
Año sesenta. Madrid 15 de Noviembre de 1913. Número 3.127.

EL SIGLO MÉDICO
SUMARIO

BOLBTIN D B  LA SEM ANA: Muerte del I)r. Oómee Pamn, ^Rofor* 
ma del Ooaeejo de InsIruecidD rúblíoe. —  El paludieao en la  
M onoloB,=SECCION D E  M ADRID: Sobre el iuforiue d ela fu o d a  
ci6n ingleea para el estudio del Gácoer,— Modiei&a práotioa: La 
psQoido lam ber en lee m enírgitÍ8.“ V ia preferible de interven- 
ci6n en las anexitíe =S E C C IÓ N  PROFESIONAL = P E H IO D I-  
COS MEDICOS, En idioma EXTnAíiJKm); I. E l agua destilada en 
U  práctisa médica.— II . E l signo do la  moneda. — III. Loa ani- 
iiialea domésticos y  las aves de corral, como vebículos de la po* 
liomielitia epidémica — IV . Trasplantaeidn de parte del cuero 
eabellodo.— V . Tratamiento de la tos ferina,— V I, E l periodo 
de inoabacíón en la sonsibilizaoión pasiva.— V il , Inyocción de 
vAselina en lae artionlaoiones, ana indicaciones, técnica y resul* 
fodoe.— V III, Indioaeionee y  resultado de la exiirpaoién del 
bazo en la esplanotnegalia.— I X .— L a Eontgenterapia en Gi- 
1,ecología .=V A E IE D .A .D E S ,=O A C E T A  D E  L A  SALUD P U - 
JiLICA: Estado sanitario de M ad rid .= O B O N IO A S .=  VACAN- 

E S ,= A N C N C IO S .= P O L L E T IN .

Boletín de la  semana.

M b e r íe  d e l  D r . G ó m e z  P a m o .— R e f o r m a  d e l  C o n s e j o  d e  

I n s t r u c c ió n  p ú b l i c a , — El p a l u d i s m o  e n  la  M o n c l o a ,

M uy frecuentes son, por desgracia, las ocasiones 
en que, cumpliendo nuestro deber de crouistas de 
actualidad, tenemos el sentimiento de comunicar á 
nuestros lectores la dolorosa pérdida de algún mé­
dico ó farmacéutico ilustre; pero en m uy pocas lo 
ha' cmos con más honda pena que hoy al estampar 
el nombre de Juan Ram ón GOmez Pamo entre el 
número de los que, auu en edad no m uy avanzada, 
han reudido á la muerte el triste tributo que á to- 
do.H nos está impuesto.

Nadie ignora la historia profesional y  cieutífica

Folletín.

ANECDOTAS Y QUISICOSAS MEDICAS
iTradudéas ilel alcmén por oí Dr, K, López Pebiez.)

I'ln casa de Billrotii se presenté un anciano, con la nariz 
medio deatrnída, pava que e! Eanioso cirujano, operándole, 
le f-irmara una nariz artiticial.

—¿Qué edad tiene usted?--le preguntó.
-Ochenta afios.
—¿Y á pesar de su edad se atreve usted á someterse á 

una operación no exenta de peligros?
—¿Por qué no?... Mi padre tiene 123 años; para llegar á 

BU odad me faltan por lo tauto 43: ¿por qué he do estar todo 
ese tiempo con la nariz estropeada?

•> *
Oppolzen

Este médico fué llamado muy depriea una vez para visi­
tar á nn nífio de un.conde, que jugando en el jiirdin se habla 
producido una pequeña herida en una mano. Recetó, y dijo 
que era preciso que un criado fuera á escape é la botica 
para traer en seguida lo que había prescrito.

de este trabajador inteligente é infatigable, que aun 
casi niño, produela preparados que gozaron de 
grande y  merecida boga y  escribía libros de análi­
sis química, con los que se han educado muchas 
generaciones de Doctores. De todo esto se han de 
ocupar sus admiradores y  sus discípulos; pero lo 
que no todos saben es quién era Gómez Pam o en 
el seno de la familia, eu las relaciones de la am is­
tad y  en su conducta de ciudadano y  de caluroso 
partidario de las ideas de progreso y  adelanto de 
su país.

Para saber esto es necesario haber con él vivido 
en constante y  diaria relación en aquellos años de 
la primera juventud, en los que todo desinterés, 
todo entusiasmo, toda aspiración noble y  levantada 
forman en la atmósfera única de la vida, y  en que 
aparece como cosa iuverositnil que el transcurso 
del tiempo y  el rodar de la vida puedan obligarnos 
á capitulaciones fatigosas con las rutinas, los con­
vencionalismos y  las realidades prosaicas eu que 
vive la hum anidad siglos y  siglos. Gómez Pam o no 
capituló jamás y ha ido á la tumba llevándose to­
dos sus ideales incólumes de hombre de progreso 
y de creyente en las perfecciones incontrastables 
del porvenir. Descanse en paz el amado am igo de 
la inolvidable iuíaucia, el camarada de los ensue­
ños juveniles, el obrero infatigable de la ciencia y 
la cultura patrias. jHasta luego!

—|Ay, Dios de mi vida!—exclamó la mamá.— Según eso 
¿68 que ’̂e usted grave á mi hijo?

—iCá, no señora! Es que si tardan en traerlo, la hemo­
rragia se contiene antes que vengan, y la herida se cura por 
si mieina.

Virchow:
(t|i estudiante que iba á examinarse, por granjearse ¡a 

benevolencia de Virchow, que constituía tribunal, se pre­
sentó en BU casa á hacerle una visita. El maestro, á quien 
gustaban poco esta clase de cumplidos, ofrecióle con inal 
limiior una silla, y á quemarropa, sin darle tienjpo á que 
abriera la boca, lo pregitiitó:

—¿Qué tal preparado va usted?
—Mal; si fuera bien no vendría á visitarle.
• Me gusta la franqueza; pues con la misma le digo que, 

si no me contesta en el examen, le suspendo.

Cuando Dumoulin, médico famoso, estaba muriéndose, 
rodeaban su locho varios colegas.

— Mo muero tranquilo — dijo — porque después de mi 
muerte quedarán tres grandes médicos.
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Adm itida la dim isión de presidente del Consejo 
de Instrucción piiblica á D. Vicente Santamaría de 
Paredes, ha sido nombrado para ese puesto don 
Augusto González Besada, de acuerdo con lo que 
previene el art. 4.° del Real decreto de 18 de Enero 

de lü l l .
Y  ya que hablamos del Consejo de Instrucción 

pública, diremos que en la (baceta del sábado ante­
rior, 8 del corriente, ha aparecido un Real decreto 
fechado el 7. modificando varios artículos del De ­
creto de reorganización de dicho Consejo, especial­
mente en lo referente á la Comisión permanente, 
cuyos vocales percibirán 25 pesetas por sesión, en 
concepto de dietas.

E u  otro número insertaremos íntegro ese Real 

decreto.

Mabíau dado en creer las geutes que los lagos 
ó charcas de la Moncloa erau causa de paludismo, 
y 'casos conocemos nosotros en los que no ha podi­
do descubrirse otro origen. Pues bien, según la D i­
rección de Agricultura, todo es pura patraña; véase 
si no la nota que ha enviado á la prensa:

Habiendo circulado recientemente rumorea sobre In exis­
tencia del paladiamo en la Moncloa, el director de Agricul­
tura se apresuró á investigar el fundamento de los mismos, 
pudiendo afirmar, como resultado de las averiguaciones 
practicadas, su total inexactitud. No sólo se procede con 
gran frecuencia á la limpieza y renovación de las aguas de 
los estanques, sino que, debido á ello, en gran jiarte, no se 
ha registrado desde el año 1908 ni un solo caso de paludis­
mo en las diferentes familias de empleados que habitan den­
tro del perímetro de la finca.

A pesar de ello, y deseando llevar al límite las precau­
ciones en asunto de tal interés, se ha ordenado que gire in­
mediatamente una visita á dichos lugares el inspector médi-

Todos los presentes, creyendo sin duda ser cada uno de 
ellof mismos uno de loa tres, le rogaron que los nombrara. 

—Pues son—contestó—el agua, el ejercicio y la dieta.

Dr. Pirón:
El duque de Villiére se distinguió por su crueldad y du­

reza de corazón. Cuando llegó á padecer mal de piedra, de 
él dijo Pirón. «Al duque se le ha caído seguramente el co­
razón en la vejiga.»

Rabelais, más conocido como poeta que como ,médico 
tuvo la humorada de escribir en su testamento:

.< Debo mucho, y no tengo nada; lo que resta, lo dejo para 
los pobres.»

El viejo Heín.
A principios del siglo pasado vivía en Berlín un médico, 

el Dr. Heín, querido de los más por su entereza de carácter, 
y conocido de todos por sus genialidades. Muchas de sus 
frases perduran aún en la memoria de médico# y enfermos

co de Sanidad del campo, y que se extreme la vigilancia y el 
cuidado, tanto en la limpieza de los estanques -como en el 
modo de llevarla á efecto,

Queda, pues, oficialmente decretada la no exis­
tencia del paludismo eii la Moncloa.

D iicio GARLAN.

M adrid , 15 de Noviem bre de 1913.

MEDICINA PRACTICA

LA  PUNCION LU M BAR  EN LAS  MENINGITIS

III
R iesgos de la punción lumbar.

La  punción lumbar es una operación de muy e-Hca- 
803 riesgos de muerte; pero decir escasos no supone, ni 
debe suponer, el concepto de nulidad de peligro.

Ahora bien; estos riesgos positivos, aunque po.-'oa 
por fortuna, ¿justifican el abandono en que la pun< ón 
lumbar está en España? Como procuraremos demos­
trar, no. Aun cuando fueran jnucho mayores no sería 
explicable este olvido, perjudicial para todos: médicos 
y enfermos. Son tantos los beneficios jirácticos qu-- la 
punción reporta, que, aun siendo, repetimos, opcru' :ón 
complicada y  expuesta A contratiempos, no debería de­
jarse de emplear.

Pero es el caso que por ventura para todos la pun­
ción no sólo es faeilisima de ejecutar, sino que em-ie- 
rra muy limitados riesgos que aún pueden reducuse 
más con sólo tener presentes unas cuantas reglas .le- 
men tales.

Las muertes ocurridas durante la punción lumbar 
y ó consecuencia de ella, suman muy pequeña i.in- 
ticlad.

(l)  Vifinss los números S.IOS y  B.109.

transmitidas de generación en generación. De éstas son las 
siguientes:

«A los ojos del enfermo—solía decir Heín—el niéilico 
presenta sucesivamente tres cacas: de ángel, cuando so acer­
ca á BU cama para curarle; de Dios, cuando le ha curad", y 
de demonio, cuando le pide la cuenta.»

Muy á su gusto, en un merendero y entre cuatro aiiní.’os, 
saboreaba un día Heín cierto tintillo, cuando el marid" <le 
una enferma vino á buscarle muy de prisa.

—Hasta que no despache la botella no voy—dijo Heín.
El que vino á buscarle, hombre de talla gigantesca y de 

fuerzas hercúleas, no anduvo con discusiones; le cogin en 
brazos y así se le llevó.

—|Ya que me'haces ir A la fuerza-iba gritando Heiii,— 
he de]^vengarme de ti poniendo buena á tu mujerl

Una empachosa mujer acosaba á Heín preguntándole 
para su hijo sería bueno ésto, y aquéllo, y lo de más altó 
Cuando iba agotándose ya la paciencia de Heín, le pregunto 
la mujer:

— Diga usted: y la leche de burra ¿no es buena?

le

"C

te
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Holm, en 200 casos, sólo dos veces observó ncciden- 
les serios.

Chauffard y Bedoin, en su estadística, de 233 pun­
ciones no registra un solo caso.

Dey, en tíO punciones, todas en niños,tampoco tuvo 
ningún caso de muerte.

Fernández-Sanz, en 120, no presenció nada anormal.
Yo, en 557 punciones que he anotado, sólo he teni­

do un caso de muerte, que es el único ocurrido, ó por 
lo menos, publicado en España,

Minet y  Davoia, en 1Ú09, no habían podido recoger 
en toda la literatura médica francesa y  extranjera sino 
.54 casos.

Tales datos, que pudieran acrecentarse indefinida­
mente, prueban la gran inocuidad de esta pequeña in- 
mrveneion. Pero la impresión de confianza que de ellos 
se desprende, se acentúa examinando los distintos gru- 
:ios de causas á que se pueden atribuir ios falleei- 
iiiientos.

Son cuatro principales:
I. Enfermedadeh en que no se debió barer la pundón.
II. Enfermos en que no se debió practicar la pnndón.
III. Casos en que lapu7ición no se ajustó á la técnica 

■'consejada por los autores.
IV. Casos de etioloqfa (íe,?f’n?íocirfn.
Analizaremos cada grupo, superficial y brevemente.

í
Enfermedades en que no se debió hacer la punción.

Como Desfosses ha probado,la inmensa niayoria de 
los casos de muerte corresponden ¡i casos de tumor ce­
rebral.

Guinpreeht ha sostenido también que la casi totali- 
liad de los casos de muerte han sido observados en en­
fermos de tumor cerebral.

Aun en estos mismos casos la culpa de In muerte 
no puede atribuirse á la existencia del tumor. E s nece-

K1 médico la contestó.'
— para los pollinos.

Otra, de osas de nervios más destemplados que mi piano 
de inaniibi'io, preguntóle si para sus jaquecas, ya que con 
nada ee quitaban, sería bueno ponerse en la cabeza una hoja 
lie lierza.

—Muy bueno—contestó Heín;—pero no se la olvido po­
ner también una longaniza encima.

En Alemania llevan á punta lanza eso de dar el tra­
tamiento á cada uno según su rango; pero Mein, no entrando 
por esta costumbre, solfa hablar á los enfermos con cierta 
i'onfianza. Llamado una vez para visitar á una dama de mu­
chas campanillas, la preguntó con sn habitual llaneza;

—¿Qué tiene usted, señora mía'?
—Y o soy condesa, señor doctor—lo respondió amoscada, 

~ y  tengo tratamiento.
—lAbl Pues contra eso—repuso el médico—yo no puedo 

recetarla nada.

saria la cooperación de otro.? factores. H oy se puñeio- 
ñau sin resultados funestos multitud de enfermos tu- 
morales. En  mis cuadernos conservo yo hasta seis ca­
sos de punción lumbar en sujetos con tumor cerebral, 
sin haber registrado la niepor incidencia.

Como Maystre ha analizado, en la inmen.sa mayoría 
de los casos se trataba de tumor cerebral y de impericia 
técnica, pues se extrajeron más de sesenta ceníimetros 
cúbicos de líquido.

En  Alemania los primeros tiempos de 1» punción 
fueron de una embriaguez aglayante. Se puncionaba 
sin ton n i son, se extraían cantidades enormes de lí­
quido, se hablaba de la punción como si fuera una pa­
nacea. Y  entonces fué precisamente cuando se observa­
ron la inmensa mayoría de las defunciones.

En  resumen: la linica contraindicación seria que 
parecia tener la punción lumbar, los tumores cerebra­
les, no es ta! contraindicación, si la cantidad do líqui­
do que se extrae no rebasa de los limites ordinarios.

IT
Enfermos en que no se debió practicar la punción.

Hay que evitar que la punción cargue con culpas 
ajenas. No se debe ver en la punción un recurso de lilti- 
ma hora. La punción debe hacerse, ó muy al principio 
en los primeros días de la menengitis, ó no hacerse. 
Después, ó no sirve de nada, ó sirve sólo para desacre­
ditar al procedimiento y  al médico que lo emplea.

E n  los periodos avanzados, el diagnóstico no suele 
tener ya la menor trascendencia.

Y  aunque todas e.stas reflexiones parezcan no tener 
otro valor que el de una afolladora perogrullada, revis­
ten una gran importancia práctica. Más de una vez me 
ha sido dable observar cómo las familia.® han atribuido 
la muerte del bebé á una punción lumbar,-hecha dias 
antes. Hasta he visto punctonar ¡l meningiticos en j>e- 
ríodo agónico.

A Heín, al que ú veces le gustaba echar un trago de más, 
I lamáronle'paia visitar il mi niño de pecho que presentaba 
convulsiones. Después de examinarle, moviendo la cabeza, 
elijo;

— Su pulso se parece al mío; el niño está borracho, 
l.os datos indagados después vinieron á comprobar la 

rara sagacidad clínica de Heín: la nodriza había bebido gran 
cantidad de vino.

A un enfermo, que leía liliros de medicina y se recetaba 
él solo, le (Jijo Heín:

—Anjjb con mucho cuidado, no vaya usted ó morir de 
alguna errata de imprenta.

'^Avisaron á Heín para visitar á un famoso predicador, y 
al saludarle le dijo:

—¿De veras es usted el notable predicador N.?
— De mí nombre no hay en Berlín otro.
—Pues confieso que me heengafiado—respondió Heín;— 

al ver el celo con que las mujeres acudían á la iglesia, me le 
bahía ligurado á usted mejor mozo.
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La punción lum bar es una intervención, cuya fina­
lidad no llega con claridad y  precisión á los profanos, 
y  hasta pudiera decirse sin hipérbole que á muchos 
médicos. Para implantarse com o exigen imperiosas las 
enormísimas ventajas y  los inmensos beneficios que en 
la práctica pueden reportar, es preciso evitarla todo 
m otivo de descrédito, m otivo que sólo puede proceder, 
y  cmviene insistir en ello, de un mal em pleo del mé 
todo.

Caaado nos eucontrninos ante un enferm o desahu- 
eiado no practiquem os nunca ¡a punción. Tan dignos 
de censura seríamos practicándola entonces com o no 
habiéndola practicado al principio, si estuvo en nues­
tra máno.

H ay que evitar á toda costa que los padres puedan 
preguntarse: «¿Se habria salvado m i h ijo  si no le hubie­
ran hecho la punción?» Es preciso oirles exclamar; 
«jPor qué no habrán hecho la punción A m i bijoU

l l l
Casos en que la punción no se ajustó á la técnica acon­

sejada por los autores.

