y
H E M O R R A G I A S

d e  t o d o  f f é n e r o .

LABELONVE A  C ',9 9 .B a e d ’A b O u kir.P A B IS .

• s s s s s s s s s s s s s s s o s s s s s B s a s

s Gianulos ib Catillon:
2  á 1 UIl,. BXTRACTO MOAUAL Pl

STROPHANTUS
j Con oitoe 5“ iS3ií® Í * b ®h Í* *  « bÓ' 8

TUBERCULOSIS. AFECCIONES 9R0NC0 -PULM0WARES

it CLORH1DRO-FOSFAIO de

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

CicatiízsluleiKBMlictlei, restaura ui ciiMi t’iirtl.
L.PAtrrAOBERGE.¿oí//í;ift'vo//r-p.4/f/sjt«íitr»riMiu.

Con 0M06 or«nm o» ae dad ,
cutida» on la Academia de Medicine Perle ldB9.

V  Proben que 36 «  producen p r o n t a  d tn re d ta , 2  
O  reenlmen e l o o r a n o n  d e b i l i t a d o ,  dlilpen ■

S  AIISTOLtA -  DI8PNEA -  GPIUSIOII -  EDEMA J
2  C a rd lo p a t ia s  de lot N iñ o s  y  A n c ian o s , etc. ^  
5  O io  continuo sin inconveniente ni Intolerascli. ^
•  G R A N U L O S  C A T IL L O N  S

X l i i l s r B U U i M l i U l i U U L i a  •
S  T Ó N IC O  del CORAZON por E X C E L E N C IA - •Z  I noDIUHETICO-TOLERANCIA INDEFINIDA •
Z  Auc'IM llroofti/iíu» ron « f  iKUtlii 0
S  l,lH(Granu1oaCitll1tPi).PreinlodeliAcad"<tMed c "  •
X g a  M ic t t i M naolOOO Parla 3 .P «S’-M a r l in , .a S e

Re
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