La 'punción  es de una técnica sencilla que no expo­
ne A ningún peligro serio; com o hem os visto en el ar. 
ticulo II , se trata siem pre de incidentes sin im portan­
cia, fáciles de corregir y  evitar.

Los detalles de técnica que más presentes deben te- 
h'erse es la posición del enferm o y  la cantidad de líqui­
do extraída. En especial este último.

Cuando se trate de extraer bastante cantidad de lí­
quido de enfermos debilitados se renunciará á ¡a posi­
ción sentada. Se evitarán así síncopes y  lipotim as, ya 
qué no grandes peligros, porque éstos no existen.

La cantidad de liqu ido sí tiene una enorm e im por­
tancia, E l 98 por 100.de los casos de accidentes en el 
curso de la punción lum bar se debieron y  se deben á 
la extracción de una cantidad excesiva de líquido cé- 
falorraquídeó. Com o recurso diagnóstico, que es com o 
tiene m ayor y  más transcendente aplicación, basta con 
2 0 ó  30 centím etros ciibicos, cantidad moderada que no 
expone á nada. Com o m edio de disniinuir la hiperten­
sión, es preciso recurrir á la extracción de mayores 
cantidades; pero con un poco de práctica y  aun sin 
ésta,' con algo de buen criterio pueden esquivarse todos 
los riesgos con  sólo suspender la punción tan pronto 
cotóo se debilite considerablem ente el chorro ó el lí­
quido em piece á fluir lentamente, gota á gota.

I V

Casos de etiología desconocida. '
H ay, sin embargo, casos de defunción que escapan 

á toda clasificación. A  este grupo corresponde el de un 
enferm ito m ío, de que di cuenta al II Congreso Nació 
nal de Obstetricia, Ginecología y  Pediatría y  que ya 
había publicado anteriormente {Eevisía Ibero Americana 
de Ciencias Médicas^ nüm . 69, tom o X X IV , M ayo 1910).

Pero estos casos tienen tal carácter de excepción 
que no hay para qué contar con ellos, si no es para ci 
títflos com o remota posibilidad cuando las familias 
preguntan por los peligros de la operación. Y  esto más

que porque sea una realidad, por e.xigencias de la prác­
tica profesional, por si aquél pudiese ser uno de esos 
casos; buscando ahorrarnos la doloroaa sorpresa,

En resum en, y  com o decía en m i prim er articulo; 
«,1 todo meningtíico kacerle la puiición, mandar el liquidi- 
céfalorraquideo al laboratorio más cercano y  basar el trata­
miento en los resultados del análisis es no sólo asegurarse la 
co}tvicdÓ7i de haber procedido científicamente, sino haber he 
cho vn bien al paciente y al propio prestigio.»

Dk . César JUARROS

SO BRE EL  INFO RM E DE LA  FUNDACION INGLESA

PARA EL ESTUDIO DEL CANCER
Por (M l)r. A. PVLIUO MASTIN

La Fundación im perial inglesa para el estudio di-i 
cáncer ha publicado recientemente su inform e anua!, 
el correspondiente al periodo de 1912 á 1913, y  su lec­
tura sumamente interesante, no puede ser más descoi.- 
soladora, sobre todo para los m édicos españoles, que d  
quedar en parangón con nuestros colegas de otros palst-- 
no dam os m uy gallarda muestra de nuestra educació-¡ 
clínica, n i de nuestra educación ciudadana. H acenn- 
aquí, com o siempre, alarde de nuesha independenci;i 
individualista, en una época en la que todo parece de­
mostrarnos la necesidad del espíritu de cuerpo y  l.i 
disciplina.

Para form ar el censo del cáncer, esenciallsimo si lif- 
m os de conocer el desarrollo de esta enfermedad en la 
actualidad, se pidió á todos los m édicos de varios países 
la notificación de loa casos que tuvieran en tratamient') 
en un día determinado, y  aunque el cáncer es una er.- 
ferm edad que suele durar dos ó tres años y  en alguna' 
ocasiones m ucho más, y  por lo tanto, debe haber dos -') 
tres veces más per.'onas sufriendo del cáncer en un dia 
(lado de las que figuran com o fallecidas de dicha en­
ferm edad durante el año, com o debía expresar la est.;- 
dística si ésta fuera cierta, nos encontramos con todo lo 
contrario según está escrito en ese inform e, que dice;

'<Hay 25 veces más m uertos de los casos notifieacli s 
en el censo español, y .e n  Alem ania tres veces. Un li­
gero exceso de casos notificados sobre el de defunción^' 
sólo se obtuvo en Badén, donde la notificación se ex­
tendió, sin embargo, sobre todo un año. H e aquí los 
números:

Alemania . 
H olanda.. 
España - - - 
Portugal.. 
Badén.. . .  
Hungría.. 
Suecia.. . .  
Dinamarca

M oertes al año.

40 000 (cerca). 
4.786 
7.294 
I ..520 
2.125 

11.810 
?
?

Enfermck 
eo el oenef.

12.001) 
1.460 

298 
1,184 
2 675 
3,670 
1.872 
1,135 ti(

Las im perfecciones de la notificación—añade el in­
form e— pueden evidenciarse de otro m odo. En España
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sólo un tres por ciento de Ini? <loctores ijue recibieron 
circulares contestaron, y de la mitad de éstos, la res­
puesta fué negativa. Por respuesta negativa se entiende 
que no tenia caso de cáncer en observación. El tanto 
por ciento de respuestas fué de 55 en Alemania, 45 y 
y Cl, respectivamente, en los dos censos hechos en Ba­
dén, 97 en Suecia, y 99 en Dinamarca y en Hungría. 
En el caso de Suecia la mitad de las respuestas fué 
negativa, en Dinamarca más de la mitad, y en Hungría, 
donde se hizo obligatoria la respuesta bajo amenaza de 
penalidad, tres cuartos de los médicos respondieron que 
lio tenían caso alguno en observación. He aquí las res-
puestas: •

Doctores Que recibís- roo circo- itres.

Doctores 
qos cootes- 

tirón.
XADtO porIMO de reepuostse aegsUvai,

\ IpTnonnt 25,376 
1.455 

20 000 
1.793

3 LOGO 
875 
592 

1-307 
61"/, 
45"/, 

1.295 
'1513

50
Holanda................................

iK ■4ÍJ
UHon 20

(lOCiíl................................... 1.331
1.524

50
59-Hnamarcu..........................

1 \ Mnnr)>(n lO

No hay más remedio que lamentar el pobre papel 
;Ue representa nuesti-o país en este conjunto de na- 

I iones.
Otro aspecto, muchísimo más interesante que el 

•■lencionado, expone después la Comisión dedicada a! 
estudio del estado actual del cáncer; es el referente á 
Ins remedios que se dice curan este terrible azote de la 
iiumanidad.

El informe pasa revista á diferentes substancias y 
preparaciones farmacéuticas que han sido objeto de ar­
tículos y trabajos de diferente orden como el remedio 
Herbario (un emplasto) de composición variable y secre­
ta. El propietario de este pretendido remedio sufrió un 
epiteiioma de la mejilla que curó gracias á la operación 
y á un injerto cutáneo, pero no por su remedio. Otro 
cmpilasto también de composición secreta; en la estruc­
tura de los productos extraídos de dos enfermos que se 
l'i'etendla curados, no se encontró indicio de cáncer,,, 
lambién se han propuesto á la Comisión suponiendo 
los remedios contra el cáncer, inyecciones de perman- 
ganato, «brandy y huevos», parafina liquida, un agua 
mineral que decían era radioactiva y se ensayaba en 
'in hospital de Londres, afirmación esta última des- 
provista de fundamento.

«Como en años anteriores, dice el informe, ninguno 
do loa pretendidos remedios contra el cáncer ha resis­
tido la investigación; cualquier tumefacción puede ser 
llamada cáncer; pero en los casos en que el diagnósti­
co de cáncer ha sido establecido, la cura no se ba efec­
tuado ó ya ha muerto el enfermo,

• Comprobación délas supuestas medidas terapéu­
ticas en lós animales:

»La publicación por un distinguido investigador 
alemán de trabajos en los cuales parecía evidenciarse 
'íue un compuesto de eosina y selenio curaba tumores 
trasplantados en ratones, fué seguido por otros autores

de anuncios de semejantes curaciones introduciendo 
otras preparaciones metálicas, preferentemente metales 
coloidea. La naturaleza categórica de las afirmaciones 
hechas, obligaban a la repetición de los experimentos, 
tanto más cuanto que el método se aplicó inmediata­
mente al tratamiento de las personas á pesar de las ad­
vertencias en contra de los investigadores más reputa­
dos. La repetición de los experimentos con eosina y 
selenio no puede ser considerada como satisfactoria en 
cuanto no hubo posibilidad de obtener la misma subs­
tancia capaz para las investigaciones. Los resultados 
negativos y la naturaleza muy venenosa de las substan­
cias empleadas, pueden ser debidos al empleo de una 
forma inconveniente de la eosina. Tampoco ha sido po­
sible repetir algunas de las observaciones hechas con 
algunas preparaciones coloides porque no se ha revela­
do su naturaleza,

»En el caso de otras, como el azufre coloide, el oro 
coloide, el jialadio coloide (óxido coloide de paiadio), 
ha sido posible, gracias á la amabilidad de los fabri­
cantes, obtener idénticas preparaciones que las señala­
das como poseedoras de cualidades terapéuticas en el 
carcinoma. Del mismo modo hemos obtenido prepara­
ciones auténticas de enzy tol ó borcholin (compuesto de 
colin y boron) y cianato auropotásico, Se han hecho en­
sayos terapéuticos con ratones que estaban inoculados 
con tumores de las series T, (>3, 199, 47,91, 27, que dan 
lugar á tumores que crecen, unos rápidamente y otros 
con lentitud, unos que curan espontáneamente y otros 
de crecimiento muy paulatino. Se escogieron también 
tumores con todas las posibles estructuras, desde el ade; 
noma al carcinoma. Se trataron en total 184 ratones, y 
ni un solo ratón curó; además, la comparación con 229 
ratones testigos no demostró en los inyectados la menor 
desviación de desarrollo de los tumores con respecto á 
su normal característica; aun la tendencia á la curación 
espontánea, en los tumores en que existe no fué aumen­
tada. De aquí se deduce que las afirmaciones hechas 
sobre curación por estos medios, no sólo son poco dig; 
ñas de crédito y probablemente erróneas, sino que su 
bíiaeteórica no es una guía segura para el avance en este 
sentido. Estos medios han sido empleados en los seres 
humanos, y los resultados negativos conseguidos han 
conducido á suponer que debe haber una diferencia 
fundamental entre el cáncer de los animales y el del 
hombre, cuando la única conclusión justa hubiera sido 
que los ratones de los primeros experimentos no esta­
ban realmente curados. Estos métodos son de la natu­
raleza de los tiros en la sombra; todavía no se ha des 
cubierto la parte vulnerable de las células cancerosas, y 
los nuevos hechos de su biología, qUe todavía estiin 
apareciendo, reclaman paciencia antes de qua se prac­
tiquen intentos racionales de curación.»

Nada más desconsolador y al mismo tiempo nada 
más sincero; y por lo útil que puede ser para los lecto­
res de este semanario y para sus enfermos conocer la 
opinión de un conjunto de. sabios, de honorabilidad 
perfecta, que exponen el resultado de investigaciones 
esmeradamente comprobadas, he traducido lo anterior 
con el fin de que se lean con desconfianza absoluta to-
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das las aüriüaciones de curación niédida del cáncer por 
tópicos, inyecciones, etc., etc., que pueden ser causa de 
una agravación en los enfermos y de que pase para és­
tos el periodo de su curabilidad operatoria, la única que 
hoy por hoy parece ofrecer algunas, muy pocas espe­
ranzas cuando en los casos se reiinen condiciones cuya 
interpretación corresponde al clínico.

VIA P R E FE R IB LE  DE INTERVENCION

EN LAS ANEXITIS
Por el Dr. POUC.ARPO LIZOANO 

Jeid <lo liv GoD«ultt% <1% C^indcolosÍR d e  Ifv Inclas^ .

Una vez decidida la intervem-ión operatoria en ios pro­
cesos anexiales, precisa determinar la vía qne ha de servir 
para realizarla, la vagina 6 el abdomen, asunto de gran in 
terés y que merece toda la atención del dnijnna; pues Ínter- 
venuioues operatorias inocuas hechas por la vagina, al efec 
tuarlas por e¡ abdomen resultarían de extrema gravedad.

Vía vaginal.

Siempre que exista virulencia, aparte de toda otra cir­
cunstancia, estará indicada ia vía vaginal. En las anexitis 
supuradas, más ó menos virulentas, convendrá hacer la col- 
potomía para salvar la enferma y sus genitales internos, y 
poder más tarde practicar cirugía conservadora. No sólo en 
las anexitis supuradas con virulencia, sino en los procesos 
tórpidos, bien anfrindos, en los cuales se supone que es el 
pus estéril, entendemos se hace también de necesidad inter­
venir por la vagina, pues el pus, por esterilizado que esté, 
nunca es inocuo; al contrario, siempre conserva su temible 
toxicidad.

La primera intervención vaginal que se ofrece á nuestro 
estudio en el tratauiiento de las anexitis supuradas, es la 
■colpotomía; en efecto, el antiguo método de ia incisión es el 
único recurso qnirórgieo con que contaban nuestros prede­
cesores para atacar las supuraciones pelvianas. Toda colec­
ción purulenta que descendiese y se aproximase al conducto 
vaginal parecía ofrecer a! cirujano camino fácil y nada peli­
groso para su evacuación; así se utilizó tanto la colpotomía 
en la época preantiséptica, y todavía hoy constituye precio 
so é inofensivo procedimiento en muchos casos, en los cua­
les, á pesar de ignorarse el asiento rea! del proceso, hay que 
contentarse con aplicar el aforismo de patología general; ubi 
pus, ibi evacúa, practicando la amplia Incisión de los abs­
cesos.

Es indiferente que el pus lo origine una en fermedad ane- 
xial, un derrame hematocélico, una afección del peritoneo ó 
tejido celular pelviano, etc.; la colpotomía estará indicadísi­
ma, tanto como intervención que libra á la enferma de ries­
go inminente, como medio de conservar lo más íntegramen­
te posible sus órganos generadores.

Nuestros antepasados en la especialidad se limitaban á 
incindir el absceso prominente en la vagina, pues entonces 
nadie imaginaba que pudieran ser onucleadoa los anejos; pero 
I,- Tait con sus audaces operaciones demoatni que ia mayo­
ría de supuB'aciones pelvianas eran salpingitia, y como su 
terapéutica de laparotomías dió brillantes resultados, fué 
abandonada la incisión vaginal.

Laroyenne, de Lyón, sacó del oivido á la colpotomía, de­
mostrando que con ella se podían abrir colecciones salpin- 
giaiias altamente situadas, tratándolas por la abertura y des­
agüe.-Laroyenne se valía del trócav de su invención, que 
luego modiíicó Chaput, empleándolo en forma de pinza-tró-

car, hac.e ya tiempo abandonados, pues sólo lo reservan al­
gunos apegados á la tradición para colecioues supei-ñciales; 
en la actualidad se emplea generalmente las tijeras y alguna 
vez el bisturí.

Por la incisión se deben abrir las colecciones bajas, adhe 
ridas á la vagina, pero ñolas altas, las del fondo Douglas 
(peritonitis enquistada), las gruesa,s salpingitis proiapsadas 
y adherentes en el espacio recto-uterino; igual sucede en los 
abscesos del tejido celular pelviano, próximos á la vagina, 
sin interposición de pared propia, como ocurre en la salpin 
gitis; estos abscesos nunca son exactamente medianos, inte­
resan más ó menos las partes laterales.

La colpotomía no hace correr sino peligros remotos, ni 
impide más tarde otra operación complementaria (laparoto­
mía, hieterectomía, etc.), que se practican en mejores condi 
clones; en efecto, muy rara vez dafla, curando muy á menu­
do, sin detrimento de la función genital- No obstante la-i 
mencionadae ¡ventajas, la colpotomía ha sido abandonailt 
ante los maravillosos resultados de las operaciones radica, 
les. Se acusaá ¡a incisión de no curar á veces y de produc-'- 
recidivas; estos fracasos han desanimado á loe operadore.- 
qiiienes no reparan en que la colpotomía no puede curar I'.i 
casos complejos, ni la simple incisión juiede tenor tarapoi > 
la pretcnsión de curarlo todo.

Existen, por desgracia, casos en que la simple evacuad' c 
no basta; alteraciones profundas en ia pared tubaria, espe­
sas adherencias, focos purulentos imiltiples, cuando el ov.;- 
rio está también lesionado, colecciones de paredes rígidas qi.a 
no pueden ser asequibles; en semejantes circunstancias, al­
gunas veces, estará indicada la histerectomía

Peto tiene clara indicación la colpotomía en colección. -; 
situadas bajas, prom nenies en el fondo del saco posterior, ó 
al menos cerca de su pared; sobre todo en las colecciniii s 
agudas, verdaderos absi;esos "calientes del tejido celular; en 
las colecciones tubarias recientes, muy virulentas, en doní'e 
la laparotomía resulta m'uy peligrosa y la histerectomía v i. 
ginal muy mutiladora. También está indicada on los brot. s 
agudos de las anexitis crónicas, refrenando el proceso y c-r 
loeando á la enferma en mejores condiciones para una opi­
lación ulterior y definitiva.

En resumen, la colpotomía es una operación excelenli, 
que da á menudo curaciones radicales y definitivas, cuaniin 
se aplicaá los casos indicados. Es preferible á toda otra en 
las supuracioneB agudas (absceso, tejido celular, coleccion-’ i 
eiiqnistadas de Douglas, foco tiibario cerca de Doiiglas ó en Ji 
mismo) y en la agudización de las anexitis crónicas (auparn- 
riones).

Salpinffo-oo/oreatomia.—Practicada por ia vía vaginal n 
anexitis pvolapsada, sin grandes adherencias, y aunque es 
menos grave que la intervención por el abdomen, resulta 
muchas veces una operación laboriosa é incompleta, sin que 
pueda e! operador darse cuenta exai'ta de las lesiones. Cier­
tamente es indiscutible su indicación en ios casos de puru­
lencia de los anejos, pues es la única garantía contra una 
septicemia mortal. Se requiere, pava realizarla en medianil? 
condiciones, una amplitud vaginal poco corriente en las en­
fermas de los anejos, por set la mayoría luiHgeetas, y que 
los anejos estén ¡irolapsados y casi libres, para que sea fácil 
su enucleación; ontendemos que, salvo los casos de puru­
lencia, son muy i-aras las indicaciones de la castración ane- 
xia! por la vagina.

Histerectomía vaginal.

do]

esl

La extirpación del útero y anejos en las aupuracionc? 
pelvianas ha constituido siempre un remedio excelente; se- 
pai-ado el útero queda un amplio desagüe en el centro de la
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i’xoavaeión, por Uonde fácilmento encuentra ealidaelpua. 
Loa beneficios de tan extensa abertura son múltiples; per­
mitir el acceso d i o s  focos purulentos profundos, dilatarlos 
ti no pueden extraerse, modificándolos con tópicos anlisépti- 
, os que logran al fin la retracción, granulación y saneamien. 
n  de todos loa tejidos infectados.

La liisterectomía vaginal ha conseguido sus más legíti­
mos triunfos en los casos de infección aguda, febril, de gran 
\'rulenciaen los exudados, salvando milagrosamente á en- 
L rmas moribundas. Si en estas circunstancias se operara 
|../r la vía alta, frágiles aún las adherencias que aislan e! pus

la cavidad peritoneal, seria imposible evitar su difusión 
por el vientre y la peritonitis sobreaguda consecutiva.

Iguales éxitos obtiene en las anexitis supuradas crónicas, 
.'onde son numerosos y admirables sus resultados.

Siempre'que los anejos ofrezcan lesiones inflamatorias 
praves y purulentas y no fuera suficiente la colpotomía, la 
( -.lirpación del útero por la vagina estaráindicada, siendo el 
1 .adió que permite llegar á todos los focos morbosos, abrir- 
|.is y drenarlos ampliamente, y liasta intentar en casos de 
ii llierencias, si fuera posible, su completa ablación.

Kn enfermas agotadas y en las muy obesas, la histerec- 
' ania vaginal será la más conveniente. Pero conviene no ol- 

lar por su grandísima importancia clínica, que ni las bue- 
¡ ,(S ó malas condiciones en que so encuentre la enferma, ni 
I j adherencias, volumen y complejidad de las lesiones in- 
r iven decididamente en la elección de la vía operuluria; se 
;i lende, ante todo, a! grado do infección y virulencia.

La histerectomía vaginal dominó exclusivamente en el 
I, itamiento de las afecciones supuradas de los anejos, sobre 
I"do desde ol afio 18ÍI2 al 1898, teniendo por defensores eu- 
t “instas á Pean, Segondi Doyen, Bouüly y otroB,enFrau- 
I la, y por adversarios á loa profesores Terrier y Pozzi En 
í'.quellos tiempos constituía la coipo-liisterectomia un verda- 
d jro progreso, y .aunque hoy disponemos de medios mejores,
1. crece grato recuerdo su glorioso reinado en la ciencia por 
l"< grandes beneficios que leportara. Pero aunque la época 
d • BUS triunfos ha pasado, como dice Faure, tiene todavía 
ii dicaciones en casos complicados y graves, en donde su ri- 
' I, la laparo-histerectoniia, está formalmente contraiedi- 
( ida.

listas indicaciones, si bien escasas, de la histerectomía 
v.iginal, son ou cambio un recurso precioso y cumplen á ve- 
c.'s una demanda de carácter vital, como cuando interveni- 
iiiOB en medio de fenómenos agudos de virulencia ó en casos 
de supuraciones pelvianas difusas. En semejantes circuns- 
tiuicias, la vía abdominal, repetimos, ofrece inmiiiente ries- 
g'i, amenazando con una infección mortal; pero la interven- 
lii'm por lá vagina actúa en la zona inferior, ai.siada de la 
gran serosa por adiierencias, que constituyen la iiarrera de­
fensiva contra la propagación del pns á la gran cavidad pe- 
ritoneal.

Mas aparte de los casos señalados, la colpo-histerectomía 
estará rara vez indicada.

Se le acusa en primer término de sacrificar el útero á 
/jriorí, sean cuales fuesen las lesiones anoxiales que motiven 
la intervención. Eb también incompatible con toda opera­
ción conservadora, y por- lo tanto, contraria á la moderna 
tendencia de la (íhiecoiogía científica, que quiero conservar 
todo lo que no exi.ia su completa mutilación.

La histerectomía vaginal es amenndo excesiva; en efecto, 
muchas veces, después de la extirpación utero-anexial, se 
apercibe ei cirujano que los anejos de un indo que él creía 
k-sionadOB, están sanos. Otras veces resulta una operación 
incompleUi, por no ser posible extirpar la trompa ó el ova­
rio oiifermos, retenidc'sen la citvida'd pelviana por invenci­

bles adhereucius. Si no descienden fácilmente loa anejos, las 
tracciones ocasionan rasgaduras viscerales peligrosas, y como 
no se ve el obstáculo, hay que limitarse á la extirpación del 
útero, renunciando por peligroso á la ablación de masas ane- 
xiales. La histerectomía vaginal resulta, pues,unas veces ex­
cesiva y otras insuficiente.

Via abdominal.

La vía alta permite una exploración completa de la pel­
vis, rectificar el diagnóstico, hacer oporaciones conservado­
ras, si juzga iniítil la mutilación de un anejo poco enfermo, 
y, en fin, en los casos de lesioaes bilaterales adherentes y 
complicadas, realizar una operación más completa y de éxi­
to más satisfactorio.

La histerectomía abdominal no expone tanto á las hemo­
rragias y heridas viscerales como la histerectomía por la va­
gina, y, ên 'caso de producirse, siempre .tiene más recur­
sos para combatir en el acto semejantes accidentes.

La laparo-histerectomfa es mucho más fácil de ejecutar, 
no presentando nunca las temibles dificultades que se en­
cuentran á veces en la histerectomía vaginal; aquella es me­
nos ciega, permitiendo ver las lesiones utero anexiales, dar­
se cuenta exacta de su importancia y realizar una interven­
ción proporcionada á la gravedad del caso.

Las anexitis crónicas, uni ó bilaterales, frías, lejos de 
períodos agudos, son todas sin excepción tributarias de la vía 
abdominal- En los casos de atresia vaginal es por el abdo­
men el único camino que permite el acceso á los órganos en­
fermos,

Es decir, que aunque la laparotomía, gracias álos'progre- 
sos de la Cirugía, ha conquistado la mayoría del sufragio gi­
necológico, no debe aceptarse sistemáticamente como vía 
operatoria exclusiva, siuo recordar ios grandes triunfos que 
la vía vaginal puede proporcionarnos en determinados casos.

La elección de uno ú otro procedimiento es cuestión de 
sentido clínico, y si bien en la inmensa mayoría de casos 
convendrá seguir la vía alta, en algunos otros podrá ofrecer 
indiscutibles ventajas la intervención por la vagina.

Vía vagino-abdominal.

En casos gravísimos, con extensas sínflsis, fistulaciones, 
etcétera, se practica la intervención por ambas vías: existien­
do múltiples adherencias con la pared abdominal, se estable­
ce un doble desagüe, aislando la gran serosa del foco séptico- 
Para ello se practica la colpotomía y se coloca un drenaje 
abdomino vaginal.

Este es iin procedimiento de excepción, impuesto siem­
pre por las circunstancias gravísimas que concurren en ca. 
eos desgraciados.

Sección p ro fe siona l.

DE PREV IS ION

IV
¿Cómo se calculan los riesgos?

La protección cierta exige dinero suficiente para cubrir 
todos los riesgos; la economía pide que sobre lo menos posi­
ble después de satisfecho el coate de los mismos. En cuanto 
se refiere al cálculo, la protección más perfecta sería la que 
hiciese coincidir el fin del último protegido con la última pe­
seta. Pero esta precisión matemática es prácticamente im po­
sible. Los dos factores fundamentales del seguro, el interés 
del idínero y la distribución de los siniestros en el tiempo, son 
cosas que no se pueden determinar con exactitud absoluta
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Varían con loa afios, y por mucho quo ae quiera precisar,
_ oscilarán siempre entre ciertos llinitea. Pero esto no quita 
~8egnridad al cálculo ni hace inda caro el seguro: porque, con 

tomar para el interés el limite mínimo y para los siniestros - 
el límite máximo que aconseja la priulencia, ae hace un cál­
culo seguro con exceso de precauciones; y lo que de este 
modo se cobra demás puede devolverse en forma de dividen­
dos después de haber comprobado que la realidad no tras­
pasé los limites adoptados.

Un cálculo adecuado del importe de los riesgos de un 
montepío supone conocer éstos concretamente. Por lo que se 
refiere á loa médicos no hay datos concluyentes; y como la 
adquisición de éstos no tiene objeto mientras no se trate de 
estudiar seriamente un proyecto de montepío médico, habré 
de atenerme en mis trabajos de propaganda y divulgación á 
los datos que ofrecen las tablas aceptadas oficialmente en 
Eapafia, supliendo las deficiencias por lo que hace á los ca­
sos de enfermedad é invalidez con las tarifas alemanas, por 
ser las que ofrecen más copiosa experiencia en estos asuntos 
merced á la.s hermosas y florecientes instituciones sociales 
establecidas hace tiempo en aquel imperio.

El cálculo acluarial, bien sea de enfermedad, de invali­
dez ó de muerte, comprende las siguientes operaciones fun 
damentales; 1. ,̂ determinación lo más aproximada posible 
de los sucesivos siniestros anuales; 2.*, cálculo del valor 
actual de los mismos á base de la acumulación y descuento 
á interés compuesto según el tanto por ciento adoptado: y 
3.*, ecuación de estas cantidades en el momento del cálculo 
con las que han de pagar los sanos, útiles ó supervivientes á 
base de la misma acumulación y descuento.

Para hacerlo más comprensible supongamos que se iii 
tenta establecer un montepío médico, que éste se limita de 
momento á los casos de muerte y que se ciñe á entregar un 
capital determinado á los herederos del socio que muere. En 
gSte caso, como en el de montepío completo, puede intentar­
se la formación con todos ios médicos actuales ó solamente 
con los que"van haciéndose y que supondremos ingre-oan a 
los veinticinco afios. Examinemos primero esta segunda hi­
pótesis por ser más sencilla.

Suponiendo que ingresan á !a vez los quinientos médicos 
que debieran licenciarse cada año para que no hubiera exce 
so ni falta do prácticos, veamos cómo se calcula lo que han 
de pagar. A primera vista parece que bastaría con que los 
socios supervivientes vayan pagando las cuotas necesarias 
para abonar un capital determinado, por ejemplo, 10.000 
pesetas á las familias de los fallecidos. Pero esto ofrece el 
gravísimo inconveniente de hacer aquellas cada vez mayo­
res á medida que pasan los afios, llegando en edad avanzada 
á ser imposible el pago por el número considerable de falle­

cidos y  el número escaso de supervivientes. Este es el incon­
veniente de la prima llamada natural- Si tomando por baso 
la mortalidad de la tabla «American Experience*, con la sal­
vedad de que no es rigurosamente cierto para quinientos lo 
que es verdad para cien mil, resultaría que al terminar el 
primer año y calculando con algún exceso, habrían fallecido 
cuatro á cuyas familias habrían de abonar los 490 supervi­
vientes cuarenta mil pesetas, ó sean unas 80 por cada uno.
A loa cuarenta afios, aunque la mortalidad permanece aún 
alrededor de cuatro, quedan 449 supervivientes, correspon­
diendo é cada uno 90 pesetas. A Jos cincuenta años, la mor­
talidad anual es de seis, que da para cada uno de loa su­
pervivientes 153 pesetas, A  los sesenta afios. la mortalidad 
es de nueve, que para cada uno de los 325 supervivientes 
supone 276 pesetas. A loa setenta años mueren trece, quo 
obligan á cada uno de los216 supervivientes á pagar 602 pe­
setas. Y, en fin, á los ochenta años fallecen once, que hacen

para cada uno de los supervivientes el pago de 1 358 pese­
tas. Como se ve, estono es equitativo, ni siquiera sopoi'tablc

Por eso hay que establecer el cálculo á prima fija igual y 
constante, de tal suerte que, preseindiendo de la desigualda,! 
que ocasiona la muerte, paguen todos igual, ya que al co­
mienzo es el riesgo igual para todos. Para ello se calcula el 
valor de lo que ha de pagar el montepío dando una peáet;i 
en cada fallecimiento y lo que ha de recibir de los supervi­
vientes para poder pagar aquella. Es base del cálculo actuii- 
rial que ambos valores han de resultar iguales, y como el 
número de fallecimientos es menor que el de supervivienten 
en los diferentes años, lo que han de pagar éstos es una fra, 
ción de lo que resultaría si pagasen una peseta cada afio qui- 
vivan. Esta fracción es la cuota ó prima fija que han de abo­
nar los socios durante su vida, y es el cociente de dividir p 1 

valor actual de todos los falleciinientos por el valor actur.l 
de lo que pagarían los socios si cada año de su vida pagase-i 
una peseta.

Huelga decir que, si en cada fallecimiento se ha de en­
tregar cualquier miiltiple de la peseta, la cuota correspoi - 
diente será el mismo múltiplo de la correspondiente á umi 
peseta. Así, para el capital arriba supuesto de lO 000 peset; < 
tendría que pagar cada socio unas 200 pesetas además óq 
los gastos de administración.

Como suponemos que el ingreso de nuevos socios se;A 
igual y de la misma edad, los cálculos se repetirán para cac-i 
grupo y no hay que hacer nuevas consideraciones.

La otra hipótesis es más verosímil, según deumestn"! 
los intentos que vienen sucediéndose. Es natural que se pr— 
i'enda establecer un montepío en que quepan todos los m - 
dicos sea cualquiera su edad. Pero, como hemos visto anl - 
nórmente, los socios que ingresen en edad avanzada por 
tener gran mortalidad, suponen para el montepío un aume i- 
to importantísimo de coste. Para que mis lectores se formi-a 
una idea, diré que el coste del seguro de 10.000 pesetas en, 
según el Instituto Nacional de Previsión, de 206 peset.is 
para loe que ingresen á los treinta años, sube á 284 para los 
de cuarenta, es de 428 para loa que tengan cincuenta, ales-i­
za á 714 pava los de sesenta y es de 1.200 pesetas á los se­
tenta afios- Como se ve, esto aumenta enormemente las ca ­
gas que han de reflejarse en las cuotas que hay que pagar, 
puesto que el número de socios será próximamente el mianui 
que en el primer supuesto cuando hubiera socios de todi.« 
edades. También complica el cálculo y su explicación; y re 
complicarla más ésta si hubiera de aclarar el mecanismo dd 
cálculo de pensiones de invalidez, supervivencia, retiro, et.'. 
Baste !o que antecede como explicación del mecanismo d d 
seguro: sin duda mis compañeros desean, más que saber 
cómo pe calcula, estar seguros de que va todo bien calculado 
y perfecta y equitativamente repartido. El modo de distií- 
huirlo y lo que corresponde pagar para cada uno de los rie:i' 
gOB de invalidez, vejez y muerte, será objeto del próxín.'» 
artículo-,

R o g e l io  P É R E Z  

Médioa titular de Hoármeces (Burgosl.

Novlemlire de J918.

jVofíi.—El buen sentido de mis lectores habrá suplido la 
omisión de una partícula negativa, que da logará un sentido 
completamente opuesto al que debiera tener una frase do 
mi anterior artículo que debe decir: «No debe haber plazon 
durante los cuales subsista el riesgo de no ser protegidos."

R. P. Lo
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Periód icos m édicos

IDIOMA. BXTRANJSEIO: I. El aj^aa dostilada en la prAcitica 
FU elgno de la  m oneda.'—III. Los anímales docaáfl» 

ticos y las avce de corral, como vehlov^loa <lu la poUomiolitia 
epidémica.— IP". Trasplantación de parle del oaero oaboUudo. 
— V . Tratamiento d é la  tos ferina. — V I E l período de incuba­
ción OQ la senwibUiaación pasiva.— V II. Inyeooíóa de vaselina en 
las artíúulariones, ana indioaciones, técoiea y  reanltados. — V II ^  
Indicaciones y resultados de la  extirpación del baso en \n os- 
¡rTeiiomegalia. — IX . La Ront^enterapia en Qinocologla.

I
El agua destilada en la práctica médica

Barladeau comenta en la Correspondem Blattfiir Schirei' 
Zíi- Aurzte, de Basiioa, el descabriiniento <le Weeheslmaim 
qiia algnnoa efectos tóale )s del aalvaraán pueden aar atri- 
biiúloj al uso del agua recién destilada. El agua recién 
(¡'•Htiliida contiene cantidad considerable do bacterias, y aun- 
qce muertas por la ebullición, ios cuerpos muertos pueden 
cansar algún trastorno inyectados dentro de ias venas. Bar­
ia lean cita el trabajo de otros investigadores: Muller examinó 
b ejemplares de aguas destila las ile diferentes almacenes y 
eiH oiitró que sólo dos contenían manos de 100.000 gérmene.'*, 
di.s contenían más de 700 000 y uno 6.050000 por c. c- Bar- 
¡anean hace notar que otros han encontrado, no sólo bacte- 
TÍ;'.s,eino también álcalisdel cristal y del metal del destilador, 
La influencia de cantidades aun pequeñísimas de estas 
sil istancias, puede ser dañosa. Sabemos que una milniUlo 
üi-iinu parto de cobre puede ser fatal para ciertas plantas  ̂
e.' no la Spirogyra, y que otra ¡llanta, como la Vaucheria, es 
ti iavía más sensible á loa iouee de cobi-e Hace notar que el 
a¡.iia destilada se guarda de ordinario en grandes recipientes 
i!. .'t'istal difíciles de limpiar. La farmacopea alemana exige 
que el agua destilada no deje al evaporarse 100 c- c. más 
qu- 0,001 gramos de residuo..Esto equivale á 0,01 por litro, y 
el tgua destilada resulta ser una disolución diluida de subs­
tancias desconocidas (disolución al I por 100.000). Esta con- 
la-iiinación es capa/., según Uarladean, de modilicar el efecto 
(le algunas substancias, aun tomadas por la boca Según este 
aiiíor, el examen .químico del agua destilada debe ser com 
pl’Hado por “ 1 examen biológico con el Spirogyra (prueba 
pa',\ los iones metálicos' con el examen biológico, como para 
el igua potable, y ensayando la conductibilidad eléctrica del 
ag'ia destilada.

II
El signo de la moneda.

En el Jahrbush fu r  lunderkeilkunde, de Berlín. Ostrows 
ki dice haber ensayado el signo descrito en 189B por Pitres 
como de gran valor para diferenciar la neumonía de la exu 
dación pleurltica. Un ayudante golpea entre sí dos monedas 
de cobre, colocándolas sobre el área sospechosa. El médico 
esi’uclia con un oído, lijándolo en el sitio simétrico opuesto 
del pecho. El otro oído debe estar lo siilieiontemente tapado 
para no oir directamente el sonido del choque de las mone­
das. Si hay exudación líquida se transmitirá el sonido o u  
un timbre metálico desde el sitio del choque basta el oído 
qne está aplicado á la p.-irad torácica. Si hay tejido normal, 
Ir percepción será obscur.a, y si hay ingurgitación neumóni­
ca, el sonido será todavía más obscuro, Del resultado de sus 
observaciones y de las publicadas prr otros autores, Os- 
trowski deduce se puede conlirin.u' el valor diagnóstico de 
este signo.

m
Los animales dom ésticos y  las aves de corral, com o 

vehículos de la poliom ielitis epidém ica.
Bruno (Milnchener Afedizinische ^Voch.) refiere que re-

cientemente se des.arroHó al misino tiempo nua p.rrálisis in 
fantil en cada uno de dos pequeños que residían en una gran\ 
ja avícola próxima á Heidelberg. Los niños no habían salido' 
jamás de la granja, pero gran número de animales domésti­
cos y de aves habían pasado por ella. Recientemente se ha­
bía recibido una remesa de patos y uno fué encontrado 
muerto al séptimo día; siete días después otro pato fué ata' 
cado de parálisis, pero siguió comiendo; al cabo de-tres días 
fué muerto y comido. Tres semanas después de la llegada de 
loa patos, otros dos enfermaron con los miamos síntomas de 
parálisis y una semana más tarde un tercero, pero este últi­
mo grupo de patos sanaron. Ninguno de los otros 40 gansos 
y pollnelos presentó síntomas de enfermedad- Los dos niños 
empezaron á sufrir el día treinta y nueve de la llegada de 
las aves. Toda!» familia se quejó de haber estado enferma 
durante algunos días hacia la misma época, la mayoría con 
síntomas gastrointestinales y ligera liebre. Uno tuvo además 
algunos dolores reiiinnticos en la espalda.

Bruno refiere además un caso reciente de un niño con 
síntomas manifiestos de poliomielitis, caso ocurrido eu una 
granja donde una vaca había muerto con síntomas de paráli­
sis y poco después se encontró una gallina paralítica- En otra 
granja una cabra murió con síntomas de parálisis y diez dias 
después se presentó un caso aislado de parálisis infantil en 
un pequeño de la familia del granjero- Urge hacer investiga-, 
clones en los animales domésticos en todos los casos de po 
liomielitis epidémicas. La sospecha de que la poliomielitis 
puede ser transmitida por animales domésticos, por las aves 
de corral y por los perros, acaso como vehículo, podría expli­
carla extensión de las epidemias en los distritos rurales y dar 
elementos para su profilaxia, individual y pública.. Asegura, 
que Heidelberg parece ser en la actualidad el centro de una 
epidemia de la enfermedad de Heíne-Medin, aunque los ca­
sos no son muy namerosos.

IV
Trasplantación de parte del cuero cabelludo.

Perimoff refiere (Zentralblatt fu r  Chirurgie, Leipzig) qne 
un hombre que tenía una cicatriz deforme en el lado dere­
cho de la cabeza hizo un arreglo con un maliometnno para 
una operación de trasplantación, pagando al último una par­
te de su cuero cabelludo Ix>s mahometanos llevan siempre 
la cabeza cubierta, y sí la llevan cubierta ¿para qué la quie­
ren?—debió preguntarse el comprador... Loa dos individuos 
fueron anestesiados con cloroformo ai mismo tiempo; la ci­
catriz deforme fué extirpada hasta el periostio y reemplaza­
da con un colgajo de la piel del cráneo del mahometano. 
Este colgajo curó perfectamente en su nueva cabeza, y los 
cabellos, que no habían caído, siguieron creciendo normal­
mente, las áreas operatorias sólo habían sido limpiadas con 
agua templada y jabón, y Perimoff opina que el fracaso de 
otras tentativas análogas es debido á la sobreesterilización 
vigorosa de la piel La piel de los perros no se adapta tarr 
bien al enero cabelludo.

V
Tratamiento de la tos ferina.

Althoff recomienda las siguiente.^ mixturas:
Infiiai6n de raíz ile ipsoaonana.........  0,3 gramos en 170

o, c. <la agua.
Aiitípiriim...................................
Bromuro (ó(Vco................................ (
Cloriidrato do liorolna.................... 0,01 —
Jarabe de altea.................................  SOO —

D.'' y tómoae ana oaoliarala de las do cafO ó modia de las de 
sopa oada tres horas, eegúD la edad dol paciente.

a S gramos.
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Aiitipm na..........................................) .  .^ 5 á ffrftmoK,Bromuro fiouico............................. \
Olorhidrato de hevoum................ 0,005 k 0,01 -—
Agua ddstUada................................ 100 o. c.

D.^ ona cnolinrade do las de o a fe ó media oa oh arad a do las de 
sopa en la leóhe, oala do^ ó tro) horas, so^dn La edad dol en* 
termo.

AH etoqnina........................................... 0,0 ;  á 0,1 gramo.
Azúcar de lecho............................. 0,5 —

Se da eáta dosis en polvo tros veoes al día á los niños menores 
de on año. S n  los niños mayores de esa edad la dosis puede ser 
de 0,9.— P . >1.

VI
El periodo de incubación en la sensibilización pasiva, 

por Richard W eil.
Como ha sido ya sentado, Otto demostró que la sensibi- 

liznoión pasiva solamente se manifiesta al cabo de un perío­
do de tiempo de veinticuatro horas. Este hecho ha sido con­
firmado por observaciones de Rosenau y Andersou, y des­
pués por otros autores.

Fué demostrado por Kichet en 1007 que la sensibiliza­
ción pasiva A la activo-congestiva puede ocurrir al cabo de 
una ó dos horas. Doerz y Rnss demostraron que loa cerdos 
de Guinea pueden ser pasivamente sensibilizados presen­
tando síntomas ligeros una ó dos horas después de la inyec­
ción de antígeno, aíntomas gi-avea después de cuatro horas. 
Estas observacionea y otraa similares demuestran que en 
vez dé las veinticuatro horas reconocidas por Otto como in­
dispensables para que la senaibilización se produzca, puede 
bastar una hora ó cuatro como máximum. Ellos no consi­
guieron, sin embargo, suprimir por completo el peiíodo de 
incubación.

La literatura, á pesar de tocio, está de acuerdo en supo­
ner que la inyección sepai-ada pero simultánea de antígeno 
y del suero mínimo correspondiente puede producir un in­
mediato shock anafiláctico. Thus, Anderson y Frost estable­
cen por otra parte; «lia sido afirmado por distintos obser­
vadores, Richet, Doerz, Russ, Friedberger, Biedl y Kraus, 
haber conseguido producir inmediatas reacciones anatilácti- 
cas en cerdos de Guinea, jóvenes, por la inyección adecua­
da de mezclas de antígeno y anticuerpo anafiláctico » Esta 
afirmación ha sido repetida tan frecuentemente, que ha ve­
nido á ser casi un axioma en la literatura anafiláctica. Otras 
autoridades se citan también por Friedinann y Friedberger 
en BUS sumarios de analilaxia, cleduciendo de sus trabajos 
las mismas conclusiones.

Weil-Hiilley Lemaire en 1008 liicíeron inyecciones si 
multáneas de suero mínimo de conejo y de suero de cab.a- 
lio en cerdos de Guinea, sanos. En una primera serie se 
produjo la muerte de los cerdos entre los ocho y quince 
días. En una segunda serie, al cabo de los once días. 
En un trabajo reciente, dichos autores describen experi­
mentos nuevamente realizados en los cuales la muerte ocu­
rrió solamente una vez antes de los cuatro días. Es bastan 
te dudoso que tales resultados puedan ser considerados 
completamente análogos á la iiinerte anafiláctica.

Richet en IfiOi) ha preparado una mezcla de erepitina y 
de suero de un perro inmunizado. Después de una incuba­
ción de veinte minutos, inyectó esta mezcla á iiii perro sano 
y normal, que inmediatamente manifestó síntomas anafllác- 
ticoB- íüegtín este autor, no se trata de un verdadero sliock 
anafiláctico, sino do que tales mezclas se convierten en tó­
xicas para los perros después do mi cierto período de incu­
bación. Tales diferencias en la apreciación de los fenómenos 
originan cierta confusión y hacen presumir que en la anafl- 
laxia pasiva el período de incubación es simplemente un 
factor innecesario y carece de más signiticnción que la de 
un fenómeno accidental.

Weil ha realizado trabajos de investigación muy intere- 
santos, que por au gran extensión no podemos sino extrac­
tar aquí. , ■

].” Tía sido imposible producir shock anafiláctico en ¡os 
cerdos do (Tuiiioa por la inyección siimiltánea de antígeno y 
anticuerpo. Para la seusibilizacióii se requiere que transcu­
rra un cierto período de tiempo entre las dos inyeccionea-

2.® No han podido observarse cambios cualitativos i n 
este intervalo al introducir cuerpos inmunes.

-3.0 Cuantitativamente ha sido demostrada nna marca-ia 
disminución de los anticuerpos circulantes en la sangre, du­
rante este intervalo,

4 0  Ha sido demostrado qne, á pesar de la desaparición 
de anticuerpos de la sangre, ellos persisten en el organN- 
mo, como se demuestra por la persistencia del estado anal- 
láctico provocado.

5.0 Saturando previamente los cerdosde Guinea con siio- 
ro normal de conejo, ha sido posible evitar la sensibilizaci n 
por el enero inmune de conejo.

6.0 Cerdos de (ruinen qne han sido activa ó pasivaineme 
sensibilizados, son protegidos contra el shock amifiláctii o, 
introduciendo en su circulación grandes cantidades de cui r- 
po inmune.

7.0 Cerdosde (-luinoa que han sido inmunizados, en la 
acepción común do este término, por la inyección frecuei/e 
y repetida do antígeno, resultan potencialmente analll c- 
ticoB.

Cmchision<8\
1. a La anafilaxia es debida á una reacción entro losaici- 

cuerpos específicos existentes en las células y el antígcnc 
que se inyecta.

2. a En la sensibilización pasiva, las células dol cueiiio 
absorben los anticuerpos que se encuentran en la sangre y 
el animal so hace anafiláctico.

3 a La función de los cuerpos inmunes que se presen* m 
en el suero es la de neutralizar el antígeno introducid y 
proteger laa células del cuerpo.

4.a El animal anafiláctico contiene de ordinario en sii 
circulación una cantidad insiiliciento do anticuerpos.

ó.a El animal inmunizado es potencialmente anaflládi •'>.
fia Los anticnerpos de la anafilaxia son los mismos que 

los-que se presentan en la inmunidad, En la anafilaxia di­
chos anticuerpos predominan en las células; en la inmuni­
dad, en el suero.—("Efte Journal o f  Medical ‘Reteareh').—' '̂ .̂ 
MÓX Vir.LKOAS.

VI r
Roosing: Inyección de vaselina en las articulaciones, 

sus indicaciones, técnica y resultados.
En el afio 1004 publicó el autor dos casos de artritis 

traumáticaseca de la articulación coxofemoral en los cuales 
logró restableceri-ompietamente los movimientos déla ii'.is- 
ma mediante inyección de vaselina amarilla esterilizada. El 
resoltado fué permanente El trabajo del autor comprende 
53 casos tratados por inyecciones intrnarticulares de vaseli­
na, entre los cuales se contaban 8 con padecimiento doble de 
las artii'ulacioncB, inyectándose en ambas la vaselina-

tie ensayó el método en II) enfermos de artritis crepitan­
te no traumática. Laconducta seguida ha sido la siguieiile: 
Canudo a! pnneionar aparece líquido en la articulación, no 
se liac-e uso de la vaselina; s¡, por el coiitrario, la articula­
ción está seca, sin signos de infiamación, debe intentarse la 
inyección do nna pecpiefia cantidad de vaselina pai-a no día-

Eppi

tender la cápsula ni provocar en lo posible inlhunación iiin-
gima.

En 27 casos do artritis traumática v de enfermedad senil
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n íu

ncs,

ge hft juzgado el método lavoralilemente. Finalmente se apli­
có el tratamiento expuesto en ocho casos como medio profl- 
!á''lico para prevenir la anquilosis ó rigidez articular conse-
11,1 ¡va á artrotomía ó artrectomía; resultó que la inyección 
de vaselina puede ser de efectos favorables en las tubercu­
losis articular cuando pueda extirparse todo lo enfermo, y 
en las articulaciones no infectadas, en las cuales puede 
efi-rtuarse la sutura completa y sin drenaje.— CJlí¡»icf¡. Mt- 
lUtiniscbe Wochensrh.J

VIII
E¡ pinger y  Bonzl, Vlena: Indicaciones y resultados de 

la extirpación del bazo en la esplenomegalia.
Kstá indicada la intervención en los siguientes tipos de 

eniermedad: 1, la ictericia hemolítica con eliminación de 3 
,1 gramos de urobilina. Después de la esplenectomía dismi- 
m.ve la cantidad de urobilina en las heces fecales- Con su 
de.-trucción se encuentra en las heces una producción abun 
claiite de eritrocitos; 2, ciertas formas de anemia perniciosa. 
Cnn tumor más pequeño de bazo, pero destrucción anormal 
de eritrocitos en el nsisino. Aquí también da buen resultado 
la extirpación del bazo; en los casos más graves calcula el 
autor en 1 í  millón el aumento de los glóbulos rojos. Entre 
iu. bos tipos de enfermedad existe sólo una gradual diferen­
cia; la ictericia hemolítica se acompaña de una enorme 
he matopoyesis, mientras la anemia perniciosa de detención 
de este fenómeno en !a medula ósea- Ku la ictericia hemolí- 
lir:i se operan cambios en el hígado que motivan ictericia y 
ps< iidoataqnes biliosos. Estas alteraciones del hígado no cu­
ra;; completamente á beneficio de la esplenectomía. Algunos 
cfOB de éstos ofrecen cierta semejanza con la enfermedad 
lie Banti; 3, cirrosis bipertróñca del hígado; 4, afecciones 
séi'ücas del bazo con trombosis de la vena esplénica, pie- 
lofiebitia primaria.—(Munck. Mediz. \Vochensch.)

IX
Re fferscheíd, Bonn: La Rontgenterapia en Ginecología

Este autor hace referencia á 121 casos tratados por loa 
rayos Eiintgen desde Abril de 1911. El resultado en los mio- 
m;H (49) y en las menorragias (42) fué decisivo. También se 
ap¡icó con buen resultado contra la tuberculosis (2) y como 
trniamiento complementario en los casos de tumores malig- 
nciJ después de extirpados. En cambio no dió ningún valioso 
res;iltado en la dismenorrea, prurito y osteomalacia- La 
Riintgenterapia es el mejor tratamiento de los miomas y me- 
norragias en las mujeres que pasan de loscuarenta años. For- 
uuin una excepción los miomas poliposos y submucosos y los 
tumores malignos degenerados y supurados. En las mujeres 
jóvenes es el tratamiento Róntgen el método de elección y 
hay que tenerlo presente cuando á la operación se oponga 
alguna contraindicación. En otro casóse prefiere la operación 
conservando los ovarios, y más particularmente cuando por 
la enucleación pueda conservarse la aptitud para el embara­
zo. Dice el autor que son necesarias dosis excesivamente 
elevadas de rayos X  (l.4b0 X  por término medio)-—f3/íí»eí). 
Hidi:. HWícnücft).—Navarro Cánovas.

Variedades.

senil

ORO VIEJO

VIDA DE TORRES
No me mueve a confesar en el público mis verdaderas li- 

vmndades el deseo de sosegar lus chismea y las parlerías 
' oa que anda nlborotailo mi nombre y foragida mi opinión, 
poique mi esi>ívitn no se altera con el ayre délas alabanzas,

ni coa el ruido de los vituperios. A todo el mundo le dexo 
garlar y decidir sobre lo que sabe, o lo que ignora, sobre mi 
o sobre quien agarra al vuelo su voluntad, su rabia o su cos­
tumbre Desde muy niño conocí quede las gentes no se pue' 
de pretender, ni esperar más justicia, ni más misericordia 
que la que no le haga falla a su amor propio. En los empe - 
ños do poca o mucha consideración cada uno sigue su como­
didad y sus ideas. Al que me alaba no se lo agradezco; por­
que si me alaba, es porque le conviene a su modestia, o su 
hipocresía, y a ellas puede pedir las gracias que yo no pue­
do darle. Al que me corrige, le oygo y lo dexo descabezar: 
rióme mucho de ver cómo presume de consejero muy repe­
tente y gustoso con sus propias satisfacciones. Así me com­
pongo con las gentes, y así he podido llegar con mí vida has­
ta hoy sin especial congoja de mi eepíritu, y ein más traba­
jos que las indispensables corrupciones y lamentos que para 
el Rey y el Labrador, el Pontífice y el Sacristán, tiene Ja na­
turaleza reposados en su misma fábrica y vitalidad.

Dos son los especíales motivos que me están instando a 
sacar mi vida a la vergüenza. El primero nace de un temor 
prudente, fundado en el hambre y el atrevimiento de los es­
critores agonizantes y desfarrapados, que se gastan por la 
permisión de Dios en este siglo- Escribeu do-qu.anto entra, 
pasa y sale, en este mundo y el otro, ein reservar asunto n¡ 
persona; y  temo que, por la codicia de ganar quatro ocha­
vos, salga algún tonto levantando nuevas maldiciones y em­
bustes a mí sangre, a mi flema y a mi cólera. Quiero adelan­
tarme ií su agonía y hacerme el mal que pueda; que por la 
propia mano son más tolerables los azotes. Y  finalmente, si 
mi vida ha de valer dineros, más vale que los tome yo que 
no otro; que mi vida hasta ahora es mía, y puedo hacer con 
ella los visages y transformaciones que me hagan al gusto y 
a la comodidad; y ningún bergante me la ha de vender 
mientras yo viva; y para después de muerto les queda el es­
pantajo de esta historia, para que no lleguen sus mentiras y 
sus ficciones a picar en mis gusanos. Y  estoy rany contento 
de presumir que bastará la diligencia de esta escritura, que 
hago en vida, para espantar y aburrir de mi sepulcro loa 
grajos, abejones y moscardas, que sin duda llegarían a zum­
barme la calavera y roerme los huesos.

El segundo motivo que me provoca a poner patentes loa 
disparates de mi vida, es pava que de ellos coja noticias 
ciertas y asunto verdadero el Orador que haya de predicar 
mis honras a los Doctores del reverente Claustro de mi Uni' 
versidad. A mi opinión le tendrá cuenta que se arreglen las 
alabanzas a mis confesiones; y a la del Predicador le conven­
drá no poco predicar verdades. Como he pasado lo más de mi 
vida, sin pedir ni pretender honores, rentas ni otros intereses, 
también deseo que en la muerte ninguno me ponga, ni me 
añada más de lo que yo dexare declarado que es mío. Materia- 
les sobrados contiene este papel para fabricar veinte Oi'acio- 
nes fúnebres; y no hará demasiada galantería el Orador en 
partir con-mi alma la propina, porque le doy hecho lo más de( 
trabajo. Acuérdese de la felicidad que se halla el que recoge' 
junto, distinguido y verdadero, el asunto de los Funerales: 
que es una desdicha ver andar a la rastra (en muriendo uno 
de nosotros) al pobre Predicador mendigando virtudes y 
estudiando ponderaciones para sacar con algún lucimiento á 
BU difunto. Preguntan a unos, examinan a otros, y al cabo 
de uno, dos, o más años, no rastrean otra cosa qne ponderar 
del muerto sino es la caridad; y esta la deduce porque algún 
día lo vieron dar un ochavo de limosna. Empéfianse en ca­
nonizarlo y hacerle santo, aunque liayasido un Pedro Ponce, 
y es preciso que sea en fuerza de fingimientos, ponderacio­
nes y metafísicas. A mí no me puede hacer Imeno ninguno 
después de muerto, si yo no lo he sido en vida. Las honda-
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des quQ me apliquen, tampoco me pueden hacer provecho. 
I<o que yo haga y lo que yo trabaje, ea lo que me ha de aer- 
vir, aunque no me lo caeareeu. Ruego desde ahora al que 
me predique que no pregunte por más ideas, ni más asuntos 
que loa que encuentre en este papel. Soy hombre claro y 
verdadero, y diré de mí lo que sepa con la ingenuidad que 
acostumbro. Agárrese de la misericordia de Dios, y diga que 
de su piedad presume mi salvación; y no se meta en e! be- 
reugeual de hacerme virtuoso, porque más hn de escandali­
zar que persuadir con su plática Si mi Universidad puede 
suspender la costumbre de predicar nuestras honras, yo 
deseo que empiece por mi,'y que me cambie á Misas y Res­
ponsos el Sermón, el Tdmulo, las candelillas y  los epitaño.s. 
Gaste con otros sugetos más dignos y más acreedores á las 
pompas sus exageraciones y el bullage de los sentimientos 
enjutos; que yo moriré muy agradecido sin la esperanza ile 
más honras que las especiales que me tiene dadas en vida. 
Estos son los motivos que tengo para sacarla a luz de entre 
tantas tinieblas; y antes de empezar conmigo, transplantaré 
a vista de todos el rancio alcornoque de mi álcunia para que 
se sepa de raiz qual es mi tronco, mis ramos y mis frutos — 
(Gaceta Medica del Sur)

CAJA DE SOCORROS M ED ICA

La Tunla de Damas de ¡a Caja de Socorros para huérfa­
nos, viudas y médicos inutilizados celebró sesión el 15 de 
flctubre. Reanudadas de nuevo, después del verano, las se­
siones de esta filantrópica institución, se trataron los si­
guientes extremos;

1  ̂ Que el Reglamento de esta Junta con el uoinhre de 
Protección Médica, está ya á la aprobación del Excmo. sefior 
Gobernador de la provincia de Madrid.

'2.0 Se leyó una nota detallada de la señora tesorera dan­
do cuenta del estado de Caja, acordando que es de todo pun­
to necesario aumentar los ¡ngreaoa, para lo cual hay que ha­
cer una llamada á toda la clase médica, pues de mil y pico 
de colegiados, tan sólo una cuarta parte, á lo sumo, ha res­
pondido a! llamamiento. Se confia qus al recordarlo, ni uno 
solo ha de faltar con au modesto óvolo á esta obra de auxi­
lio á los desgraciados compañeros ó á sus familias 

•S “  Con objeto de llevar con todo escrúpulo y equidad la 
investigación y poder remediar las necesidades de aquellos, 
se noitíbró una Comisión (segúu vayan haciendo falta se 
nombrarán otras), cuya Comisión la constituyen las señorae 
siguientes:

iVe«iÍ«iíf(iT Sra de Verdes Montenegro. — Secretaria: 
Srta. Elvira Martínez.—Sra. de González Osorio.—Señorita 
Carmen Segura.—Sra. de Terceño.—Sra. de Calvache-—Se­
ñora de Soler.—Sia de Villanueva.— Sra. de Luquero.

l.“ Se votó el nombramiento de registradora en la labor 
que realicen estas comisiones, á la Srta D.<* Elisa Soriano-

5.0 Se comunicó por la señora presidenta de la Junta, los 
admirables resultados obtenidos nuevamente por el niño 
huérfano Fernaudito Mantilla, que en los tres exámenes su­
fridos en Septiembre como alumno libre en el Instituto de 
San Isidro lia obtenido tres sobresalientee; deplorando el 
Tribunal no poderle dar «Matrícula de Honor» por ser en 
dicha época.

7.® Se acordó dar unos socorros después de las investi­
gaciones oportunas por la Coniiaióu nombrada; y desde lue­
go por unanimidad se aprobó sea atendida en seguida la fa­
milia del malogrado Dr. Farinós, cuya viuda con nueve hijos 
ve aniquilarse al mayor de veintitrés años, víctima de traído 
ra enfermedad, siendo como era el único sostén de la fami­

lia. La Junta de Damas determinó enviarlo al sanatorio da 
Busot, tanto por si es posible sanar aquel modelo de hijos 
como para evitar riesgos en sus hermanos menores.

Con todo ello ya empieza esta humanitaria sociedad á po­
der evidenciar en forma verdaderamente útil y eficaz aus 
anhelos y propósitos. La presidente, liaciéndose intérprete 
de la gran satisfacción que esto causa en todas las sefinras 
concurrentes, tuvo palabras de aliento y entusiasmo pata 
que, prosiguiendo en los mismos empeños, se alcance bien 
pronto que á los desgraciados de nuestra familia médica no 
les falte jamás el apoyo eficaz, moral y material de crta 
magnánima Institución, que con toda au alma llevan adel in- 
te las abnegadas mujeres de esos hogares, á los que ven lle­
gar con frecuencin, tras la penosísima labor del esposo hon­
rado, la ingratitud escarnecedora y fatal; no la justa recom­
pensa que merecieron por sus nobles afanes en bien leí 
prójimo-

Gaceta de la sa lud  pública.

Estado sanitario de Madrid.
Altura barométrica máxima, 708,(i8; mínima, üí).',72; 

temperatura máxima, 13®,8; miniuia, -lodi; vientos dn.ni- 
nantes, S., SSE. y E.

La persistencia de la lluvia en la última semana ha -ido 
causa del aumento de los reuiuatismos musculares y art’ :u- 
iares, lumbagos, pleurodinias y tortícolis, así como di l:ia 
neuralgias a frigore. Han aumentado también los cala-ros 
bronquiales, las anginas faríngeas pseudo-inembranosas ios 
traqueo-bronquitis- En el aparato digestivo lian sido freri- -n- 
tes los cólicos hepáticos, las colifaacilosis benignas por li. ge­
neral, peio de duración desesperante, y las fiebres ebert,lia­
nas. Las hemorragias y congestiones viscerales, del puliiién 
y cerebro principalmente, han ocasionado algunas de'-m- 
cioues. La viruela no tesa, y al paso que llevamos es de tc. ier 
que la tengamos aún durante muchos meses.

En los niños hay coHbacilosis, anginas diftéricas y viriida-

Crónicas.

Oposiciones terminadas.—Han terminado las opo.“ ''io- 
nes celebradas en Alicante para la provisión do los cargos 
de director y subdirector dei Instituto de Higiene qia el 
Municipio de dicha ciudad lia levantado, á costa de gran-las 
esfuerzos y no escasus dispendios, en el barrio de Benicúa. 
l'ara la plaza de director ha sido nombrado el inteligenti jo­
ven D. Imie González y Rodríguez y para la de subdirector 
el Sr. Soler, ilustrado profesor de la Escuela de Comercio 
de aquella ciudad é hijo del inolvidable catedrático, ya di­
funto, de la Facultad de Ciencias de Madrid.

El Tribuual para dichas oposiciones estaba formado por 
los eminentes doctores Peset y Pittaluga, catedráticos, res’ 
pectivamente, de las Facultades do Medicina de Valenci.i y 
de Madrid, y por el estudioso joven Dr. Ferret, director di­
misionario dei Instituto de Higiene de Alicante, todos los 
cuales han merecido elogios unánimes del público que ana­
dió A las oposiciones y de ios mismos opositores. Igualmen­
te se han tributado justos elogios al Ayuntamiento de Ali­
cante, y en particular á su alcalde señor Ramos, que con la 
constitución de Tribunal de tal altura científica y tal inde­
pendencia lia querido dar la mayor prueba de su deseo de 
alejar del nombramiento toda suerte de parcialidades-

Felicitamos, pues, al Ayuntamiento de Alicante, al Tribu­
nal que ha presidido ios ejercicios y á loa dos profesores 'pie 
iian sido agraciados con las plazas.

Reunión de estudiantes.—El martes último se reunie­
ron Olí la Facultad de San Carlos los estudiantes de Medici­
na, con el objeto de gestionar el indulto de su compafien* 
Felipe Sarabia,

Se tomaron los siguientes acuerdos, en meilio del mayor 
entusiasmo de todos los asistentes, con el fin de llegará

conse
preso

1.0
decaí

2."
paña.
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Ifi.

conseguir el uso ele la regia prerrogativa para el compañero 
preso:

).o TJn voto de gracias para la Comisión organizadora, 
derano de la Facultad, Prensa y Federaciones.

1?.“ Telegrañar á todas las Facultades de Medicina de Es­
paña.

3.* Pedir el apoyo al rector del Claustro de profesores y 
demás escolares madrilefios.

i.o Visitar á los señores presidente del Consejo, minis­
tro de Gracia y Justicia y ó cuantas personas sea necesario.

.'-.o Organizar, en caso de ser preciso, una manifestación 
pai ifica que vaya al Ministerio de Gracia y Justicia y á la 
plaza de Oriente para entregar al Rey la solicitud, que sus- 
criliírán [todos los profesores, escolares y Escuelas espe­
ciales.

c.o En caso de fracasar todas las gestiones anteriores y 
de lio conseguir, dentro de lo legal y pacíficamente, el indul­
to, convocar á otra reunión general de todos Ies estudiantes, 
pal a, en vista de las circunstancias, tomar acuerdos en el 
sentido que se crea pertinente.

Mantener cordiales relaciones y coinniiicación cons­
tante con todos los estudiantes españoles.

Para el cumplimiento de estos acuerdos se nombró una 
Comisión, á la que se dió toda clase de poderes.

El centenario del iodo —La Prensa de París ha consa­
grado un recuerdo al autor del descubrimiento del iodo, Ber- 
nftiilo Courtois, á quien se lia dedicado una lápida conme­
morativa en la casa nativa del gran químico en Dijon.

Courtois, que nació en dicha ciudad 'en 1777, presentó á 
la ..i-ademia de Ciencias en 1813 una Memoria dando cuen­
ta de su descubrimiento del iodo Este producto, cemo es 
sabido, representa una de las mayores conquistas de la Cien­
cia produjo una verdadera revolución, no sólo en la medi- 
i'ii) I, sino en la industria.

El centenario se ha celebrado con gran solemnidad en 
Di.i'iD, asistiendo representaciones de todas las Corporacio­
nes científicas del mundo.

El libro de oro .—Hemos recibido un ejemplar de Ei li­
bro de oro, secretos de la Química y de la Industria, por el 
doctor R. P. Es una publicación que interesa á todos y es- 
pennlmente á farmacéuticos, médicos, químicos é higienis 
tas, pues contiene fórmulas, análisis y procedimientos para 
la preparación de antisépticos y desinfectantes, cementos, 
colas, colores, betunes, barnices, depilatorios, desincrustan­
tes encáusticos, esencias, esmaltes, explosivos, insecticidas, 
gel,.linas, jabones, jambes, lacas, lacres, lejías, lubrificantes, 
meilicumentos y específicos, perfumes, pinturas, pólvoras, 
liiUos, tinturas para e! pelo, vinagres, vinos, remedios secre­
tos, purificación de aguas, fotografía en negro y de color, in- 
Justi ias modernas, eic., etc. Se vendo precintado al precio 
de cinco pesetas en las principales librerías. Pedidos á la 
iKs:i Hernando y al Administrador de El libro de oro, Mo­
desto del Arco, Tutor, 18, quien lo remite á provincias con 
Ira dicho importe, por giro postal ó mutuo.

Obras recibidas.—Trabajos publicados por el Dispen­
sario de enfermedades del aparato digestivo del Instituto 
Rubio en el curso de 1ÍH2 á 1913 por los doctorea E. Luis y 
Vacile, Santiago Carro García, Antonio Laru, J. López Cam- 
pell.i, Valentín Hodiíguez Zúfiiga, Miguel Crespo y Eulogio 
Cervera.

Obituario.—El 5 de Septiembre último falleció en Bru­
selas el Dr. Eduardo 'Wilde,' ministro argentino acreditado 
ante el Gobierno de Espafia.

Hizo el Dr. Wilde sus primeros estudios en el Colegio 
N'ai-ional del Uruguay, pasando enseguida á la Facultad de 
Ciencias Médicas de Buenos Aires, donde obtuvo el título de 
doctor en Medicina y Cirugía.

Inició su labor de escritor en varios periódicos y recopi­
ló sus notas disporsas en dos volúmenes que tituló Tiempo 
perdido.

bespués de su actuación política como ministro de Esta­
do, escribió un segundo libro, que tíUxló Por tierras y por 
nares, resultado de sus viajes. Fué presidente del Departa- 
•nentn Nacional de Higiene y catedrático de Higiene en la 
I'aniltad de Medicina,

En el afio'HJOO remmció esos cargos para iniciarse en la 
carrera diplomática, desempeñando la representación argeti- 
úna en varios países, eii diversas épocas, basta que en el 
año 1907 fué designado delinitiviimeiite ministro ¡ilenipoten- 
i'iRrio de la República Argentina ante los Gobiernos de Espii- 
fia y Portugal.

-•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 iz a d a s  in y e c ta b le s  g
Ga r c í a  S u á r e z  1-

BE
Suero Antineurasténico. s i
Suero AntimalArico. ?
Suero Antianémico, |?

6  K&codl]fttOB üompnflBtOB. S
Suero Antibacilar. S-
Anestésico Local. ==
Anestésico Vaso coustrictor. «S
Antiespasmódico Cardíaco- g.
Tónico Cardíaco.
Tónico Muscular. “
Tónico Reconstituyente. g.
Reconstituyente genera!, “

a Ollcercf(.ai«to8 Compa««toe-_
Laboratorio de esterilización GARCÍA SUAREZ S,m

Trouaseaux de Partos y operaciones, S"
M aterial de curas, Sueros artificia les.

C a l l e  d e  R e c o l e t o s ,  2.  —MADRID.

R a d i u m  -  t e r a p i a  

i n t e r n a .

Tratamiento moderno:
_ - _ z  de las vías respiratorias.

FIMOL BUSTO
' "  ' ' Jarabe radífero.-----—

Balsámico, aniibacilar, tónico, 
sedante y mineralizador.

S o r p r e n d e n t e  

e n  l a  T u b e r c u l o s i s .

Muesti'is} lileiatiira: Laboratorio 8DSTD, Españólelo, 10, Hadrid.

3 OLUCION BE^EDICTO
G llcero»fosfato de ca l con CREO SOTAL
Preparación la más raciunal para curar la tuberculosi- 

bronquitis, catarros crónicos, infecciones gripales, enferme­
dades consuntivas, inapeteocia, debilidad general, postra­
ción nerviosa, neuraetonia,impotencia,enfermedades naec* 
tales, caries, raquitismo, escrofulismo, etc. F ra s c o , 2,5D 
p e s e t a s .  Farmacia del Dr. Benedicto, San Bernardo, <1, 
Madrid.

Los señores médicos que deseen comprobar les excepcio- 
uales virtudes terapéuticas de la C e rev is in a*  c a r »  

bón íca-A rtigueS|  sírvanse dirigirse á Játiva(Valencia), 
depósito central.
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Cruz de Beneñcencla. -  Se ha cpncedklo la Cruz de Be­
neficencia de primera clase con distintivo morado y negro, al 
distinguido Dr. D. I.ázaro Martín Pindado, teniente alcalde 
del distrito de la fniversidad.

Loe grandes servicios prestados por el Dr Martín Pin- 
dado en el Hospital de San Juan de Dios Jurante la epide­
mia de tifus exantemático de 1S09, le h.acen inny acreedor á 
la honrosa distinción que se le ha conferido, por ia que le 
felicitamos cordialmente-

Nuevo local para Colegio.—El día 24 del mes pasado 
se celebró Junta general en el Colegio de Médicos de Tarra­
gona estrenando el‘nuevo local situado en la Rambla de San 
Juan, donde so ha instalado ahora el Colegio. En dicha Junta 
reinó el mayor entusiasmo, habiendo terminado el acto con 
un fraternal banquete, en el que se reveló la mayor cordia­
lidad entre los asistentes. Hacemos votos para que este acto 
sea el principio de una nueva era de prosperidad para dicho 
Colegio,

Et premio Nobel de Ciencias. - Se ha concedido el pre­
mio Nobel (Sección de Ciencias) alilustre médico francés 
Carlos Richet, miembro de la Acadenjia de Medicina, pro­
fesor de la Facultad de París y presidente de la Sociedad de 
Arbitraje internacional,

El Dr. Eichet tiene sesenta y tres aíios de edad y se ha 
ocupado especialmente de Fisiología.

Es autor de numerosas obras de materia médica-
Prem io Barajas.—L.a Sociedad Oto-riQo-!avingológica de 

Madrid adjudicará un premio de 500 pesetas, donado por 
el Excmo. Sr. Dr. D. Luciano Barajas, á la mejor Memoria 
que se presente sobre el teína «Progresos de la cirugía oto­
lógica desde 18Í0 hasta nuestros días y juicio crítico de tos 
mismos». Además, se otorgará un accésit á ia Memoria que 
la siga en mérito, consistente en el título de «Miembro CO' 
rresponsal de la Sociedad».

Las Memorias deberán estar escritas en caetellano y con 
letra clara, debiendo remitirse á la .Secretaría de la Sociedad 
Oto-rino Jaringológica, Colegio de Médicos (Mayor, ndiii. •!), 
antes del 15 de .Junio de 1014.

Los autores 310 deberán firmarlas ni rubricarlas, distin- 
giiiéndolas con un lema igual al del sobre de un pliego ce­
rrado que remitirán adjmit$, y el cual contendrá su nombre 
y residencia.

El fundador y  ia Junta directiva de la Sociedad, en la se­

sión ordinaria que se celebre en dicho mea do Junio, nomln-a- 
rá la Comisión de especialistas que hayan de juzgar los tra­
bajos presentados-

Los premios se adjudicarán en la sesión inaugural del 
curso de 1914 á 1915, y loa pliegos do las Memorias no pre 
miadas se inutilizarán eii la primera sesión de gobierno que 
se celebre después de la inaugural, á no ser que fuesen re­
clamados oportunamente por sus autores.

Madrid, Octubre de 1913.—Elipresidente, Juan CisMm. 
— El secretario, Eduardo G- Gereda.

Aviso Importante.—Los suscriptores de Er- Siolo Mí;- 
Dieo que deseen conocer la cuota que habrían de pagar en 
un Montepío bien calculado para tenor socorro en caso de 
enfermedad curable y pensión de invalidez, retiro, viti-le- 
dad y orfandad de 1.000 pesetas anuales ó el capital equiva­
lente, pueden dirigirse á D- Rogelio Pérez, titular de Hnér- 
meces (Burgos), especificando claramente la edad del caL- za 
de familia, de su mujer, hijos 6 deudos interesados, y ac‘ .in- 
pafiando dos sellos de 15 céntimos para la contestación.

A los lectores de la obra del Sr. Pérez E l Malestar d- k  
Clase Médica, les bastará acompnfiar con los datos de edad 
la hoja de erratas del libro. Los suscriptores primitivos no 
necesitan mandar más que los datos de edad.ISTITUTO DE VACUNACION DE TERNERÍ

Premiado con medalla de oro.

Dirigido por el Dr. Balaguer.
Precio para los señores médicos.

Un tubo con vacuna para dos ó tres personas y lam ata 
aséptica, 2 pesetas.

Un wials con vacuna para 10 ó 12 personas y lañe- tas 
asépticas, 7,50 pesetas-

Se remite á provincias-
Preciados, 25, Madrid.

A l  presente mimero acompaña un aiiplememto, cuya le>ui- 
* *  ra recomendamos, sobro la D ro se r in a j prepnrtdi 
por el Dr. R. y Dr. O. ÍVeil, de Francfort sur Main.
Tf*iunbíén repartimos con este número otro suplenn uto 
*  sobre la O rex in a  (estomático verdadero), de la casn 

ICalle y Cfi. de Alemania.

H I S T O G E N O  L L O P I S
PR E M IA D O

en varias Exposiciones con las más 
altas recompensas.

IMeclrilia. t le  O r o ,  
Z a ra g o za  1908.

IMecla-lln. ele O i* o ,  
B a rce lo n a  1910.

G r i ' a n  p i * e m i o :  

C r u z  e l e  O r o ,  

r V I e e l a l l a  e le  O r o ,  

L o n d re s  1910.

E  r .

H I S T O G E N O  L L O P I S
es el agente más eficaz 

para combatir la

T  u b e r c u l o s i s ,  

O í a b e t e S g  A n e m i a  

y  e n f e r m e d a d e s  

c o n s u n t i v a s  e n  g e n e r a l «

Está asi proclamado por la Ciencia Médica.

P e d i r  m u e s t r a s  g r a t i s  á

A  . L L O P I S
F e rra z , I, MADRID

Piperazina
G R A N U L A D A

Llopis
£ 1  f l i e l o r  

d t e o l v e n t »  
f  • l i m i o a d o r  

d « l

Á c id o  Ú rto c

P I D A N

M U E S T R A S
qa*

• a v ia  O R A T i a ,  UM« 
á «  g a s t e s

A. Llopis
F f m z ,  I y  8 .-M a^rii

Ayuntamiento de Madrid
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Vacantes.

La de Fresno de Caraoeiiii (Soria). Se hulla vacante para 
BU provisión desde el 2S del actual la plaza de módico titu­
lar do esta villa como matriz y los pueblos anejos Carrasc osa 
de -\hajo, Villaiuieva de Gormaz y Navapalos; distante de 
I sta los dos primeros tres kilómetro.s y el último cinco, de 
liuen camino y próximo A la estación de Osma, en el ferro­
carril de Valladolid á Ariza, con el sueldo anual de 100 pe- 
-ctaa, paitadas por trimestres vencidos de ios respectivos pie- 
aupuestos municipales. Asimismo so halla tamhién vacante 
!ic asistencia de las familias acomodadas de dicho partido, 
|ior las que percibirá el profesor 380 fanegas de las especies 
trigo y centeno, mitad de cada clase, cobradas en la reco­
lección. Los aspirantes A dichas plazas dirigirán sus instan- 
I ias á esta Alcaldía, durante el plazo de quince dias, contados 
-t-sde el 10 del actual; pasado dicho plazo se proveerán.— 
Fresno de Caracena (Soria) 6 de Noviembre de 191.3.—K1 al­
calde, Juan Laguna.

—La do Loranca de Tajufia ((jiiadalajara), y su anejo de 
.'-.mnzueque, cuya dotación de ambas titnjares son 525 pe- 
.̂‘ta8, más 8.125 que producen las igualás de los vecinos de 

1 rio y otro pneblu. Dichas cantidades serán pagadas triines- 
T -alíñente. ]/>8 aspirantes dirigirán sus solicitudes documen 
I das en forma al señor alcalde de esta localidad en el tór- 
r ino reglamentario (Ji O. del 31 de ( lotubre).—El alcalde, 
I Tegxiid Colodrón.

indicaciones.—ViWa con Ayimtamienio de 70fi liabilan- 
i- -I, d 16 kilómetros de Pastrana, que es su partido judicial, 
y 22 de la capital, cuya estación es la más próxima. El ano- 
j'i tiene 391 liabitnntes.

—FuehCes do Andalucía (Sevilla). I.a del 2.*' distrito'de 
c la villa, por romincia, con la dotación aimal de 1 500 pese-
ti s. Soliciludea portreiiitn días ("B, O. de! . . . ............
C-) de Octubre) —El alcalde,./- León.

/niíícacíoiips.— Villa con Ayuntmnicii- 
f de 6,799 habitantes, A 26 kilómetros

Erija que es su partido judicial, y 58 
i' - la capital- Tiene estación de ferroca

Indicacimes.—Villa con Ayuntamiento de 2-324 habitan­
tes, A 4 kilómetros de Béjar, que es su partido judicial, y 
cuya estación es la'más próxima.

—La de Cintruénigo (Navarra), con la dotación anual de 
1 250 pesetas, que han de pagarse de fondos munici|>ale8 
por trimestres vencidos. Solicitudes por treinta liías (B . O. 
del 5 de Noviembre).—El alcalde, Daniel Gmiález.

Indicaciones.— con Ayuntamiento de 3 959 habitan­
tes, á 17 kilómetros de Tudeia, que es su partido judicial, y 
119 de la capital. La estación más próxima, Castejón, á 14 
kilómetros.

—La de Leoz (Navarra). Cobrará 3CH) pesetas de titular, 
por trimestres vencidos, y 2,450 ei .30 de Septiembre de cada 
año de las familias acoo^odadas. r>e las 800 pesetas de la 
titular serán satisfechas 100 por el Ayuntamiento de San- 
Boáin. Solicitudes por treinta días (B . O. del 5 de Noviem­
bre).—El alcalde-presidente, Esteban Beorhgui.

Indicaciones.—Ayuntamiento de 1.830 habitantes, com­
puesto de 12 lugai-es: Olleta, residencia del Ayuntamiento, 
con 238 habitantes, á 18 kilómetros de Tafalla, que es su 
partido judicial, y 36 de la capital. I.a estación más próxi­
ma, (Jarinoain, á 11 kilómetros; carretera á la misma.

—Una de Falces (Navarra), por renuncia, dotada con el 
sueldo anual de 600 pesetas que se satisfarán por trimestres 
vencidos, debiéndose sujetar el agraciado á ¡as condiciones 
legales impuestas en el reglamento vigente de Navaira para 
el servicio médico municipal, quedando en amplia libertad 
el elegido para contratar con las familias acomodadas. Solí 
citndes por treinta día.s (R. O- del 5 de Noviembre).—El al­
calde, Esteban Ibáñez.

Indicaciones.—Villa con Ayuntamiento de 3.068 habitan­
tes. á 57 kilómetros de la capital y 22 de Tafalla, que es su 
partido judicial La estación más próxima, Marcilla, á unos 
10 kilómetros.

—ha de Fuentes de Garbajal (León), 
I- 1- renuncia, con la dotación de 500 pe- 
SI las anuales, pagadas por trinieatros 
\ -ncidoB. El agraciado podrá contratar 
s s igualas con los vecinos de ios dos 
|- lublos que constituyen el Ayimiauiien- 
I : Fuentes de Carliajal y Carbajal de 
I lentes, distando un kilómetro el uno 
i.i-l otro, produciendo por lo menos 200 
1.-liegas de trigo de buena calida-i de los 
1 - l inos no pobres, siendo obligación vi-

lar á 12 familias pobres. Solicitudes 
I-'ir treinta días (ü . O. del 31 de Octii 
bre).—El alcalde, Wenceslao Morón.

hidicacioni's- ~V¡]\a con Ayiintamieii 
1-- de 580 habitantes, á 16 kilómotros do 
Valencia de Don .luán, que es su partido 
judicial, y 44 de la caiiital. La estación 
más próxima, Palaiiqiiinos, á 34 kilóme- 
iiOB.líl agregado tiene 304 habitantes.

—La de Cervera (Cuenca), por renun- 
i;;i, dotada con el haber anual de 500
i- i'setas, pagadas de los fondos munici­
pales por trimestres vencidos, por la 
usietencia á los pobres de la Beneficen­
cia municipal y casos médico-legales 
bolicitudes por treinta días (B. O. del 31 
lie Octubre).—El alcalde, Fidel Mufloz

Indicaciones.—WWíi con Ayuntninieii- 
t-.- de I.Ü57 liabitontes, á 30 kilómetros 
de Beliiionte, que es su partido judicial, 
y 60 de la cajútal. La estación más pró­
xima, Villarrobledo, á 35 kilómeti-os.

— Una de las dos de Candelario (Sa­
lamanca), por estar servida interinaiiieii-
ii- , con la dotación anual de 1.000 pese­
tas, pagaderas por trimestres vencidos, 
l'iir la asistencia de cincuenta familias 
pobres y por las demás obligaciones que 
impone la legislación vigente. Solicitu­
des por treinta días (B, O. del 3 de No­
viembre).—El alcalde, Miguel Bejarano.

IDlgrestioia. A s e s u ra -d a ,
de todos los alimentos

Farmacia delD'MIALHE

DIGITALINE
P E T I T - M I A L H E

e  r « c  Fatrart FARIS

l A i l D IG E S T IO N  
S p e c ia l  d e  la  C Í H ü i

Ríerai'^ l f 6  N áp o le S i'B a rc e lo n a .

h\ f i i

T i CLORHIORO-FOSFATO d« c* l  creosotado

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 y COMPLETAMENTE ABSORBIDA 

Cicatriza luleilsio ln i l» ircstaura t »  piMilim iltriiiiDifl (iiiltriim l 
í „ P A U T iü B E n G E .¿ O Í T 7 ? f iÁ ^ O /£ '- / ’ .-l/í/.Sjloa>«Iif:w lM . ;O d U E V E N N E Unico op rob id o  por

IU A c a q c m i a  do
MCOICINA d« PARIS

r á cB U B a ü e s u p u re d ia y  d e su  p o O  e r o s a s c c i v j d a a  para cu ra r C J o z -s -A a a jx t ia . 
I Ud ' co ferrugíDoso í n a l c o r a b l o  e o  loa países cá lidos . — 14, rué det Beaitf-Arli, Ptris.

R E S F R I A D O S

B R O N Q U I T I S

C A T A R R O S

A S M A

CU R AC IO N  SE&UBA
• COR CL

E M U L S IÓ N  M A R C H A IS
al Creosota y  O licsroloefato de cal,

OI HARCHAIB irNtHL'lAl
de S 4 B lE rba ra d a s  d e  «e tc  id  o n a  t s i s  da t i i a r e
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—La de Villalierreroe (Pelenria), dotada con el sueldo 
anual de 750 pesetas- Ei que resulte agradado con dicha 
plaza podrá contratar igualas con loa vecinos, de las que po­
drá sacar 2.000 pesetas aproximadamente. Solicitudes por 
treinta días (B- Ó. del 6 de Noviembre). -  El alcalde, Tomás 
de la Hoz.

/«dícacj'onfí.—Villa con Ayuntamiento de H7l> habitan­
tes, á 13 kilómetros de Carrión de los Condes, que es su par­
tido judicial, y 40 de la capital, l-a estación más próxima, 
Osorno, á 11 kilómetros.

—La de Langa (Zaragoza), pov dimisión, con la dotación 
de 1.750 pesetas anuales, 750 por Beneficencia, que es la can­
tidad que corresponde á este partido segtín la clasiflcaeióii de 
partidos médicos aprobada por Real orden de 21 de Septiem­
bre do 19ü6,y las restantes serán satisfechas por los vecinos 
á cuenta de igualas. Se admitirán solicitudes en esta Alcal­
día por término de treinta días (B. O- del 6 de Noviembre). 
— El alcalde, Hipólito Quilez.

íjiííi'cacibnes.—Lugar con Ayuntamiento de 608 habitan­
tes, d 12 kilómetros de Daroca, que es su partido judicial, y 
72 de la capital. La estación más próxima, Murero-Mancho- 
nes, á 10 kilómetros.

—Lii de Begía (Castellón), por remmcia; su dotación con­
siste en 750 pesetas de titular, anuales, pagadas por trimes­
tres vencidos de! presupuesto municipal,y 2 500 del produc­
to de las igualas de los vecinos, pagadas asnialinente. Ix>s 
aspirantes á ella presentarán sus soHcitudes y el titulo pro­
fesional en la secretaría de este Aymitainiento, dentro del 
plazo reglamentario (B. O. del 7 de Noviembre) —El alcalde, 
Emilio Pérez.

Indicaciones.—Villa con Ayuntamiento de 1.443 habitan­
tes, á 11 kilómetros de Viver, que es su partido judicial, y 71 
de la capital. Tiene estación de ferrocarril.

—La de Enlate (Navarra), por dimisión, i-on la dotación

dispuesta en el artículo 10. en relación con el 9-°, del Real 
decreto de 1-® de Mayo de 1911. Los aspirantes á dicha pía 
za dirigirán sus instancias documentadas al Ministerio do 
Gracia y Justicia, dentro del plazo de quince días, á contar 
desde el siguiente al de la publicación de este anuncio en la 
Gaceta de Madrid (del 13 de Noviembre).-Ei subsecretarii, 
,T. Garay.
□ e  fa rm a c é u t ic o .

Facultad de Medicina.^Lon  sefiores farmacénticos quo 
aspiren á desempeñar el cargo de farmacéutico del Hospital 
Clínico de la Facultad de Medicina de Madrid, deberán pro 
sentar las solicitudes en el plazo de veinte días á contar de 
la inserción de este anuncio en el tablón de edictos de la Fa­
cultad de Medicina. El cargo tiene la asignación de 3.00Ü pe­
setas anuales. Los aspirantes deberán justificar en la Direc­
ción de Clínicas al presentar la solicitud, su aptitud legal 
para ei ejercicio de la profesión y del cargo á que aspiraa. 
Deberán presentar también la comprobación de méritos y 
servicios profesionales. La Junta de Clínicas elegirá con f 
examen de aquellos, la persona que estime más idónea par., 
tal cargo. Fin la Dirección de Clínicas encontrarán los aspi­
rantes instrucciones respecto á las obligaciones anejas 
cargo.

—La de Hinojosa de Duero (Salamanca', por habert-.- 
ausentado de la localidad, dotada con el sueldo anual de 3u ' 
pesetas por residencia y  otras 300 por suministro de medi­
camentos á las familias pobres que figuran en las listas d . 
Beneficencia y pobres transeúntes. Los aspirantes preseiiu - 
rán sus solicitudes en esta Alcaldía en el plazo de treim.i 
días (ñ . O. del 1.” de Noviembre).—El alcalde, José Ga­
lante.

S u e titu c ié n .— Se necesita un médico para sustltii i-

Pago de suscripciones.
A pesar de que pcfr la Administración de este periódico se ha recordado particularmente á 

cada uno de los suscríptores que están en descubierto, la necesidad de abonar cuanto antes el ac­
tual año 1913, nos permitimos rogarles desde este sitio se pongan al corriente lo antes posible eit 
sus pagos para no obligarnos á girarles en la 2.'̂  quincena del mes actual.

anual de 500 pesetas por la Beneficencia, mas el Partido le 
satisfará hasta 3.000 pesetas, incluso dicha Beneficencia; y 
bajo las condiciones que eetarán de manifiesto en el Gobier­
no civil y secretaría de este Ayuntamiento. Solicitudes por 
treinta días (B. O. del 7 de Noviembre).—El alcalde, Fran­
cisco García.

Indicaciones.— Lugar con Ayuntamiento de 427 habitan­
tes, á 22 kilómetros de Eatella, que es su partido judicial, y 
-50 de la capital La estación más próxima, Olazagutia, á 12 
kilómetros.

—La de Rodezno (Logrofio), con la dotación anual de 500 
pesetas por la asistencia de una á veinte familias que el 
Ayuntamiento designará. El agraciado podrá contratar li­
bremente con unas 140 familias más, que son loa vecinos 
del pueblo, y entre la titularé igualas podrá obtener un 
sueldo de 3.000 pesetas. La provisión se hará con sujeción á 
la Instrucción genera! de Sanidad y demás disposiciones vi­
gentes. Solicitudes por treinta días (B. O. del 10 de Octu­
bre)-— El alcalde, Ricardo Buiz.

Indicaciones.—Villa con Ayuntamiento de 740 habitan 
tes, á 6 kilómetros de Haro, que es su partido judicial, y cuya 
estación es la más próxima, y 38 de la capital. Tiene un 
agregado de 46 habitantes (Cozcurrililla).

De F o ren se .
En el Juzgado de primera instancia de San Martín de 

Valdeiglesias se halla vacante la plaza de médico forense y 
Je la prisión preventiva, que dei)e i)]-oveorse en la forma

uno ó dos meses ó para continuar. Se le gratificará con 2fi) 
pesetas mensuales- Pava más detalles, dirigirse al Sr. HO' - 
nardo de la Cruz, médico de Vinuesa (Soria).

• La P re c u r s o ra » ! S o c ie d a d  b en éfic a  d e  Pe­
lu q u e ro s  y B a rb e ro s  d e  M a d r id .— Por acuerdo 
de la Junta directiva y por ascenso á numerario del que ei.i 
supernumerario de esta Sociedad, se convoca concurso en­
tre los sefiores médicos para dicha plaza de supernumera­
rio, con las condiciones que estén á disposición de los soli­
citantes en el domicilio del que suscribe, calle de Santiag-i, 
número 1 (peluquería). Las instancias serán admitidas has 
ta e! día 30 de Noviembre de 1913, con los documentos de 
que sean acompañadas, en dicho domicilio, de donde asi­
mismo después .as recogerán los interesados —Madrid á 7de 
Noviembre de 1913,—El presidente, Genuino Oliver.

O posiciones á Sanidad exterior.
Convocadas, Gaceta del 23 de Octubre, para el 2 de Febri- 

ro, y para Licenciados menores de treinta y cinco afio.-̂ , 
pueden adquirirse las contestaciones al programa, del Doc­
tor Calvin, medíante el abono anticipado de 35 pesetas, los 
de Madrid, y 40 loa de provincias por razón de envíos cerii- 
iicadoB, dirigiéndose á D. Baldomero Campos, director de k.1 
Guia del Opositor, Reyes, 19, 2.°

Im prenta ENRIQUE TEODORO
TELliFONÜ 865 — Glorieta de Seste Hería de le Oabeta, 1 — MAOBII'.
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EL SIGLO MEDICO
Se publica 

todos los sábados.

BO LET IN  DE M ED IC INA, GACETA M ED ICA
QENIO MEDICO •liüIK U B tílC t 

?
I j A  O O R R E J S P O N D I Q N O I A  M Í 5 D I O A

FundaQfi por D. Juan CuoBta y Ckernor.

I Publica una Biblioteca 
! sumamente económica.

Piecloa dtiuBcrlpcIii/i de El. SIGLO 
■  sdrld: 3 peeeue trimaeu’s.

I .o v ln o l ic  4  i>esecae m n e e tie , 
6 BsmMtre, 7  1S el «Do, 

Litrsnjerg y Ultramar: 20 pesetae

P B 0 P I B T A B I 0 8

).Ramón Seml-D.Garlos María Gurtozo.-D.Anjal Pulido.
D JB E C T O B  O B B B N T E

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

Pieclof de euecripción de la BIBLIOTECA 
H aee g ra n d e s  reb^'ae e n  lae 

ob ra *  q a e  p n b lie a  A lo e  anaeripto- 
rea d e  E l  M é d i c o .

Eliminador Fisiolíigico dei ácido úrico

SOLUROL
(JC/AO TmÍMlCO PUM)

o JSt detdo ttmiñíeo ea el etlmlnador Jleiotígieo del ietdo 
41 lírico. 5u  Querncia en loa goCoaos d e t e r m i n a  la retención 

lilO u d e  loe u r a t o e  y  eu depóailo en loe tejidoa n.

B1 SOLUKOL ( A c i d o  t ím in i c o j  d e b e r á  s e r  e m p le a d o  en  
t o d o s  l o s  c a s o s  e n  q u e  e l  á c id o  ü r i c o  h á lla s e  e n  ca n t id a d  
s u p e r io r  á la  n o r m a l ,  y ,  e s p e c ia lm e n t e , e u  la s  d i f e r s o s  
m a o iIe s C a c io n e s  d e l  a r t F l t i a m e .

E n le  Oota a g u d a ,  e l  S O L V R O lú  d is m in o y e  la  in te n ­
s id a d  d e  la s  c r is i s  y  la s  e s p a c ia  c a d a  v e z  m á s .

E n  la  Ooca crónica, la s  ^ i t l a a t a .  lo s  c ó lic o s  nelViticoa, 
e l K e a m a tism o  deform ante y  e n  la  S ló te s ie  ¿ r i c a  en 
g e n e r a l , e l  SOLXJFtOLj, .a l  a s e g u r a r  u n a  e l im in a c ió n  
c o m p le t a  d e l  á c id o  U r ico  h a c e  d e s a p a r e c e r  l o s  s ín to m a s  
c a u s a d o s  p o r  la  u r ic e m ia .

El SO LU RO L s e  a d m in is t r a  b a jo  la  f o r m a  d e  C o m p r i ­
m i d o s  d o s a d o s  á 0 < ' 2 S .
D O S IS  M E D IA  SOI' tS d e  SOLUftOL Si dts. O sea $ CO lf PH1UID03.

E l SO LU RO L no fa t ig a  e l estóm ago. .
L a e o R A T O O iQ S  OLIM. -  F . GOM AR A  FIL8 *  O "  PARIR.

POLVOS 
DE ABISINIA

EXIBARD
Sin Opio ni Morfína

M u y e n c a r e s  c o ii ira

A S M A
C a t a r r o  —  O p r e s ió n

y  loA Id alerrióDce cs|iUínióiUcaB 
4¡3 Iss vías rcspirtilorías.

}S Lbos <U Uudi Bol». — Aed. Oroj Piala.
1,0. FEURÉ, Bl.OTTlÉRE & &• 

y. 6 ,ra i!  Domhaslc
PARIS c.

E flcacia aum entada p o r  la T olerancia.

_______ V ía s  u r in a r ia s ,  S íf l l isT o d a s  la s  E n fe r m e d a d e s

G l ó b u l o s  F U M O U Z E
CO N  C U B IE R T A  D U P L E X

Glutino-rasiniisa
I n s o lu b le s  e n  e l  E s t ó m a g o

O r a d u a lm en te  so lu b le s  e n  e l  in te s t in o .

PRIHOIPALES OLÓBDLOS FÜHOUtB 
AaUpírlas. BIllDS, BromcFo de Potselo, Toduro de Potasio o de Sodio, Paacreatlna, Purirativos, Pyramldoo, QuIdIos {clorhidra­to), SaUcXlato de Sosa, Tlroidlna.Verocal.etc.

C Á P S U LA S  R A O U I N
CON C U B IE R T A  Q LU T IN IZA O A

ipKbsdtt por U Academia de Medicina de Pi/it 
I n s o lu b le s  e n  e l  E s t ó m a g o  

m  O lor , n i  R egüeldos.

PRinCIPALES CAPSULAS RAQUIH 
CopiUbato SoBtiy Copaiba, Yoduro do Potaiio, Protoyoduro do Btdrarflrlo. Biyo* duro do Hydrarffirlo» Biyodur -̂Todorado, Salo{«S^dalo, loUol, oto.

GLÓBULOS FUMOUZE
Y O D U R O  d e  P O T A S I O  (O gr . 25)

Admiolitrado balo la forma de G lóbu lo s Fnm onze, el Y o d u ro  de .Potasio  a< 
B IE N  T O LE R A D O  S IE M P R E  por loseorermos.ysemuestra M U C H O  M A S  E F IC A Zquo Jas dorada proparaoloneo dol mismo modloamonco.Bstao voDtaiao resultándola Insolubilidad del Olóbolo OQ el ootóma ,̂ do su absorción fraccionada en ol lotoeUno y lu ollmlaación fr̂ adual,

-  E S T A B L E C IM IE N T O S  F U M O U Z E , 7 8 ,  F a u b o u r g  S a ln t -D e n is ,  P A R I S .

J

VINO AROUD
CARNE-QUINA-HIERRO

MEDICAMENTO-ALIMEirrD e l  m á s  r n d e r o s o  REGENERADOR
p r o a e r i í o  p o r  l o s  J t é i f i a o s ,

E ste  T in o ,  c o n  b a s e  d o  v in o  g e n e r o s o  d o  A n d a lu c ía , 
p r e p a r a d o  c o n  J u g o  d o  c a r n e  y  la s  c o r te z a s  m á s  r ica s  
d o  q u in a , e n  v ir tu d  d o  s u  a s o c ia c ió n  c o n  e l  h ie r r o , e s  
OR a u x i l ia r  p r e c io s o  ca la a c a s o s d o ; C l o r o s i s ,  A n r t i i i a  
p r o f i t u d a ,  la e i is tr t tr a c lo n e s  d o lo r o s a s ,  C d ten - 
t u r a s  d e  l a s  C V ifu it in n , I f la la r la ,  etc. 

a o ,  t t u e m r h e U e u .P a r I s . y  8ntH''atlarmarlMútl fxtranliro.

V IG H Y  CELESTINS. —  Artritismo.—  Grota,—Arenillas.— Keumatismo.

GRANDE-GRILLE.—Enfermedades del hígado ydel aparatobiliar. 

&  I f \  i  HOPITAL.— Enfermedades del estómago y del intestino.

m

Periódico de Medicina, Cirugía y Farmacia, consagrado á los intereses morales, científicos y profesionales de las clases médicas
F U N D A D O R E S

SEÑORES DELGRÁS, ESCOLAR, MÉNDEZ ÁLVARO, TEJADA Y ESPAÑA Y NIETO Y SERRANO
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Sa¿íf.
Calma los  dolores y  cura rápidamente el 

reumatismo.
c o

S g p -J

■ 5.P g g
| § l f e»  O Lm

D

r s . § T j g
Es muy bien soportado por la piel aunque se 

aplique en estado puro sin ser diluido. 
In d ic a c io n e s :

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

(Fricciónense las partes dolorosas dos á tresveces si 
día con media á una cucharadila de Salit, después de 
haber limpiado y secado previamente la piel.)

Aeido aeetii-salieilieo 
^fíeyden( (

en polvo y en tabletas comprimidas que se des­
hacen rápidamente en el agua. Es muy económ i­
co  y de calidad superior. N o produce los efectos 

secundarios del salicilato de sosa.

S i s - i l
O ín V ZL

s »  i  sa . »  S M

e o

M
i OI -a ■  O  <■ 
( «  2  M o
‘ g S S E
1 'S. a  ^  t

” .2 io  *  jg = ■5^
. s - S s i
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«  “  ►> 5- E S S ou j e9  O CM
U  t .  ^  I g

B E O. g e e e  S s
U U  S C >I 9  I

Pufiífcscloftít y  mu«9trüí yrctultaapara ios itñoraa máíílcot pot

G U STAVO RBDBR, Zorrilla, 23 , Madrid.
Representante general en EspaCa de la 

Ckemisthe Fabrik von Heyden de Radebeul (Alemania),

7 u h £

.o*
s  •• o s a

J  -  E t I' 3 o *
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I u •o

p e
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N I fi ^
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S '8  8.Six-S -g 'í
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í  jS  s  «  os B  

' B P-B

”  a o -5
OCO^ -•

’  ■o S ’-d 
i t t 'S t

EUGARGON
P a t e n t e  n ú m .  1 8 .5 S 0 .  

Este mediiBmento es el más efifss 
y de resultados más rápidos partí la 
curación de la Tos Ferinoa

Dtp̂ siU de Espeei&lididee FarDiiedoticai.

[1
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l O N I
Derivado de la morfina

y menos tóxica que ésta.

Tubitos de origen de 25 tabletas á 0.03. 0.015 y 0.01 gr.

Rápida acción calmante en la 
tos.

Influencia favorable en los 
síntomas de los resfriados.

Propiedades sedativas y anal 
gésicas probadas.

Excelente reabsorbentey anal­
gésico en el ojo.

__________________ __________________ /

M u e s t r a s  y  l i t e r a t u r a  á  l a  d i s p o s i c i ó n  d e  l o s  S r e s .  M é d i c o s .

E ,  M E R C K ,  Fábrica  de Productos Quím icos, D A R M S T A D T
R e p r e s e n t a n t e  y  d e p o s i t a r i o :  J .  P E D R E T  G A R R IG A , C o r t e e ,  7 0 2 ,  B A R C E L O N a |̂

P rep arado  m od ern o  con tra  to­
das las m an ifestaciones de la 

D I A T E S I S  Ú R I C A

A  B A SE  DE
Quinato de piperacina.. . .
MeMIgtloxalIdlna..................
Hexamerllenletrámlna........
Sales micas..........................
Posfalo sódico....................

El m ayor d isolvente del ácido 
ú rico , ún ico  que evita la preci­

p itación  de lo s  fos fa tos .

N o e je rce  ninguna a cc ión  s o b r e  la m u cosa  del tram o d igestivo , ton ifica  el corazón .

U
D iaeram a d e  las solubilidades p a ra  1 e r . d e “ ácido úrlco„

.j 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
■4 fl.5

UF OMIL

/ y PIPERACINA

y
k -  — L  I T I N A

A R E N I L L A S  

C Á L C U L O S  

L I T I A S I S  R E N A LREUMATISMO
o  D lU IS a> 39 50 %  .40

Horas de odstrTaclón eara i gr. de toldo úrico.
Según el Ingeniero Químico y eminente Profesor. Dr. Johannesscn, de Bergens Teknlske Skole (Norvay).

m estádoslllcado con gran precisión por procedimlen- [ g p i l U p i D  i N T P P N n P i n t i n i  troiPHio iMntiiira
los modernos y especiales en los Laboratorios de la 111111*1111111 llll[|\lllllllUltfU i

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  Hi gui ii tellólUfli
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C O M P R I M I D O S  de fermentos lácticos V i v o s

E n te r it isD isp e p s ia s  -C .

Dos¡& ■■ M áscar de 
6á !£ Comprimidosfioríf/^

fxyase h  m arca

S u p r im a  la  auto-tntoxlcatlón  ¿ntestmal.^

J ) € S O d O t * Í í C ^  la s  de fe cacione s púírídas-^

J)€tÍ€/lé IddiarreadeicslliñoSdepecho ̂deiosAdultos.
i F E R M E N T  
[U A C T IQ U E

M e jo ra  la s  d e rm a to s is .

JoUetáSüfTiuestrdc-.ldúorátQriósLflm.-,
3.Ji/e du Commnüánl /ÜY/erf

rAKlS . r>íANC£

I F ER NE NT  
ILACTIQUE

/ ^ l O Y »

Gota, Cálculos 
Reumatismos

se C Q M 'hÁ .Tm  con É X IT O
p o r  m e d io  d e  la s

S a l e s  d e  L i t i n a  
E f e r v e s c e n t e

LE FEBDRIEL
(Cartonafo, Benzoato, Saliollato, Citrato, 

Glieerofosfato, Bromhidrato).

S eioppW*!*.«iVSíiiT

‘• W rtvA

(f iijiij

'  S l  *

S u p e r io r  a  to d o s  lo s d e m á s 
d is o lv e n te  d e l á c id o  ú r ic o , 
p o r  s u  a c c ió n  c u ra t iv a ,  a ú n  
so b re  la  d iá t e s is  a rt r ít ic a .

E l  a c id o  c a rb ó n ic o  NACIENTE 
q u e  de  é l se  d e sp re n d e ,  a l 
c o m b in a r s e  m o le c u la rm e n te  
co n  la  L i t i n a , a s e g u ra  s u  
eficac ia .

E S P E C I F I C A D  o l  N o m b r e  
“ L E  P E n O R l E L ’ > p B r a  e v i t a r
s u  e i i B t i t u c i ó n  p o r  e i m i l e r e a  
i n e f i c a c e s ,  i m p u r o s  ó  m a l  

d o s iU a s id o B .

LF.PERORIEL 1 G M l,a iie Ii¡C ilto n , París
^  V EN TODAS 1.AS PAHMACiXs

DESCONFIARSE •
DELAS FALSIFICACIONESÉ IMITACIONES

E x ig ir  la 

F irm a ■■

/

InDie&sivo I  lie ana Pureza alisolnti

C U R A C I O N
R A D I C A L

Y  R Á P I D A
(8Ib Copalba — ni Inyecclnno)

de los Flujos Recíenios i Persisieotes

!> Cada lleva  el •
cápsula de  asta M odelo n om b re: NlHl

P1HI3, e, Rd:  TItKidi t ei looa in r&miiclii'
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ANTISEPSIA INTESTINAL

T r a t a m i e n t o  de las A f e c c i o n e s  g a s t r o i n t e s t i n a l e s
ADOPTADO POR LA ASISTENCIA PUBLICA

A C  T  Y
F e r m e n t o  l á c t i c o  F o u r n i e r

3S

feRMBNT<> iLÁcnctai
Cditira pura y  Salacc tonada

MOLESTIAS Bit mÍESTrnO 
y Af«ct tone» Cena«<u Mva§ 

tfíftriUs D on en  ¡r\fecoos9% 
Ap«}éoU5 Dvmimis 

MODO et CMPLKO
3 ¿"i

Consérvete en Itrgar fresco

CU LTU RA SECA 
FRASCO DE 60 COMPRIMIDOS 

(Conservación indefinida)

E N T E R I T I S

D I A R R E A S  I N F E C C I O S A S  

D I S E N T E R I A S  

A P P E N D I C I T I S  

D E R M A  T O S I S

De venta
en laa principales Farmacias 

r  Droguerías

L a b o r a t o r i o s  F O U R N I E R  F r é r e s

26, Boulevard de l’Hópital
PARIS

Ayuntamiento de Madrid



E l ix i i r *  E s t o m a c a l  d e  S á i z  d e  C a r l o s  ( S t o m a l i x ) i  Maros registrada.

E n  el año 1893 dimos á conocer á los médicos la fórmula de nuestro E l iz ir  Estomacal, y  hoj 
lo prescriben en las cinco partes del mundo, para las enfermedades del aparato digestivo, con 
éxito superior al obtenido con los demás tratamientos. Su s efectos son; aumentar la secreción de) 
jugo gástrico, auxiliar su  poder digestivo, aumentar el apetito y  la tonicidad m uscular y  nervio 
sa del estómago é intestinos; suprim e 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: dism inuye y  evita las fermentaciones anormales por ser antiséptico, I 
y  quita las molestias de la digestión, por lo que cura la dispepsia, gastritis gastralgias, hiper- 
clorhidrlas, úlcera del estómago, dilatación dei estómago, enteritis crónicas y enfermedades 
gastro-intestinales de los niños, hasta el punto de que las diarreas, en todas sus edades, incluso 
eu la época del destete y  dentición, desaparecen en pocos días de tratamiento. E s  de agradable 
sabor, inofensivo y  compatible con las aguas minerales alcalinas

D I n a m é g e n o  S á i z  d e  C a r l o s ,  uaroa r.gntrad..

Composición.— Form iato de sosa, glicerofosfato de cal, yumbeboa, coca del Perú, pepsina 
quina, kula y corteza de naranjas agrias,

Con el O i n a m ó g e n o  se desarrollan rápidamente el apetito, la actividad y  la fuerza m u s-. 
eular, se robustece el cuerpo y  se equilibran y  fortifican los sistemas nervioso, muscular y  óseo, y 
la sangre adquiere los principios nutritivos más ricos para repartirlos por toda la economía, ee- 

I sando la preponderancia del sistema nervioso, por lo que es indispensable para curar las neuro­
sis y neurastenia en todas sus formas, la hipocondría, histerismo, epilepsia, etc.

áyuda al trabajo de la dentición de los niños y  precave las enfermedades que resultan de 
crecimientos exagerados y  prematuros, usándose con éxito seguro eu cuantos casos están indíca­
lo s el aceite de bacalao y  las emulsiones de éste con hipofosfitos, sobre las que tiene la veutajs 
le ser fácil de tomar, abrir el apetito, no ensucia el estómago y  tonifica y  nutre mucho m ás que 
los citados medicamentos, pudiéndose emplear lo m ismo en verano que eu invierno.

E s  poderosísima su  acción en las convalecencias largas, sobre todo de la fiebre tífica y afec­
ciones consuntivas, en todos los estados de languidez, enflaquecimiento, agotamiento nervioso, 
raquitismo, fatiga física é intelectual, pérdidas fosfáticas y linfatismo.

De seguro éxito en la anemia y clorosis, colores pálidos, menstruación difícil y leucorrea
P u l m o f o s i f o l  S á i z  d e  C a r l o s .  u.ren r.siitrad»

Composición.— Cinamato de sosa, glicerofosfato de cal, creosota pura de baya, iodoformc 
eu aliptol y  quina.

E u  cuantos casos ha sido ensayado el P i i 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 eom 
)leta, menos predisposición á acatarrarse, dism inución de la tos, de la expectoración, de la fati^ 

ga, de la fiebre y  de los sudores, aumento de peso, volviendo el enfermo poco á poco á la norma 
idad y  consiguiendo la curación de muchos de los que hablan tomado el P u l m o f o  s f o l  a 
principio, un  gran alivio en períodos más avanzados, y  eu algunos la curación.

L a s  enfermedades qne 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 
ganglionares, tumor blanco.

Matriz.—Fond-Tampon.
E s  recetado en Eu rop a  y  Am érica por los especialistas en las enfermedades de la matriz, tu B  

hos y  ovarios, sustituyendo á los óvulos, sobre los que tiene la ventaja de ser de fácil conserva 
(dón y  actuar sobre el cuello de la matriz, á la que se adhieren para que se im pregne de lot 
medicamentos que contiene el P O N D -T A M P O N .

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

A. — De Ictiol compuesto.— Qlieeriua y  boro-glicétide, 50 por 100.— Ictiol, 2,50 por 100.—  
Iodo, 4  por 1.000.— Acido  fénico, 5 por 1.000.— H idrastis, 1 po r 100. — E s  antiséptico, estima-

I lante y  astringente, alivia la congestión venosa, reblandece y  afloja las adhesiones y  produce 
I influencia favorable sobre los exudados pélvicos, trompas y  ovarios, y  sobre los dolores pélvi* 
' eos y  abdominales.

B. :— Ictiol.— Ictiol, 10 por 100.— C,— A l  Protargol.— D .— A l  opio, belladona y  beleño.— E.—
I A l  taniuo.— F.— A I  yoduro de plata, y  G.— Simple: á la glicerina. Se m anda por correo une 
I caja con dos Tam pones á todos los módicos que lo pidan, para ensayarlo.

Se vendan 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.

L a b o r a t o r i o  y  f a r m a c i a  d e  S á i z  d e  C a r l o s ,  S e r r a n o ,  3 0 ,  M A D R I D

(Bct
Cicodi
Oitcera
Pnafjrc

m
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So l u t o s  n e ü r o s t é n i c o s

^  . BASCUÑANA, . ■ \
(Beta) Am pollas de 1 c. c.

C4f>vinji 
Qlici'o(o< 
f  iHtaio E

A m po lla s  de 1 c. c.

Hlpofoanio Eslricnina..................................... 0.MI

CIlMroloalatoSosa O.IO

I »  A S T I L L A S
GLORKidRATO DE COCAINA Y MENTOL

L a i propiedudeB tem piatieui de eatoa 
doi m edieem entoi, les  hace afieaee* en 
todaalaa afeeeionea d é la  garganta.

FARMACIA DE BORRELL HERMANOS
M A D R I D  ^  B A R C E L O N A

PUERTA DEL SOL, 6. i ASALTO, BS.

^ilALISSS
d e  o r in a s i  eep u to B i le ch e s»
mineralea, agaae, etc.
Laboratorio del Dr. E. Ortega,

Sucesor del Dr. Calderón 
C a r r e t a s  14, M ad rid .
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. a L A B O R A T O R I O  D E  V E N D A J E S  A S E P T I C O S  Y  A N T I S E P T I C O S
Fundado 

€ L & Í  ]= > X % .
en 1880 (l.o

> MEDALLA DE PLATA
■ «XíOSinOK FARMACEUTICA
9 MADRID 168S
■

MEDALLA OE ORO
BXPOSICtON UHIVRR^AL

BARCELONA IBOe 
MEDALLA DE BRONOE
IXPOSmON UNIVtRSAL

PARIS 1669 
MEDALLA DE ORO

IX COKGR&S0IKTKRMAC10NAL 
DB HIGIRNB

nos PATeÍ ^ S  DE INVENCION

en lElspafia)
V a l l e a c a - o l i c A .

Primer proveedor quefiié del I^ército y át la Armada del material de auración antieépHca. 
Material de cnraciÓD aséptico.—CoDservacióu permanente de la asepsia por medio de cubiertas 

de cristal soldadas á la lómpiia. (Procedimienlo con patente de invención).
APARATO-ENVASE DEL DR DEA PARA INYECCIONES OE SUERO ARTIFICIAL (HAYEM)

Patente de invención. —Medalla de Oro IX Congreso Internacional de Higiene.
Constituido por una ampolla de cristal soldada á la lámpara conteniendo 800 gramoa de lí 

quido inyectable completamente aséptico y porun tubo de goma con la aguja ó cánula de cris 
tal y pinaa para cortar la corriente.

jjas inyecciones, tanto intereticiales como intravenosas, se practican con este aparato rápida- 
iii(‘iite y con todas las condiciones de asepsis exigidas por la ci encía, evitando todo peligro.

Ampollas de SOO gramos de Suero Hayem,—Idem Id. Id. quinado al 1, 2 y < por 1.000.— 
ld<m id. Marfan (cafeína).— Caja guarnición para practicarlas inyecciones.—Estuche para médi­
cos, con dos ampollas y  accesorios.

A lm ao en es de  e s p e c ia l id a d e s  f a r m a c iu t ic a a .  P íd a n se  C a tá lo g o s .

Ayuntamiento de Madrid



eupLCAm en los
I HOSPITALES de PARIS

S a a d io r io a
I Iisp«iisaríos aDiUnbercoIosos 

del mundo' entero.
COM UNICACIONES

I álaAcademiade Ciencias
1 l iS o c la d a d  ii B io lo g ía  
y á la  de T e ra p é u t ica .

T E S IS
I Sob^ 0/ HlSTOCBNOL 
L pwifftadii A /•i Fseuiuau 

(Ta M o O iú / n a  P s r i t  y  d0 
Uont09fHi'‘-

HadJeaciÓD
¿nenicofasioradal 

orgáilM.

P R E P A R A D O  P O R
i base d6

I/aclarrina.
El B I6 T 0 G E N 0 L  N A iJ N E  C!.IA indicado cn todos los casos en que el organismo, 

debilitado por cualquier cau^a, iieccsilnuna poderosa m edicación reco istituyen te;
cn todos los casos cn los qiio es ncccsarib levantar el esiado general mejorando la

................  ................................................ 3toi'omiiosicidn de la sangre, la leiuiiicrallzacidn do tos tegidosy el retorno áia normalidad 
de las reacciones inti'aoigsnieas.

TU BE ItCU LO SIS, BRO N Q U ITIS, LIN PA TISM O , E SC R O FU LA, ANEMIA 
A S M A . N EU RASTENIA, D IA B E T E S , A F E C C IO N E S, C U T A N E ,.S , 

DEBILIDAD GEN ERAL, CON VALECEN CIAS DIFICILES, ETC.
Exigir cn todos ¿os ¡ráseos la F ir m a  ñ.. K A .z ,n rs i

Z.aboratorioa A ,  T4',A .£^I3>JE j 12, R u é du  C bem ln-V ert,
'  VILLENEÜVE-LA-GARBIJNE (Selno), Francia.

m U A S  y  m i s  I

E L IX IR  
G R A N U L A D O I

2 cucbaradasde sopa I 
por dia. '

c o m p r i m i d o s !
4 A 6  comprimidos 

por día.
A M P O L L A S .

i ampolla por dia.

Nueuo Tratamiento SIFILISydeiasDERMATOSIS'

PILDORAS D e tina d dos píldoras a l día por 
espiioio de 1 0  d 45 dias.

I GOTAS D e 50 d 100 ¡o ta s  a ¡ día pi>r espacio de 
1 0  á  15 dias.

I AMPOLLAS la p íd e s e  una ampolla diaf'ia por 
a p a ñ a  de fO  d i  ó  dt a s . ^  INYECCIONNES mOOLORAS

A L I Ñ É
(C o m b in a c ió n  d e  H e c t ln e  y  d e  H e r c u r lo ) .

oí <í‘ ». I La duraclóe del Tratamlaoto vO t AS D t $ 0 d 100 gotas a/ día , ) es de 10 á lA dUt,
AMPOLLAS Outt am polla d iaria  p or isp a cio  de 10 d  15 d iis.

IN V E C C IO N E S IN O O I.O R A S

Exigir sobre toibts las lajas 1/ ^roscos ¡a firma de garantía A. MALIHE.
__P(daSB riospeeto de HeoUno J de Hoetarífro: Líburatorio .> A. NAL:NE, 12 . Bue du C bem ln -T ert. l  VILLENEUVE-LA-GARENNE(tni

C I T R A T O  T R l S O m C O
CO?miniOOS «obiHndeCrntOSODfME 

Corre epondiA 40 grsi.4c Dirá» (nsélicepuiv

CkSMl» ce vsdede leseM0 tro MT

.  O T R O S Q D W E  6RArT0tADA 
Carresponde 4 1 tf̂ qcCUrwitfn0dKCp<gapotcqqijid»d0fifg

flnŝ tiVtcrelart
^P. LOMGUET

30. rué das Lombarda. PARIS.

00! VIN O oeV IA L
LACTO FOSFATO • CARNE -  QUINA

A l i m e n t o  ñ s i o l ó g i o o  c o m p l e t o

IINi Aaem U  — Os&TBleesBel*
P é rO U u  de U a  taorsea — Fiebre —  IneveteaoU

Perfectamente proporcionado y asimilable, el 
F in o Fogfataao  de V ia l es un estimulante 

poderoso de la nutrición. De cierta eficacia, es el reconstituyentegencrai 
en las afecciones debilitantes.

fjfiatb r u s  V i c t o r - H u g o .  14 . L T O Ü  TliüiílilasFaiElCiU.

DeposilarioQeneral para España: ANTONIO SERRA. • REUS (Tarrago .a

s e e e e e M N e e e e c e o M s e e c c i c

iQianulosibCatillon!
a 1 MIL. IXTRACTO HOHUAE DI ^

!•S T R O P H A N T U S

A N T IA S M A  B E N G A L A IS
f  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

I  ASMA -  ENFISEMA -  CATARRO -  CORIZA
■  Prenarado por F A G A R D ,  Farmacéutico, SS .avenueáe  L a  MoUe-Picquet, Perla . I 
^ Deposito fíoooral pnr Is España ! A. HIERA & Hijos. 166, Ñapólas, Bsroalona,

2  Con estos pránuloa m han bacbo las obras dit-1 2 coUd» SD la Aoadamit de Hadldiia París IBB9, f*  Probanqueaó 4 producen proBtn dlnretli, V 
Praanlman al coreBOD debllttado, dlilpssf
S  ASItTQllA  -  DltPHEA -  fiPRESION -  EDEMA !
0  Cardlopetlaia de loi Nlfioay AnclanoB, ele, S
•  Uso costlnao alo iDcoDTenlsDte ni lotolarinclt S

GRANULOS ea GATELLON

STROPHANTINESillllir j
S  TÓ N IC O  del C O R A ZO N  por EXOELfNCIA «
A  NO DIURETICO —  TOLERANCIA INDEFINIDA | 
0  Vuenoi etrenhantus <on Intrles, lu lUilunt Milul 
•  liIltiGranuloi Calillen. Pramlo<iUACBd'*liMeit'C'* I 

MsoULá BsOaolWn Pan» a B^S' Mar'tn. BB4

ANUNCiOS8eBE:>síi i  
! s E 8: B EXTRANJEROS

T I N T U R A  C O C H E U X  cure lu Cióla, IflrRiQattfRio
Exito en loe HoBpitai«e desde 1840 T b1 Mal de Piedra.

En todas las íarmaciaB—Alpor mayor laTernier & Agaettant. Lyon (Francia

La 80CIÉTÉ M UTUELLE DE PÜ 
BLIOITE, 14, rué Rougemont, París 
9ei, de que es director Mr. A. Lorette, 
ee la encargada EXCLUSIVAMENTE 
de recibir lo s  anuncioe extranjeros 
para nnestro periódico.

Reer

Cat e<

Ayuntamiento de Madrid




